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SORU: Saghk tesisinde bulunan her klinisyen hekim icin poliklinik odasi olusturulmus mu?

SIRA :5
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI
BOLUM SIRANO :5

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.5.2 Brang/Klinik kullanimina ait poliklinik oda sayisinin doktor sayisina orani yonetim tarafindan
takip edilmelidir.

BAKINIZ HBYS > Kalite indikator Raporlar1 > Hekim > Hekim Basina Diisen
Poliklinik Odasi Orani Veri Toplama Formu

NOT Raporun saghkh cahsabilmesi icin mutlaka Hastane ve Tarih secimi
yapilmahdir.

ACIKLAMA:

yapan her bir brang/klinik i¢in asgari olarak asagidaki tabloda belirtildigi gibi klinisyen hekim sayisi,
poliklinik oda sayis1 ve bransg/klinik kullanimina ayrilan poliklinik odas1 oranlar1 hesaplanmali, yeni
poliklinik odasi agildiginda, yeni klinisyen hekim goreve basladiginda tablo gilincellenmeli ve
yonetim tarafindan degerlendirilmelidir.

Uzman hekim sayis1 fazla olan hastanelerde asagidaki tablonun yonetici tarafindan degerlendirilmesi
onem arz etmektedir.

Brang/Klinige Ait Poliklinik Odas1 Oram

Poliklinik Yapan Klinisyen Poliklinik Brang/Klinige Ait
Brang/Klinik Hekim Sayis1 Oda Sayis1 Poliklinik Odas1 Oram*
Ortopedi

*Bu oran klinisyen hekim sayisi / poliklinik oda sayisi seklinde hesaplanir.
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SORU: Polikliniklerde hastalarin ortalama muayene siireleri ol¢iiliiyor mu? (A ve B roltindeki
hastanelerde degerlendirilecektir.)

SIRA 7
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI
BOLUM SIRANO :7

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.7.1. Tum polikliniklerde yapilan muayene sayisi ve ortalama muayene siiresi ol¢iilmeli, yonetim
tarafindan SBYS’de olusturulacak “Yonetici Takip Ekran1” ile degerlendirilerek gerekli ise
tyilestirme ¢alismalar1 baslatilmalidir.

BAKINIZ Hastane Istatistikleri > Hastane Istatistikleri sekmesinden istenilen tarih
filtreleri girilerek muayene sayilarina eriselebilir

SORU: Poliklinik hizmetlerine ge¢ baslama bildirimi yapiliyor mu?

SIRA . 8
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI
BOLUM SIRANO :8

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.8.1. Gorevli hekimin poliklinik hizmetlerine ge¢ basladiginin bildirimi SMS ile ilgili kisilere
yapilmalidir.

BAKINIZ |Kontrol Paneli > Sistem Durumu > Zamanlanmis Gorevler

NOT Yukaridaki modiil iizerinden Doktor Bildirim Taski ve Sms Gonderim Taskinin
calistirilmasi yeterlidir.Program Parametreleri ekranindan belirlenen Mesai Baslangis
Saatine gore gecikme siireleri belirlenmektedir.* Sms modiilii hakkinda detayh bilgi
icin ;

http: //www.sisoft.com.tr/tr/imgyayvinlar/Kitaplar/sms islemleri modulu kulla
nim Kklavuzu.pdf

ACIKLAMA:

Gorevli personelin poliklinik hizmetlerine ge¢ basladiginin bildirimi SMS ile ilgili kisilere
yapilmalidir.

Bu bildirim ilgili hekime, ilgili Klinik/Brang Idari Sorumlusuna ve ilgili Bashekim Yardimcisina
SMS ile yapilmalidir.

Ornegin;



http://www.sisoft.com.tr/tr/imgyayinlar/kitaplar/sms_islemleri_modulu_kullanim_klavuzu.pdf
http://www.sisoft.com.tr/tr/imgyayinlar/kitaplar/sms_islemleri_modulu_kullanim_klavuzu.pdf
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Saglik tesisi tarafindan poliklinik baglama saati 08:30 olarak kabul edilmis, ilgili poliklinikte
muayene bekleyen kayitli hasta var ve halen muayeneye baslanmamis ise;

Poliklinik baslama saati bilgisi ilgili hekime: “Bugiin saat 08:31 itibariyle MERKEZ BINA
KBB 2 poliklinigi hasta muayene islemleri baglamamistir. Bilgilerinize”

Poliklinik hizmeti 08:40 itibari ile hala baslamadi ise;

Poliklinik baslama saati bilgisi Klinik/Brans Idari Sorumlusuna: “Bugiin saat 08:41 itibariyle
MERKEZ BINA KBB 2 poliklinigi hasta muayene islemleri baslamamustir. Bilgilerinize”

Poliklinik hizmeti 08:50 itibari ile hala baslamadi ise;

Poliklinik baslama saati bilgisi Ilgili Bashekim Yardimcisina: “Bugiin saat 08:51 itibariyle
MERKEZ BINA KBB 2 poliklinigi hasta muayene islemleri baslamanmustir. Bilgilerinize”

SORU: Tetkik birimlerinde (Direkt grafi, EKG, kan alma, ultrason, MR, BT, EKO, odyoloji,
iirodinami, ESWL, SFT vb. ) yapilan ilk ve son islem zamaninin ve islem sayisinin takibi
SBYS’ den yapiliyor mu?

SIRA ' 9
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI
BOLUM SIRANO :9

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.9.1. Tetkik birimlerinde (Direkt grafi, EKG, kan alma, ultrason, MR, BT, EKO, odyoloji,
irodinami, ESWL, SFT vb.) yapilan ilk ve son islem zamani ve sayist SBYS’de olusturulacak
“Yonetici Takip Ekran1” ile takip edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekranm1 > Siire Analizi > Poliklinik Calisma

P.9.2. Saglik tesisi tarafindan belirlenen ilk islem zamaninda gecikme olmasi durumunda sorumlu
hekime veya personele SMS ile uyar1 mesaji gonderilmelidir

BAKINIZ e Salon Tamimlar1 > Hastane Unite Tamimlar1 > Isleme Baslama
Saresi

e Salon Tamimlar1 > Hastane Unite Tanimlar1 > Sorumlu Personel

e Salon Tammlari > Hastane Unite Tammlar1 > Bashekim
Yardimcisi
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NOT Ik Isleme Baslama Siiresi program parametrelerinde bulunan mesai

baslangic saatine ek olarak eklenecek dakikayr belirlemektedir. Ucg
birimler ve kan alma birimi icin kullanima baslama zamanin1 bu alana
gore hesaplayip ilgili sorumlu Kkisilere SMS ile bilgilendirme
yapilmaktadir.

ACIKLAMA:

Direkt grafi, EKG, kan alma, ultrason, MR, BT, EKO, odyoloji, Urodinami, ESWL, SFT,
laboratuvarlar vb. tetkik alanlarinda ilk ve son islemin yapildig1 zaman ile islem sayist SBYS’ den
izlenebilmeli ve en az asagida verilen tabloda yer alan bilgileri icerecek sekilde “Yonetici Takip
Ekran1” olusturulmalidir.

........... Ay Tetkik Islemlerinin Baslangic-Bitis Zamam ve Islem Sayis1 Raporu*

Tetkik Birimleri

Zaman/islem Sayisi Kan Direkt

Alma SFT EKG Grafi USG Diger

Ilk islem zamani
Son islem zamani
Islem sayist

[lk islem zamani
Son islem zamani
Islem sayist

Ilk islem zamani
Son islem zamani
Islem sayist

[lk islem zamani
Son islem zamani
Islem sayisi

*Acil serviste hizmet veren tetkik birimleri hesaplamaya dahil edilmeyecektir. Birden fazla kan alma,

ekg ya da direkt grafi vb. birimler var ise her birim icin bu veriler ayri ayr: takip edilecektir.

Saglik tesisi tarafindan tetkik birimlerinin her biri i¢in birimin mesaiye baslayis zaman1 SBYS’de
tanimlanmalidir.

Tetkik birimlerinde ilk isleme baslayis zamani asildiginda ilgili sorumlu personele ve sonrasinda
bashekim yardimcisina SMS ile uyar1 mesaj1 gonderilmelidir.

Ornegin,
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Kan alma biriminde saat 8:00°de yapilmasi gereken ilk islem 08:15’de gerceklesmedi ise ilgili
laboratuvar sorumlusuna, saat 08:30°da halen ger¢eklesmedi ise ilgili baghekim yardimcisina SMS
ile uyar1 mesaj1 gonderilmelidir.

Kan alma birimi baglama saati bilgisi ilgili laboratuvar sorumlusuna: “Bugiin saat 08:15
itibariyle Merkez Bina Kan Alma Birimi tetkik kabul islemleri baglamamistir. Bilgilerinize”

Kan alma birimi baslama saati bilgisi ilgili bashekim yardimcisina: “Bugiin saat 08:30
itibariyle Merkez Bina Kan Alma Birimi tetkik kabul islemleri baglamamuistir. Bilgilerinize”

Ornekte verilen mesaj gonderme araliklar1 15 dakika olarak belirlenmis olup, bu aralik siiresi saglik
tesisi tarafindan kendi dinamiklerine gore degistirilebilir.

Gozlemciler, SBYS’de Yonetici Takip Ekran1” olusturulup-olusturulmadigini ve birimlerde mesaiye
ge¢ baslama durumlarinda ilgili personele SMS ile uyart mesaji  gonderilip-gonderilmedigini
degerlendirmelidir.

SORU: Saglik tesisindeki tetkiklerin (USG, MR, BT, EEG, EMG, EKO, Odyoloji, Mamografi,
Endoskopi, Niikleer Tip, Uyku Laboratuvari vb.) randevu verme siirelerinin takibi ve analizi
yapiliyor mu?

SIRA - 10
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI
BOLUM SIRANO : 10

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.10.1. USG tetkiki igin randevu verme siiresi en fazla 3 is glinii olmalidir.

BAKINIZ Kurumun teknik ve personel yeterliligine gore bu madde karsilanabilir.

P.10.2. MR tetkiki i¢in randevu verme siiresi en fazla 10 is glinii olmalidur.

BAKINIZ Kurumun teknik ve personel yeterliligine gore bu madde karsilanabilir.

P.10.3. BT tetkiki i¢in randevu verme siiresi en fazla 10 is glinii olmalidur.

BAKINIZ Kurumun teknik ve personel yeterliligine gore bu madde karsilanabilir.

P.10.4. EMG tetkiki i¢in randevu verme siiresi en fazla 20 is giinii olmalidir.

BAKINIZ Kurumun teknik ve personel yeterliligine gore bu madde karsilanabilir.
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P.10.5. EEG tetkiki i¢in randevu verme siiresi en fazla 20 is giinii olmalidir.

BAKINIZ Kurumun teknik ve personel yeterliligine gore bu madde karsilanabilir.

P.10.6. Mamografi, Endoskopi, Uyku Laboratuvari vb. tetkikler i¢in saglik tesisi tarafindan randevu
verme suresi belirlenmelidir.

BAKINIZ Randevu Seans modiiliinden randevu siireleri tanimlanabilir.

ACIKLAMA:

Randevular SBYS {izerinden verilmelidir. Randevu defterleri kullanilmamalidir. Tetkik randevulari
icin hedef siireler, Bakanlik¢a verilen USG, MR, BT, EEG, EMG disindaki tetkikler i¢in saglik tesisi
tarafindan belirlenmeli ve Bakanlik¢a belirlenen ve saglik tesisinin kendi dinamiklerine gore
belirledigi hedef siireler SBYS’de tanimlanmalidir. Bu siirelerin asilmasi1 durumunda ilgili personele
uyar1 mesajlar1 gonderilmelidir.

Kamu Ozel Isbirligi Modeli ile yonetilen saglik tesislerinde “yapim isleri ile {iriin ve hizmetlerin
temin edilmesi isi” s6zlesme hiikiimlerinde bahsi gecen hedef sireler SBYS’de tanimlanmali ve
randevular randevular bu siirelere uygun verilmelidir. Bu siirelerin asilmast durumunda ilgili
personele uyar1 mesajlart gonderilmelidir.

Randevu siirelerinin tespiti i¢in, SBYS' de her bir hasta i¢in tetkik istem zamani ile tetkikin
gerceklestigi zamanin girilebilecegi alanlar olusturulmalidir.

