SAGLIKTA PERFORMANS ve KALITE YONERGESI

BIRINCI BOLUM
Amag, Kapsam, Dayanak ve Tanimlar

Amac¢

Madde 1- (1) Bu Yo6nergenin amaci, saglik hizmetlerinin iyilestirilmesi, kaliteli ve verimli
saglik hizmet sunumunun saglanmasi i¢in saglik kurum ve kuruluslarmin kurumsal performansinin
Olciilmesine yonelik olarak olciilebilir ve karsilastirilabilir performans, kalite ve diger kriterler ile
hizmet sunum sartlarinin belirlenmesi, halkin goriislerinin bu siirece yansitilmasi suretiyle kurumsal
performans katsayisinin tespitine ve hizmet sunumu agisindan belgelendirilmesine iliskin usul ve
esaslar1 diizenlemektir.

Kapsam

Madde 2- (1) Bu Yonerge; Saghk Bakanligia bagli olmak {izere birinci basamak saglik
kuruluslar: ile ikinci ve lglincli basamak saglik kurumlarini (Ek:30/03/2009-1954/1) ve diger saglik
hizmeti sunan kurumlar1 kapsar.

Dayanak

Madde 3- (1) Bu Yonerge, 13/12/1983 tarihli ve 181 Sayili Saglik Bakanliginin Teskilat ve
Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararnamenin 43 {incii maddesi ile 12/05/2006 tarihli ve
26166 Sayili Resmi Gazetede yayimlanan Saglik Bakanligina Bagli Saglik Kurum ve
Kuruluglarinda Gérevli Personele Doner Sermaye Gelirlerinden Ek Odeme Yapilmasma Dair
Yo6netmeligin 5 inci maddesinin birinci fikrasinin (66) bendine dayanilarak hazirlanmistir.

Tanmimlar

Madde 4-

(1) Bu Yonergede gegen;

a) Bakanlik: Saglik Bakanligini,

b) Baskanlik: Performans Yo6netimi ve Kalite Gelistirme Daire Baskanligini,

¢) Miidiirliik: 11 Saglik Miidiirliiklerini,

¢) Koordinatérliik: 11 Performans ve Kalite Koordinatorliiklerini,

d) Yonetmelik: 12/05/2006 tarih ve 26166 sayili “Saghk Bakanligina Bagli Saglik Kurum ve

Kuruluglarinda Gorevli Personele Doner Sermaye Gelirlerinden Ek Odeme Yapilmasina

Dair Yonetmelik™i,

(Degisik:30/03/2009-1954/2) €) Donem: birinci ve ikinci donemlerin her birini,

(Degisik:30/03/2009-1954/2) f) 1. donem: Ocak, Subat, Mart, Nisan, Mayis ve Haziran aylarini,

(Degisik:30/03/2009-1954/2) g) 2. donem: Temmuz, Agustos, Eyliil, Ekim, Kasim ve Aralik
aylarini,

(Miilga:30/03/2009 1954/2) &)

h) Tabip: Kurum ve kuruluslarda gérevli uzman ve pratisyen tabipler ile dis tabiplerini,

(Degisik:06/05/2009-2774/1) 1) Kurumsal performans katsayisi: Bu Yonerge usul ve esaslarma
gore hesaplanan katsay1yi,

(Ek:06/05/2009-2774/1) (i) Finansal Degerlendirme Katsayisi: Kurum ve kuruluslarm aylik
gelir-bor¢  dengesinin  hesaplanmasi1  suretiyle aylik kurumsal performans katsayisinin
hesaplanmasinda kullanilan gostergeyi,

(Ek:06/05/2009-2774/1) (j) Aylik Kurumsal performans Katsayisi: Finansal Degerlendirme
Katsayis1 dikkate almarak her bir ay i¢in ayr1 olarak hesaplanan ve Yonetmelik ¢er¢evesinde kurum
ve kuruluslarda dagitilabilecek doner sermaye tutarmin belirlenmesinde kullanilacak olan katsay1yi,



k) Kurum: Bakanliga bagh ikinci ve tigiincii basamak saglik kurumlarimi,

1) Kurulus: 11 saglik miidiirliigii biinyesindeki saglik grup baskanliklari, saglik merkezleri,
saglik ocaklari, saglik evleri, 112 acil saglik istasyonlari, halk saglig1 laboratuarlari, ana-gocuk
saglig1 ve aile planlamasi1 merkezleri, dispanserler ve benzeri birinci basamak saglik hizmeti sunan
kuruluslari,

m) Degerlendirici: Yonerge cercevesinde kurumlar1 hizmet kalite standartlar1 ¢ercevesinde
degerlendirmek ve Yonergede belirtilen diger is ve islemler icin Baskanlik¢a goérevlendirilen
personeli,

n) Hizmet Kalite Belgesi: Bakanlik¢a belirlenecek usul ve esaslara gore Bakanliga baglh
saglik kurum ve kuruluslar1 ve diger kamu, iiniversite ve 6zel saglik kurumlarina verilecek belgeyi,

ifade eder.

