
Hastaneler tüm di¤er kamuya yararl› hizmet kurulufllar›
gibi herkesin serbestçe ve kolayca ulaflabilece¤i
kurumlard›r. Ancak serbestlik ve ulafl›labilirlik özelli¤i
onlar› kamuya aç›k bir duruma getirmekte ve suç ifllemeye
e¤ilimli ve kas›tl› kiflilerin daha rahat bar›nabilece¤i
noktalar yapmaktad›r. Ayr›ca hastane hizmetlerinin do¤as›
ileri derecede kiflisellik ve mahremiyet içermekte ve bu
ilkeye de sahip ç›k›lmas› gerekmektedir. Hastanelerin
karmafl›k bir yap›s› ve genifl bir hizmet/çal›flan yelpazesi
vard›r. Hemen her noktas›nda hem hizmetlerin, kay›tlar›n
ve mal mülkünün kontrol alt›nda tutulmas›, hem de buradan
hizmet alan kiflilerin mal mülk, mahremiyet ve can
güvenli¤inin en üst düzeyde sa¤lanmas› zorunlulu¤u
do¤maktad›r. Hastanelerde güvenlik hizmetleri
örgütlenirken her hangi bir kurulufla göre daha çok dikkat
gerektirmektedir.

Hastaneden hizmet alan insanlar ço¤unlukla hastalar,
ameliyat olmufl ve bedenini o anda çok iyi kullanamayan
kifliler, yafll›lar, hasta çocu¤u ile ilgilenen anneler ya da
ruh sa¤l›¤› bozulmufl kifliler gibi özel risk grubu oluflturan
kiflilerden oluflmaktad›r. Bu kiflilerin normal bir kifliye
göre kendi bedenini, kiflisel eflyalar›n› ya da çocuklar›n›
kollamas› ve savunmas› daha zordur.

Hastaneler sürekli ve düzenli gelmek durumunda olan
personeli ve uzun süreli hastalar›n d›fl›nda kiflilerin bir ya
da birkaç kez u¤ray›p bir daha gelmedi¤i yerlerdir. Bu
aç›dan hastaneye gelip giden kalabal›k sürekli de¤iflik
kiflilerden oluflmaktad›r. Bu hastalar›n yak›nlar› da dolayl›
olarak sürekli de¤iflmektedir. Hastaneler 7 gün ve 24 saat
kesintisiz hizmet verdi¤inden, gün içinde bile ifl görenlerin
profili en az iki kez de¤iflmektir. ‹ç hareketlili¤in  fazla
olmas› kurumu güvenlik aç›s›ndan tehlikeye sokmaktad›r.

Di¤er kurumlardan farkl› olarak, hastanelerde sürekli bir
giyinme-soyunma, eflyalar› bir odada b›rak›p di¤er odalara
geçme ve gece yat›ya kalma faaliyetleri gerçekleflmektedir.
Bu faaliyetler hastane hizmetlerinin kontrolünü normal
bir hizmet birimine göre çok daha zorlaflt›rmaktad›r. Kifliler
bak›ma muhtaç olduklar›ndan normal flartlarda bir
baflkas›n›n giremeyece¤i özel bar›nma mekanlar›na sa¤l›k
görevlileri ya da destek hizmetlileri (örne¤in hastabak›c›)
rahatl›kla girebilmekte, hasta ve yak›nlar›n›n eflyalar›na
ulaflabilmektedirler.
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AC‹L SERV‹SLERDE fi‹DDET VE GÜVENL‹K
H‹ZMETLER‹N‹N ÖNEM‹

Acil servisler do¤al olarak afl›r› stresli mekanlard›r. Endifle
içindeki yaral›, hasta ve yak›nlar› var olan sorunlar›, uzun
süreli bekleme ve de¤iflik nedenlerden kaynaklanan
gecikmeleri tolere edemeyip sald›rganlaflma e¤ilimi
gösterebilmektedirler. Bir yaral›n›n ya da hastan›n ölümü
de acil serviste bir flekilde fliddet do¤urabilir. Hasta
yak›nlar› aç›s›ndan travma nedeninden daha çok ölüm
nedeni olarak acil servisteki tedavi yetersizli¤i görülebilir.
Travmay› burada özellikle vurgulamak gerekir. Di¤er
hastal›klar ile karfl›laflt›r›ld›¤›nda travma hastalar›n›n
fliddet olaylar›na kar›flma oran› daha yüksek olmaktad›r.

