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ör.ısöz

Yönetimler belirli amaçlar doğrultusunda bir araya gelmiş insanların gerekli
diğer fiziksel öğelerle oluşturdukları yapıdır. Yönetimin en temel unsuru insandır.
Yönetimler insanların eylemleri doğrultusunda hedeflerine ulaşabilirler.

Yönetimle ilgili tüm faaliyetlerin, hazırlanan planların, oluşturulan vizyonlar
ve alınan kararların başarılı bir şekilde uygulanması ve bunlarla ilgili yararlı
bilgilerin tüm ilgili birim ve kişilere ulaştırılmasını sağlayan Yönetsel iletİşimin,
Personel psikolojisinin örgüt amaçlarına uyarlanması ve belirlenen hedeflere
ulaŞmak iÇin sürekli olarak teşvik edilmeleri gibi çeşitli yararları söz konusudur.

Yönetsel unsurlar arasındaki yüksek dayanışma ve koordinasyon, personel
arasındaki uyum ve iyi ilişkilere temel oluşturan tutum ve davranışlar iyi bİr iletişim
sisteminin kurulmasına bağlıdır. Bu uyum ve ilişkileri oluşturmak yani etkin i|etişİmi
sağlamak, hem örgütsel etkinliği artıracak, üretim veya hizmeİ sunum sürecini
oluŞturan elemanlar arasında güçlü bir bağ oluşturacak, hem de hizmetten
Yararlanan hedef kitlelerin hizmet tatminine ve memnuniyetine yol açacaktır.
"Mensubiyeti olmayanın Mes'uliyeti de olmaz.''

İletiŞim; bir kurum için verimliliğin ve kalitenin temeli, başarılı bir yönetimin
vazgeÇilmez unsurudur. Toplumsal yapının bir parçası olan kurum ve kuruluşlar,
YaŞamlarını içte ve dışta kurulan ilişkiler düzeni içinde sürdürürler. Bu ilişkilerin
denetim altına alınması, belirli bir yapısal düzen iğinoe işlemesi etkili bir İıetişim
Politikasının izlenmesi ile olur. Bir yönetimde görev tanımları ne kadar doğru
YaPılmlŞ, görev ile görevli arasında ne kadar uyum sağlanmış olursa olsun,
ÇalıŞanların kendi aralarında ve yöneticileriyle doğru işleyen bir iletişim sistemi
kurulmadıkça başarıya ulaşılması mümkün değildir.-

Prof. Dr. Ahmet KIZ|LAY
Kongre Onursal Başkanı

ınönü Üniversitesi Rektörü
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EDiTöRDEN

Türkiye'den ve dUnyanın birçok ülkesinden bilim insanlarının katılımını
hedefleyen kongremiz, uluslararası akademik bir kongredir. iıetişim ve yönetim
eksenindeki yenilik, gelişim ve değişimlerin tartışılacağı kongremizde, alana ilişkin
araŞtırmaların ortaya konulması, tartışılması ve önerilerin geliştirilmesi
amaÇlanmaktadlr. Yenilikçi ve disiplinler arası bir bakış açısıyla, bilim insanlarını,
kamu sektörü, özel ve sivil sektör temsilcilerini bir araya getirmektir; bilginin
PaYlaŞımını ve yayılmasını teşvik etmeye yönelik bir ortam sunmaktır. Aynı
zamanda toPlumun taleplerine karşı duyarlı, katılımcılığa önem veren, hedef ve
Önceliklerini netleştirmiş, hesap veren, şeffaf, daha küçük ancak daha etkin ve
sağlıklı iletiŞİm anlayışını benimsemiş yönetim oluşturma yol ve yöntemlerini
araŞtırmaktır. Alana ilgi duyan bilim insanlarını, araştırmacıları ve uyguIayıcıları
kongremizde görmekten onur duyarız.

Kongremize 6 ülke 47 üniversiteden 122 çalışma i|e katılım sağlanmıştır.
Kongremizin Fakültemize, Üniversitemize ve ülkemize hayırlı olasını dileİm.

Prof. Dr. Ahmet YATK|N
Kongre DüzenIeme KuruIu Başkanı

Ekim,2019
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AciL sERvis çALIşANLARININ HAsTA çüvnNriĞiNn iı,işı<iN
TUTUMLARININ DEĞERLENDİRİLMESİ: ELAZİĞ PBrrri SEKİN ŞEHİR

HASTANEsİ ÖnNnĞİ

Doç. Dr. Erkan Turan DEMİRELt
Dr. Öğr. Üyesi Eray Ekin SEZGİN2

Enes KAYA3
öz
Günüıniizün bir gerekliliği olarak; hastalar için en iyi ve kaliteli hizıııetin

sağlanması, küreselleşıne ve sonı-ıcunda ortaya çıkan rekabete uyurn sağlayabilme
noktasında hastanelerin temel hedefleri arasında yer alınaktadır, Hastane çalışanları, hasta
ve Yakınlarının sağlık hizınetinden en iyi ve kaliteli bir şekilde yararlanması adına eınek
harcaınakta ve bu hizmeti yerine getirirken hasta güven|iğine riayet etmek
durumundadırlar. Özellikle acil servisler hastanelerin en yoğun çalışına ortaınlarının
başında gelmektedir. Acil servislerde sağlık bakımında standardizasyonu sağlaınak için
hasta gi,ivenliği bileşenlerinin yerine getirilıııesi büyük bir önem arz etınektedir.

Bu doğrultuda, bu çalışına ile acil servis çalışanlarının hasta güvenliğine ilişkin
tutumlarının değerlendirilmesi aınaçlanınıştır. Araştırınanın evrenini, Elazığ Fethi Sekin
Şehir Hastanesi'nde görev yapan acil servis çalışanları oluşturmaktadır. Çalışmanın
verileri, anket yönteııi ile toplanmıştır. Veriler, SPSS 22 paket prograını ile analiz edildi
ve verilerin değerlendirilınesinde psikoınetrik analiz|er (iç tutarlık katsayısı), tanımlayıcı
istatistikler (sayı, yüzde, oıtalaına, standart sapma) ve parametrik (bağıınsız t-testi, Tek
Yönlü varyans analizi (ANOVA)) karşılaştırına istatistikleri kııllanılınıştır. Araştırına
sonı.ıcunda katılııncıların hasta glivenlİği tutuııılarının orta (X :3,0tt; ss:1,03) kabu|
edilebileceği kanısına varılmıştır. Ayrıca çalışınamızda katılımcıların hasta güvenliğine
iliŞkin tutumlarının ınesleki tecrübelerine göre anlamlı bir farklılık gösterdiği saptanmıştır.

Anahtar Kelimeler: Acil Servis, Sağlık ÇalışanIarı, Hasta Güvenliği
ABSTRACT
As a necessity of today; Providing the best and quality seıvice for the patients is

alTlong the ınain goals of hospitals in terıns of globalization and adaptation to the
coınPetition that arises as a result. Hospital workers arc making efforts İo ensure that
Patients and their relatives benefit from the healtlr services in the bİst and quality way and
theY ınust comPlY with patient safety wlren perforıning this service. Especially 

",r..g"r"yseıvices are one of the most intensivc working environments of lıospitul.. rlr" fulfillment
of Patient safetY coınponents is of paraınouı-ıt iınportance to ensure standarclization of
hcaltlı carc in cıneI,gency scı-viccs.

