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AMAÇ 1 

 

 

Çalışan ve hasta 

güvenliğini 

sağlamak 

Ortalama muayene bekleme süresi  Hastaların Ortalama Muayene 

Bekleme Süreleri ≤ 60 dk  tutmak 

   

Yatak işgal oranı  Yatak işgal oranını % 70 in üzerinde 

tutmak 

  

Zemin bozukluğu  1.Kat, 2, kat, 3, kat, ameliyathane 

giyinme odaları vb .alanlarda oluşuan 

zemin bozukluklarının düzenlenmesi 

bozukluklarının düzenlemesi 

  

Mhrs kullanımı  MHRS kullanım oranını %50 üzerinde 

tutmak 

  

Sertifikalı çalışan  Sertifikalı çalışan sayısının bir önceki 

yıla göre artışını sağlamak 

  

Sterilatör uygunsuzluklarının erken 

safhada belirlenmesini sağlamak 

 Buhar otoklavından çıkan ıslak bohça 

sayısını  % 4’ün atında tutmak 

 Buhar otoklavında rengi değişmeyen 

bowiedick test paketi sayısını % 3 

oranında tutmak 

 Steril malzeme uygunsuzluklarının 

sistem üstünden ve eş zamanlı manüel 

takibini yapmak. 

  

 

 

AMAÇ 2 

 

 

Çalışan 

memnuniyetini 

arttırmak 

 

 

 

Sağlık tesisinde çalışanların 

memnuniyeti ve motivasyonunu 

artırmak,kurum aidiyet duygusunu 

geliştirmek 

 25 yılını doldurmuş ve emekli olan 

personellere teşekkür belgesinin 

verilmesi.  

 Kurum kültürünü geliştirmek ve 

benimsenmesini sağlamak için 

organizasyonlar yapılması(toplu 

eğlence ve yemek v.s organizasyonları)  

 Çalışan memnuniyet anketleri 

sonuçlarının analizlerinin yapılarak 

gerekli düzeltici ve önleyici 

faaliyetlerde bulunmak   

 Probel sistemi üzerinden çalışanların 

özel gün ve haftaların ayrıca taziye 

mesajlarının yayınlanması 
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 Çalşanların mesleki olarak katıldıkları 

hertürlü eğitim programlarına 

hastemizce ulaşım ve konaklama 

desteği sağlamak 

  

 

AMAÇ 3 

 

 

Hastanenin gelir 

gider dengesini 

iyileştirmek ve 

hastane 

işletmeciliğinde 

verimliliği 

arttırmak 

 

 

 

 

 

Borçlanmayı durdurmak/vadesini 

düşürmek, Borçları tamamen 

ödemek 

 Tüm araç ve gereçlerin envanter 

kayıtlarını tutmak, ihtiyaç duyulanların 

temin, depolama ve dağıtım hizmetleri ile 

kullanımın usulüne uygun ve yerinde 

harcanmasını sağlamak 
 

 Toplam aylık birim bazlı atık miktarını 

90000 kg seviyesinin altında tutmak. 

 

 

 Yatak başına düşen Tıbbi Atık 

miktarını (Yatan hasta başına)   ≤ 8,50 

kg tutmak. 

 

 Kan merkezi iade edilen kan iade 

oranın ≤%5 ‘in altında tutmak. 

 

 Hek’e ayrılan çamaşırhane biriminde 

ve mutfak biriminde bulunan 

cihazların MKE’ teslimini sağlanması 

  

 

  

 

 

AMAÇ 4 

 

Sağlıklı çalışma 

yaşamı 

oluşturmak 

 

 

İSG Mevzuatı kapsamında 

çalışanların sağlığını korumak 

 Kesici delici alet yaralanmaları <%2 

 Kan ve vücut sıvılarına maruz kalma 

<%5 

 Periyodik tetkik yaptırma 

HEDEF/%85 ve üstü 
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Hastanemize değer katan sağlık 

çalışanlarının memnuniyetlerini üst 

düzeyde tutmak 

 

 Çalışan memnuniyet anket 
sonuçları>% 60 olması 

  

 

 

AMAÇ 5 

Hastane alt 
yapı-donanım 
eksikliklerini 
gidermek ve 
sürekliliği 
sağlamak 

  

 

 

 

 

 

Çağrı butonu temini ve 

Çağrı sisteminin aktif kullanılması 

 

 Aytan hasta alanlarında Acil servsi 

WC ve Sarı alana yatak başlarına 

hemşire çağrı butonunun temin 

edilmesi. 