Sakin ve uyumlu da olsa 3-4 saat bekleyen insan irrite
olabilir. Bunun yan›nda anstabil bir kiflili¤i olan insan›n
çok daha kolay irrite olabilece¤i bilinmelidir. Ek olarak
muayene ve tedaviler esnas›nda oluflan tart›flmalar,
anlaflmazl›klar, sayg›s›z hatta kaba ihtarlar, sözler, gereksiz
kaba tav›rlar karfl›l›kl› olarak hem hastay› hem de acil
servis çal›flanlar›n› provake edebilir. Psikolojik sorunlar›n
varl›¤›, alkol etkisinde olma ve ilaç ba¤›ml›l›¤› ya da
yoksunlu¤u durumu da ak›ldan ç›kar›lmamal›d›r1.

GÜVENL‹K H‹ZMETLER‹  PERSONEL‹N‹N E⁄‹T‹M‹

Hastanenin her biriminde çal›flan personele verilmesi
gerekti¤i gibi, güvenlik personelinin de hizmet içi e¤itim
ve mesleki e¤itimden geçirilmesi önemli bir konudur.
Hastane güvenlik personeli d›flardan gelen hasta ve hasta
yak›nlar› için kurum ad›na karfl›laflt›klar› ilk kiflilerdir.
Otopark ve güvenlik bölümünden iyi iliflkilerle karfl›lama
yap›lmayan hasta ve hasta yak›nlar› daha ilk aflamada
kurum imaj› aç›s›ndan olumsuz bir kanaate sahip
olacaklard›r.

Hastanede kurulacak güvenlik komitesi taraf›ndan e¤itim
projeleri oluflturularak kurum içerisinden ve kurum
d›fl›ndan uzmanlar›n verece¤i e¤itimlerle hastanede
yaflanabilecek güvenlik problemleri  en aza
indirilebilecektir2.

Özellikle verilmesi gereken e¤itim konular› flunlar
olmal›d›r:
1. ‹nsan iliflkileri ve stres semineri: Kat›l›mc›lar›,
iflyerlerinin temel hedefleri olan verimlili¤i art›rmak ve
kaliteyi yükseltmek için çal›flanlar aras›ndaki iliflkileri
gelifltirme, olumsuz çevre faktörlerinin kifliler üzerindeki
negatif etkilerini ortadan kald›rabilme veya bunlarla bafla
ç›kabilme konusunda bilinçlendirme amaçl›d›r.
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2. ‹nsan iliflkileri ve iletiflim semineri: Kat›l›mc›lar›,
iflyerinde dayan›flmay› ve ekip ruhunu gelifltirerek, bireyler
ve birimler aras›nda etkili iletiflimin yerleflmesini sa¤lamak
için gereken yöntemler konusunda bilgilendirme amaçl›d›r.
3. ‹flçi sa¤l›¤› ve ifl güvenli¤i semineri:  Kat›l›mc›lar›,
iflyerinde daha sa¤l›kl› ve güvenli çal›flmalar› için  ifl
güvenli¤i kurallar› ve kazalardan korunma konusunda
bilinçlendirme amaçl›d›r.
4. Kurtarma, acil durum ve bina tahliye tatbikatlar›:
Deprem, toplu kazalar, yang›n, su basmas›, sabotaj,
biyolojik-kimyasal-elektriksel ve radyasyon tehlikeleri,
bina tahliye durumlar› ile ilgili acil eylem planlar›n›n yaz›l›
olarak oluflturulmas›, tatbikata dökülmesi konusunda
bilgilendirme amaçl›d›r.
5. Sald›rgan insan›n özellikleri semineri: fiiddet uygulama
e¤ilimi aç›s›ndan  psikolojik sorunlu olgular ile normal
hastalar aras›nda büyük bir fark olmad›¤›  göz önünde
bulundurularak, sald›rgan insan›n tafl›d›¤› özellikler ve
gösterece¤i reaksiyonlar konusunda  bilgilendirme
amaçl›d›r.
6. fiiddet ile mücadele semineri: Ans›z›n sald›rganlaflan
olguyu ve yak›nlar›n› kontrol etmek için al›nmas› gereken
güvenlik önlemleri, sald›rganl›k  potansiyeli olan bir olgu
ile konuflma ve muayene etme durumunda yap›lmas›
gerekenler, silahl› bir sald›rgan hasta ve hasta yak›n› ile
mücadele durumunda yap›lmas› gerekenler, sald›rgan›n
sakinlefltirilmesi gibi fliddetle mücadele yöntemleri
konusunda bilgilendirme amaçl›d›r.

