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1. AMAG:

Hastanede sunulan hizmetlere hasta perspektifinden bakilarak, temel hasta haklarinin ve hasta
memnuniyetinin saglanmasi ile hizmet alinan tum sureclerde; hasta/hasta yakininin saygi
gOérmesi ve 6zenle hizmet almasinin temin edilmesidir. Hastanemizde yasanan, hasta haklari
ihlalleri ile bunlara bagh ortaya cikan sorunlarin dnlenmesi, saglik hizmetlerinin kalitesinin
arttirilmasi1 amaglanir.

2. KAPSAM:

Hastanemiz personelleri ile hasta/hasta yakinlarini kapsar.

3. SORUMLULAR:

Tdm hastane ¢alisanlari

4. HASTA HAKLARI UYGULAMALARINA YONELIK SUREGLER:

e Hastanemizde hasta haklari birimi ve sorumlusu bulunmaktadir.

o Hastanemizde hasta ve hasta yakinlari hizmet sireclerinde karsilastiklari sorunlar
yada hastane ve personel ile ilgili goris, oneri, sikayetlerini ne sekilde, kimler aracilidi
ile, nereye yapabilecekleri konusunda, hastane girisinde hasta karsilama personeli
tarafindan bilgilendirme yaplilir, yatan hastalarda ise her hasta odasinda “memnuniyet

istek ve 6neri” “memnuniyet anketi bulunmaktadir.

4.1. Hasta Ve Yakinlarinin Gériig, Oneri Ve Sikayetlerinin Alinmasi;

e Hastanemizde hasta ve hasta yakinlarinin gorusleri; hasta ve hasta yakini anketleri,
sikdyet ve Oneri kutular, bireysel basvurular, internet bagvurulari olarak
degerlendirmeye alinir.

e Hastalarimiz internet sitesi Uzerinden de istek, Oneri ve sikayetlerini bildirebilmeleri
icin dneri ve sikayet butonu bulunmaktadir.

e Ayrica kurumumuzun hastalarca kolay ulasabilecekleri yerlerde hasta - hasta
yakinlarindan gorus ve Onerilerini almak amaci ile sikayet ve Oneri kutulari
bulunmaktadir. “Memnuniyet istek ve Sikayet Formu” banko, poliklinikler, yatan hasta
servislerinde ve hasta odalarinda bulunmaktadir.

4.2. Sonuglarin Degerlendirilmesi Ve Paylagiimasi;

e Oneri ve sikayet kutusundan c¢ikan sonuglar, web sitesinden alinan &neri ve
sikayetler, calisan, acil servis, ayaktan, yatan hasta ve hasta yakinlarina uygulanan
anketleri her ay bir dnceki ayin degerlendirmesi seklinde Anket Degerlendirme Ekibi

tarafindan degerlendirilir.
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Memnuniyet anketi sonuclari, katsayinin hesaplanmasi yaninda mutlaka soru
bazinda da degerlendirilir.

Anket Degerlendirme Ekibinde; Bashekim, Kalite Yoénetim Direktort, Kalite Birimi,
Mudir Yardimcisi, Hasta Haklari Sorumlusu, Anketor, Bolim Kalite Sorumlulari,
insan Kaynaklari bulunur.

Anket Degerlendirme Ekibi aylik olarak degerlendirdigi sikayet ve onerileri Ust
yonetime sunar, énem diizeylerine gére gerekirse Diizeltici ve Onleyici Faaliyet
baslatir.

Gerektiginde gorus bildiren hasta ve hasta yakinina geri bildirimde bulunulur.

Hasta haklari sorumlusu tarafindan yerinde ¢oOzulen sikayetler, ‘Yerinde Cozullen
Kayitlar Defteri” ne kayit edilir.

Calisan memnuniyet anketi sonuglari soru bazinda mutlaka calisanlarla

paylasiimaktadir.