 Fizik Tedavi Servisi, Palyatif Servisi, 

Cerrahi Servisi, 3.kat hemşire çağrı 

zillerinin yenilenmesi  

 Kadın doğum servisi, cocuk servisi 

çağrı zillerinin panllerinin servis içine 

alınması 

  

Raf temini 

 
 Çamaışrıhane biriminin temiz ve kirli 

alanına malzeme düzeni için raf 

eklenmesi 

 

  

Deprem tahkikat  Hastanemizin deprem tahkikatının 

sonuçlandırılması 

Engelli hastalara yönelik bina 

düzenlemesi yapmak 

 Her engel grubundaki kişilerin 

algılayabileceği şekilde yazılı, sesli ve 

görsel yönlendirmeler 
 Asansör, tuvalet, lavabo, müracaat 

bankosu v.b. gibi ortak alanların her engel 

grubuna hitap edecek şekilde 

düzenlenmesi, 
 

  

Hastanemizde fiziki alan yetersizliği 

olan hizmet birimlerinin yapılacak 

düzenlemelerle daha uygun alanlara 

taşınmasını sağlamak (deprem 

tahkikatına göre) 

 Uygun fiziki koşulları sağlamak için plan 

hazırlamak için sterilizasyon biriminin 

ameliyathane içine taşınması 
 

  

Yapısal olmayan tehlikelerin 

azaltılması sağlamak 

 YOTA çalışmalarını tamamlanmasını 

sağlamak 
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Çevre dostu hastane olmak  Mutfak atık su önleme tesisinin 

kurulması sağlanarak  yemekhane atık 

suların  

kirletici etkisini azaltmak 

  

 

AMAÇ 6 

Hastane 
personelini 
nitelik ve nicelik 
bakımından 
geliştirmek 

 

 

 

Hastane çalışanlarına yönelik 

hizmet içi eğitim faaliyetlerini 

düzenlemek 

 

 

 Personellerin eğitime katılma oranı 

>80 olması 

 Planlanan eğitimlerin gerçekleşme 

oranı %100 olması 

 El hijyeni uyum oranını ≥%80 nin 

üzerinde tutmak 

  

AMAÇ 7 

Hedef 
popülasyona 
yönelik sağlığın 
teşviki ve 
geliştirilmesi 
sağlanmalıdır 

 

Hedef popülasyona yönelik 
sağlığın teşviki ve geliştirilmesi 
kapsamında programlar 
uygulanmalıdır. 

 

 Gebe okuluna yönlendirilen hastaların 

gebe okulu seltifika proramını 

tamamlama oranı≥%80 üzerinde 

tutmak 

 Gebe okulunda eğitimini tamamlayan 

katılımcılarda gebeliğin normal doğum 

yöntemi ile sonuçlanma oranını %25 

in üzerinde tutmak. 

 Gebe okulunda eğitimine tamamlayıp 

doğum sonrası anne sütü ile beslenen 

bebek oranı %95 ‘in üzerinde tutmak 

 Hastaneye başvuran 20 haftasını 

doldurmuş tüm gebelerin ≥ %80 nin 

gebe okuluna katılımını sağlamak. 

  Evde sağlık biriminin randevuların 

planlanan zamanda gerçekleştirilme 

oranı≥ %90 olması 

 Evde sağlık biriminin beslenme risk 

değerlendirmesi yapılma oran≥ %90 

olması 

  

 