HASTANELERDE GÜVENL‹K ‹HMAL‹NDEN
KAYNAKLANAN KAZALAR

Ço¤unlukla hastaneler, hastalar›n genelde al›flk›n
olmad›klar› bir ortamda ve son derece kiflisel olan ifllerini
baflkalar›n›n da gözünün önünde ve k›sa sürede yapmalar›
gereken ortamlar olmaktad›r. Ayr›ca bedenleri ya da ruhsal
durumlar› her zamanki yetisinden daha düflük düzeydedir.
Ayr›ca al›flk›n olmad›klar› bir mesleki dille sürekli
kendilerinden bir fleyler istenmekte, bununla ilgili aç›klama
istenince belki de daha kar›fl›k cevaplar alabilmektedirler.
Bu durum hastalar› aceleye, telafla, dikkatsizli¤e ve sonunda
kazaya do¤ru götüren bir sonuç do¤urabilir. Bu aç›dan
hastaneler gerek hastalar›n neden oldu¤u, gerekse a¤›r ifl
yükü alt›nda bir yerden di¤erine koflturan personelin acele
davran›fllar› ve dikkatsizli¤i nedeni ile ortaya ç›kabilecek
kazalar›n yo¤un olarak yaflanmas›na yol açmaktad›r3.

Hastanede yaflanan kazalar afla¤›daki gibi s›n›fland›r›labilir:
1. Sa¤l›k personelinin mesleki bir ifllem s›ras›nda yol açt›¤›
kaza ve yaralanmalar (örne¤in yanl›fl gözün ameliyat
edilmesi, yanl›fl ilaç uygulamas›, hasta bafl›nda çal›fl›rken
bistürinin elden düflerek kazaya yol açmas›, hasta üzerine
kimyevi madde dökülmesi gibi),
2. Sa¤l›k personelinin bafl›na gelen kazalar (örne¤in hepatit
B ya da HIV virüsü bulaflm›fl enjektör ucunun vücuda ya
da ele batmas›, ampul k›rarken cam›n eli kesmesi, sütür
atarken i¤nenin ele batmas› gibi),
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3. Hasta bak›m› yap›l›rken olan kazalar (örne¤in çarflaf
de¤ifltirirken hastan›n düflmesi, hastan›n tafl›n›rken sedyeden
düflmesi ya da kap›ya, duvara çarpmas›, banyoda ve
tuvalette düflmeler, yataktan düflme gibi),
4. Hastalar›n ya da refakatç›lar›n mutfak vb. yerleri
kullan›rken ya da yatakta sigara içerken ç›kard›klar›
yang›nlar, hastanede elektrik konta¤›ndan ç›kan yang›nlar,
5. Asansörün çok yo¤un olarak ve kural›na uygun
kullan›lmamas› nedeniyle olan asansör kazalar›,
6. Enfeksiyon ve radyasyon kazalar›.

GÜVENL‹K H‹ZMETLER‹NDE YAfiANAB‹LECEK
OLASI SORUNLAR

Hastanelerde en s›k karfl›lafl›lan suç olaylar› flu flekilde
özetlenebilir3:
1. Hastalar›n, refakatç›lar›n, ziyaretçilerin, personelin
para ve de¤erli eflyalar›n›n çal›nmas›,
2. Özellikle kad›nlar için taciz ya da tecavüz anlam›nda
cinsel suçlar ve gözetleme,
3. Hastalara ait mahremiyet içeren bilgilerin maksatl›
olarak ya da tedbirsizlik sonucu ulaflmamas› gereken
mercilere ulaflt›r›lmas›,
4. Do¤umhane ya da kliniklerden bebek kaç›r›lmas›,
5. Herhangi bir husumet nedeni ile kiflilerin savunmas›z
kald›¤› hastane ortam›nda kas›tl› olarak yaralanmas› ya
da öldürülmesi,
6. Daha çok adli suçlular›n ve di¤er hastalar›n çeflitli
nedenlerle firar›,
7. Ölülerin ya da bitkisel hayata giren kiflilerin de¤erli
eflyalar›n›n çal›nmas› ya da bedenlerinin kullan›lmas›,
8. Meslek erbab›n›n iflledi¤i suçlar (özellikle yafll› hastalar›n
miras›n›n paylafl›m› konusunda mirasç›larla sa¤l›k
personel in in  anlaflarak yafl l › lar ›  ö ldürmesi)
9. Organ ve doku nakli konusunda var olan s›k› yasal
düzenlemelerin bir flekilde çi¤nenerek insan vücudunun
de¤iflik parçalar›n›n al›n›p sat›lmas›,
10. Sa¤l›k profesyonellerinin hastadan daha fazla para
alabilmek için kötü hekimlik (mal practice) uygulamalar›na
giriflmesi (söz gelifli gereksiz tetkikler isteyerek, ameliyat
olmamas› gereken durumlarda ameliyat yaparak haks›z
kazanç yaratmas›, kifli hasta olmad›¤› halde hasta gibi
muamele edilmesi)
11. Faaliyetlere ve çal›flanlara yap›lan sald›r›lar,
12. Gösteriler ve izinsiz yürüyüfller,
13. Kundakç›l›k, soygun, zimmete para geçirme.