HASTA MEMNUNIYET ANKETLERI:

Hastanemizde hasta memnuniyet anketleri Saglik Bakanhgi tarafindan belirlenen
asgari anket sorularini icermektedir.

Anketler saglik bakanhgdr anket uygulama rehberinde yer alan érneklem sayilari esas
alinarak ayaktan, yatan ve acil servis hastalarina uygulanmaktadir.

Anket Sonuglari aylk olarak Anket Degerlendirme Ekibi tarafindan degerlendirilir. 3’er
aylk analizler yapilir.

Gerekli durumlarda uygunsuzluklar igin DOF baslatilir.

Hastanemizde anket calismalarini Kalite Yonetim Birimi ve Anketorimuz tarafindan
yapilmaktadir.

HASTAYA SUNULAN TESHIS — TEDAVI VE BAKIM HiZMETLERI HAKKINDA HASTA /
HASTA YAKINLARINI BILGILENDIRME :

6.1.  Ayaktan Hastalarda Bilgilendirme:

Hastanemize gelen hasta / hasta yakinlari, hasta karsilama personeli tarafindan
yapmak istedikleri islemler konusunda bilgilendirilir ve yonlendirilir.

Hasta / Hasta yakini bilgilendirme kapsaminda kapi girislerindeki panolarda da hekim
isimlerimiz bulunmakta ve hastalarimizin Hekim Se¢me Hakkini kullanmalari
kolaylastirilmistir.

Yine hastane icinde bekleme koridorlarinda ve polikliniklere asilan panolarda giincel
konulu paylasilan dokiimanlarla ve brosirlerle de ayaktan hastalarimizin
bilgilendirilmesi amaclanmistir.
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e Sozel bilgilendirme cercevesinde muayeneler esnasinda hekim — hasta arasi

soylesilerle hastaya konulan teshis tedavi yontemleri-bakim uygulamalar ve
yapilacak olan islemler hususunda da hekimlerimiz tarafindan hasta / hasta yakini
bilgilendirmeleri yapilmaktadir.

6.2.

Yatan Hastalarda Bilgilendirme:

e Hastanin hastaligi hakkinda bilgilendirilmesi hasta ve yakinina doktoru tarafindan
sozlu olarak yapilr.

e Riza Onam Formlariile hasta / hasta yakinlari yazili olarak da bilgilendirilir.

e Bu formlarla birlikte Hasta Yatis Taburcu béliimiine yonlendirilen hasta, licret — yatak
v.s. gibi konularda so6zel olarak bilgilendirme yapilir. Ayrica hasta haklari ve
sorumluluklari brogira verilerek hastalarimiz bu konuda bilgilendirilir.

e Hastaya ya da yakinina; hastanin genel durumu, tedavi siireci, bakim uygulamalarinin
seyri, yapilmasi planlanan her tirli tibbi midahale, tibbi gercekler, énerilen tibbi
girisimler, her bir girisimin olasi riskleri, yararlari ve secgenekleri, tedavi olmamasi
durumunda gelisebilecek olaylar, tani, sonug ve tedavisinin gidisatlari doktoru
tarafindan hastanin anlayabilecegi diizeyde anlatilir.

e Her turli midahale igin ayri ayri riza alinmalidir. Genel riza almak gegerli degildir.

6.3.

Hasta / Hasta Yakinini ilgili Hekim Tarafindan Bilgilendirme;

Hastaya/Hasta yakinlarini; islemi uygulayacak olan doktor tarafindan asagidaki konular sézli
olarak bilgilendiriimektedir. Hastanin (perde, paravan ve hasta istegi disinda hasta yakinlarinin
da muayene esnasinda odada bulunmamasi gibi) Hasta Mahremiyetine de dikkat edilerek
muayene tamamlanir. Muayene sonrasinda hekim tarafindan;

islemin kim tarafindan yapilacagi

islemden beklenen faydalari

islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglar
Varsa islemin alternatifleri

islemin riskleri-komplikasyonlari

islemin tahmini siiresi

Hastanin adi, soyadi ve imzasi

Kullanilacak ilaglarin 6nemli 6zellikleri

Hastanin adi, soyadi ve imzasi

islemi uygulayacak hekimin adi, soyadi, unvani ve imzasi
Rizanin alindigi tarih, saat