IKINCI BOLUM

i1 Performans ve Kalite Koordinatorliigii, Kurum Performans ve Kalite Birimi

il Performans ve Kalite Koordinatorliigii

Madde 5-

(1) 11 genelindeki kurum ve kuruluslarda performans yonetimi ve kalite gelistirme
uygulamalarin1 koordine etmek, izlemek ve degerlendirmek amaciyla miidiirliik biinyesinde
koordinatorlik kurulur. Koordinatorliigiin gorevlerini yiirtitebilmesi i¢in miidiirliikk¢e uygun fiziki
mekan, arag-gere¢ ve teknik donanim saglanir ve yeterli sayida personel gorevlendirilir.

il Performans ve Kalite Koordinatérii

Madde 6-

(1) Saglik miidiiriince saglik midiir yardimcilarindan birisi il performans ve Kkalite
koordinatorii olarak gorevlendirilir.

il Performans ve Kalite Koordinatorliigiiniin Gorevleri

Madde 7-

(1) 11 performans ve kalite koordinatorliigiiniin gdrevleri sunlardir:

a) Ildeki kurum ve kuruluslarin performansa dayali ek ddeme uygulamalarmn takip etmek ve
gerektiginde istatistikleri Bakanliga ulastirmak veya ulastirilmasini saglamak,

b) Ilde memnuniyet anket calismalarini koordine etmek, gerektiginde anketleri yapmak
veya yaptirmak; gere§i halinde yapilan anketlere iliskin inceleme ve degerlendirme islemlerini
yiiriitmek ve sonuglandirmak iizere “anket degerlendirme komisyonu” olusturmak,

¢) Ildeki kurumlar1 “hizmet kalitesi standartlar1” ger¢evesinde degerlendirmek; Yonerge ile
belirlenen 6lgiit/standartlar1 kurum ve kuruluslar icin takip etmek ve degerlendirmek,

¢) il saglik miidiirii adina kurum ve kuruluslarin kalite yonetimi uygulamalarmin izlenmesi,
degerlendirilmesi ve koordinasyonu gorevini yiiriitmek,

d) ildeki kurum ve kuruluslarda kalite ydnetimi uygulamalarmm desteklenmesi ve
gelistirilmesi i¢in ¢aligmalar yapmak, bu konudaki uygulamalari yaygmlasmasini saglamak,

e) Kurum ve kuruluslardan gelen formlar1 incelemek, degerlendirmek ve Bakanliga
gondermek,

f) 11 genelindeki kurum ve kuruluslarin kalite ydnetimi uygulamalarindaki gelismelerini,
bilgi ve birikimlerini paylasmalarmi saglamak iizere toplantilar organize etmek, toplanti
raporlarinin tutulmasin saglamak,

g) Gorevleri dahilinde seminer, konferans gibi etkinliklere katilmak, giincel ve mesleki
yayinlar1 izlemek ve ilgili yerlere duyurmak,

§) Koordinatérliik biinyesinde arsiv olusturmak,

h) Baskanlik¢ca gorevlendirilecek Degerlendiricilere gerekli destegi saglamak ve yapilacak
calismalara katilmak,



1) lQldeki Acil Saglik Hizmetlerini, “112 Hizmet Kalite Standartlar’” g¢ergevesinde
degerlendirmek.

(Ek:30/03/2009-1954/3) 1) Ildeki tiim kurum ve kuruluslarin degerlendirme verilerini Kurumsal
Performans ve Kalite Web Sistemine girerek baskanliga iletmek

Kurum Performans ve Kalite Birimi

Madde 8-

(1) Kurumlarda, 9 uncu maddede belirlenen goérevleri yerine getirmek iizere kurum
performans ve kalite birimi kurulur.