SONUÇ VE ÖNER‹LER

Güvenlik komitesi:

Hastanede güvenli¤in ayr› bir flema çerçevesinde sisteme
kavuflturulmas› ve güvenlik flefi, güvenlikten sorumlu
hastane müdür yard›mc›s›, seçilecek bir baflhekim
yard›mc›s›, baflhemflire yard›mc›s›, halkla iliflkiler müdürü,
teknik hizmetler müdüründen müteflekkil bir hastane
güvenlik komitesi kurulmal›d›r. Bu komitenin amac›



hastanenin etkili güvenlik politikalar›na ve prosedürlerine
sahip olmas›, hasta ziyaretçileri, hastalar ve personelle
ilgili bütün tehlikeleri ortaya ç›karabilmesi ve
raporlayabilmesi için denetleme programlar›n›n
gelifltirilmesinde ve korunmas›nda  yönetime yard›mc›
olmas›d›r.

Bu komitenin gerçeklefltirmesi gereken hususlar flunlar
olmal›d›r4:
1. Hastane afet plan›n›n ve organizasyonunun oluflturulmas›
ve organize edilmesi. Bu organizasyon içerisinde deprem,
toplu kazalar, yang›n, su basmas›, sabotaj, biyolojik-
kimyasal-elektriksel ve radyasyon tehlikeleri ile ilgili acil
eylem planlar›n›n yaz›l› olarak oluflturulmas› yer al›r.
2. Oluflturulan bu planlar çerçevesinde, daha önceden
bildirimli ve bildirimsiz olarak bizzat baflhekimin
koordinasyonunda tatbikatlar›n›n yap›lmas› ve bu
tatbikatlar›n zamanla güncellefltirilmesi,
3. Güvenlik personelinin hizmet içi e¤itim programlar›n›n
haz›rlanmas› ve yürütülmesi,
4. Bütün kazalar›n ve zararlar›n komite taraf›ndan
incelenmesi ve gerekli  önlemlerin al›nmas›,
5. Hastane kriz dosyas› haz›rlanmas› ve güncellenmesi.
Hastanede oluflabilecek en önemli krizler do¤al afetler,
kötü hekimlik uygulamalar›, h›rs›zl›klar, kazalar ve
kavgalard›r. Bu krizler o anda çözümlenebilece¤i gibi
bas›na yans›yabilir veya hukuka gidilebilir. Bu nedenle
güvenlik komitesi kendi içerisinde bir kriz ekibi kurmal›
ve bu ekip baflkan, baflkan sözcüsü sekreter ve avukattan
oluflmal›d›r. Kriz dosyas› içerisinde;

a. Personel listesi,
b. Telefon listesi,
c. Haftal›k yat›p-ç›kan hasta listesi,
d. Teflekkür mektuplar›,
e. Olas› senaryolar,
f. ‹yi sonuçlanm›fl hasta vakalar›,
g. Örnek haz›r bas›n bültenleri,
h. Bas›n telefonlar› bulunmal›d›r.

6. ‹fl süreklili¤i planlar›n›n oluflturulmas›. ‹fl süreklili¤i,
ifli aksatacak bir sorunla karfl›lafl›ld›¤› zaman iflin
aksamamas› için önceden yaz›lan senaryonun
uygulanmas›d›r. Unutulmamal›d›r ki her sa¤l›k kuruluflu
tüm acil durumlara yan›t verebilmesine olanak sa¤layan
bir acil durum plan›na sahip olmal›d›r5.
7. Düzenli aral›klarla toplanarak haz›rlanan faaliyet
raporlar›n›n baflhekime sunulmas›.