Hastanin saghgi icin kritik olan yasam tarzi dnerileri
Gerektiginde ayni konuda tibbi yardima nasil ulasabilecegi konulari

Hasta glvenligini olumsuz etkileyecek (psikolojik olarak veya 6zel durumlarda ) istenmeyen

olaylarin engellenmesi amaciyla hastanin teshisi, yasi, durumu, psikolojisi ve diger etkenlerde
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g6z onlinde bulundurularak hekim onayi ile bilginin icerigi géz 6niinde bulundurularak nadiren
de olsa bazi durumlarda sadece hasta yada hasta yakinlari bilgilendirilmektedir.

6.4. Hasta / Hasta Yakinini ilgili Hekim Tarafindan Rizasinin Alinmasi

e Hastanin bilgilendiriimesi ve rizasinin alinmasi talimatina (HD.TL.04) uygun alinir, onam
alinmadan 6nce;

e Hastaya/Hasta yakinlarini; islemi uygulayacak olan doktor tarafindan Hastanin genel durumu,
Tedavi sireci, Bakim uygulamalarinin seyri, Yapilmasi planlanan her tirli tibbi midahale,
Tetkik ve teshisler, Kullanilacak ilaglar, Kontrol stireleri gibi konularda sézel olarak anlatilir,

e Hasta veya yakini durumu iyice anladigini belirtene kadar durum izah edilir.

e Hasta veya yakinindan mutlaka riza onam formu doldurulur. Cerrahi uygulama igin ve
Anestezi icin aydinlatilmis onam formlari okutularak onaylatilir.

e Ayrica bu bilgilendirme sirasinda “Hasta” kimlerin bu konuda bilgilendirilmesini istiyorsa
(hasta yakini)odada hazir bulunmalidir.

e Yabanci Hastalarda; Terciman gerekliligi var ise hasta / hasta yakinin yapilan islemin icerigini
anlamasi agisindan terciiman saglanmalidir.

6.5. Onam Formunda Bulunmasi Gerekenler;

Onam Formu asgari;

e islemin kim tarafindan yapilacagi

e islemden beklenen faydalari

e islemin uygulanmamasi durumunda karsilasilabilecek sonuglar
e Varsa islemin alternatifleri

e islemin riskleri-komplikasyonlari

e islemin tahmini siiresi

e Hastanin adi, soyadi ve imzasi

e Kullanilacak ilaglarin 6nemli 6zellikleri

e Hastanin adi, soyadi ve imzasi

e islemi uygulayacak hekimin adi, soyadi, unvani ve imzasi

e Rizanin alindigi tarih, saat

e Hastanin saghgi igin kritik olan yasam tarzi dnerileri

e Gerektiginde ayni konuda tibbi yardima nasil ulasabilecegi konularini icermelidir.

7. HASTA MAHREMIYETI:

7.1. Hastanemizde Hasta Haklarinin Korunmasi Yonetmeligi cercevesinde Mahremiyete Saygi
Gosterilmesi ilkesi esas alinir.

e Hastanin, mahremiyetine saygl goOsterilmesi esastir. Hasta mahremiyetinin korunmasini
acikca talep de edebilir.

e Saglik hizmeti sunumu sirasinda hastanin; fiziksel, psikolojik, bilissel ve sosyal mahremiyeti
dikkate alinir.
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Her tirld tibbi miidahale, hastanin mahremiyetine saygi gosterilmek suretiyle gergeklestirilir.
Hastanin, saghk durumu ile ilgili tibbi degerlendirmelerin gizlilik icerisinde yaratalir.
Muayenenin, teshisin, tedavinin ve hasta ile dogrudan temasi gerektiren diger islemlerin
makul bir gizlilik ortaminda gergeklestirilir.