Inthis context, thc aim of this studywas to evalrıatc the attitudes of the emcrgency
dePartıneı-ıt workers towards patient safety. Tl,ıe universe of the study consists of
1 Fırat ljııiversitesi, İİBF-İşletıne BöliiınLl, edeınirel@firat,edu.tr
2 Mr,,,r,-,, Üniversitesi, İİnn-Saglık Yöııetinıi t]öliiııü, qrııysçzg1ı]gr]]]]!!!zulçdıı.tr
3 Fırat Üı-ıiversitesi, İİal', Saglık YönetiıTi Doktora Oğreı.ıcisi, eııeskıJıa lt)llt)({.ıgııırkoıır
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emergency department worker working in Elazığ Fethi Sekin City Hospital. The data of the
studY was collected by questionnaire method. Data werc ana|yzed with SPSS 22 package
Program and In the evaluatİon of the data, psychometric analyzes (internal consistency
coefficient), descriptive statistics (number, percentage, mean, standard deviation) and
Parametric (independent t-test, One-way analysis of variance (ANOVA)) were analyzcd by
uSing comparison. The study findings showed that the participants' patient safety attitudes
was at ınedium level (X :3.08; sd:1.03). In addition, it was found that attitudes towards
Patient safety of workers showed a significant difference according to professional
experience.

Key Words: Emergency Service, Healtlr Workers, Patient Safety

1. GİRİŞ

Hasta güvenliği, sağlık hizınetine bağlı hataların önlenmesi ya da bu hataların
neden oldı"ığu hasarların ortadan kaldırılması ve azaltılınası şeklinde tanımlamak
mümkündür. Bu doğrultuda hasta güvenliğinde esas nokta, hataları hastaya ulaşmadan
önlemek ve önlenebilir hataların oıtaya çıkmasını engelleyecek planlamalar yapmaktır
(Akalın, 2005: 3). Hasta güvenliği, sağIık hizmetinin sunum aşamalarında ıneydana
gelebilecek basit hatalar sebebiyle, hasta, hasta yakınları ve personel için zarara yo|
aÇabilecek süreçleri tahınin etınek, zarar ve hataları engelleıne çabası olarak da ifade
edilınekted ir (Türkınen, 20I 5 : 3 |).

Hasta güvenliği konusu sağlık hizınetlerinde etkin, veriınli ve kaliteli hizmet
sunumunda büyük bir öneın arz etınektedir. Hasta güvenliğini; Aınerikan Tıp Ensitütüsü
(Institute of Medicine-IOM) "hastalara olan zararın öıılenmesi" şeklinde tanımlarl<en,
Aınerikan tJlusal Hasta Güvenliği Vakfı (National Patient Safety Foundation-NPSF) ise
"sağllk hizmetine bağlı hataların önlenıııesi ve "sağlık hizınetine bağlı hataların neden
olduğu hasta hasarlarının azaltılınası" şeklinde tanıınlaınışlardır (Korkmaz,2078: l l).

Hasta güvenliği konusunun esaslı bir şekilde gündeıne gelişi, 1999'da Amerika Tıp
Enstitüsü (IOM- Institute Of Medicine) tarafından yayınlanan ve ABD'de her yıl tıbbi
hatalardan kaynaklanan öl|iınlerin sayısının 44000-98000 arası olduğu bilgisini içeren ''To
Err is Human" isimli raporun yayınlanlnası sonrası olınuştur. Söz konusu raporda; hasta
güvenliği ınerkezinin kurulması, hasta güvenliği programlarının geliştirilmesi, ülke
ÇaPında bir raporlama sisteminin olıışturıılıırası, hasta güvenliğine yönelik standartların
belirlenmesi ve hasta güvenliğini geliştirmek için yararları kanıtlanmış uygulamaların
hayata geçirilmesi gibi pek çok öneri yer alıııal<tadır (Ilan ve Fowler, 2005:2).

TürkiYe'de de bu konunun öneıni fark edilıniş ve 29 Nisan 2009 tarihinde "Sağlık
Kurum ve Kurııluşlarında Hasta ve Çalışan Giivenliğinin Sağlanması ve Korunmasına
IliŞkin Usul ve E,saslar Hakkında Tebliğ" yayınlanıııış;2011 yılında bu tebliğ "Hasta ve
ÇalıŞan Gtivenliğinin Sağlanmasına Dair Yönetmeliğe çevrilmiştir. Bı_ı yönetınelik ile tüm
sağlık kurumlarında, hasta ve çalışan güvenliği için gi.ivenli hizmet sunumu ve güvenli bir
oıtam sağlanması, hizmet sunuınunda kalitenin artırılması, sağlık kurumunda hasta ve
ÇalıŞanlar iÇin muhteınel risklerin belirlenmesi, bıı risklerin giderilmesi için uygun yöntem
ve tekniklerin belirlenmesi, hizmet içi eğitiınler (HIE) ile güvenli hizmeİ .unr*, u.
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güvenli çalışma ortaınının sürdürüIebilirliğinin sağlanınasına yönelik ı"ısul ve esaslar
düzenlenmiştir (Biçer vd., 20l3: l5).

Bilgi ve teknolojik değişiınlere paralel olarak yeııilenınekte olan sağlık hizınetleri,
ulusal ve uluslararası artaıı hasta sayısı, beklentiler, hasta hakları, hizmet sunumundan
meydana gelen yetersizlikler, hataların oluşturabileceği insan hayatı ile ilgili ciddi sonuçlar
hasta güvenliği kavraınını daha da öneınli hale getirıniştir (Adıgüzel,2010). Bu kadar
öneın arz etınesinin sebebi ise tıbbi hatalardan kaynaklanan probleınler sonucunda her yıl
binlerce insanın ölüın ile burı.ın bıırlına geImesi veya ciddi sakatlık probleınleri yaşaması
olınııştur. Duruınun vehameti Hipokrat'ın "her şeyden önce insana zarar verıne!" ifadesi
ile ters düştüğünü gösterınektedir.

Ovalı (20l0)'da Hasta güvenliğini göz ardı edilınesine vesile olan Tıbbi hataları,
tanı ve tedavi hataları şeklinde iki kısıında ince|emektedir (Ovalı, 201O: 36):

Tanı Hataları,' "hastanın ITuayenesini eksik yaprna, yanlış tanı koyına, uygun ve
gerekli tetkikleri yaplnalna, tetkiklerin sonı.ıçlarına göre davranmaına/tetkikleri yanlış
yoruın laına" şekl indedir.