Her bir hasta i¢in tetkikin istem zamani ile tetkikin gerceklesme zamanlar1 arasindaki gegen siire
Olciilmeli, en sik tekrarlanan randevu siiresi(mod) ile en uzun randevu stiresi hesaplanmalidir.

Ornegin,
Aym 1’ inde 6 hastaya Endoskopi randevusu,

hastaya 4 is giinii

hastaya 4 is giinii

hastaya 5 is giinii

hastaya 10 is giinii

hastaya 4 is giinii

hastaya 5 is giinii sonrasina verildi ise;

Saglik tesisinin endoskopi randevu siiresinin hesaplanmasinda, en sik tekrar eden deger (4 is
guni) randevu siresi olarak kabul edilmelidir.

ok wdE

10
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Sonug olarak ayin 1’1 i¢in;
Saglik tesisinin en uzun endoskopi randevu verme siiresi 10 is giinii
Saglik tesisinin en sik tekrar eden randevu siiresi 4 is giintidiir.

SORU: Saghk tesisinde hazirhk gerektiren islemler icin (Endoskopi, EMG, BT, MR, Niikleer
Tip, Uyku Laboratuvari, Eforlu EKG, Holter v.b.) hastalara bilgilendirme uyaris1 yapiliyor
mu?

SIRA 111
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI
BOLUM SIRANO :11

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.11.1. Saglik tesisinde yapilan randevulu islemler i¢in hastalara randevu zamani ile ilgili SMS ile
on bilgilendirme yapilmalidir.

BAKINIZ |Hasta Sms Gonderim > Sablon > Tetkik Randevu Hatirlatma

NOT Sms modiilii hakkmda detayll bllgl icin ; E
i 1

P.11.2. Saglik tesisinde yapilan randevulu islemler i¢in hastalara varsa yapmalari gereken oOn
hazirliklar ile ilgili SMS ile 6n bilgilendirme yapilmalidir.

BAKINIZ |Hasta Sms Gonderim > Sablon > Tetkik Randevu Hatirlatma

NOT Sms modiilii hakkmda detayll bllgl icin ; 3
] : : 1

ACIKLAMA:

Saglik tesisi tarafindan, hastaya randevu tarihinden 1 6nceki aksam saat 20:00’de randevu zamanu ile
ilgili yapilacak bilgilendirmede; tetkikin yapilacag: giin ve hastanin hastanede olmas1 gereken saat,
islemin yapilacagi boliim, kat bilgileri bulunmalidir.

Saglik tesisinde yapilan randevulu islemler (EMG, endoskopi, niikleer tip uygulamalari, uyku
bozuklugu testleri, biyopsiler, BT, MR vb.) i¢in hastalara yapmalar1 gereken 6n hazirliklar varsa
ikinci bilgilendirme yapilmalidir. Bu bilgilendirme; hastanin islem oncesi a¢ kalip kalmayacag,
stirekli kullandig1 ilaglar ve alerji yaptig1 bilinen ilaglar konusunda hekimini bilgilendirmesi ve kan
sulandirici, kanama artirict vb. ilaglar kullaniyorsa islemden kag giin 6nce kesilmesi gerektigi, tetkik
icin kullanmasi gereken ilaglar varsa kullanim sekli ve zamanini kapsamalidir.

Ornek 1: (Randevu hatirlatma mesaj1)

11



http://www.sisoft.com.tr/tr/imgyayinlar/kitaplar/sms_islemleri_modulu_kullanim_klavuzu.pdf
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“Sayimn  Ahmet GUZEL, 17.12.2017 persembe giinii ....... hastanesinde saat 08:30°da endoskopi

randevunuz bulunmaktadir. Randevu saatinden 15 dk. once Merkez Bina 1. kat endoskopi
iinitesinde hazir bulunmaniz gerekmektedir. (Not: Kisa siireli gecikmeler olabilir). Bilgilerinize”

Ornek.2. (Randevu hatirlatma mesaji)

“Sayin Ahmet GUZEL, 08.11.2017 tarihinde saat 13:30 da ................. Hastanesinde HOLTER
randevunuz vardir. Randevu saatinden 15 dk. once F Blok HOLTER biriminde bulunmaniz
gerekmektedir. (Not: Kisa siireli gecikmeler olabilir). Bilgilerinize”

Ornek.3. (On hazirlik hatirlatma mesaj1)

“Sayin Ahmet GUZEL, 15.02.2018 tarihinde saat 08:30°da ........................ Hastanesinde
Endoskopi randevunuz vardir. Islem 6ncesi en az 8 saat a¢ olmaniz gerekmektedir. Bu nedenle gece
12:00° dan sonra hi¢bir sey yemeyiniz ve icmeyiniz. Kanama arttirici, kan sulandirict ve agr1 kesici
ilaglar kullantyorsaniz islemden bir hafta dnce liitfen doktorunuzla iletisime geginiz.”

SORU: Saghk tesisinde MR ve BT tetkiklerinin sonu¢ verme surelerinin takibi ve analizi
yapiliyor mu?

SIRA 112
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI
BOLUM SIRANO :12

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.12.1. SBYS' de her bir hasta i¢cin g¢ekimin gerceklestifi zaman ve rapor onay zamaninin
girilebilecegi alanlar tanimlanmalidir.

BAKINIZ Radyoloji Sonu¢ Giris ekraninda istenilen alanlar mevcuttur.

P.12.2. MR ¢ekimi ile raporlama arasindaki siire 3 is glinli olmalidir.

BAKINIZ Kurumun teknik ve personel yeterliligine gore bu madde karsilanabilir.

P.12.3. BT ¢ekimi ile raporlama arasindaki siire 3 is glinli olmalidir.

BAKINIZ Kurumun teknik ve personel yeterliligine gore bu madde karsilanabilir.

P.12.4. Saglik tesisinde MR ve BT tetkiklerinin sonug¢ raporlarinin yazim siiresi asildiginda ilgili
uzman hekime, klinik idari sorumlusuna ve bashekim/sorumlu bashekim yardimcisina SMS ile
bilgilendirme yapilmalidir.

BAKINIZ Istenilen SMS sistem ve sablonu kisa siire icerisinde yapilacaktir.

P.12.5. Saglik tesisinde MR ve BT tetkiklerin sonug¢ raporlarinin hazir oldugu bilgisi hastalara SMS
ile bildirilmelidir.
BAKINIZ Salon Tanimlar1 > Sms Tanim

12
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NOT Girilen ekranda Onayda Hastaya SMS Gonderilsin secenegi isaretli

olmahidir.

ACIKLAMA:
SBYS' de her bir hasta i¢in ¢ekimin gerceklestigi zaman ve rapor onay zamaninin girilebilecegi
alanlar tanitmlanmalidir. Her bir hasta i¢in goriintiileme tetkikine ait ¢ekim ve raporlama zamanlari
arasindaki gecen siire hesaplanmalidir. Bakanlik tarafindan belirlenen siireler asildiginda ilgili uzman
hekime, klinik idari sorumlusuna ve bashekim/sorumlu bashekim yardimcisina SMS ile
bilgilendirme yapilmalidir.
Ornek:
Saglik tesisinin belirledigi rapor yazma siiresi asildiginda ilgili uzman hekime; “Sn. Dr. Ayse
Subasi 27402847 islem numarali LEYLA EROL isimli hastanin abdomen BT c¢ekimi
yapilmistir. Rapor yazimi 3 giin i¢erisinde sonu¢landirilmamuistir. Bilgilerinize.”

[lgili uzman hekime SMS ile gonderildikten 1 giin sonra sonug halen ¢ikmadiysa klinik idari
sorumlusuna; “LEYLA EROL isimli hastanin abdomen BT ¢ekimi yapilmistir. Rapor yazimi
4 giin icerisinde sonuc¢landirilmamistir. Bilgilerinize”

Ilgili klinik idari sorumlusuna SMS ile génderildikten 1 giin sonra sonug halen ¢ikmadiysa
bashekim/ sorumlu bashekim yardimecisina; “LEYLA EROL isimli hastanin abdomen BT
cekimi yapilmistir. Rapor yazimi 5 giin igerisinde sonuglandirilmamuigstir. Bilgilerinize”

Saglik tesisinde MR, BT, EEG vb. tetkiklerin sonug¢ raporlarinin hazir oldugu bilgisi hastalara SMS
ile bildirilmelidir.
Ornek;

“Sayin FATMA TURKELI, 30.10.2017 tarihinde ............ Hastanesinde c¢ektirmis
oldugunuz tomografi sonucunuz ¢ikmistir. Alo 182 den ya da www.mhrs.gov.tr adresinden
muayene oldugunuz poliklinige randevu alarak muayene zamaninizi belirleyebilirsiniz.
Saglikli giinler dilegiyle.”

Gozlemciler, yukarida bahsi gegen tetkikler i¢in sonu¢ verme siire hesaplamalarinin yukaridaki
ornege uygun olarak yapilip-yapilmadigim1  ve tetkik randevu hedef siirelerinin asilmasi
durumlarinda ilgili personele SMS ile uyar1 mesaji gonderilip-gonderilmedigini degerlendirmelidir.

SORU: Saghk tesisinde e-recete kullanim oranlar1 Bakanhk hedeflerine uygun mu?

SIRA 114
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI
BOLUM SIRANO : 14
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DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.14.1. Saglik tesisinde gorev yapan her bir klinisyen hekimin yazmis oldugu e-recete sayisinin
toplam recete sayisina orani aylik olarak takip edilmeli ve gerekli ise iyilestirme g¢aligmalari
baslatilmalidir.

BAKINIZ Doktor Recete Sayilari raporu , istenilen raporu neredeyse karsilamaktadir.

P.14.2. E-recete sifresi SMS ile hastaya gonderilmelidir.

BAKINIZ | Sms Sablon Tamimi > Sablon Tipi > Recete Verilen Hastay: Bilgilendirme

NOT Sms Gonderilsin isaretli olmaldir.
Sms modiilii hakkinda detayh bilgi icin ;
http://www.sisoft.com.tr/tr/imgvayinlar/Kitaplar/sms islemleri modulu kullanim klavuzu.pdf

ACIKLAMA:

Kamu Hastaneleri Genel Miidiirliigii® niin aylik olarak Il Saglik Miidiirliiklerine génderdigi e- recete
oranlar1 saglik tesisi yonetimi tarafindan temin edilmeli ve saglik tesisinde gbrev yapan her bir
klinisyen hekimin yazmis oldugu e-recete sayisinin toplam recete sayisina orani takip edilmelidir.
Analiz sonuglar ile ilgili hastane yonetimi tarafindan yapilan calismalarin varligi ve calisma
sonucuna yonelik yapilan diizenlemeler gézlemci tarafindan degerlendirilmelidir.

Asagidaki tabloda istenen verilerin dogru toplanabilmesi icin acil serviste diizenlenen kagit
regetelere acil serviste yazildigini belirten “Acil” kasesi basiimalidir.

E-recete Kullanim Oram

YIL: AY:

Toplam  E.Regete Sayisi /
E-Regete Kagit Recete Sayis1  Recete Toplam Recete

Bransi Sayisi Sayis1

Sayisi S
Poliklinik

il (Ayaktan)
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E-recete sifresi SMS ile hastaya gonderilmelidir.

Omek bilgilendirme mesaji: “Sayin Ahmet GUZEL 07.11.2018 tarihli regetenizin numarasi
UIR6MS dir. Daha sonraki randevularmiz i¢in Alo 182 den ya da www.mhrs.gov.tr adresinden
randevu alarak muayene zamaninizi belirleyebilirsiniz. Gec¢mis olsun dileklerimizle. .........
Hastanesi.”

SORU: Saghk tesisinde MHRS kullanim oram takibi ve analizi yapiliyor mu?

SIRA 15
BOLUM ADI : POLIKLINIK HIZMETLERI

BOLUM SIRANO : 15
DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

P.15.2. Poliklinik odasi1 girislerinde bulunan hasta ¢agri1 ekraninda MHRS’den randevu alan hastanin
MHRS randevulu oldugu belirtilmelidir.

BAKINIZ Hasta randevulu ise hasta ¢agr1 ekraninda randevu bilgisi vermekteyiz.