Yasal düzenlemeler:

Hastane güvenlik personelinin yasal olarak yetki ve
s›n›rlar›n›n belirlenmemifl olmas› ve 27 Haziran 2003
tarihinde 25151 say›l› resmi gazetede yay›nlanan 2495
say›l› “Baz› kurum ve kurulufllar›n korunmas› ve
güvenliklerinin sa¤lanmas› hakk›nda kanun”a ba¤l› olarak
ifllevli¤ini yürütmemesi güvenlik konusunda al›nacak
önlemleri engellemektedir6. Sa¤l›k Bakanl›¤› ile bu
görüflmelerin sa¤lanarak kanunun uygulanmas› konusunda
‹çiflleri Bakanl›¤›’ndan onay al›nmas› gerekmektedir.
Anlaflmal› güvenlik flirketinin bir an önce bu kanuna tabi
olmas› sa¤lanmal›d›r.
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E¤itim:

Güvenlik personelinin e¤itimi bölümünde bahsi geçen
e¤itim konular› planlanarak güvenlik komitesinin
organizasyonunda e¤itimlerin bafllat›lmas› gerekmektedir.
Bu e¤itimlerin ço¤unun d›flardan dan›flmanl›k hizmeti
veren kurumlardan al›nmas› söz konusudur. E¤itim
maliyetlerinin daha düflük tutulmas› aç›s›ndan, devlet
kurumlar›n›n oluflturdu¤u dan›flmanl›k hizmetlerinden bu
hizmetler sat›n al›nabilmektedir.

Uygun alt yap› ve malzeme deste¤inin sa¤lanmas›yla
birlikte hizmet içi e¤itim çal›flmalar› sürekli devam etmeli,
ifle al›nan herkese hastane içi genel uyum ve hastane d›fl›
özel uyum e¤itimi verilmeli, yüksek riskli yerler,
malzemeler ve kaza noktalar› gösterilmeli ve bunlardan
sak›nma yollar› uygulamal› olarak anlat›lmal›d›r7.

Teknik teçhizat donan›m›:

1. Kamera sistemi: Güvenlik sorunlar›n›n oluflmas›n›n
öncesi ve sonras›nda tespit edilebilmesi için girifl ve
ç›k›fllar›n kontrol alt›nda olmas›n› sa¤layan kamera
sisteminin kurulmas› gerekir.
2. Her tür ifl kazalar›n›n önüne geçecek ergonomik yap›
ve malzemeler (örne¤in eldiven) görevlilere sa¤lanmal›d›r5.
3. Metal dedektörler: Güvenlik personeli metal
dedektörlere sahip olmal›d›r.
4. Telsiz: Güvenlik görevlisinin tafl›mas› gereken önemli
bir araç telsizdir. Hastanenin bütün güvenlik sistemiyle
temas›n› sa¤layarak görevlinin kendi güvenli¤ini ve ayn›
zamanda bütün hastanenin güvenlik sisteminin sa¤l›kl›
ifllemesini sa¤layacakt›r.
5. Cop: Güvenlik hizmeti veren kifliler için önemli bir
araçt›r. Bir kifli suçüstü yakaland›¤›nda görevlinin iflini
yapmas›nda kolayl›k sa¤lamaktad›r. Copun de¤iflik
ölçülere göre ayarlanabilir olmas› kullan›m kolayl›¤›
sa¤layacakt›r. Copun kesinlikle deri bir k›l›fla örtülmesi
gerekmektedir.
6. Flurosan lambas›:  Hastane bahçesinde gece görevinde,
›fl›¤› döner flurosan lambalar kullan›labilir. Görevlilerin
devriye gezdikleri sahalarda kontrolü sa¤lamalar› için
gerekmektedir.

Sahiplenme:

Kurumda çal›flan personelin kurumuna sahip ç›kmas› ve
kurumun baflar›s› için istekli faaliyet göstermesi ne kadar
önemli ise, kurum yöneticilerinin çal›flanlar›na sahip
ç›kmas› ve onlar›n yan›nda olmas› da o denli önemlidir.
Özellikle hukuka yans›yan olaylarda çal›flan personel
yaln›z b›rak›lmamal› ve gerek güvenlik gerekse savunma
aç›s›ndan kurum yönetimlerinden yeterince destek
görmelidir. Böylece personelde kurumu sahiplenme
duygusu oluflacakt›r.