Tedavi hataları ise "tedavinin ııygıılanınasıııda gecikıne, uygun ve gcrel<li tedaviyi
YaPmama, u}gullsuz tedavİ yapma, tedavİ sırasında hata yapına, ilacın doz ve verilme
Yönteıninde yanlışlık yapma, yetersiz ve hatalı tıbbi ekipınan kullanınao yetersiz takip ve
bakıın, ilaÇ reaksiyonları, profiIaksi ve diğer hatalar, gereken profilaksinin yapılmaması,
eksik veya yanlış yapıIması, yanlış taraf cerrahileri, transfiizyonhataları, diişmeler, cerrahi
yaral anmalar, hastane en feksiyon ları, i leti ş iın hataları " şekl inded ir.

Amerika Birleşik Devletleri (ABD) hastanelerinde her gün en az 100 hasta, tıbbi
hata|ar nedeni ile ölınektedir. Bu nedenle heııı ABD, heın de Avrupa Birliği ülkelerinde
tıbbi, uygulaına hataları en öneınli sağlık sorunlarından birisi olarak kabul edilmektedir.
Joint Comınission International (JCI) kayıtlarına göre 1995-2006 yılIarı arasında
raPorlanan 4064 beklenmeyen olayın 531'i (Yo13,1) yanlış taraf cerrahisidir. JCI'a 2006'da
bildirilen istenııreyen olayların analizinde 0/o65 ile iletişiın eksikliği esas neden olarak ilk
sırada ortaYa çıkmıştır. Bu sonııçlar, öncelikleri oıtaya çıkarması bakıınından önemlidir.
ABD Ulusal TıP Enstitüsü tarafından l999'da yayınlanan raporda, sağlık hizınetlerinin
Sunumu sırasında oluşan tıbbi hatalar ortaya konulıııuş, kaliteli bir sağlık hizınetinin
sağlanınası ve sürdürülmesinde vazgeçilmez unsurun hasta güvenIiği olduğu bildirilıniştir.
Bu raPora göre yılda 44 bin ile 98 bin kişinin tıbbi hatalar sebebiyle l<ayUeOilOigi, tıbbi
hatalara bağlı ölüınlerin ıneme kaııseri ve AIDS gibi hastalıklaİın önünde yeİ aldığı
beliıtilmiştir (Vural vd., 20l 4: 153).

Ciddi bir Problem haline gelen tıbbi hataların geri dönüşü heın maddi olarak hem
ınanevi olarak büyük soruınlulukları beraberinde getirınektedir. Ovalı'da (2OlO: 35) bunu
şu şekilde açıklaınıştır:

Tıbbi hatalar tahınin edilenden çok daha sıktır. Örneğin; uçağa binen kişinin uçak
kazaslnda ölıne riski l:l OO0 0O0 iken, sağlık kuruluşu içine giren blİl<işinin tıbbi bir hata
nedeniYle zaı'ar görıne riski: l:300'dür. İngiltere'de hastİne enfeksiyonIarının yıllık
ınaliYetiniıı 1milYar sterlin dolayında olduğıı hesaplanınıştır. Kıyasİaınak g"."ki...,
bungee jumping yapan bir kişinin ölıııe riski l : l00, dağcılık yağanın l : 3Ö0, araba
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kullanmanın 1:20 000'dir. Avrupatren yolIarında seyahat eden bir kişinin ölıne riski ise 1:
l 0 000 000'dur.

Literatürde Hasta Gi.ivenliği ile ilgili ele alınan çalışınalar değerlendirildiğinde,
genel olarak aşağıdaki bulgulara ulaşıldığı görülmektedir:

Yardıınçı vd. (20l4) tarafından gerçekleştirilen çalışma, araştırmaya katılmayı
kabul eden l7 hekiın ve l05 hemşire örnekleme alınarak yapılınıştır. Bu araştırmanın
aInact bir devlet hastanesinde hasta giivenliği kültürii algısını ölçınektir. Sonuçlar
araŞtırmanın yapıldığı hastanede hasta güvenliği kültürü algısının geliştirilmesine
gereksinim odluğuna işaret etınektedir. Bunun için hasta güvenliğini geliştirınek isteyen
tüm katılııncılar için önemli bir sorun olduğu belirtilmiştir.

Korkınaz (2018) tarafından, hasta güvenliği kavramının gelişim sürecindeki
değiŞiınleri irdelemek amacıyla derleıne bir çalışına yapılınıştır. Ülkeınizde hasta güvenliği
uYgulamalarına yöııelik ilerlemeler diğer iilkelere kıyasla daha yavaş seyir ettiği vurgusu
YaPılmıŞtır. Korkmaz çalışmasında, sağlık kuruıılarında hasta güvenliği prograınlarının
geliŞtirilmesi ve iyileştirilınesi, hasta güvenliğine odaklanmış bilimsel bilginin kullanımı
Ve geliŞimi iÇin alt yapı sisteminin desteklenınesi, uygun çalışma oıtamlarının
oluŞturulması, sağlık çalışanlarının hasta güvenliği konı.ısı"ında hatalı davranışların
düzeltilmesi hasta güvenliğinin gelişiınine katkı sağlayacağı gibi kaliteli hasta bakımının
Suntlmunu da kolaylaştıracağı kanısına varınıştır. Ayrıca çalışınada, l955-2003 yılları
araslnda Hasta Güvenliği ve Kalitesi ile ilgili olaylar kronolojik sıraya göre belirtilıniştir.

Çelen vd. (2014) "Cülhane Askeri Tıp Fakültesi Eğitim Hastanesi Çalışanlarının
Hasta Güvenliği Kültürü Düzeylerinin İncelenmesi" konulu çalışmalarında hasta güvenliği
kültürtinün çalışanların sosyo-ki,ilti.irel özelliklerine göre fbrklılık gösterip göstermediğinİn
belirlenmesi amaçlanınıştır. Bunun için 428 hastane çalışanından anket yolıı ile veriler
toplanmıştır. Çalışınanın sonucunda hastane yönetiıninin, hasta güvenliği kültürü için
Yeterince destek vermediği dtişLincesinin önemli bir oranda görüldüğii dolayısıyla hastane
Yönetiminin, bu algıyı giderecek yol ve yöntemIeri uygulamaya sokmasının büyük önem
taŞıdığı Sonucuna varılmıştır. Doktorlara nazaran idari ve Yardııncı pe.soneİin (İyp),
Hastane yönetiıninin hasta güvenliği konusunda daha olıımlıı göriiş beliıtmesini ise
(İYP)'lerin hasta güvenliğine katılİmının daha az oIınasından laynaklandığı görüşü
beliıtilıniŞtir. Ayrıca çalışınada, hasta güvenliği konusunun kurumsal kli|türün öneınli bir
ParÇasl olarak görülınesi ve bunu gerçekleştiıınek için yüksek riskli ve hata yapılabilecek
aktivitelerin belirlenınesi, tıbbi hataların korkusuzca ve çekinmeden bildiİilebildiği ve
cezalandırılmadığı bir oıtaının yaratılınış olınası, riske açık uygulamalarda her düzeyde
Çözümlerin üretilebiliyor olınası, hasta güvenliği programlarının kalite iyileştiİme
Prograınlarlnın öneınli bir parçası olarak görülınesi ve hasta güvenliği konusunda kurumun
kaynak ayırması gerekl i l iğin in önem i vurgı_ı lanın ı ştı r.