P.15.3. ilk muayenesi yapilan hastanin, devam eden kontrol muayene randevulart MHRS iizerinden
verilmelidir.

BAKINIZ Doktor Poliklinik ekranindaki Randevu butonuna tiklandgunda , Poliklinik
randevu ekram ag¢ilmaktadir.Tarih ve saat dilimi secildikten sornra Randevu
butonuna tiklayarak devam eden ve kontrol muayene randevusu
verilebilmektedir.
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GORUNTULEME
HIZMETLERI
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SORU: Saghk tesisinde USG, BT, MR vb. goriintilleme tetkik sayilarinin takibi ve analizi

yapiliyor mu?

SIRA 122
BOLUM ADI : GORUNTULEME HiZMETLERI

BOLUM SIRANO :4

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

G.4.1. Saglik tesisinde bulunan klinisyen hekimlerin ve branglarin poliklinikten (acil servis haric)
istemis oldugu USG, BT, MR vb. goriintilleme tetkik sayilar1 ve oranlar1 aylik olarak SBYS’de
olusturulacak “Yonetici Takip Ekran1” ile takip edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekrani > Tetkik — Goriintiileme > Goriintiileme Sayilari
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LABORATUVAR

HIZMETLERI
(BIYOKIMYA, MiKROBIYOJI,PATOLOJI)
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SORU: Numunenin izlenmesine yonelik diizenleme yapilmis mi?

SIRA - 23
BOLUM ADI : LABORATUVAR HIiZMETLERI
BOLUM SIRANO :1

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

L.1.1. Gelen her numunenin barkod okuyucu ile kabulii yapilmalidir.

BAKINIZ Gelen her numune barkod okuyucu ile Materyal Teslim ve Cikis ekranindan
kabul edilir.

SORU: Saglk tesisinde ¢alisilan laboratuvar tetkiklerinin takibi ve analizi yapiliyor mu?

SIRA : 25
BOLUM ADI : LABORATUVAR HiZMETLERI
BOLUM SIRANO :3

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

L.3.1. Her bir hekim i¢in hasta basma diisen biyokimya ve mikrobiyoloji tetkik sayisi ile dig
merkezlere gonderilen tetkik sayisi aylik olarak SBYS’de olusturulacak “Yonetici Takip Ekrani” ile
takip edilmelidir.

BAKINIZ Tetkik ve hasta sayis1 Laboratuvar Istatistikleri raporundan ahnabilir.

L.3.3. Saglik tesisi tarafindan paket tetkikler (rutin biyokimya, acil biyokimya paneli gibi)
kullanilmamalidir. Tetkikler i¢in siire ve sayi1 kisitlama tanimlar1 olusturulmalidir.

BAKINIZ Hizmet Kart Tanim ekranindan istenilen hizmet icin siire ve say1 kisitimasi
yapilabilir.

SORU: Saghk tesisinde ¢calisilan patoloji tetkiklerinin sonu¢ verme surelerinin takibi ve analizi
yapiliyor mu?

SIRA : 26
BOLUM ADI : LABORATUVAR HiZMETLERI
BOLUM SIRANO :4
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DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

L.4.1. Saghk tesisi tarafindan belirlenen sitoloji ve biyopsi sonu¢ verme siireleri SBYS’ de

tanimlanmalidir.

BAKINIZ

Laboratuvar Calisma Programi ekranmindan sitoloji ve biyopsi hizmetlerinin
sonug¢ verme siirelerinin tanimi yapilabilir.

L.4.2. Patoloji laboratuvarinda numunenin laboratuvara kabul edildigi ve sonucun onaylandig: tarih
ve saat SBYS' de takip edilmelidir.

BAKINIZ

Laboratuvar Siire Analiz Form ekranindan Salonu Patoloji , Fark kismim ise
1 yapip sorguladigimizda Materyal Kabul Zamam ve Onay Zamanlari takip
edilebilir.

L.4.3. Belirlenen sitoloji ve biyopsi sonug¢ verme siiresinin asilmasi halinde ilgili patoloji uzmanina
SMS ile bilgilendirme yapilmalidir.

BAKINIZ Sms Sablon Tanim > Sablon Tipi > Patoloji Raporu Siire Asim Uyarisi
Salon Tamimlar1 > Hastane Unite Tanimlar1 > Sorumlu Personel
Salon Tamimlar1 > Hastane Unite Tanimlar1 > Bashekim Yardimeisi
NOT

Sms Gonderilsin isaretli olmahdir.
Yukaridaki alanlardan ise SMS atilacak olan personeller tanimlanmahdir.

Sms modiilii hakkinda detayh bilgi i¢in ;
www.sisoft.com.tr/tr/imgyayinlar/kitaplar/sms islemleri modulu kullanim klavuzu.pdf

L.4.5. Hastaya patoloji sonug raporunun hazir olduguna dair SMS ile bilgilendirme yapilmalidir.

BAKINIZ

Salon Tanimlar: > Sms Tanimi

NOT

Girilen ekranda Onayda Hastaya SMS Gonderilsin secenegi isaretli
olmahdir.
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SORU: Laboratuvar hasta sonu¢ ¢iktisina yonelik diizenleme yapilmis mi? (Dis laboratuvar
hizmet alimlarinda da degerlendirilir.)

SIRA 27
BOLUM ADI : LABORATUVAR HIiZMETLERI
BOLUMSIRANO :5

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

L.5.1. Laboratuvar hasta sonug ¢iktisinda asgari;

- Istemin yapildig1 ve numunenin ¢alisildig1 hastane ya da laboratuvarin adu,

- Numune ve testin ad1, sonu¢ deger birimi, referans aralik degeri,

- Hastanin, istemi yapan hekimin ve sonucu onaylayanin adi soyadi,

- Numunenin alindigi, numunenin laboratuvara kabul edildigi ve sonucun onaylandigi tarih
ve saat,

Patoloji hasta sonug ¢iktisinda yukaridaki maddelere ilave olarak;

- Klinisyen 6n tanisi, sonucun yorumu a¢isindan énemli klinik bilgiler

- Raporu yazanin adi soyadi,

- Numunenin tiirli ve alindig1 viicut bolgest,

- Makroskopik bulgular,

- Varsa kasette yazan numara ve materyalden kag blok alindig bilgileri yer almalidir.

BAKINIZ Tetkik Gozlem ekranindan istenilen bilgilere ulasilabilir.

ACIKLAMA:
Laboratuvar hasta sonug ¢iktis1 iizerinden istenilen tiim kriterlerin olup olmadig:

degerlendirilmelidir. Numune servis veya poliklinikte aliniyorsa barkod o sirada alinmali ve numune
kabinin iizerine yapistirtlmalidir. Numunenin alindig1 ve laboratuvara kabul edildigi zaman araligi
test sonucunu etkilemektedir. Bu siire bize ayn1 zamanda preanalitik siirecin kontrol edilmesinde
yonlendirici olacaktir. Laboratuvar sonu¢ verme siirelerine uyum bu alandan izlenebildigi igin acil
yapilan testlerde dahil olmak i{izere sonucun onaylandigi tarih ve saat mutlaka hasta sonug¢ raporunda

yer almalidir.
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ACIL SERVIS
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SORU: Saghk tesisinde acil servis basvuru sayilarinin takibi ve analizi yapiliyor mu?

SIRA - 33
BOLUM ADI : ACIL SERVIS
BOLUM SIRANO :6

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

AS.6.1. Saglik tesisine yapilan yesil, sar1, kirmizi alan ve toplam acil servis bagvuru say1 ve oranlari
aylik olarak analiz edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekran1 > Basvurular > Acil

AS.6.2. Yogunlugu azaltmak icin acil servise basvuran yesil, sar1 ve kirmizi alan hasta sayisinin
saatlik dilimlere gore analizi yapilarak en yogun zaman dilimlerinde uygun sayida personel destegi
saglanmalidir. (A ve B rolii hastanelerde degerlendirilecektir).

BAKINIZ Yonetici Takip Ekran1 > Basvurular > Acil

AS.6.3. Analiz sonuglar1 yonetim tarafindan SBYS’de olusturulacak “Yonetici Takip Ekrani” ile
takip edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekrani > Basvurular > Acil

ACIKLAMA:

Acil servise yesil, sar1 ve kirmizi alanlara giinliik bagvuru sayilari, saat dilimleri goz oniine alinarak
SBYS iizerinden en az asagida verilen “Acil Servis Aylik Basvuru Sayis1 Takip Tablosu”nda yer
alan bilgileri icerecek sekilde “Yonetici Takip Ekran1” olusturularak takip edilmelidir.

Acil servis bagvuru yogunlugu hesaplanirken, acil servis bagvuru orani i¢in; acil servise bagvuran
toplam hasta sayisinin, saglik tesisine yapilan toplam basvuru sayisina orani esas alinmalidir. Acil
servis yesil ve sar1 alan basvuru oranlari igin ise, acil servise bagvuran yesil ve sar1 alan hasta
sayilarinin acil servise bagvuran toplam hasta sayisina orani esas alinmalidir.
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Acil Servis Aylik Bagvuru Sayis1 Takip Tablosu

YIL: AY:

Basvuru sayisi

Saatler

08-16 16-24 24-08

Kirmizi San Yesil Kirmizi Kirmizi San

Alan Alan Alan Alan Sar1 Alan Yesil Alan Alan Alan Yesil Alan

Ayhk Bagvuru o -.-.-.-

Acil servise bagvuran yesil, sari, kirmizi alan hasta sayisinin saatlik dilimlere gore analizi yapilarak,
acil servis hasta yogunlugunun fazla oldugu zaman dilimi belirlenmeli, bu yogunlugu azaltacak
diizenlemeler yapilmalidir. Acil servis ¢alisma sisteminde en yogun zaman dilimindeki hizmeti
giiclendirebilmek i¢in yogun olan saatlerde goérevli personel (Hekim, hemsire, laborant, rontgen
teknisyeni, temizlik personeli, glivenlik personeli vb.) sayisinin arttirildigi bir ¢alisma sistemi
olusturularak personel destegi saglanmalidir.

Gozlemciler, SBYS’de Yonetici Takip Ekrani” nin olusturulup-olusturulmadigini, aylik olarak
basvuru yogunlugunun takip edilip-edilmedigini ve yogun saatlarde uygun sayida personel
gorevlendirilmesinin yapilip-yapilmadigini degerlendirilmelidir.
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SORU: Acil serviste takip edilen hastalarin servislere yatislarinda oncelik saglaniyor mu?

SIRA : 34
BOLUM ADI : ACIL SERVIS
BOLUMSIRANO :7

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

AS.7.1. Acil serviste kliniklere ve yogun bakimlara yatis bekleyen acil hastalara yatis onceligi
verilmelidir.

BAKINIZ Acil serviste ve yogun bakimlarda yatis bekleyen acil hastalara yatak
onceligi mevcuttur.

ACIKLAMA:
Acil serviste yatig bekleyen hastalar i¢in saglik tesisi tarafindan asagidaki konularda ¢alisma yapilip

yapilmadigi incelenmelidir.

Acil servislerde yasanan yogunlugun en O6nemli sebeplerinden biri; hastaneye yatirilarak tedavi
edilmesi gereken hastalarin ilgili klinik/branslara uygun ve hizli bir sekilde dagitilamamasi ve bu
hastalarin acil servislerde mevzuatta belirtilen stireden daha uzun siire beklemeleridir. Hastanelerde
en Oncelikli konularin basinda acil servis ve yogun bakim iinitelerinde sunulan saglik hizmetlerinin
etkin ve saglikli bicimde siirdiiriilebilmesi gelir. Acil servisten yatakli servislere hasta yatis stirecinde
yatis islemini kolaylagtirmak ve hasta giivenligini saglamak amacuyla;

Acil serviste muayenesi gergeklestirilen ve herhangi bir yatakli servise yatisi verilen hastalarin yatis
islemlerinin Oncelikli gergeklestirilmesi igin SBYS iizerinden o servise polikliniklerden baska
hastanin yatirilmasina engel konulmasi 6nem arz etmektedir.