Ücret ve sosyal haklar:

Güvenlik personelinin ücretleri ve sosyal haklar›n›n
iyilefltirilmesi onlar›n daha verimli bir flekilde çal›flmalar›n›
sa¤layacak ve kurumun etkinli¤i artacakt›r. Ücret en önemli
motivasyon faktörlerinden biridir. Günün koflullar›na uygun
bir ücret almalar› personelin motivasyonunu artt›racakt›r.

Fiziki ortam güvenli¤inin sa¤lanmas›:

1. Hastaneye, özellikle acil servise, d›flar›dan giriflin
denetlenmesi bu alan› daha güvenli yapacakt›r. Acil servise
giriflin denetlenmesi, metal dedektörler ile girenlerin
kontrolü, korumal› akrilik pencereler, 24 saat güvenlik
personeli bulundurulmas›, personelin d›flar› ç›kmas›na izin
veren ancak d›flardan içeriye girifle izin vermeyen otomatik
d›fl kap›lar gibi önlemlerle acil servisler daha güvenli
çal›flma alanlar› olabilir ve t›bbi personelin ve orada
bulunan hastalar›n zarar görme riski azalt›labilir8.
2. Bekleme yap›lmas› gereken her nokta için uygun bekleme
alanlar› yap›larak koridor ve kap› önü gibi yerlerde
kontrolsüz y›¤›lmalar›n önüne geçilmesi gerekmektedir.
3. Tuvaletler ve sosyal mekanlar dahil her nokta uygun
görevlilerce (sorumlularca) denetim alt›nda tutulmal›d›r.
4. Hastanedeki güvenlik hizmetleri 24 saat hiç aksat›lmadan
sürekli k›l›nmal›d›r (Geceleri kalabal›k azalm›flt›r ama
karanl›k vard›r. ‹fllenen suçlar›n pek ço¤u gece olmaktad›r).
Özellikle acil servislerde gece güvenlik görevlisi say›s›
yetersiz kalmaktad›r. Servis ç›k›fllar›n› kontrol alt›nda
tutan, acil servis giriflinde kontrolü sa¤layan ve devriye
gezen yeterli say›da güvenlik görevlisi bulunmas›
gerekmektedir.
5. Asansörlerin çok amaçl› olmas› yerine kimin için
kullan›laca¤› tespit edilmeli ve hastane faaliyetlerini
engellemeyecek flekilde yeniden düzenlenmelidir. Bu
düzenleme yap›l›rken hasta yak›nlar› için ayr› bir asansör
gurubu, personel ve hastalar için ise ayr› bir asansör grubu
tahsis edilmelidir. Ayr›ca herkesin her yere gitmesi
engellenmelidir.
6. Ziyaretçi kimlik kart› uygulamas› olmal›d›r. Hasta ve
refakatçilerinin do¤ru kifliler oldu¤undan emin olmak için
refakatçi kimlik kartlar› da kullan›lan yöntemlerden biridir.
Ayr›ca bebek ve anneler için de böyle bir düzenleme
yap›lmal›d›r.
7. Güvenli¤i olmayan bölgelere “girilmez” iflaretlerinin
yerlefltirilmesi gerekmektedir.
8. Güvenli noktalar› görevlinin bulundu¤u sahay›
görebilece¤i, olup biteni çabuk kavrayabilece¤i flekilde
konufllanmal›d›r. Nokta personelin her türlü sosyal
ihtiyaçlar›n› giderebilecek yap›ya sahip olmal›, hava
flartlar›ndan fazla etkilenmemeli, bir sald›r› oldu¤unda
dayanabilecek mukavemette olmal›d›r.
9. Yang›n kaç›fl ok iflaretleri ve kitapç›klar› düzenlenmeli
ve bu konudaki eksiklikler giderilmelidir.

C‹LT  XIV :  3 , 2003232

Kartal E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi T›p Dergisi

Bilgilendirme:

Hastanenin kesintisiz bir bilgi toplama sisteminin
oluflturulmas› gerekmektedir. Zaman zaman hastanedeki
güvenlik durumu ile ilgili veriler tüm çal›flanlara
ulaflt›r›lmal›, sorun olmaya devam eden yer ve konular
hakk›nda tekrar çözüm yollar› araflt›r›larak e¤itim
yap›lmal›d›r.