Ovah (20l0) tarafından gerçekleştirilen çalışıııada, hasta güvenliğinin tıbbi bir
sorun olduğu kadar ekonoınik bir sorun olduğu vurgusu da yapılmıştır. Tıbbi hataları tanı
ve tedavi olarak iki ana başlık içerisinde alan Ovalı ayfl ayfl bunların neler olduğıınu
aktarınıŞtır. Tıbbi hataların ortaya çıl<ınasının nedenlerini ise; kalitenin önünde bütçeİeme
veYa Politik düŞüncelerin olması, bilgi, araştırlTa ve eğitimin öneınini anlaınama ve kibir
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Şeklinde belirtıniştir. Bu çalışma ile ıneydana gelen hatalarda sisteınatik bir yaklaşım
uygulanınası, çalışanlar arasında hasta güvenliği kültürlinün ve medikal hatalara yaklaşım
biÇiminin ve davranış kalıplarının değiştirilınesi, çift kontrol sisteıninin titizlikle
uYgulanması, hasta devirlerinin yapılandırılınastnın yerinde olacağı şeklinde önerilerde
bulunulmuştur.

BiÇer vd. (20l3) çalışınasında, heınşirelerin hasta güvenliği ile ilgili bilgi
düzeylerini saptaınak ve verilen hizınet içi eğitiınin bilgi dtizeylerine etkisini belirlemeyi
amaÇIaınışlardır. Çalışına ön-test son-test karşılaştırınalı yarı deneysel olarak bir üniversite
hastanesinin İç Hastalıkları Anabiliın Dalı Kliniklerinde çalışan 90 heınşireye
uYgulanınıştır. Çalışmanın sonucunda; heınşirelerin hasta güvenliği uygulaınalarını önemli
gördükleri, kuruıırda gerçekleştirilen çalışan ve hasta gtivenliği hizınet içi eğitiın programt
ile hemŞirelerin hasta güvenliği ııygulaıııaları konusunda farkındalıklarının ve bilgilerinin
arttığı saptannııştır. Bu bağlamda çalışınada, çalışanların hasta g|ivenliği uygulamalarına
Yönelik bilgilerini artırmak üzere farklı hastanelerde ve birimlerde hizmet içi eğitim
Prograınlarının düzenlenmesinin yararlı olacağı aynca düzenlenen eğitiınlerin etkinliği, bu
araŞtlrınada olduğu gibi sadece eğitiınden heınen sonra değil, eğitiındeıı sonraki döneınde
de belirli aralıklar ile değerlendirilebileceği, eğitiııin uygulamaya yansıınalarının gözlem
yapılarak incelenebileceği sonucuna varılınıştır.

2. YÖNTEM
2.1. Araştırmanın Amacı

Bu ÇalıŞma; acil servis çalışanlarının hasta güvenliği tutumlarını değerlendirııek
aınacıYla yapılaı-ı tanıııılayıcı bir çalışınadır. Bu teınel aınaç yanında araştırmanın diğer
amaÇlarl Şunlardır; hasta g|ivenliğinin önemini vurgulaınak, araştırınaya konu oIan
ÇalıŞanların deınografik özelliklerini tespit etıırek, hasta güvenliği tutuınlarını ölçınek ve
deınografik özelliklere göre anlamlı bir farklılığın olup olmadığını oılraya koyınaktır.

Bu amaç doğrultusunda araştırınada şu sorulara yanıt aranınıştır:

1. Acil servislerde çalışan personellerin hasta güvenliğine ilişkin tı_ıtumları nasıldır?
2. Acil serviste çalışan personellerin hasta giivenliğine ilişkin tutumlarında

demografik özelliklerine göre fark var ınıdır?

2.2.Evren ve Örneklem

AraŞtırınanın evrenini, Elazığ Fethi Sekin Şehir Hastanesi acil bölüınüne bağlı
eriŞkin, Çocuk ve kadın doğum acil servislerinde çalışan 2l9 personel oluşturınaktadır. Bu
veriler Mayıs 2019 tarihi itibariyle hastane yönetimlerinden edinilen bilgilere
daYanınaktadır. Araştırmanın örnekleıniı,ıi ise tesadiifi olarak araştırmaya dahil edilen l34
Personcl oluŞturınaktadır. Personele ııygulanan anketler sonucunda eksik ve hatalı
doldurulınuŞ olan l4 anket değerlendirıne dışı bırakılmış ve analizler l20 persone1den e1de
edilen veriler kapsaınında gerçekleştirilıııiştir. Belirlenen bu ulaşılabİlir evrenin ana
kütleınizi teınsil yeteneğine sahip olduğu kanısı oluşınuştıır. Bu kanıya, örneklem
büYüklilğünün hesaPlanmasında kullanılaıı şu forınül üzerinden yapılan hesap sonucunda
varılınıştır (Baş, 2008):
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Oı,ııekleın Hacıni (ııJ : iu xt2xpxq
(ııı-rxd2)+(t2xpxq)

N: anakütle bliyükltiğü (207); t: co serbestlik derecesiırde teorik t tablo değeri
(1,96); P: incelenen olayın gerçekleşıııe olasılığı (0,2); q:incelenen olayın gerçekleşıneme
olasılığı (0,8); pxq: varyans (0,25) d: kabuI edilen örnekleme hatası (0,05)

2.3. Veri Toplama Aracı
AraŞtırınada, veri toplaına aracı olarak, araştırınacılar tarafından oluşturulan

"Deınografik Özellikler" ve "Hasta Güvenliği Tııttıın ÖIçegi' kullanılıııştır.
Bu ölÇek ilk olarak Sexton ve ark. (2006) tarafından farklı birimlere özgti (yoğun

baklın, eczane ve kadın doğuın biriınleri) versiyonları geliştirilıniştir. Baykal ve ark.
(2010) tarafından ölçek Türkçe'ye ııyarlanarak tüın biriınlerde uygulanabilir yapıya
dönüŞtürülmüştür. Ölçek; iş doyumu (l l ınadde) , ekip çalışınası (l2 ınadde), glivenİik
iklimi (5 ınadde), yönetiın anlayışı (7 ıııadde), stresi tanıınlama (5 madde) ve çalışma
koŞulları (6 ınadde) olmak üzere 6 alt boyuttan ve toplam 46 maddeden oluşmaktadır. Beşli
Likert tiPinde olan ölçek o'1- tanıaınen katılıyoruın", "2- katılıyoruın", "3- kısmen
katllıYorum", "4-katılınıyoruıı,ı", "5-kesinlikle katılınıyoruıı" şeklinde puanlanmaktadır
(Balık, 2014:30).