Tibben sakinca olmayan hallerde yaninda bir yakininin bulunmasina izin verilir.

Tedavisi ile dogrudan ilgili olmayan kimseler, tibbi miidahale sirasinda bulundurulmamalidir.
Hastaligin mahiyeti gerektirmedikge hastanin sahsi ve ailevi hayatina midahale
edilmemelidir.

Hastanin sosyokiiltirel 6zellikleri nedeniyle glindeme getirdigi mahremiyete iliskin algl ve
beklentileri dikkate alinir.

Saglik calisanlari arasindaki tibbi bilgi akisi sirasinda hasta mahremiyetine 6zen gosterilir.
Oliim olayi, mahremiyetin bozulmasi hakkini vermez.

Hastanemize muayene, tetkik, girisimsel islem icin basvuran tiim hastalarda; her tiirli saghk
hizmeti sirasinda, ilgili saghk calisani ve hasta yakini (hastanin onayi dahilinde) disindaki
kisilerin ortamda bulunmasi engellenir.

Hasta muayenesi paravan veya perde arkasinda, Ucglinci kisilerin gérmesi engellenerek
yapilir.

Muayene odasinda veya girisim alaninda saglik personeli disinda kisi olmamahdir.

Hastanin izin verdigi kisiler ve hekimin bulunmasinda yarar gordiigi yakinlari kalabilir.
Polikliniklerde, uygulama alanlarinda, hasta odalarinda kontrolsiiz girislerin 6nlenmesi
gereken durumlarda kapinin disaridan acgilmasi engellenir.

Hastanin tibbi degerlendirmeleri gizlilik icerisinde yuratalur.

Hastanin bedeni Gzerinden yapilan tim uygulamalarda (ameliyat, girisim, gortntiileme gb.)
mahremiyet bolgesinin acilmasini  gerektiren durumlarda hasta mahremiyetine saygl
onemlidir.

Hastayl hazirlama islemleri esnasinda (hastaya ameliyat 6ncesi 6nlik giydirme, bone takma
gibi.) mahremiyet esaslarina dikkat edilmelidir.

Hastayla ilgili mahremiyet gereken islemler sirasinda paravan olmaksizin hastalardan islem
yapilacak uzuvlarin (kol, bacak, igne bolgesi gibi) agmalari istenmemeli ve islemler esnasinda
ortam uzman kisi disinda konuyla alakasiz kisiler bulundurulmamalidir.

Tibben bolgenin hazirlanmasi gereken durumlarda, olmasi gereken saglik personeli
disindakiler bu ortamda bulunmamalidirlar.

Birden fazla hastanin bulundugu odalarda hasta mahremiyetini saglayacak diizenlemeler
(perde, paravan, vb) bulunmalidir.

Hasta transferi sirasinda da mahremiyete 6nem verilmelidir.

Hastanin bize vermis oldugu tibbi 6yki ve diger konusmalarin hasta ve hekimin izini olmayan
Gguinci kisiler tarafindan duyulmasi engellenir.

Hastanin tibbi bilgileri ve o6ykileri baska ilgililere aktariimasi durumlarinda gizlilik ilkesi
korunarak gerekli 6zen gosterilir.

Hastanemizin tim calisanlari hastalarimiza 6zel olan (ilgili gorevliler arasinda olan
bilgilendirme, hastanin anlatmasi, yakini ile paylasim gb.) tesadiifen veya goérevleri sirasinda
sahit olduklari bilgilerin orada kalmasina 6zen goéstermek ve diger ortamlara tasimamak
(baska kurumlar, diger kisiler, ortamlar) bakimindan sorumludurlar.