(2) Birim, her kurumda bastabip veya bastabibin gorevlendirecegi bir bastabip yardimcisinin
sorumlulugunda, hastane miidiirii veya yardimcisi, bashemsire (Ek:30/03/2009-1954/4) veya
yardimcist ile performans ve kalite temsilcisi olmak {lizere en az dort kisiden olusur. Bastabip
tarafindan saglikta performans ve kalite uygulamalar1 konusunda deneyimli bir personel,
performans ve kalite temsilcisi olarak gorevlendirilir. Performans ve kalite birimi bu Yonergede
belirlenen gorevleri yerine getirmek iizere kendi i¢cinde gorev dagilimini yapar.

Kurum Performans ve Kalite Biriminin Gorevleri

Madde 9-

(1) Birim, performans ve kalite ¢alismalarmin karar ve yiiriitme orgami olarak caligir.
Performans ve kalite birimi kurumun ihtiyaglar1 dogrultusunda ¢alisma usul ve esaslarina iliskin
prensipleri olusturur. Kurumun ihtiyaglar1 dogrultusunda performans ve kalite gelistirme
calismalarini yiiriitmek iizere calisma gruplar1 olusturulabilir.

(2) Performans ve kalite biriminin gorevleri sunlardir:

a) Kurumun performans yonetimi ve kalite gelistirme uygulamalar1 konusundaki politika ve
stratejilerini belirlemek,

b) Kurumun performans ve kalite hedeflerini belirlemek, bu hedeflerin gergeklestirilmesi
icin gerekli caligmalar1 planlamak, organize etmek, izlemek ve degerlendirmek,

c) Hasta bakim kalitesi ile hasta ve ¢alisan giivenliginin gelistirilmesi amaciyla gerekli tiim
kaynaklarin planlanmasi, temini ve yonetilmesini saglamak,

¢) Kurumun siireglerini tanimlamak, stire¢ sorumlularimi tespit etmek ve bu siireglerin
tyilestirilmesinde rol alacak ekiplerin olusmasini saglamak,

d) Kurumdaki mevcut sorunlar1 tespit etmek, oncelik sirasma koymak ve bu dogrultuda
stire¢ 1yilestirme ¢aligmalar1 yapmak ve yapilmasini saglamak,

e) Kalite ekiplerinde gorevli personelin ihtiyaci olan egitimleri planlamak ve bu egitimleri
almalarmi saglamak,

f) Kalite iyilestirme ekiplerinin yiiriittiigii caligmalar1 degerlendirmek ve desteklemek,

g) Kurumun ulastig1 kalite diizeyini saptamak amaciyla kriterler gelistirmek ve elde edilen
veriler sonucunda ¢aligmalar1 yonlendirmek,

g) Kurum calisanlarinin faaliyetlere katilimini saglamak amaciyla gerekli tesvik
mekanizmalar1 olusturmak,

h) Hizmet kalitesi standartlar1 ¢cer¢evesindeki calismalari yiiriitmek,

1) Standart anket setlerini (hasta ve ¢alisan) uygulamak,

1) Calisma gruplar1 ve birimler tarafindan hazirlanan performans ve kaliteye iliskin
dokiimanlar1 kontrol etmek ve yayimlamak,

J) Performans ve kalite yonetimi ¢aligmalar1 konusunda koordinatorliik, diger hastaneler ve
kamu kuruluslariyla iletisim ve igbirligi yapmak,

(Degisik: 30/03/2009-1954/5) k) Performansa dayali ek 6deme verilerinin Bakanlik¢a olusturulan
web tabanli sistemlere zamaninda ve tam olarak girilmesini saglamak.



UCUNCU BOLUM
Kurum Degerlendirme Kriterleri ve Katsayilar

Muayeneye Erisim Katsayisi

Madde 10-

(1) Muayeneye erisim katsayisi; kurumlarda poliklinik hizmetlerinde aktif olarak kullanilan
ve her tabip icin ayr1 olarak tefris edilmis olan oda sayisi ile aktif kullanilan dis tiniti sayisi
toplaminin, tabip sayisina boliinmesi suretiyle bulunur. Agiz ve dis saglig1 merkezlerinde oda sayisi
hesaplamada kullanilmaz. Vardiya usulii hizmet verilen agiz ve dis saglig1 merkezlerinde vardiyada
kullanilan dis tinitleri de hesaplamaya dahil edilir. Muayeneye erisim katsayisinin hesaplanmasinda
tabip sayisina; klinik sef ve sef yardimcilari, asistanlar, anestezi, laboratuar, acil servis/poliklinik ve
idari hizmetleri yiiriiten tabipler ile yogun bakim, yenidogan, yanik, diyaliz, kanser erken teshis
tarama ve egitim merkezi gibi tibbi boliimlerde siirekli ¢alisan tabipler ve temel tip bilimleri
uzmanlar1 dahil edilmez.