ÖlÇek ortalama puanları değerlendirilirken aritınetik ortalamalar esas alınınıştır.
AraŞtırmadan elde edilen verilere ait aritmetik ortalamaların yoruınlanmasında kullanılan
ölÇüt aralıkları şu şekildedir;1,00 < aritınetik oftalama <2,60: Yüksek; 2,60 < aritmetik
oıtalama <3,40: Oıta; 3,40 < aritırıetik oılalaıııa < 5,00 : Düşük (Çakınberk ve Deınirel,
2010: l 10).

2.4.Yerilerin Analizi

ÇalıŞına kapsamında elde edilen veriler bilgisayar oıtamına aktarılıp, SpSS 22
Paket prograını kullanılarak ana|iz edilmiştir. Verilerin değerlendirilınesinde, güvenilirlik
analizi, tanımlayıcı istatistikler, bağıınsız örnekleın t-testi ve tek yönlii ANOvA testi
analizlerine yer verilmiştir. Bu çalışınada "Hasta Güvenliği Tutuın Ölçeği,,nin
güvenilirlik ana|izi sonucunda genel Cronbach alpha değeri 0,982 olarak tespit edilİniştir.

2.5. Araştırmanın Kısıtları
Bu ÇalıŞına, Elazığ Fethi Sekin Şehir Hastanesi acil servis çalışanları ile yapılınıştır.

Bu anlaında ttiın çalışanlara genelleme yapılaınaz. Bıı çalışıııanın bulgulaİı l20 acil
Personelinden olı"ıŞan örnekleın grııbıı için geçerlidir. Çalışına Hasta Gtivenliği Tutumu
Olçeği ile yapılan değerlendirmeyle sınırlıdır.

2.6. Bulgular

2.6.1. Katılımcıların Demografik Özellikleri
AraŞtırma kaPsaınında katılııncılara cinsiyetleri, medeni duruınları, yaşları, eğitiııı

durlıınları, mesleki ünvanları ve ınesleki tecriibelerine ilişkin özelliklerine yonelik sayısal
ve yüzdesel dağılımları Tablo l'de ele alınınaktaclır.
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Tablo l. Katılımcıların Demografik Özelliklerine Göre Dağılımı

Tablo l'e göre katılımcıların o/o39,2'si erkeklerden ve Yo60,8'i kadınlardan
oluŞmaktadır. Katılımcılar arasında evli olanlar Yo 55,8 oranındayken; bekar olanlar da
Yo44,2 oranındadır. Yaş ara]ıığı açısından en büyük grubu, oh46,7 ile 30-40 yaş
arasındakiler oluşturmaktadır. Eğitim düzeyleri açısından Yo65 i|e lisans mezunlarının
ağırlıkta olduğu görünmektedir. Görev unvanlarına göre %65 ile yardımcı sağlık
Personelleri grubu en büyük grup olarak görünmektedir. Meslekte geçirilen toplam süreye
bakıldığındaiseo/o40,8 ile 5-10 yıl arası tecrübesi olanlar önde görünmektedir.

2.6.2. Giv enilirlik Analizi
Bu aŞamada çalışınanın araştırma bölüınünde kullanılan hasta güvenliği ölçekleri

iÇin güvenilirlik analizi yapılmıştır, Anket sorularının güvenilirliği için Cronbach's Alpha
test istatistiği kul lanılm ıştır.

Cronbach's Alfa Katsayısının değerlendirilınesinde uyulan değerlendirıne ölçütü şu
şekildedir (Kılıç, 201 6: 4B):

{. 0,00 < o,< 0,40 ise ölçek güvenilir değiIdir.
* 0,41 < o,< 0,60 ise ölçek düşük giivenitirliktedir..l. 0,61 < o,< 0,80 ise ölçek oıta giivenirliktedir.
* 0,8l < o< l ,00 ise ölçek yüksek glivenirliktedir.

Güvenilirlik analizi sonı.ıcı"ında genel Cronbach alpha değeri 0,982 olarak tespit
edilıniŞtir. Boyutların tanıınlayıcı istatistikleri ve güvenilirlikleri Tablo 2,d,e
gösterilmektedir.

KATILIMCI PRoFİLi (n=1 20)

Cinsiyet F, o/
/1, Medeni Durum F o//o

Erkek 47 39,2 Evli 67 5 5,8

Kadın 73 60,8 Bekar 53 44,2

Yaş F o//o Çalışmakta Olduğunuz Göreviniz F Vo

2 l -30 arası 29 24,2 Doktor 42 35,0

30-40 arası 56 46,7 Yardııncı Sağlık Personeli 78 65,0

40 ve üzeri 35 )q1 Mesleki Tecrübeniz F o//o

Eğitim Düzeyi F o//a, 5 yıl ve altı 25 20,8

On Lisans 36 30,0 5-10 vıl arası 49 40,8

Lisans 78 65,0 l0-15 yıl arası l7 14,2

Lisaıısi.istü 6 5,0 l 5-20 yıl arası 29 24,2
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Hasta Güvenliği Tutuınu ve alt boyutlarının güvenilirliği incelenOiglnde; 'Stresl
Tamaınlamaya İlişkin Sorular" ve "Çalışına Koşullarına İlişkin Sorular" orta derecede,
diğer alt boyutlar ise yüksek derecede güvenilir olduğu sonucuna ulaşılmıştır.

2.6.3. Katılımcıların Demografik Özelliklerine Göre Hasta Güvenliği
Algılarına İllşl<ln Bulgular

Bu böltiınde katılııncıların cinsiyet, yaş, ınedeni durrıın, eğitiın düzeyi, çalışmakta
oldukları görevleri ve mesleki tecrübeleri ile hasta güvenliğine ilişkin algıları arasında
farklılık olup olınadığı ortaya konınaya çalışılmıştır. Farklılıkların tespiti için t- testi ve tek
yönlü varyans analizi yapılmıştır.

Tablo 3. Katılııncı|arın Cinsiyetlerine Göre Verilen Yanıtlar

Tablo 2. Boyutlara İlişkin Tanımlayıcı İstatistikler ve Güvenilirlik Analizi
Değişken N Ortalama Std.Sapma crontıach's