TUm hastane calisanlarina hasta mahremiyeti konusunda egitim verilmektedir.
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7.2. Hastanemizde, hastanin tedavisi ile dogrudan ilgili olmayanlarin tibbi midahale sirasinda

bulunmasi gerekli ise; 6nceden veya tedavi sirasinda bunun igin hastanin ayrica rizasi alinir.

7.3 Teshis Ve Tedavi Siiregleriyle ilgili Bilgi Ve Belgelerin Hasta Disinda Paylasilabilecegi

Durumlar;

Teshis ve tedavi sirecleriyle ilgili bilgi ve belgelerin, hasta disinda hastanin ilgili hekimi,
konsdiltasyon istenilen hekimi ve hastaya bakim veren saglik personeli ile paylasilabilinir.
Tibbi bilgiler kisinin yararina olarak ve tedauvi ile ilgili oldugu olglde ilgili hekimler arasinda
paylasilabilir.

Hasta bilgileri ya da raporlari diger kisi ya da kurumlarla paylasiimaz.

Hasta kendi yerine kimin bilgilendirilecegini segme hakkina sahiptir.

Hastaya ait tlim bilgiler, yalnizca hastanin acik izni veya mahkemenin kesin istegi lizerine
aciklanabilir.

18 yasindan giin almis olan hastalar hakkinda bilgiler, aile ile paylasilmaz.

Hastaya ait bilgiler, yalnizca hastanin agik izniyle yakinlariyla veya mahkemenin kesin istegi
Gzerine kurum ve kisiler ile paylasilabilir.

Hasta kendisi ile ilgili kayitlara ulagsma ve kayitlarinin kopyasini alabilme hakkina sahiptir.
Hastanin tibbi durumu, tanisi, tedavisi hakkindaki ve kisiye 6zel diger tim bilgiler, 6limden
sonra bile gizli olarak korunur.

8. Hastaya ait veri, bilgi ve materyallerin, arastirma veya deneysel g¢alismalarda kullanilmasi
durumunda hasta onayi yazili olarak alinir, hasta mahremiyetine 6zen gosterilir.

HASTALARIN HEKIM SECME HAKKI;

Temel hasta haklarindan olan, hastanin kendisine saglik hizmeti verecek olan hekimi se¢me
ve degistirme hakkini kullanabilmektedirler.

Hastalarin saglk kurumuna her gelisinde, istedikleri takdirde ayni hekime muayene
olabilmesi saglanir.

Hastanin istegi dogrultusunda, saghk kurumuna ilk kabuliinden itibaren ayni hekimin kontroli
altinda olmasi saglanir.

Hastanin yatakli tedavi kurumundaki tedavisinin herhangi bir asamasinda hekimini degistirme
hakki saglanir.

Hekim se¢me ve degistirme hakki kapsaminda hastaya talebi halinde kendisine saglik hizmeti
veren veya verecek olan hekimlerin kimlikleri, gérev ve unvanlari hakkinda bilgi verilir.
Hastane girisinde banko dnlinde doktor kimlikleri, ihtisas alanlari yer almaktadir.

web sitemizden de doktorlarimiz (kimlikleri ihtisas alanlari) hakkinda bilgi mevcuttur.
Yapilacak tim diizenlemelerde hasta yararinin gozetilmesi ile hastalara gerekli danismanlik
hizmetleri verilerek bilgilendiriimeleri ve personel - hasta iletisimini kolaylastiracak
uygulamalar yapilmasi esastir.
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10. HASTANIN KENDISI iLE iLGILI TIBBi DOKUMANLARA ULASABILMESI:

e Hastalarimiza ait kurumumuzda yapilan tim bilgi ve belgeler gerek HBYS (izerinde gerekse
Arsiv Bolimiinde muhafaza edilen hasta dosyalarimizda mevcuttur.

e Hasta, kendisi ile ilgili tibbi doklimanlari laboratuvar tahlilleri, gériintiileme raporlari, epikriz
gibi bilgileri inceleyebilir, istediginde dokiimanlarin kopyasina isteyebilir. Hasta s6z konusu
bilgilere hizmet alirken ya da hizmet alimi sonrasinda isteyebilir.