Hastalar›n hastaneye geldiklerinde izleyecekleri sürece ait
riskli durumlar ve yapmas› gerekenler kendilerine
anlayacaklar› dilden mutlaka anlat›lmal›d›r. Yatarak tedavi
olacak hastalara her türlü güvenlik önlemleri hemflire ya
da uygun bir sa¤l›k görevlisi taraf›ndan anlat›lmal›d›r.
Ayr›ca hasta odalar›na yafll›lar›n bile okuyabilece¤i
büyüklükte uygun bilgilendirme levhalar› as›lmal›d›r. Ayn›
levhalardan hastanenin girifl ve ç›k›fllar›na daha büyük
ebatta as›lmal›d›r9. Örnek hastane bilgilendirme kurallar›
tablo I’de sunulmufltur.

Tablo I. Hastane kurallar›

Kurumda olup bitenler ile ilgili yeterli bilgilendirmenin
yap›lmamas› güvenlik personelinin hastane yönetimi ile
iletiflimde karfl›laflt›klar› en önemli sorunlar aras›nda
bulunmaktad›r. Bir kurumda örgütsel iletiflimin en önemli
göstergelerinden birisi çal›flanlar›n kurumda geliflen
olaylardan bilgilenme durumlar›d›r. Bu durum çal›flanlar›n
kurumun bir üyesi olarak, kurumu sahiplenme duygular›n›
gelifltirmesi bak›m›ndan son derece önemlidir. Yönetimin
bu konuya ehemmiyetle e¤ilmesi ve bilgilendirme
toplant›lar› düzenlemesi gerekmektedir.

Güvenlik personelinin k›l›k k›yafeti:

Güvenlik k›yafetlerinin amac› cayd›r›c› imaj vermek,
hareketleri kontrol etmek, gerekti¤i zaman davran›fllar›
olumlu yöne kanalize etmektir. Di¤er bir deyiflle yumuflak

Hastane kurallar›

• Hastanemizde ziyaret saatleri her gün ………………… aras›ndad›r. Yo¤un bak›m bölümlerinde ziyarete
kesinlikle izin verilmemektedir.

• Hastam›z aç›s›ndan sak›nca do¤urabilecek durumlarda ziyaret doktor iznine ba¤l›d›r. Ziyaret s›ras›nda
di¤er hastalar›n durumu da düflünülmelidir.

• Allerjisi ve ast›m› olan hastalar› düflünerek ziyaret edilecek kifliye çiçek de¤il baflka hediye seçiniz.

• So¤uk alg›nl›¤› geçiriyorsan›z hastaneyi ziyaret etmeyiniz.

• Ziyaret k›s›tlamas› oldu¤unda, hasta yak›nlar› ile doktor aras›ndaki bilgi ak›fl› dan›flma arac›l›¤› ile
sa¤lanmaktad›r.

• Ziyarete gelen kiflilerin hasta odas›nda kalma süreleri 20 dk. ile s›n›rland›r›lm›flt›r. Özel durumlara ba¤l›
uzatmalar için doktor izni gereklidir.

• Hastalar›m›z›n sa¤l›¤› aç›s›ndan hastane içerisinde kesinlikle sigara içilmemektedir.

• Ameliyat s›ras›nda hasta odas›nda ziyaretçi kabul edilmemektedir.

• Hastaneye çocuk ziyaretçi getirilmemesi rica olunur.

• Refakatli odalarda yaln›zca tek bir refakatçi kalabilir.

• Yat›fl s›ras›nda her türlü de¤erli eflyalar›n hasta taraf›ndan, kendi yak›n›na teslim edilmesi gerekmektedir.
Ancak böyle bir olana¤› olmayan hastalar, tutanak karfl›l›¤›nda eflyalar›n› kat›n sorumlu hemflirelerine emanet
edebilmektedirler. Al›nan emanetler kasada muhafaza edilmektedir.

• Hastanedeki hasta kabulü ve her türlü iflleminizde resmi kimlik (nüfus cüzdan› veya ehliyet) ve kurum
belgeniz kullan›laca¤›ndan lütfen yan›n›zda getirmeyi unutmay›n›z.

• Hastane iflleyifl ve düzeni ile ilgili her türlü soru ve sorunlar›n›z için hemflirenize veya “Halkla ‹liflkiler Bölümü”ne
baflvurabilirsiniz.



bir korkutma amac› gütmektir. Yasalara uygun yaflayan
kifliler güvenlik görevlisi oldu¤una dair iflaret tafl›yan bir
kifliye sayg›l› davranmaktad›rlar. Güvenlik personelinin
fiziki görünüflü güven telkin edecek flekilde düzgün ve
temiz olmas› gerekmektedir.