alpha

Hasta Güvenliği Tutumu l20 3,08 1,03 0,982

[ş Doyuıııuna ilişkin Soruiar 120 2,80 1,37 0,982

Ekip Çalışınasına İlişkin Sorular 120 3,00 1,36 0,979

Güvenlik İküimine İlişkin Sorular |20 2,65 0,96 0,89l

Yöııetiır-ıin Çalışınasına İlişkiıı Sorular l20 3,06 1,10 0 q]2

Stresi Taınamlaınaya İlişkin Sorular l20 ] §§ 0,67 o 7)7

ÇaIışnıa Koşullarına İlişkin Sorular l20 3,77 0,6l 0,708

Olçeğin Adı Alt Bovutlar Cinsiyet N Ortalama Standart
Sapma

t p

HAsTA
cüvBNı-iĞi

İş Doyuınu
Erkek 47 )o) 1,42

0,783 0,435
Kadın 73 1 ,71

|,34

Ekip Çalışınası
Erkek 47 3,10 1,44

0,599 0,550
Kadın 73 2,94 1,30

Gilvenlik İklimi
Erkek 47 2,66 0,96

0,126 0,900
Kadın 73 2,64 0,96

Yöııetim Çalışııası
Erkek 47 3,24 1,09

1 ,144 0,152
Kadın 73 2a§ 1,10

stresi Tanıınlanıa
Erl<ek 47 3,63 0,56

1,144 0,255
Kadııı /5 3,49 0,73

Çalışma Koşulları
Erkek 47 3,79 0,64

0,267 0,790
Kadın 73 3,76 0,59

Hasta Güvenliği Ötçeği
Toplam Puanı

Erkek 47 3,18 1,06 0,805 0,423

I(adın 73 1n, l ,0l
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Katılımcıların cinsiyetlerine göre Hasta Güvenliği Tutuın Ölçeğinin alt boyutları
arasında anlaııılı bir farklılığın olup olınadığını tespit etmek amacıyla bağıınsız örneklem t
testi gerçekleştirilmiştir. Tablo 3'de bağıınsız örneklem t testi sonuçlarına göre; Hasta
Güvenliği Tutum Ölçeği'nin alt boyutları ile cinsiyet arasında anlamlı bir farklılık
bulunamadığı tespit edilıniştir. Her bir alt boyııtı-ın cinsiyet değişkenine ilişkin
oıtalamalarına bakıldığında ise erkeklerin hasta güvenliği tutuııılarına ilişkin oıtalamaları
kadınlara göre daha yüksek çıkmıştır.

Tablo 4. Katılııncılarııı Medeni Duruınlarına Göre Verilen Yanıtlar

göre Hasta Güvenliği Tutum Ölçeğin
boyutları arasında anlamlı bir farklılığın olup olmadığını tespit etmek amacıyla bağımsız
örneklem t testi gerçekleştirilmiştir. Tablo 4'de bağımsız örneklem t testi sonuçlarına göre;
Hasta Güvenliği Tutum Ölçeği'nin alt boyutları ile medeni durum arasında anlamlı bir
farklılık bulunamadığı tespit edilmiştir. Her bir alt boyutun medeni durum değişkenine
iliŞkin ortalamalanna bakıldığında ise evlilerin hasta güvenliği tutumlarına ilişkin
oıtalamaları bekarlara göre daha yüksek çıkmıştır.

Ölçeğin Adı Alt Boyutlar Medeni
Durum N Ortalama Standart

Sapma t p

HASTA
cüvBNı,iĞi

Iş Doyunru Evli 67 ?ao ,39 0,896 0,372Bekar 53 2.67 ,34

Ekip Çalışıı-ıası
Evli 67 3,07 ,38 0,641 0,523Bekaı, 53 2,9l 34

Güvenlik İkliıni Evli 67 ) ,l,)
0,97

0,928 0,355Bekar 53 2,56 0,95

Yöııetiıı Çalışırıası
Evli 67 3,l5 1,07

0,987 0,326Bekaı, 53 2a§ 1,13

stresi Tanıınlanra Evli 67 ? 55 0,66
0,1 02 0,9l9Bekar 53 3,54 0,69

Çalışına Koşulları Evli 67 3,78 0,63
0,129 0,898Bekaı 53 3,76 0,59

Hasta Güvenliği Ölçeği
Toplam puanı

Evli 67 3,1 5 |,04 0,779 0,438
Bekaı, 53 3,00 l ,0l

katılımcıların medeni durumlarına Hasta Güvenl Tutum in alt
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Tablo 5. I(atılımcıların Görevlerine Göre verdikleri yanıtlar

Ölçeğin Adı Alt Boyutlar Görev N Ortalama Standart
Sapma t p

HAsTA
cüvrNı.iĞi

[ş Doyun-ıu

Doktor 42 2,80 |,44

0,021 ,9]9Yaı,dımcı
Sağlık

pcrsoneli

78 2,80 1,34

Ekip Çalışması

Doktor 42 )96 1,41

0,254 ,800
yardııııcı

Sağlık
personeli

78 3,02 l,34

Güvenlik İklimi

Doktor 42 ?§q 0,95

0,497 li)oyardııncı
Sağlık

personeli

78 2,68 0,97

Yönetiıı Çalışıııası

Doktoı, 42 3,16 l,04

0,730 ,467
yardıııcı

Sağlık
PersoneI i

78 3,0 l l,l4

stresi Tanımlaına

Doktor 42 3,6l 0,65

0,750 ,455
Yardımcı

Sağlık
persoıreli

78 3,5l 0,68

Çalışma Koşulları

Doktor 42 3,70 0,69

o,szz ,359
yardııncı

Sağlık
personeli

78 3,8l 0,56

Hasta Güvenliği
Olçeği Toplam Puanı

Doktor 42 3,08 1,06

0,028
0,977yardııncı

Sağlık
petsoneli

78 3,09 1o,

katılımcıların v ünvanları ile Hasta Güvenliği Tutum lnln
araslnda anlamlı bir farklılığın olup olmadığını tespit etmek amacıyla bağımsız ömeklem t
testi gerÇekleŞtirilm.iştir. Tablo 5'de bağımsız örneklem t testi sonuçl;rına göre; Hasta
Güvenliği Tutum Ölçeği'nin alt boyutları ile görevleri arasında anlamlı bir farklılık
bulunamadığı tespit edilmiştir. Çalışma koşulları boyutunun görev ünvanları değişkenine
iliŞkin ortalamasına bakıldığında yardımcı sağhk personelinin hasta güvenliği tuİumlarına
iliŞkin ortalamaları doktorlara göre daha yüksek çıkmıştır ve bu oran diğeİ alt boyutlar
içerisinde ki en yüksek ortalamaya sahiptir.
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görev ünvanları ile Hasta Güvenliği Tutum Ölçeğinin alt boyutl.an
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Tablo 6. Katılımcıların Yaş Aralıklarına Göre Verdikleri Yanıtlar
Olçeğin
Adı Alt Boyutlar Yaş N Ortalama Standart

Sapma
F p

Hasta
Güvenliği

iş Doyumu

2 l -30 yaş
aras!