11. Hastalarin; kiltirel ve manevi degerleriyle c¢atismadan hizmet almasi
saglanmaktadir.
Din, dil, irk, memleket, kaltlr farkhliklari manevi degerlerine saygi gosterilmektedir.

12. ZIYARETGI VE REFAKATGI POLITIKASI:

e Hastanemizde Hasta ziyaretleri ve refakatgi kurallarimiz Ziyaretgi ve Refakat¢i Politikasina
gore yapilr.

e Ziyaretgilerin ve Refakatgilarin uymasi gereken kurallar belirtilmis ve tim hasta odalarinda
bulunmaktadir.

e Yogun Bakimlarda hasta ziyaret kurallari yogun bakim girisinde asili bulundurulur. Yogun
Bakimda refakatci kabul edilmemektedir.

13. TIBBi SOSYAL HiZMET BiRiMi :

Yonerge kapsamindaki saglik kurum ve kuruluslarindan hizmet alan hastalarin tedavi sirecini
etkileyen psikososyal ve sosyo-ekonomik sorunlarinin, sosyal hizmet meslegi ve disiplininin
yontem ve teknikleriyle zamaninda ¢6ziimlenebilmesi icin tibbi sosyal hizmetin planlanmasi,
uygulanmasi, degerlendirilmesi ve denetlenmesine iliskin usul ve esaslari belirleyerek tibbi sosyal
hizmet uygulamalarinin insan haklari, esitlik ve sosyal adalet temelli bir anlayis ile etkili ve
ulasilabilir bir sekilde gergeklestirilmesini saglamaktir.

Kurumumuzda Sosyal Hizmetler Uzmani bulunmamaktadir. Sosyal ¢alismaci olarak gorevlendirilen
personeller tarafindan birimin isleyisi yaratalr.

Sosyal Hizmet Birimi, Bashekime bagli olarak faaliyet gosterir.

Hastaneye basvuran ve tibbi tedavi siirecinde sosyal hizmete ihtiya¢ duyan hastalar, hastanin hekimi
tarafindan Sosyal Hizmet Birimine yonlendirilir.

Sosyal calismaciya basvuran her hasta icin sosyal hizmet birimi tarafindan “Sosyal Hizmet istek
Formu” diizenlenir. Yapilan planlama ve miidahale form lizerinde sonug kismina not alinir.

Formlar Sosyal Hizmet Biriminde dosyalanarak muhafaza edilir.
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Hastanede Hizmet Alan;
v" Hastaneden hizmet alan;
Kimsesiz, terk ve bakima muhtacg hastalar,
Engelli hastalar,
Saglik glivencesiz hastalar,
Yoksul hastalar,
Aile ici siddet magduru hastalar,
ihmal ve istismara ugramis cocuk hastalar,
Miuilteci ve siginmaci hastalar,
insan ticareti magduru hastalar,
Yasl, dul ve yetim hastalar,
Kronik hastalar,
Ruh sagligi bozulmus hastalar,
Alkol ve madde bagimlisi hastalar,
Yabanci uyruklu olup tedaviden yararlanamayan hastalar
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il disgindan gelen hastalar,

Oncelikli olmak (izere tibbi sosyal hizmete ihtiyaci olan tiim hastalar sosyal hizmet birimine
yonlendirilir.

14. ILGILI DOKUMANLAR
e Memnuniyet istek ve Sikayet Formu
e Anket Uygulama Rehberi
e Dizeltici ve Onleyici Faaliyet Formu
e Hasta Haklar ve Sorumluluklar
e Hasta Haklarinin Korunmasi Yonetmeligi
e Ziyaretci ve Refakatgi Politikasi
e Sosyal Hizmet istek Formu
e Hastanin Bilgilendiriimesi Ve Rizasinin Alinmasi Talimatina