Acil servislerde hasta takibinin 24 saati gegmemesi esastir. Bu siire igerisinde kesin tanisi
konulamamis veya yatis endikasyonu belirlenememis hastalar ile yatis endikasyonu bulunan ve
birden fazla klinigi ilgilendiren hastalar acil servis sorumlu tabibi veya ndbetgi uzman tabibince
degerlendirilmeli ve tibbi durumunun gerektirdigi en uygun uzmanlhk dalma ait klinige yatist
yapilarak ilgili klinik sefi veya sorumlu uzman tabibine bilgi verilmelidir. Yatisina karar verilen
klinikte bos yatak bulunmamasi halinde bos yatak bulunan uygun kliniklerden birisine yatirilarak
hastanin takibi, bakim ve tedavisi ilgili oldugu klinik tarafindan yapilmalidir. Acil
servisten kliniklere yatis i¢in bekleyen acil hastalara yatis onceligi verilmelidir. Acil servise akut bir
rahatsizlik veya bir baska saglik tesisinden acil olarak veya yatis amacgh aragla sevk yoluyla
gelmeyen hastalarin yatis ve takibi kesinlikle yapilmamalidir.

Acil serviste gozlem ve takip igin 8 (sekiz) saatten uzun veya yatis karari verildigi halde 4 (dort)
saatten uzun yatan hastas1 bulunan klinikler i¢in elektif kosullarda yeni hasta yatirilmasina hastane
bilgi sistemi tarafindan engel konulmalidir. Bagka bir klinikte yatak olmasi durumunda bu yataklar
acil serviste yatis i¢in bekleyen hastalarin kullanimina agilmahidir. Acil serviste yatan veya ayaktan
gelen hastalar i¢in ayr1 bir laboratuvar veya goriintiileme merkezi olmayan durumlarda bu hastalar

25




Dokiiman No  : KL-43
VERIMLILIK YERINDE YUrf!rlUk Tarihi : 07.05.2018
SiSéf‘ © | DEGERLENDIRME REHBERI Revioron ot &
PRERNESGRINGe HASTANE Gizlilik Derecesi : Hizmete Ozel
Sayfa No 126 /59

icin istenen tetkik, goriintiileme veya girisimlere Oncelik verilerek bu islemler yapilmadan elektif
hasta alinmasina hastane bilgi sistemi tarafindan engel konulmalidir.

Hastane bilgi sistemi tarafindan elektif hastalarin yatirilmasinin engellenmesi; hastane bazinda
mevcut olan her brans igin yakin ve diger brans listesi bashekimliklerce olusturulmali, listenin
SBYS’ye yiiklenilmelidir. Bu liste ¢ercevesinde hasta yatisinin SBYS tarafindan en uzun siire bos
kalan yakin brans yatagindan baslamak iizere otomatik olarak gerceklestirilmesi yolu kullanilmalidir.
Acil serviste yatis bekleyen hasta var iken miicbir durumlarda mevcut engel isleminin sadece
bashekim ve/veya acil klinik idari sorumlusu tarafindan gecici olarak ve sadece istisnai durum ig¢in
nedeni belirtilerek kaldirilabilmesi; blokajin bashekim ve/veya acil klinik idari sorumlusu tarafindan
gecici olarak kaldirilmasi durumunda istisnai durum haricinde ilgili birimlerde diger vakalar igin
yatis islemi yapilamamasi amaciyla gerekli tedbirlerin alinmasi 6nemlidir.

SORU: Hastalarin miisahede odasinda kahs siireleri takip ediliyor mu?
(2. ve 3. seviye acil servislerde degerlendirilecektir).

SIRA - 37
BOLUM ADI : ACIL SERVIS
BOLUM SIRANO :10

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

AS.10.1. Hastanin acil servise bagvuru zamani, muayene zamani, miisahedeye giris zamani,
miisahededen ¢ikis zaman1 SBY'S’ de ayr1 ayr1 tanimli olmalidir.

BAKINIZ Kalite Indikator Raporlar1 >Indikator Raporlar: > Acil Islemler > Miisahede
Islemleri>Miisahede Odasinda Yatan Hastalarin Kals Siireleri Oram Veri
Toplama Formu

NOT Hastane kriteri segilmelidir.

AS.10.2. Hastanin miisahede odasina giris-¢ikis zamani SBYS sisteminde kayithi olmali ve
miisahede kalis siireleri 6l¢iilmelidir.

BAKINIZ Kalite Indikator Raporlan >Indikator Raporlar > Acil Islemler > Miisahede
Islemleri>Miisahede Odasinda Yatan Hastalarin Kals Siireleri Oram Veri
Toplama Formu

NOT Hastane kriteri secilmelidir.
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SORU: Acil servisten istenen, uzman hekim konsiiltasyon gerceklestirme siiresi ol¢iiliiyor mu?
(D ve E1 rolii hastaneler muaftir)

SIRA - 39
BOLUM ADI : ACIL SERVIS
BOLUM SIRANO :12

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

AS.12.1. Acil serviste konsiiltasyonun istem saati ve konsiiltasyonun ger¢eklesme saati SBYS' de
tanimlanmalidir.

BAKINIZ Doktor Poliklinik Ekranindan bu bilgilere ulasilabilir.

AS.12.2 Acil servisten istenen uzman hekim konsiiltasyon gergeklestirme siiresi mesai igi veé mesai
dis1 olmak lizere ayr1 ayri Olgiilmelidir. Olgiilen konsiiltasyon gerceklestirme siirelerinin brans ve
uzman hekim esash analizi yapilmalidir.

BAKINIZ Kalite indikator Raporlar1 > Acil Islemler > Alt Indikatorler > Servis/Hekim
Bazinda Acil Servise Ulasim Siireleri

AS.12.3 Acil servis konstiltasyonlart en fazla 30 dakika i¢ginde ger¢eklestirilmelidir.

BAKINIZ Hastane dinamigine gore belirlenecektir.

AS.12.5. Acil serviste konsiiltasyona ¢agrilan uzman hekime SMS vb. yontemler ile bilgilendirme
mesaj1 gonderilmelidir.

BAKINIZ|Sms Sablon Tammm > Sablon Tipi ekramindan Konsiiltasyon istek secilip , Sms Gonderilsin
secilmelidir.

NOT Sms modulu hakklnda detayh b11g1 icin ; 3
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SORU: Acil serviste istenen tetkiklerin gerceklesme siireleri olgiiliiyor mu? (D ve E1 rolii
hastaneler muaftir)

SIRA - 40
BOLUM ADI : ACIL SERVIS
BOLUM SIRANO :13

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

AS.13.1. Hastanin hemogram istem zamani ile hemogram sonucunun onaylandig1 zaman arasindaki
sure Olctlmelidir.

BAKINIZ Laboratuvar Siire Analiz Formu ekramindan Baslangic : Doktor Istem
Zamam , Bitis : Teknik/Uzman Onay Zamam secilerek istenilen salonun
sureleri olculebilir.

AS.13.2. Hastanin biyokimya istem zamani ile biyokimya (Glukoz, Na, K, Cl, BUN Kreatinin,
Amilaz, SGOT, SGPT, Direkt-Indirekt Bilirubin, TIT) sonucunun onaylandigi zaman arasindaki siire
Olculmelidir.

BAKINIZ Laboratuvar Siire Analiz Formu ekramindan Baslangic : Doktor Istem
Zamam , Bitis : Teknik/Uzman Onay Zamam secilerek istenilen salonun
sureleri olculebilir.

AS.13.3. Hastanin kardiyak enzimlerinin istem zamani ile kardiyak enzimlerin (CK-MB, Troponin-I,
Troponin-T, Myoglobin gibi) sonucunun onaylandigi zaman arasindaki siire 6l¢iilmelidir.

BAKINIZ Laboratuvar Siire Analiz Formu ekramindan Baslangic : Doktor Istem
Zamam , Bitis : Teknik/Uzman Onay Zamam secilerek istenilen salonun
sureleri olculebilir.

AS.13.4. Hastanin USG istem zamani ile USG raporunun onaylandigi zaman saat arasindaki siire
olculmelidir.

BAKINIZ Laboratuvar Siire Analiz Formu ekramindan Baslangic : Doktor Istem
Zamam , Bitis : Teknik/Uzman Onay Zamam secilerek istenilen salonun
sureleri 6lgulebilir.
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AS.13.5. Hastanin BT istem zamani ile BT raporunun onaylandigi zaman arasindaki siire
olctlmelidir.

BAKINIZ Laboratuvar Siire Analiz Formu ekramindan Baslangic : Doktor Istem
Zamam , Bitis : Teknik/Uzman Onay Zamam secilerek istenilen salonun
sureleri olculebilir.

AS.13.6. Hastanin direkt grafi istem zamam ile direkt grafi ¢ekilme zamani arasindaki siire
olctlmelidir.

BAKINIZ Laboratuvar Siire Analiz Formu ekramindan Baslangic : Doktor Istem
Zamam , Bitis : Teknik/Uzman Onay Zamam secilerek istenilen salonun
sureleri olculebilir.

AS.13.8. Acil servisten istenen laboratuvar testlerinin sonuglarinin ¢ikmis oldugu bilgisi bekleme
alaninda bulunan ekrandan hastaya bildirilmelidir.

BAKINIZ Bekleme alaninda bulunan ekranda testlerin sonuglandig: bildirilmektedir.

ACIKLAMA:

Acil servisten istenen laboratuvar testlerinin sonuc¢larinin ¢ikmis oldugu bilgisi bekleme alaninda
bulunan SBYS ile entegre calisan hasta bilgilendirme ekranindan asagida belirtildigi sekilde
bildirilmelidir.

HASTA ADI TETKIK SONUCU
Ahmet GUZEL Sonucunuz ¢ikmistir. Doktorunuza bagvurunuz.
Ayse SEN Tetkikiniz halen ¢alisilmaktadir.

Bu bilgilendirme, ekranin yani sira hastaya SMS vb. yontemler ile de yapilabilir.
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SERVIS HIZMETLERI
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SORU: Yatakh servis konsiiltasyon hizmetlerinin isleyisi ile ilgili diizenlemeler yapiliyor mu?

SIRA - 43
BOLUM ADI : SERVIS HIZMETLERI

BOLUM SIRANO :1

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

S.1.1. Yatakl servislerde konsiiltasyon istem saati ve konsiiltasyon gerceklesme saati SBYS' de

tanimlanmalidir

BAKINIZ Konsiiltasyon Siireleri raporundan bilgilere erisilebilir.

S.1.2. Konsiiltasyona ¢agrilan uzman hekime uyart mesaji SMS vb. yontemler ile gonderilmelidir.

BAKINIZ|Sms Sablon Tammm > Sablon Tipi ekramindan Konsiiltasyon Istek secilip , Sms
Gonderilsin secilmelidir.

NOT Sms modiilii hakklnda detayh bllgl icin ; 3

SORU: Saghk tesisinde yatak kullaniminin takibi ve analizi yapiliyor mu?

SIRA 44
BOLUM ADI : SERVIS HIZMETLERI

BOLUM SIRANO :2
DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

S.2.1. Saglik tesisinde bulunan toplam yatak sayis1 ile CKYS' de belirtilen yatak sayist uyumlu

olmalidir.

BAKINIZ Saghk tesisinde bulunan toplam yatak sayis1 ile CKYS' de belirtilen yatak
sayis1 uyumludur.
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S.2.2. Saglik tesisinde yatakli servisler igin istatistikleri; yatak sayisi, yatan ve taburcu olan hasta
sayilari, yatak doluluk orani, yatak devir hizi, 7 gilin i¢inde ayn1 klinige/servise yeniden yatis sayist,
hemsire sayis1 ve hemsire bagina diisen hasta sayis1 vb. aylik olarak takip edilmelidir.

BAKINIZ Yatak Devir Hiz1 raporundan deviz hiz1 hesaplanabilir.

SORU: Yatis1 yapilan her hastamin (giiniibirlik yatis1 yapilan hastalar ve gebeler haric)
nutrisyon degerlendirilmesi yapiliyor mu? (D ve E1 roliindeki hastanelerde muaftir. )

SIRA 1 45
BOLUM ADI : SERVIS HIiZMETLERI
BOLUM SIRANO : 3

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

S.3.1. Yatis1 yapilan her hastanin beslenme durumu degerlendirilmels, ilgili form doldurulmali (NRS
2002 formu gibi.) ve SBYS’ye tanimlanmalidir.