29 1,21

,043
30-40 yaş

araSl
56

3,04 1,39

40 ve izeri 35 2,86 1,38

Ekip Çalışması

21-30 yaş
arasl

29
2,56 l,17

2,276 ,|07
30-40 yaş

arasl
56

120 1,38

40 ve üzeri 35 3,04 1,41

Gtivenlik İkliıni

21-30 yaş
arasl

29
,?q ,87

1,530 ,221
30-40 yaş

arasl
56

),7R qq

40 ve üzeri 35 2,66 q7

Yönetim Çalışması

2 l -30 yaş
arasl

29
,6q q,ı

2,496 ,087
30-40 yaş

arasl
56

3,24 |,17

40 ve üzeri 35 3,08 1,06

stresi Tanımlama

2 l -30 yaş
arasl

29
3,28 ,89

3,7 47 ,026
30-40 yaş

araSl
56

157 ,54

40 ve üzeri 35 3,73 ,6l

Çalışına Koşulları

2 l -30 yaş
aras1

29 3,5 3 5)

3,247 ,04230-40 yaş
arasl

56
3,88 ,63

40 ve iizeri 35 3,80 ,60

Hasta Güvenliği Ölçeği
Toplam Puanı

2 l -30 yaş
arasl

29 2,70 0,90

, q11 0,055
30-40 yaş

arasl
56 1r§ 1,05

40 ve izeri 35 3,13 1,03

Katı mcıların yaş grııpları ile Hasta Gllu",.,
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(ANOVA) testi gerçekleştirilmiştir. Tablo 6'da tek yönlü ANOVA testi sonuçlarına göre
katılımcıların; "İş Doyumu'o, "Stresi Tanımlama", "Çalışma Koşullan" alt boyutları ile
yaşları arasında anlamlı bir farklılık tespit edilmiştir. Hasta güvenliği alt boyutları için
hangi gruplar arasında anlamlı farklılığın olduğunu tespit etmek amacıyla Post Hoc
ana|iz|erinden Games Howell testi kullanılmıştır. Hasta güvenliği alt boyutlarının yaş
gruPları değişkenine ilişkin oı,talamasına bakıldığında, genel olarak 30-40 yaş arasındaki
katılımcıların ortalamasının diğer yaş gruplarına göre daha yüksek olduğu görülmektedir.

Tablo 7. Katılımcıların Eğitim Düzeylerine Göre Verdikleri Yanıtlar

ts.atlllmclların eğıtım düzeyleri ile Hasta Güvenliği Tutum Olçeğinin alt boyutları
arasında anlamlı bir farklılığın olup olmadığını tespit etmek amacıyla tek yönlü varyans
(ANOVA) testi gerçekleştirilmiştir. Tablo 7'deki tek yönlü ANOVA testi sonucuna göre
katılımcıların; Hasta Güvenliği Tutum Ölçeğinin alt boyutları ile katılımcıların egİtim
Düzeylerinin arasında anlamlı bir farklılık olmadığı tespit edilmiştir. Hasta gtıvenliği alt
boYutları için hangi gruplar arasında anlamlı farklılığın olduğunu tespit etm;k amaİıyla
Post Hoc analizlerinden Games Howell testi kullanılmıştır. Hasta güvenliği alt boyutlarının
eğitim düzeYleri değiŞkenine ilişkin ortalamasına bakıldığında, genel olarat lisans mezunu
olan katılımcıların ortalamasının diğer eğitim düzeylerine ğore daha yüksek olduğu
görülmektedir.

I29

Olçeğin
Adı Alt Boyutlar Eğitim

Düzeyleri N Ortalama Standart
Sapma F p

Hasta
Güvenliği

Iş Doyunıu
On Lisans 36 2,76 ,39 0,268 0,765Lisans 78 2,85 \,7

Lisaı-ısüstii 6 2,44 .39

Ekip ÇaIışıııası
On Lisans 36 3,07 .3l

0,1 33 0,875Lisans 78 ?qq .40
Lİsansüstü 6 2,78 ,28

Güvenlik iklimi
On Lisans 36 2,78 0,84

0,949 0,390Lisans 78 )l? 1,0l
Lisansüstü 6 ))7 0,98

Yönetiın Çalışınası
Orı Lisans 36 3,08 |,07

0,1 09 0,897Lisans 78 3.07 l"l l
Lısansüstii 6 2,86 l,33

stresi Tanımlama
On Lisans 36 3,42 0,70

2,370 0,098Lisaııs 78 3.63 0,58
Lisansüstü 6 3.17 1,27

Çalışma Koşulları
On Lisans 36 3,8l 0,63

o 1)7 0,800Lisans 78 3,75 0.6l
Lisaı-ısüstü 6 3,86 0,56

Hasta Güvenliği Ölçeği
Toplam Puanı

On Lisaı-ıs 36 3,10 |,02

0,1 85 0,83l
Lisaırs 78 3,l0 l,04

Lisansüstü 6 2,83 1,1l

Katılımcıların eğitim duzey :ri ile Hasta C üvenliği Tutum Ölçeğinin alt boyutları
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Tablo 8. katılımcıların Mesleki Tecrübelerine Göre verdikleri yanıtlar

Ölçeğin Adı Alt Boyutlar Mesleki
Tecrübeleri N Ortalama Standart

Sapma
F p

Hasta
Güvenliği

İş Doyuınu

5 yıl ve altı 25 1^q 1,38

5,070 ,002

5-10 yıl
arasl

49 2,56 1,3 l

l0-15 yıl
arasl

17 3,94 1,06

l 5-20 yıl
arasI

29 2,62 1,36

Ekip Çalışınası

5 yıl ve altı 25 3.00 1,35

4,684 ,004

5- l0 yıI
arasl

49 , 7,) |,32

l0-15 yıl
arasl

17 4,06 1,06

l5-20 yıl
arasl

29 2,85 1,32

Güvenlik İkliıni

5 yıl ve altı 25 2,69 0,90

3,602 ,016

5-10 yıl
araSl

49 2,47 0,96

l0-15 yıl
arasl

l7 3,3 l 0,80

l5-20 yıl
araSl

29 ) 54. 0,96

Yönetinr Çalışınası

5 yıl ve altı 25 3,05 1,17

4,599 ,004

5-10 yıl
arasl

49 2,85 l,04

l0- l 5 yıl
araSl

17 ?q2 0,84

1 5-20 yıl
arasl

29 2,94 1,09

Stı,esi Tanımlaına

5 yıl ve altı 25 3,53 0,62

0,557 ,645

5- l0 yıl
arasl

49 1 §, 0,77

l0- l 5 yıl
arasl

|7 3,74 0,27

l5-20 yıl
araSl

29 3,50 0,71

Çalışma Koşulları

5 yıl ve altı 25 3,69 0.6l

4,539 ,005

5- l0 yıl
arasl

49 3,68 0,58

l0-15 yıl
arasl

l7 4,25 0,46

|5-20 yıl
afasl

29 3,71 0,63

Hasta Güventiği Ölçeği
Toplam Puanı

5 yıl ve altı 25 3,05 1,03 4,95l 0,003
5-1 0 yıl

araSl
49

2,89 1,00

l0-15 yıl
afasl

1,7
1q) 0,76

l5-20 yıl
arasI

29 2,96 l,02
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Katılııncıların ınesleki tecrübeleri ile Hasta Güvenliği Tutum Ölçeğinin alt
boYutları arasında anlaıılı bir farklılığın olup olmadığını tespit etınek amacıyla tek yönlü
VarYanS (ANOVA) testi gerçekleştirilmiştir. Tablo 8'de tek yönlü ANOVA testi
sonuÇlarına göre katılımcıların; "Stresi Tanıınlaıııa" alt boyutu dışında diğer alt boyutlar
ile ınesleki tecrübeleri arasında anlaınlı bir farklılık tespit edilmiştir. Hasta gııvenlİgi alt
boYutları iÇin hangi gruplar arasında anlaınlı farklılığın olduğunu tespit ehn;k amacıyla
Post Hoc analizlerinden Gaınes Howell testi kullanılmıştır. Hasta giivenliği alt boyutlarının
nlesleki tecrübe değişkenine ilişkin ortalaınasına bakıldığında, l0-15 yıl arası mesleki
tecrübeYe sahip katılııncıların oıtalaııasının diğer tecrübe yıl kategorilerine göre daha
yüksek olduğu görü lınektedir.