Devriye sisteminin oturtulmas› ve planlanmas›:

Devriye: Korumakla yükümlü oldu¤u bölgelerin düzenini
korumak, olabilecek olaylar› ve suçlar› olmadan önce
önlemek veya olay olduktan sonra görevli oldu¤u bölgede
takip etmek, san›¤›n› yakalamak, yard›m isteyenlere yard›m
etmek üzere, üniformal› olarak görev bölgelerinde
dolafl›larak yap›lan görevdir. Devriye yap›lacak noktalar
tespit edilmeli ve planlama yap›larak bir kontrol  formu
düzenlenerek geri dönüflümü sa¤lanmal›d›r10.

Yönetimle iflbirli¤i ve sosyal aktiviteler:

Kurumda biçimsel iletiflim düzeninin sa¤l›kl› bir flekilde
ifllemesine özen gösterilmelidir. Çal›flanlar özellikle
kendileri ile ilgili al›nacak kararlar hakk›nda
bilgilendirilmeli, yönetime kat›lma imkan› verilmeli ve
iletilen öneri ve istekler dikkatle de¤erlendirilmelidir.
‹nformel iletiflim (kokteyl, çayl› toplant›lar, piknik, geziler,
vb.) yayg›nlaflt›r›lmal›d›r. Y›lda en az bir kez kurum hedef
ve amaçlar›n›n kurumun en üst yetkilisi taraf›ndan
anlat›laca¤› toplant›lar düzenlenmelidir.

Di¤er güvenlik önlemleri:

1. Hasta kay›tlar›n›n ve gizlilik içeren di¤er belgelerin
ortal›kta tutulmamas› gerekmektedir. T›bbi incelemeler
ve uygulamalar için al›nan dosyalar kullan›ld›ktan sonra
yerine b›rak›lmal›d›r.
2. Hastalar›n de¤erli eflyalar›, de¤erli hediyeler ve paras›
hasta ile görüflüldükten sonra uygun yerlerde emanete
al›nmal›; ameliyat, tomografi gibi uzun süreli ifllemlerde
bu eflyalara mutlaka sahip ç›k›lmal›d›r. Herhangi bir
suçlamaya neden olmamak için hastalardan al›nan her fley
mutlaka kay›t alt›na al›nmal›d›r.
3. Hastanelerde ücretsiz yap›lmas› gereken ifllere destek
personelinin ayr›ca ücret istemesinin önüne geçilmelidir.
4. Hastaneler aras› sevk protokolü oluflturuldu¤u takdirde
yetkili personelin h›zl› iletiflim olana¤› sa¤lanabilecek,
böylece hastaneler aras› sevklerde sorun yaflanmayacakt›r.
Ayr›ca hastane içerisinde veya yak›n çevresinde
oluflabilecek büyük kaza, v.b. hallerde çabuk ve etkin
yard›m ulaflt›r›labilecektir.
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5. Gece ve gündüz görev bölgelerinde suç ifllemeye
yarayacak alet ve edevat›n herkesin rahatça ulaflabilece¤i
yerlerde bulunmas› engellenmelidir. Kilitli olmas› gereken
yerlerin kilitli olup olmad›¤›n›n kontrol edilmesi
gerekmektedir.
6. Hasta ziyaretinde bulunma ve refakatçi bulundurma
hastalar›n temel haklar›ndand›r. Ancak bunlar›n kurumca
belirlenen esaslara uygun olarak düzenlenmesi gerekir.
Acil servis ünitelerinde ziyaret saatleri bulunmad›¤›ndan
güvenlik personeli ile hasta ziyaretçileri aras›nda kavgalar
yaflanmaktad›r. Bu konuda bir düzenleme yap›larak ziyaret
saatlerinin belirlenmesi gerekmektedir.
7. Yaflanan güvenlik sorunlar› ile  ilgili olarak bu konuda
baflar›l› olmufl hastanelerden k›yaslama (benchmarking)
yöntemi ile yararlan›lmal›d›r.

Güvenli¤i sa¤lanm›fl bir ifl yerinde çal›flmak herkesin
hakk›d›r. Hastaneler ve özellikle acil servis çal›flanlar›
ço¤u kez orada bulunan herkesin güvenli¤ini tehlikeye
sokabilen sald›rgan olgularla karfl›laflma riski
tafl›maktad›rlar. Bu risk hastanelerin kendi iç güvenlik
sistemlerini kurmalar›n› zaruri k›lmaktad›r. Bu konuda
yasal düzenlemelerin yap›lmas› ve tüm hastanelerin
birbirine benzer güvenlik protokolleri oluflturmalar›
gerekmektedir.
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