BAKINIZ Yatis Cikas Islemleri > Nutrisyon Skorlama ekranindan tanimlanabilir.

ACIKLAMA:

18 yas iizeri yetiskin hastalar i¢in NRS 2002 formu, ¢ocuk ve yenidoganlar ic¢in ise ¢ocuk
hekiminin Nutrisyon ekibi ile birlikte belirleyecegi formlar kullanilmalidir. Formlar SBYS de
tanimlanmalidir.

SORU: Servise yatan hastalara hemsire tarafindan bilgilendirme yapiliyor ve gerekli egitimler
veriliyor mu?

SIRA - 49
BOLUM ADI : SERVIS HIZMETLERI
BOLUM SIRANO :7

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:
S.7.2. Psikiyatri servisi hari¢ diger servislere yatis1 yapilan hastalara hastane kurallarini belirten
hatirlatma mesaji SMS ile gonderilmelidir.
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BAKINIZ Sms Sablon Tammm > Sablon Tipi : Yatis Kaydi Sonrasinda Hastay:
Bilgilendirme

NOT Sms Gonderilsin isaretli olmak zorunda.

ACIKLAMA:

Servise yatist yapilan hastalara hastane kurallarini belirten hatirlatma mesaj igerik 6rnegi asagida
belirtilmistir.

Saym Ahmet GUZEL,

Hastanemize hos geldiniz. Doktor ve klinik hemsireleri size saglik durumunuz ve hastane yatis
sureci ile ilgili bilgilendirmede bulunacaktir. Daha 6nce ge¢irmis oldugunuz rahatsizlik ve ameliyat,
kullandigimiz ilag, varsa alerji durumu ve beklenmedik geligsmeleri bildiriniz. Hemsirenin bilgisi
disinda disaridan ilag getirmeyiniz, kliniginizden ayrilmayiniz. Calisanlarimizca kolunuza takilan
kimlik bileziklerinizi giivenliginiz i¢in taburcu olana kadar kolunuzdan ¢ikarmayiniz. Ziyaret saatleri
hafta ici 13:30 — 14:30 / 17:30-18:30 ve hafta sonu 13:30-14:30 dur, ziyaretlerinizde 10 dakikay1
gecirmemeye dikkat ediniz. Hasta odasinda yiyecek, igecek ve canli ¢icek bulundurmayiniz. Oneri
ve dileklerinizi hastanemiz poliklinik ve servis katinda bulunan oneri ve sikayet kutularina

birakabilirsiniz. Kurallara uymanizi hatirlatir, en kisa zamanda sagligimiza kavusmanizi dileriz.
.......... HASTANESI

SORU: Epikriz eksiksiz dolduruluyor mu?

SIRA - 50
BOLUM ADI : SERVIS HIiZMETLERI
BOLUM SIRANO :8

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:
S.8.1. Epikriz her hastaya eksiksiz doldurulmali ve bir niishasi hastaya verilmelidir.

Epikrizde;
a) Yatis sebebi, tanilar ve eslik eden hastaliklar,
b) Onemli fiziksel ve diger bulgular,
¢) Uygulanan diagnostik ve iyilestirici islemler,
d) Taburcu sonrasi kullanacag: ilaglar,
e) Taburcu edilme esnasindaki saglik durumu,
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f) Hastanin taburculugu sonrasi bakimina yonelik bilgilendirme /planlama,

g) Taburcu olan anneye; yenidogan bakimi, yenidogan taramalari, anne siitii, iireme sagligi ile
ilgili verilen egitim kayitlar1 ve

g)Saglik tesisinin iletisim bilgileri bulunmalidir.

BAKINIZ

Epikriz her hasta icin eksiksiz doldurulabilir ve bir niishas1 hastaya
verilebilir.

S.8.2. SBYS’de epikriz raporlarinin tarih, brans ve uzman hekime goére alinabilmesine yonelik
diizenleme yapilmalidir. Uygun olmayan epikrizlerin analizi yapilmali, gerektiginde iyilestirme

caligmalar1 baslatilmalidir.

BAKINIZ

TIG Klinik Veri Aktarim > Yazdir > Epikrizi Eksik Olan Hastala

ACIKLAMA:

Taburcu edilmis hasta dosyasi iizerinden epikriz formu incelenmeli, yukarida belirtilen tim
unsurlarin eksiksiz olarak doldurulmus olmas1 durumunda olumlu olarak degerlendirilmelidir.
Epikriz raporlarinin SBYS’den tarih, brans ve uzman hekime gore alinabilmesine yonelik diizenleme

yapilmalidir. Saglik tesisi tarafindan belirli araliklarla epikrizlerin uygun yazilip yazilmadiginin

kontrolii yapilmalidir. Epikrizlerde belirli brans ve hekimler de sorun tespit edilmis ise bu durumun

¢oziimiine yonelik 1yilestirme ¢alismalar1 baglatilmalidir.
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YOGUN BAKIM
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SORU: Yogun bakimlarda konsiiltasyon hizmetlerinin isleyisi ile ilgili diizenlemeler yapiliyor

mu?
SIRA - 53
BOLUM ADI : YOGUN BAKIM

BOLUM SIRANO :3
DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

YB.3.1. Yogun bakimlarda konsiiltasyon istem saati ve konsiiltasyon gerceklesme saati SBYS' de
tanimlanmalidir.

BAKINIZ Konsiiltasyon Siireleri raporunda isteyen Servis’i yogun bakim servisleri
secilerek istenilen bilgilere ulasilabilir.

YB.3.2. Konsiiltasyona ¢agrilan uzman hekime uyart mesaji SMS vb. yontemler ile génderilmelidir.

BAKINIZ |Sms Sablon Tamim > Sablon Tipi ekramindan Konsiiltasyon Istek secilip , Sms Gonderilsin
secilmelidir.

NOT Sms modiilii hakklnda detayll bllgl 1§1n g

ACIKLAMA:

Yogun bakimlarda konsiiltasyon istem saati ve konsiiltasyon gerceklesme saati SBYS' de
tanimlanmalidir. Yogun bakimlarda konsiiltasyon istenen hekime uyari mesaji SMS vb. yontemler
ile gonderilmelidir.

Ornegin;

“Sayin Dr. Elif DORA, Anestezi yogun bakimda yatan AHMET GUZEL (islem no: 14082015) adl1
hasta i¢in konsiiltasyon talebi vardir, tarafinizdan ivedilikle degerlendirilmesi ve sistem Uzerinde
sonuc¢landirilmasi rica olunur. .......... HASTANESI ANESTEZi YOGUN BAKIM”

Gozlemci tarafindan yogun bakimlarda konsiiltasyon i¢in ¢agrilan uzman hekimin g¢agri saati ve
uzman hekimin ilgili yogun bakimda konsiiltasyon gerceklestirme saatinin SBYS iizerinde kayit
altina alinip alinmadig1 degerlendirilmelidir.
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SORU: Yogun bakimlarda basi yarasi ile ilgili verilerin takibi yapiliyor mu?

SIRA

155

BOLUM ADI : YOGUN BAKIM
BOLUM SIRANO :5

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

YB.5.4. Bas1 yaralarinin analizi yapilmali ve sonuglar yonetim ile paylasilmalidir.

BAKINIZ Kalite Indikatér Raporlar1 > Yogun Bakim > Basi Yarasi > Alt
Indikatorleri
ACIKLAMA:
........... Yogun Bakim Basi Yarasi Takip Tablosu
YIL: AY:
Hastanin Adi Yeni Olusan Bas1 Yarasinin Yattiginda Varolan Basi Yarasi Uygulanan
Sira No Sovad Tedavi
oyadi Lokalizasyonu Igﬁlr:ﬂn Evresi Ebat Lokalizasyonu lgﬁ::fl Evresi Ebat1 Yontemi
2X2
Sakrum 1 15 1 i Sakrum
2
. tane
Ahmet Temiz ~ Topuk o 25 Topuk
sol
Sakrum Sakrum
N ... Topuk Topuk

TOPLAM
HASTA
SAYISI

Her bir yogun bakim i¢in basi yaralari takip edilmeli ve aylik olarak analizi yapilmalidir. Analiz yeni

gelisen basi yarasi sayisi, lokalizasyonlari, mevcut basi yaralarinin lokalizasyonu, evresi ve yogun

bakim taburculugundaki evresi vb. veriler ve hasta sayilarini igermelidir. Ornek tablo yukarida

verilmistir.
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DOGUMHANE
HIZMETLERI
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SORU: Saghk tesisinde gerceklesen primer sezaryen oranlarmin takibi ve analizi yapiliyor

mu?
SIRA : 63
BOLUM ADI : DOGUMHANE HiZMETLERI

BOLUM SIRANO :3
DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

D.3.1 Saglik tesisinde gorev yapan her bir kadin dogum uzmaninin gergeklestirdigi primer sezaryen
orani aylik olarak SBYS’de olusturulacak “Yonetici Takip Ekrani” ile takip edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekranm1 > Dogum

ACIKLAMA:

Saglik tesisinde gergeklesen primer sezaryen sayisi, toplam dogum sayisi ve primer sezaryen orant
SBYS' de izlenebilmelidir. Dogum istatistikleri, en az asagida yer alan tablodaki verileri icerecek
sekilde SBYS iizerinde olusturulacak olan “Yonetici Takip Ekran1” ile aylik olarak takip edilmelidir.

Dogum Istatistikleri Takip Tablosu

OCAK SUBAT YILLIK TOPLAM
z - = z = = Z = £
. = 2z = 5, Z s = Z =
Hekim 54 g5 58 54 g5 58 52 5§ 56
Adi Soyadi E g S £ E5 ES S g E5 ES - E5
£z oS £ &b 28 £z EE ! £z
E] |—)%0 ﬁ S I—)%IJ g g |—)g] g
[} a ) [} a ) @ a )
7] 177} 7} 7} 2} 177}

Y HEKiM

SAGLIK TESISI
TOPLAM
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AMELIYATHANE
HIZMETLERI

40



Dokiman No  : KL-43
VERIMLILIK YERINDE YUrQrIUk Tarihi :07.05.2018
SiSéFh DEGERLENDIRME REHBERI Revioron ot &
et HASTANE Gizlilik Derecesi : Hizmete Ozel
Sayfa No :41/59

SORU: Ameliyathanede hasta bilgilendirmesi ile ilgili diizenlemeler yapiliyor mu?

SIRA | 67
BOLUM ADI : AMELIYATHANE HiZMETLERI
BOLUM SIRANO :3

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

A.3.1. Ameliyathane bekleme alaninda bulunan hasta bilgilendirme ekraninda ameliyata alinan
hastanin  durumuna ait bilgilendirme yapilmahdir. (A ve B roliindeki hastanelerde
degerlendirilecektir.)

BAKINIZ Ameliyathane Bilgi Panosu

ACIKLAMA:

Saglik tesisinde hasta yakinlarinin ameliyattaki hastalar1 hakkinda bilgi alabilmeleri i¢in bekleme
alan1 veya odast olusturulmalidir. Bu alanlarda bilgilendirme ekrani araciligi ile bilgilendirme
yapilmalhidir. Bilgilendirme ekraninin c¢alisir durumda oldugu ve hangi bilgilerin oldugu kontrol
edilmelidir. Diger saglik tesislerinde bilgilendirme, bilgilendirme ekrani veya bir personel aracilig
ile mahremiyete dikkat edilerek de yapilabilir.

Hasta yakinlarina ameliyattaki hastanin durumu hakkinda bilgilendirme; ameliyathane bekleme
alaninda bulunan bilgilendirme ekranindan asagidaki sekilde yapilmalidir.

Ornek,
HASTA ADI HASTANIN DURUMU
Ahmet GUZEL Ameliyatta
Arzu MUTLU Servise alindi
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SORU: Saghk tesisinde gerceklesen ameliyatlar ile ilgili verilerin takibi ve analizi yapihyor

mu?
SIRA : 68
BOLUM ADI : AMELIYATHANE HiZMETLERI

BOLUM SIRANO : 4

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

A.4.1. Saglik tesisinde gdrev yapan her bir cerrahin yaptig1 "A, B, C, D, E grubu ameliyat sayis1"
aylik olarak takip edilmelidir.