TARTIŞMA, SONUÇ VE ÖNERİrnn
Bu ÇalıŞma ile acil servis çalışanlarının hasta glivenliğine ilişkin tutumlarının

değerlendirilmesi aınaçlanmıştır. Bıı teınel amaç yanında araştırınanın diğer aınaçları
Şunlardlr; hasta güvenliğinin öneılıini vurgulaınak, araştırınaya konu olan çalışanların
demografik özelliklerini tespit etınek, hasta güvenliği tutuınlarını ölçınek ve demografik
özelliklere göre anlaınlı bir farklılığın olup olmadığını ortaya koyınaktır.

Ülkelerin gelişmişlik düzeyine bakılınaksızın her iilkenin üzerinde önemle durınası
gereken konulardan biri de sağlık hizınetIerinde hasta güvenliğinin sağlanması konusudur.
Sağlık sektöründe her yıl yüz binlerce insan, insan hatalarının başİol oynadığı hatalar
nedeniYle hayatını kaybetmekte ya da telafisi ıniiınkün olmayan kalİcı hastalıkıara
Yakalanmaktadır. Gerek maddi gerekse de ınanevi anlaında ciddi kayıplara neden olan
böYle bir Sorunun çözümü ise sağIık organizasyonlarında, her düzeyde etkin, veriınli,
kaliteli ve başarı odaklı olan bir hasta güvenliği kültürünün oluşmasına bağlıdır. Hasta
güvenliği, hastanede görev yapan tiim çalışanların soruınluluğundadır (Kizir, zoıo: ss;.

Hasta Güvenliği Tutuın ölçeği ve ölçeğin alt boyutları olan "iş Doyuı.rıu'', ''Ekip
ÇallŞması", "Güvenlik İklimi", "Yönetiın Çalışınası", "Stresi Tanımlaına,, ve
"ÇalıŞma KoŞulları" ile çalışanların cinsiyet, ınedeni duruın, mesleki ünvan ve eğitim
düzeYleri arasında anlamlı bir farklılık olmadığı sonucuna ıılaşılınıştır. Hasta Güvenliği
aÇısından sağlık Çalışanlarının f-arklılıkları "Yaş" ve "Tecrübe;, degişkenleri noktasında
olmuŞtur. iŞ doyumu, ekip çalışınası, glivenlİk ikIiıni, yönetim çİl,ş,ruy ve çalışmakoŞulları boYutları ile çalışanların ınesleki tecrübeleri aİasında anlaınlı bir farklılİğın
olması ıneslekte geçirilen sürenin yani birlikte yapılan her faaliyette farklılık göstermesi,
Yıllar iÇerisinde iŞleYiŞin öğrenilıııesi, tecrübe edinilmesinin davranışlara yansıması
Şeklinde Yorumlanabiljr. Buna karşın çalışınaınızda hasta giivenliği alt boyutu olan stresi
tanlmlama ile ınesleki tecrübe arasında anlamlı bir farklılık tespit edilemeıniştir. Sonuç
olarak bu kadar öneın arz eden bir konuda yaş ve tecrübe aranmaksızın her sağlık
çalışanının bilgi l i, bi linçli olması gerekınekted ir.

ÇiÇek (2012) taraflndan yapılan heınşirelerin hasta güvenliğine yönelik görüş ve
tutumlarınııı incelenmesi adlı çalışınada araştırı],ıaya konİı olan sagııı< çalışİnlarınınınesleki deneYimleri ile hasta güvenliğine yönelik görüş ve tutumları arasında anlaınlı birfarklılık olduğu Sonucuna ulaşılınıştır. Yıldız (20lb) taİafından yapılan ,,hasta güvenliğiile değiŞiıne direnÇ arasındaki ilişkinin analizi: üniversite hastanelerindJ çaIışan
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hemŞirelerin algılarının değerlendirilınesi" adlı çalışınada ise hasta güvenliği ile değişiıne
direnÇ arasında ilişki analiz edilıniştir. Anket yolu ile yapılan çalışınada hasta glivenİigl iıe
ınesleki deneyim arasında aıılamlı bir farklılık olduğu sonucuna ulaşılmıştır. Ayrıca Balık
(20l4) taraflndan yapılaıı araştırmada acil servislerde çalışan hemşirelerin hasta
güvenliğine ilişkin tı.ıtuınlarının, ciıısiyet, medeni duruın, ıneslekleri ve eğitiıı düzeyleri
arasında anlaınll bir ilişki saptanmadığı sonucuna ulaşılırııştır. Bıı sonuçlar ile araştırmada
elde ettiğimiz sonuçların öıtüşttiğü görülınektedir. Yani bu sonııçIar, araştırmamızda elde
edilen sonuçları destekler niteliktedir.

Tüm bunlar göz önüne alındığında yapılabilecek öneriler şu şekildedir:
* Hasta Güvenliğini sağlaıııada diğer diinya ülkeleri ile mukayese edilmesi

tıbbi lıatalara bağlı ölümleriıı öniine geçilınesi için yapılnıası gerekenler şeklinde bütün
sağlık Personeline detaylı olarak sunı"ılmalıdır. SağIık personeli ile yönetim arasında
iletiŞiııı kanallarının doğru ve etkili bir şekilde kııllanılınası da bir çözüın yönteıni olabilir.

n Hastanelerde hasta güvenliğine ilişkin bir koınisyon kurulmalı ve hastalar
herhangi bir tıbbi hataya fi|aruz kaldıklarında bunun nedenini araştırıp rapor etıneleri
gerekııektedir. Böylece glin yüzüne çıkan sorunlar ile ınücadele etınek daha kolay
sağlanabilir.

* Hasta Gtivenliği fbrkındalığı oluşturularak iiniversiteler, hastaneler ve
okullarda hem sağlık çalışanı heın de hastalarıır bilinçlendirilınesi için bir takım
sempozyum ve kongreler düzenlenebilir.

* Acil servis çalışanlarına yönelik hasta güvenliğine ilişkin tutumlarını olumlu
Yönde geliŞtirecek ve farkındalığını arttıracak eğitiınlerin verilmesi önerilebilir.

Bilinınelidir ki Hasta Güvenliği ihınallerinde en önemli konu tıbbi hatalardır. Tıbbi
hata|ar hem insanların ölüınü ile ınanevi bir çöküntü hem de ekonoınik olarak ııaddi bir
kiilfet getirmektedir. Bıınların en aza indirgenmesinin ise toplııınun ve kaınunun yararına
olacağı şüphe götürıııez bir gerçektir.
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