BAKINIZ e Yonetici Takip Ekram > Ameliyat
e Hastane Istatistikleri > Ameliyat — Dogum

A.4.2. Saglik tesisinde bulunan ameliyat masasi basina diisen ameliyat sayist aylik olarak takip
edilmelidir.

BAKINIZ Kalite Indikator Raporlar1 > Indikator Raporlar1 > Ameliyathane > Ameliyat

Masasi1 Kullanim Oram Veri Toplama Formu

A.4.3. Ameliyat listeleri bir giin 6nce hazirlanarak ameliyathaneye mesai saati bitimine kadar
bildirilmelidir (A ve B roliindeki hastanelerde degerlendirilecektir).

BAKINIZ Yatis Cikis Islemleri > istemler > Ameliyat istem

NOT
A.4.4. Ameliyat randevulart SBYS iizerinden verilmeli ve her cerrahi brans i¢in ameliyat bekleyen
hastalarin listesi SBYS iizerinden izlenebilir olmalidir. (A ve B roliindeki hastaneler ig¢in
degerlendirilecektir.)

Bir giin 6nceden istem yapilip mesai saatine kadar bildirilebilir.

BAKINIZ Yatis Cikis Islemleri > Istemler > Ameliyat istem > Randevu

NOT

A.45. Ameliyati ertelenen ve iptal edilen hastalarin analizi yapilmalidir. (A ve B roliindeki
hastanelerde degerlendirilecektir).

Ameliyat istem ekranindan da takip ve izlenim yapilabilir.

BAKINIZ
NOT

Ameliyat Istemleri Raporu

Red Edilen secilmis olmal
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A.4.6. Her bir ameliyat masasinda yapilan ameliyatlarin baslangic ve bitisleri ile ameliyat
aralarindaki vakalar arasi bekleme siireleri (temizlik vb.) SBYS’ de izlenebilmeli, kayit altina
alinarak, aylik olarak takip edilmelidir (A ve B roliindeki hastanelerde degerlendirilecektir).

BAKINIZ Kalite Indikatér Raporlar1 > indikatéor Raporlar1 > Ameliyathane > Alt

indikatorler > Ameliyat Masasi iki Vaka Arasi1 Gegen Siire

ACIKLAMA:

Saglik tesisinde gorev yapan her bir cerrahin yaptig1 "A, B, C, D, E grubu ameliyat sayis1", ameliyat
masas1 basina diisen ameliyat sayis1 asagidaki form baz alinarak SBYS {izerinden olusturulacak
“Yonetici Takip Ekran1” ile aylik olarak takip edilmeli ve ameliyat masasi basina diigen ameliyat
sayis1 hesaplanmalidir.

Hekim Basina Diisen Ameliyat Grubuve Sayilar1 Takip Formu

OCAK SUBAT YILLIK TOPLAM
: . Toplam Toplam Toplam
Cerrahi Hekim Ameliyat Grubu* Ameliyat Ameliyat Grubu* Ameliyat Ameliyat Grubu* Ameliyat
Klinikler/ Adi Sayisi Sayist Sayisi
Branslar Soyadi
A B © DveE A B © DveE A B C DveE
X Hekim
A Klinigi / )
S Y Hekim
A Klinigi / Brans
Toplam
Z Hekim
B Klinigi / :
Brans Q Hekim

B Klinigi / Brang
Toplam

GENEL TOPLAM

(A KLINIGI+B KLINIGi+.....) ...--...--...--

*Ameliyat gruplar Tibbi Islemler Yonergesi ekinde bulunan “Girisimsel Islemler Listesi “"ne gore tamimlanmalidir.
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SORU: Cahsanlarin motivasyon diizeyini, memnuniyet oranini ve kurumsal aidiyetini arttirici
faaliyetler duzenleniyor mu?

SIRA 79 )
BOLUM ADI : GENEL DEGERLENDIRME
BOLUM SIRANO :4

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

GD.4.1. Saglik tesisinde c¢alisanlarin memnuniyeti ve motivasyonunu artirmak, kurum kiiltliriini
yerlestirmek, kurumsal aidiyet duygusunu gelistirmek ig¢in iist yonetim ile calisanlar arasindaki
iletisim ve igbirligini artiric1 ¢alismalar yapilmalidir.

BAKINIZ Sms Sablon Tamimlarindan sablon tamimlanip sms gonderilebilir.

ACIKLAMA:
Saglik tesisinde gdrev yapan personelin memnuniyeti ve motivasyonunu artirmak amaciyla agagida
yer alan orneklerdeki gibi diizenlemeler yapilmalidir. Saglik tesisi bu amagcla baska diizenlemeler de
yapabilir.

a) Calisanlara 6nemli glinlerde kutlama mesajlar1 génderilmelidir.

Ornegin,

DOGUM GUNU: Saym Aslhihan OZTURK yeni yasinizin saghk, mutluluk ve basarilarinizin

devamini getirmesi dileklerimizle. ............. Hastanesi
DAVETLISINIZ: 11 Eyliil Pazartesi saat 15:00 te ......... Konferans Salonunda yapilacak
Egitim Y1li A¢ilis Toreni ve Kokteyline davetlisiniz. .......... ............. Bashekim

BRANS/ MESLEK GUNU: Sayin Aslihan OZTURK Diinya Biyologlar Giiniiniizii kutlar saglik

ve mutluluklar dileriz. ............. Hastanesi.
KURUMA BASLAMA: Saym Aslihan OZTURK Hosgeldiniz. .............. Hastanesi Ailesine
katiliminiz1 kutlar saglik ve mutluluklar dileriz. .................. Hastanesi.

KURUMDAN AYRILMA ve EMEKLILIK: Sayin Aslihan OZTURK Hastanemize yaptiginiz
katkilar icin tesekkiir eder, saglik ve mutluluklar dileriz. ................. Hastanesi.

ACIKLAMA:

Egitim ve arastirma hastanelerinde asistan hekimlerin rotasyon planlar1 belirlenmelidir. Rotasyona
gidecek asistan hekime, asistanin klinik idari sorumlusuna ve rotasyona gidilecek klinigin idari
sorumlusuna SMS vb. yontemler ile asagida belirtilen sekilde bilgilendirme yapilmalidir.
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Rotasyon tarihinden 15 giin 6nce;
Rotasyona Gidecek Asistan Hekime: Saym Dr....., 01.11.18 tarihinden itibaren 1 ay siireyle

Ortopedi Ve Travmalotoji kliniginde egitim rotasyonunuz baslayacaktir. Bilgilerinize ......... EAH
Asistanin Klinik Idari Sorumlusuna: Sayim.......... , Kliniginiz asistan1 Dr........... ,01.11.18
tarihinden itibaren 1 ay siireyle Ortopedi Ve Travmalotoji kliniginde egitim rotasyonuna
baslayacaktir. Bilgilerinize. .......... EAH
Rotasyona Gidilecek Klinigin Idari Sorumlusuna: Saym ........ , Asistan Dr......... ,01.11.18

tarihinden itibaren 1 ay siireyle kliniginizde egitim rotasyonuna baglayacaktir. Bilgilerinize. ..........
EAH

SORU: Bilgi Yonetim Sistemi ile ilgili diizenlemeler yapiliyor mu?

SIRA : 88 )
BOLUM ADI : GENEL DEGERLENDIRME
BOLUM SIRANO :13

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

GD.13.1. Bilgi giivenliginden sorumlu bir ekip olusturulmalidir.

BAKINIZ Bilgi giivenliginden sorumlu ekip olusturulmustur.

GD.13.2. Sunucularin giivenligini saglamaya yonelik fiziksel diizenleme yapilmalidir.

BAKINIZ Sunucularin  giivenligini saglamaya yonelik fiziksel diizenlemeler
yapilmaktadir.

GD.13.3. Saglik tesisinde Saglik Bilgi Yonetim Sistemi (SBYS) iizerinde, hasta bilgilerine ilgisiz ve
yetkisiz kisilerin erisimini engelleyecek diizenlemeler ile bilgisayar kullanicilarinin hangi alanlara
ulagabilecegine dair yetki tanimlamas1 yapilmali ve uygulanmalidir. Yetki ve erisim, hastaneye yeni
gelen ve ayrilan ¢alisanlar1 da kapsamalidir.

BAKINIZ Modiil Form Yetkileri ekranindan yetkilendirme yapilabilir.

GD.13.4. Veri paylasimi yapilan firmalar ile (SBYS, Laboratuvar hizmet alimlari, Goriintiileme
hizmet alimlar1 gibi) "Kurumsal Gizlilik S6zlesmesi" yapilmalidir.

BAKINIZ Kurumsal Gizlilik S6zlesmesi yapilabilir.
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GD.13.5. Saglik tesisinde 657 sayili Devlet Memurlar1 Kanununa tabi personele “Bilgi Giivenligi
Farkindalik Bildirgesi” teblig edilmeli, kuruma ait gizli bilgilere erisim ihtiyaci olan diger personel
ile "Personel Gizlilik S6zlesmesi" yapilmalidir.

BAKINIZ Personel Gizlilik S6zlesmesi yapilabilir.

GD.13.6. Bilgi Giivenligi ve mahremiyetine yonelik saglik tesisi calisanlarina egitim verilmeli,
kayitlart tutulmali ve SBYS uygulamalar1 ve giincellestirmeleri hakkinda calisanlara bilgilendirme
yapilmalidir.

BAKINIZ

Saghk tesisi calisanlarina bilgilendirilme yapilabilir.

GD.13.7. Bilgi Giivenligi ile ilgili risklerin planlanmas1 yapilmalidir.

BAKINIZ Risk planlamasi hastane tarafindan yapilabilir.

GD.13.8. SBYS iizerindeki verilerin yedeklemesi yapilmalidir.

BAKINIZ Veriler belirlenen periyodlarda surekli olarak yedeklenmektedir.

GD.13.9. SBYS’ye izinsiz erisimler engellenmelidir.

BAKINIZ Sinirsiz erisimler engellenmektedir.

GD.13.10. SBYS kesinti siireleri, nedenleri ve ariza durumlari kayit altina alinmali ve gerekli ise
iyilestirme ¢aligmalari yapilmalidir.

BAKINIZ

Sistem kesintileri ile ilgili hastanelere bilgi génderilmektedir.

GD.13.11. SBYS’ de Parola giivenligine yonelik diizenleme yapilmalidir.

BAKINIZ

Parola belirli periyotlarla giincellenerek diizenlemeler yapilmaktadir.

GD.13.12. SBYS iizerinde Teknik Servis Yonetim modiilii olusturulmali, ariza ve tamirlere iliskin
stireclerin yonetimi bu modiil tizerinden yapilmalidir (C, D ve E1 grubu hastaneler muaftir).

BAKINIZ Teknik Servis Yonetim moduli
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GD.13.13. SBYS Uzerinde olusturulan “Personel Yonetim modiilii”nde ¢alisan personelin TC kimlik
numarasi, tinvani, calistigi birim, varsa sertifikasi, iletisim bilgileri (telefon , mail vb.) giincel
olmalidir.

BAKINIZ Personel Ozliik islemleri

ACIKLAMA:

Saglik tesisinde bilgi gilivenligini saglamak amaciyla bir ekip olusturulmalidir. Bu ekip, {ist
yonetiminden bir yoneticinin baskanliginda en az 6 ayda bir toplanmalidir.

Toplantilar bilgi giivenligi kapsaminda en az asagidaki konulari icerecek sekilde planlanmalidir.

- Mevcut durum tespitleri (SBYS kesinti sureleri, nedenleri vb.),

- Risklerin planlanmasi ve analizi,

- Tanimli kullanicilar i¢in yapilan yetki degisikliklerinin izlenmesi vb,

- SBYS’ler lizerinden hastalara ve ¢aligsanlara hangi SMS lerin atildigi, hangi SMS lerin ulastig1 vb.
loglarin analizi.

Ekip tarafindan gerekli goriiliirse iyilestirici faaliyet caligsmalar1 baslatilmalidir.
Sunucularin gilivenligini saglamaya yonelik fiziksel diizenleme en az asagidaki parametreleri

icerecek sekilde yapilmalidir:

- Sunucular fiziksel olarak korunmus sistem odalarinda bulunmalidir.

- Yikseltilmis zemin iizerinde konumlandirilmali ve tavan asma tavan olmalidir.

- Yetkili olmayan kisilerin girisini engelleyecek sekilde diizenleme yapilmalidir.

- Su, yangin, elektrik kesintileri gibi acil durumlara yonelik 6nlemler alinmig olmalidir.

- Klima yedegi ile bulunmalidir.

- Sicaklik ve nem kontrolleri “Veri Merkezi Kullanilabilirlik TIER 1 Seviyesi’ne gore: Sicaklik;
18-22 °C, nem ise; %45- %70 araliginda olmali ve dl¢timler kayit altina alinmalidir.

- Sunucu odalarinda miimkiinse pencere olmamali1 var ise pencere agilabilir nitelikte olmamali ve
film ile kapli olmalidur.

- Sunucu odalarinda duman dedektorleri; ylikseltilmis zeminin oldugu odalarda zeminin altina,
algaltilmis tavanin oldugu odalarda tavanin {istiine yerlestirmeli ve bunlarin kontrolleri diizenli
olarak yapilarak kayit altina alinmalidir.

- Sunucu odalarinda giivenlik kamerasi1 bulunmalidir.

Saglik tesisinde SBYS iizerinde, hasta bilgilerine ilgisiz ve yetkisiz kisilerin erisimini engelleyecek
diizenlemeler ile bilgisayar kullanicilariin hangi alanlara ulasabilecegine dair yetki tanimlamasi
yapilip yapilmadig1 ve uygulama ile ortiisiip ortiismedigi degerlendirilmelidir. Hastaneye yeni gelen
calisana yetki tanimlamasinin yapilip yapilmadig: incelenmelidir. Saghk Hizmetleri Sinifi disindaki
meslek grubundakiler tarafindan SBYS iizerinde hasta bilgilerinin goériilmesi konusunda kisitlama
bulunmalidir.

Hastaneden ayrilan bir personelin yetki tanimlamasi ve sisteme giris yapip yapamadigl
sorgulanmalidir.

Veri paylasimi yapilan firmalar ile (SBYS, Laboratuvar hizmet alimlari, Goriintiileme hizmet
alimlar1 gibi) "Kurumsal Gizlilik Sozlesmesi" yapilma durumu degerlendirilmelidir. Yapilan
sozlesme, Saglik Bilgi Sistemleri Genel Miidiirliigii tarafindan yayinlanan asgari sartlari igermelidir.
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T.C. Saghk Bakanligi biinyesinde gorev yapan 657 Sayili Devlet Memurlar1 Kanununa tabi
personelin, hizmetin ifas1 esnasinda veya herhangi bir gerekg¢eyle vakif olduklari, kuruma ait gizli
kalmasi gereken bilgilerin, gizliliginin saglanmasi ve ifsa edilmemesi i¢in uyulmas1 gereken kurallar
tanimlandig1 bildirge personele teblig edilmelidir. Bildirge, Saglik Bilgi Sistemleri Genel Miidiirliigii
tarafindan yayinlanan asgari sartlar1 icermelidir. Kuruma ait gizli bilgilere erisim ihtiyaci olan 657
Sayili Devlet Memurlar1 Kanununa tabi personel haricindeki diger personeller ile (SBYS,
Laboratuvar hizmet alimlari, Goriintiileme hizmet alimlari, danigman, firma personeli gibi) Saglik
Bilgi Sistemleri Genel Miidiirligii tarafindan yayimlanmis "Personel Gizlilik Sozlesmesi” nin
yapilma durumu degerlendirilmelidir. S6zlesmenin fotokopilerinin de goriilmesi yeterlidir.

Bilgi giivenligi ve mahremiyetine yonelik saglik tesisi ¢alisanlarina egitim verildigine dair kayitlar
incelenmelidir. SBYS uygulamalar1 ve giincellestirmeleri hakkinda c¢alisanlara bilgilendirme
yapilmalidir.

Bilgi giivenligi ile ilgili riskler;

Web sitesinin hacklenme durumu, yedekleme sirasinda sorunlar g¢ikarsa nasil geri doniilecegi,
yazilim ve donanimla ilgili sorunlar, bilgi giivenligi ve mahremiyeti, kullanic1 hatalari, veri kaybu,
alim siiresi ve dolum yiizdesi géz Oniine alinarak serverlarin kapasite planlamasi, yedekleme islemi
icin yeterli say1 ve kapasitede yedek iiniteler gibi yedekleme kapasitesi artis gereksinimi vb konular
ile SBYS’ ne giris yapma imkani olmadiginda kimin, hangi kayitlari, nereye, kaydedecegi ve
sonrasina yonelik eylem planinin nasil olacagi ve ¢alisanlarin konu hakkindaki bilgilendirilmesini
icerir.

Bu risklerin nasil yonetilmesi gerektigi ile ilgili planlama yapilmalidir.

SBYS (zerindeki verilerin yedeklemesi asagida belirtilen hususlar géz oniinde bulundurularak
yapilmalidir.

- Yedekleme sadece sorumlu personel tarafindan yapilmalidir.

- Bilgi sistemlerinde olusabilecek hatalar karsisinda; sistemlerin kesinti stirelerini ve olasi bilgi
kayiplarin1 en az diizeye indirmek i¢in, sistemler {izerindeki konfigiirasyon, sistem bilgileri ve
kurumsal veriler giinde en az 3 defa yedeklenmeli ve bu islem i¢in sistemin yogun olmadigi
zamanlar secilmelidir.

- Yedekler, SBYS’ nin bulundugu sunucu disinda bir ortama alinmalidir. Verinin operasyonel
ortamda online olarak ayni disk sisteminde farkli disk voliimlerinde ve offline olarak manyetik
kartus, harici bellek, DVD, disk, CD vb. ortamda yedekleri alinmalidir. Tasinabilir ortamlar
(harici bellek, manyetik kartus, DVD veya CD) fiziksel olarak bilgi islem odalarindan fakli
odalarda veya binalarda saklanmalidir. Yedek tinitelerin saklanacagi ortamlarin fiziksel
uygunlugu ve giivenligi saglanmalidir.

- Yedekleme ortamlarmin ve yedeklenmis verinin diizenli periyotlarda test edilmesi ve acil
durumlarda kullanilmasi1 gerektiginde giivenilir olmasi i¢in yilda bir kez “veri kurtarma testi”
yapilmali gerekli ise iyilestirme ¢alismalar1 baglatilmalidir.

SBYS’ye izinsiz erisimlerin engellenmesi i¢in asgari su ¢alismalar yapilmalidir:

- Dis ortamdan i¢ ortama hangi durumda kimler tarafindan erisim yapilacagi belirlenmelidir. Erisim
yetkisi verilen kisi haricinde erisim saglanmamalidir. Erisimin ne zaman, kimin tarafindan, ne
icin, hangi alanda yapildig1 gibi bilgiler kayit altina alinmalidir.
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- Her bilgisayara merkezi sunucu tarafindan kontrol edilebilen antiviriis yazilimi kurulmali ve bu
yazilim kullanicilar tarafindan pasif hale getirilmemelidir.

- Sunucular giivenlik duvarinin arkasinda bulunmalidir.

- Koruma amagli kullanilan yazilimlar giincel olmalidir.

SBYS kesinti siireleri, nedenleri ve ariza durumlar1 kayit altina alinma durumu ve iyilestirme
caligmalar1 gozlemci tarafindan degerlendirilmelidir.

SBYS ekrani iizerinde yapilan kontrolde;

- Parola en az 8 karakterden olusmalidir.

- Harflerin yani1 sira, rakam ve "?, @, !, #, %, +, -, *, %" gibi 6zel karakterler icermelidir.

- Biiyiik ve kiiciik harfler bir arada kullanilmalidir.

- Yukarda yazilan kurallara aykiri parola olusturdugunda sistem kabul etmemeli ve parola igin
degisim siiresi belirlenmeli ve bu streye uyum gosterilmelidir.

SBYS, Bilgi islemle ilgili (network, donanim, office dosyalari, antivirlis taramasi vb.) ve diger
arizalara (elektrik, su, techizat, tesisat vb.) iliskin siireclerin izlenebilmesi SBYS {izerinden
yapilmalidir. Hastane mevcut arizalarii tanimlayarak her ariza i¢in mevcut personel, hastane
biiylikliigii, cihaz sayisi ve cesitliligi gibi faktorleri goz oniinde bulundurarak arizalarin giderilmesi
icin hedef siire belirlemelidir. Kullanicinin ariza kaydi olusturdugu, ariza kaydinin ilgili birim
tarafindan alindig1 ve ¢oziime ulastigi tarih saat ve talebi takip eden kisi sistemden izlenebilmelidir.
Hastanenin belirlemis oldugu hedefler, uyum durumu hastane yonetimi tarafindan incelenmelidir.
Biyomedikal cihaz ariza bildirimi oldugunda, biyomedikal depoya bu bilgi sistem U(zerinden
aktarilmal1 ve cihaz arizali/pasif olarak goziikmelidir.

SBYS iizerinde olusturulan Personel Yonetim modiiliinde; Calisan personelin TC kimlik numarasi,
iinvani, ¢alistig1 birim, varsa sertifikasi, iletisim bilgilerinin (telefon , mail vb.) giincel ve dogru olup
olmadig1 degerlendirilmelidir.

KAYNAK:

T.C. Saghk Bakanhigi Saglik Bilgi Sistemleri Genel Miidirligi Bilgi Giivenligi Politikalari
Yonergesi ve Kilavuzu-2014

Kisisel Saglik Verilerinin Islenmesi ve Mahremiyetinin Saglanmas1 Hakkinda Ynetmelik-20 Ekim
2016 Say1 : 29863

SORU: Saglik tesisinde Teshisle Iliski Gruplar (TiG) birimine ait diizenleme ve veri analizleri
yapiliyor mu?

SIRA 104
BOLUM ADI : GENEL DEGERLENDIRME
BOLUM SIRANO :29
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DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

GD.29.1. Klinik

kodlayicilar TIG standartlarina ve klinik kodlamaya uygun olan ve olmayan hasta

dosyalarinin analizini yapmalidir.

BAKINIZ

TIG Klinik Veri Aktarim

GD.29.2. Klinikler/servislerde aylik taburcu olan hasta sayist ve TIG veri sistemine kaydedilen hasta
say1s1 takip edilmelidir.

BAKINIZ

TIiG Klinik Veri Aktarim

ACIKLAMA:

TIG birimine kliniklerden teslim edilen dosyalar standartlara ve klinik kodlamaya uygun olarak

hazirlanmalidir.

Gelen dosyalarin igerigi klinik kodlayicilar tarafindan asagidaki kurallara gore

kontrol edilmelidir:
a) Ana tani ve ek tanilarin anlasilir sekilde belirtilmesi

b) Ana tani
edilmesi

ve ek tani ile iligkili cerrahi veya diger islemlerin okunakli, anlasilir olarak ifade

c) Cerrahi operasyon bilgisinin belirtilmesi (operasyonun agiklamasi, operasyon siiresi (bir
anestezi altinda yapilan operasyonlarin ayr1 ayri siiresi ve toplam siire), operasyon ekibinde
yer alan personel branglar1 ve sayilar1 ( uzman hekim sayisi, anestezi uzmani sayisi, anestezi
teknisyeni sayis1 ve diger saglik personeli sayis1), ASA ve Anestezi bilgileri)

d) Hasta dosyasmin igeriginin tam olmasi(patoloji, goriintileme hizmetleri, laboratuvar
hizmetleri sonug raporu vb.)

Klinik kodlayicilar asagidaki tabloya uygun sekilde TIG standartlarma ve klinik kodlamaya

uygun olan ve olmayan dosyalarin analizini yapmalidir.

YIL:

Klinikler

Genel Cerrahi
Dahiliye

Plastik Cerrahi

TiG Birimine Gelen Dosyalarin Uygunluk Analizi

DONEM*:

TiG Standartlarina ve Klinik ~ TiG Standartlarina ve Klinik
Kodlamaya Uygun Kodlamaya Uygun
Dosya Sayisi Dosya Oram

TiG Birimine Gelen Dosya
Sayis1
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*Bu tablo 3’er aylik donemler halinde takip edilecektir.

SORU: Kan ve kan bilesenlerinin etkin kullanimina yonelik diizenleme yapiliyor mu?

SIRA : 105
BOLUM ADI : GENEL DEGERLENDIRME
BOLUM SIRANO :30

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

GD.30.2. Kan ve kan bilesenleri imha oranlar takip edilmelidir.

BAKINIZ Imha Defteri ekranindan imha edilen kanlar takip edilebilir.

ACIKLAMA:

Saglik tesisinde kliniklerin kullanacaklar1 sayida kan ve kan bilesenlerini kan merkezinden
istemelerini saglamak ve gereksiz cross-match sayisini azaltmak igin kliniklerin cross-match
sayisinin transfiizyon sayisina oranlari agagida 6rnegi verilen tablo ile takip edilmelidir.

Tam Kan ve Eritrosit Konsantresi Cross-Match/Transflizyon Oram Takip Tablosu

YIL: AY:
TAM KAN ERITROSIT KONSANTRESI
L Cross-Match Cross-Match
I il Sl Transflizyon Sayisinin Sl Transflizyon Sayisinin
Match " Match "
Sayis1 Transfiizyon Sayis1 Transflizyon
Sayisi Sayisi

Sayisina orami Sayisina oram

Acil Servis

Palyatif Bakim
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Ortopedi Klinigi

TOPLAM
Saglik tesisinde kan ve kan bilesenleri imha oranlar1 asagida Ornegi verilen tablo ile takip

edilmelidir.

Kan ve Kan Bilesenleri Tiiketim Verileri Tablosu

OCAK SUBAT eeeeeeen. TOPLAM
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*Imha orani, imha edilen tiriin sayisimin toplam iiriin sayisina oranni ifade eder.

SORU: Fazla mesai, nobet iicreti vb. islemlere esas calisma listelerinin takibi yapiliyor mu?

SIRA 107
BOLUM ADI : GENEL DEGERLENDIRME

BOLUM SIRANO :32

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

GD.32.1. Mesai ve ndbet takip sistemi SBYS {izerinden olusturulmali, personel ¢aligma listeleri
(nobet, fazla mesai gibi islemler dahil) bu ekrandan takip edilmelidir.

BAKINIZ Nobet Listesi ekramindan nobet listeleri olusturulup kaydedilebilir.
GD.32.2. Personel ndbet ve fazla mesai ticretleri aylik tablolar halinde takip edilmeli, normalden
sapmalar analiz edilmelidir.
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BAKINIZ Nobet Listesi ekranindan nobet ve fazla mesai takip edilebilir.

ACIKLAMA:

Personel caligsma listelerinin hazirlanmasi, nobet, fazla mesai gibi islemler i¢in bu listenin
kullanilmas1 SBYSS iizerinden yapilmalidir. Sistem dinamik yapida olmalidir. Mesai ve ndbet takip
sistemi olusturulmalidir. Sistem iizerinden mesai ve ndbet sayilari kontrol edilebilmelidir. Izin, rapor,
nobet ve fazla mesai dokiimiiniin Maas tahakkuk dosyasi i¢in imzaya sunulan kismi bu ekrandan
cekilebilmelidir. Ayni zamanda SBYS’nin doner sermaye islemleri modiliinden personel
hareketlerine ulasilabilmelidir. Personel calisma listeleri, adaletli ve verimli olmasi yoniinden
yonetim tarafindan degerlendirilmelidir. Haftalik zorunlu calisma siirelerinin tamamlanmasi
saglanmali, bu silireyi asan durumlar fazla mesai olarak degerlendirilmelidir.

SORU: Saghk tesisinde faturalarin ve gelirlerin takibi ve analizi uygun olarak yapiliyor mu?

SIRA : 108
BOLUM ADI : GENEL DEGERLENDIRME

BOLUM SIRANO :33
DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

GD.33.1. SBYS sistemi Uzerinden kesilmeyen/kesilemeyen fatura tutarlar1 brans bazinda aylik
olarak takip edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekrani > Fatura > Kesilmeyen Faturalar

GD.33.2. SBYS sistemi Uzerinden Kkesilen fatura tutarlart brang bazinda aylik olarak takip
edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekran1 > Fatura

GD.33.3. Tahsil edilemeyen fatura tutarlarmnin hangi kurumlara ait oldugu aylik olarak takip
edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekram > Fatura > Kurumlara Gore Kesilmeyen Faturalar

GD.33.4. Saglik tesisinde yerlesim mekanina (merkez bina, ek bina, semt poliklinikleri, TRSM vb.)
gore kesilen faturalarin aylik takibi yapilmalidir.(Ek yerlesim mekani olan saglik tesislerinde
degerledirilecektir)

BAKINIZ Yonetici Takip Ekrani > Fatura > Mekanlara Gore Kesilen Faturalar

GD.33.5. Saglik tesisinde ayaktan ve yatan hasta gelirlerinin takibi (klinik, yogun bakim, acil servis
vb) aylik olarak yapilmalidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekran1 > Fatura > Kliniklerin Yatan ve Poliklinik Gelir Takip

GD.33.6. Analiz sonuglar1 yonetim tarafindan SBYS’de olusturulacak “Yonetici Takip Ekrani” ile
takip edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekran1 > Fatura

ACIKLAMA:
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Her bir bransin kesilen-kesilmeyen/kesilemeyen fatura tutarlar1 en az asagidaki tabloda yer alan
bilgileri icerecek sekilde “Yonetici Takip Ekrani” ile aylik olarak takip edilmelidir.

Ocak Subat Y1l Toplami
. Kesilmeyen/ . Kesilmeyen/ . Kesilmeyen/ . Kesilmeyen/
Kesilen ) Kesilen i Kesilen i Kesilen )
Kesilemeyen Kesilemeyen Kesilemeyen Kesilemeyen

Acil Servis

Beyin ve Sinir Cerrabhisi
Gastroentroloji

Genel Cerrahi
Kardiyoloji

Ortopedi ve Travmatoloji

Radyasyon Onkolojisi
2. Basamak Yogun Bakim

KVC Yogun Bakim

TOPLAM

Yonetim tarafindan klinik bazinda en yiiksek ve en diigiik hizmet tutari/fatura tutar1 olan hasta
dosyalarinin 10 tanesi faturalandirma esaslar1 agisindan uygunluk durumu incelenmelidir.
Kliniklerde faturalandirma ile ilgili bir sorun tespit edilmisse gerekli iyilestirme caligmalari
baslatilmalidir.

Tahsil edilemeyen fatura tutarlarinin hangi kurumlara ait oldugu aylik olarak en az asagidaki tabloda
yer alan bilgileri igerecek sekilde takip edilerek, bu sorunun nedenleri ve ¢oziimlerine yonelik
caligmalar yapilmalidir.

Ocak  Subat Mart Y1l Toplami
SGK (Emekli Sandig1, BAG-KUR,
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60/G listege Tabi Sigortasi Olanlar, 18
Yas Alt1 Sosyal Giivenlik
Kapsamindaki Hastalar vb.)

Banka Sandiklar

Ucretli Hasta

Saghk Turizmi

Irak Uyruklu Hastalar

Suriye Uyruklu Hastalar (Gegici
Koruma)

TOPLAM

Ek yerlesim mekan1 olan saglik tesislerinde; merkez bina, ek bina, semt poliklinikleri, TRSM gibi
yerlesim mekanina gore kesilen faturalarinin aylik takibini en az asagidaki tabloda yer alan bilgileri
icerecek sekilde yapilip yapilmadigi gozlemci tarafindan degerlendirilmelidir.

Ocak Subat Mart eee eee Yil Toplami

Merkez Bina
..... EK Bina

.... Semt Poliklinigi
TRSM

TOPLAM

Saglik tesisinde gelirlerin takibinin en az asagidaki tabloda yer alan bilgileri igerecek sekilde aylik
olarak yapilip yapilmadigi gozlemci tarafindan degerlendirilmelidir.

Ocak Subat Y1l Toplami
s 5 E & s E §8 5 § & s g
& E = E s E S K E g
=3 X g g =

Beyin ve Sinir Cerrabhisi

Gastroentroloji

Genel Cerrahi
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Kardiyoloji

Ortopedi ve Travmatoloji
Radyasyon Onkolojisi

2. Basamak Yogun Bakim
KVC Yogun Bakim

TOPLAM
Analiz sonuclar1 yonetim tarafindan SBYS’de olusturulacak “Yonetici Takip Ekrani” ile takip
edilmelidir.

SORU: Dijital hastane gegis siireci ile ilgili asgari diizenlemeler yapiliyor mu?

SIRA 112
BOLUM ADI : GENEL DEGERLENDIRME
BOLUM SIRANO : 37

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

GD.37.1 Gorevli hekim poliklinik hizmet siirecinde hastalara ait tibbi bilgilere SBYS ekraninda
bulunan e-Nabiz butonu iizerinden erisim saglayabilmelidir.

BAKINIZ Doktor Poliklinik Ekrammnnin iist kisminda E-Nabiz butonu
bulunmaktadir.Bu butona tiklandig1 zaman Saghk Bakanhginin E-Nabiz
Doktor Erisim ekram a¢ilmaktadir.

GD.37.2 e-Nabiz butonu SBSGM tarafindan yayimlanan standartlara uygun olmalidir.

BAKINIZ Saghk Bakanhgmmin yaymlamis oldugu standartlara uygun olarak
dizeltmeler yapilmistir.

GD.37.3 Hastalara ait goriintiileme verilerine PACS iizerinden erisim saglanmalidir.

BAKINIZ Medikal Gorintileme Formu

ACIKLAMA:

Hekimlerin muayene ekranindan e-Nabiz sistemine giris yapabilmeleri i¢in e-Nabiza ait giincel
logonun yer aldig1 buton olmalidir. Hekim bu butona tiklayarak sisteme giris yapmali ve poliklinikte
muayene esnasinda hastalarin tiim saglik gegmisine erisim saglayabilmelidir.
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e-Nabiz butonu, SBSGM tarafindan Saglik Bilgi Yonetim Sistemlerine (SBYS) 06.02.2018 tarihli ve
E.613 sayili yazi ile gonderilen asagidaki talimatlara uygun sekilde dizayn edilmis olmalidir.
-e-Nabiz butonu e-Nabiz sistemine ait giincel logo olmalidir.
-Buton hekimlerin ilk anda gorebilecegi alanda bulunmaladir.
-Butonun iizerine gelindiginde “Hastanin saglik ge¢misini goriintiilemek i¢in tiklaymiz.”
ibaresi yer almalidir.
Hekimler polikliniklerde ve servislerde hastalarina ait tiim goriintiilleme verilerine kullandiklar
SBYS iizerinden erisim saglayabilmelidirler.

SORU: Saglhk tesisinde yapilan o6zellikli tibbi islemlerin sayis1 takip ediliyor mu? (A ve B
roliindeki saghk tesislerinde degerlendirilecektir.)

SIRA 113 )
BOLUM ADI : GENEL DEGERLENDIRME
BOLUM SIRANO :38

DEGERLENDIRILECEK UNSURLAR:

GD.38.1. Saglik tesisinde yapilan 6zellikli tibbi islemlerin sayis1 yonetim tarafindan aylik olarak
takip edilmelidir.

BAKINIZ Yonetici Takip Ekram > Ameliyat > Ozellikli Islem Sayisi

ACIKLAMA:

Tibbi Islemler Yonergesi Ek-3 Ozellikli Tibbi islemler Listesinde bulunan islemlerin ve saglik
tesisinde yapilanlarin sayisinin aylik olarak takip edilip edilmedigi goézlemciler tarafindan
degerlendirilmelidir.

Ozellikli Tibbi islemler ve Sayilar1 Takip Tablosu

Islem

Kodu Ozellikli Islemler* Ocak Subat Mart Nisan ... Toplam

Kalvarial sekillendirme, total

604.620 Ross ameliyati

Ebstein anomalisinde trikispid
kapak repozisyonu veya plikasyonu
604.760 Ana pulmon.er arter veya dallarinda
darlik nedeniyle onarim

Aort root genisletmesi ile birlikte
aort replasmani, mitral kapak
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604.780

eee oo
- o

Aort root genisletmesi ile birlikte
aort ve mitral kapak replasmant

Komplet atrioventrikiler kanal
onarimi, prostetik kapak

*Tibbi iglemler yonergesi EK-3 Ozellikli Tibbi islemler Listesinde bulunan islemlerdir.
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