(2) Muayeneye erisim katsayis1 hesaplamasinda aktif olarak kullanilan oda/iinit sayis1 ve
tabip sayis1 donemin son haftas1 esas alinarak hesaplanir. Bu hesaplamada, dogum izni veya
iicretsiz izinde bulunan tabipler ile bir ay veya daha uzun siireli raporlu, bir ay veya daha uzun
stireli gegici gorevli tabipler, tabip sayisia dahil edilmez.

(3) Muayeneye erisim katsayisi, (1) den biiytik ise (1) kabul edilir.

(Ek:12/09/2008-3166/1) (4) Muayene erisim katsayist kurum tarafindan tespit edilir. Ancak
Baskanlik veya Koordinatorlikce Muayene erisim katsayismin tespit edilmesi halinde dncelikle
Baskanlik¢a tespit edilen katsayi; Baskanlikca tespit yapilmamasi halinde ise koordinatorliikce
belirlenen katsay1 gecerlidir.

Hizmet Kalite Katsayisi

Madde 11-

(1) Koordinatérliik, her donem ilde bulunan tiim kurumlar1 (Entegre ilge hastaneleri harig)
ilgili donem sonuna kadar Hizmet Kalitesi Standartlar1 ¢ercevesinde degerlendirmeye tabi tutarak
(0) ile (1) arasinda degisen hizmet kalite katsayisini tespit eder.

Hizmet kalite katsayis1 asagidaki sekilde hesaplanir:

Hizmet Kalite Katsayisi: Verilen Toplam Puan/(Toplam Puan-Degerlendirme Dis1 Puan
Toplami)

(2) Agiz ve dis saghgr merkezleri ADSM Hizmet Kalitesi Standartlar1 cergevesinde
degerlendirilir.

(3) Koordinatorliikce tespit edilen hizmet kalite katsayisi resmi bir yazi ile (Degisik:
30/03/2009-1954/6) bir sonraki donemin ilk aymin son giiniine kadar kurumlara teblig edilir.
(Degisik:12/09/2008-3166/2) Koordinatorliikce kurumlarda degerlendirme yapilamadigi durumlarda
(koordinator gerekgesini tutanakla tespit eder ve saglik miidiirliniin onayma sunar) kurumun
kurumsal performans katsayis1 hesabinda hizmet kalite katsayis1 kullanilmaz.

(4) Hizmet kalite katsayisinin tespitine esas degerlendirmenin Baskanlik¢a yapilmasi veya
yaptirilmas: esastir. Baskanlik, kurumlarda bir sonraki donemin ilk aymin 14 {incii giinii sonuna
kadar, hizmet kalite katsayisimin tespitine esas degerlendirme yapabilir.

(5) Bir sonraki donemin ilk aymnin 14 {incii giinii sonuna kadar Bagkanlik¢a katsay1 tespit
edilmesi halinde Bagkanlik tarafindan belirlenen katsayr gecerlidir. Bu sekilde belirlenen katsayi
degerlendiriciler, koordinator ve bashekim tarafindan tutanak altina almnir. Bu katsayi,
koordinatorliikge resmi bir yazi ile (Degisik:30/03/2009-1954/6) bir sonraki donemin ilk aymm son
giiniine kadar kurumlara teblig edilir.

(6) Hizmet Kalitesi Standartlar1 degerlendirilmesi Baskanlik¢a belirlenecek olan caligma
usul ve esaslar ile rehberler ¢ergevesinde yapilir.



Memnuniyet Katsayisi

Madde 12-

(1) Kurumlar, her donem anket uygulama rehberi g¢ercevesinde standart anket setlerini
kullanarak anketleri uygular. Kurumlar gerekli gordiikleri hallerde anket uygulamasina iligkin
olarak hizmet alabilir. Uygulanan anketler sonucu (0) ile (1) arasinda degisen memnuniyet katsayisi
belirlenir.

(2) Memnuniyet anketleri ilgili donem i¢inde uygulanarak en ge¢c donemin son haftasi i¢inde
sonuclandirilir.

Memnuniyet katsayis1 agagidaki sekilde hesaplanir:

Memnuniyet katsayis1 = Ayaktan Hasta Memnuniyet Katsayis1 + Yatan Hasta Memnuniyet
Katsayisi

Ayaktan Hasta Memnuniyet Katsayis1 =(Anketlerden elde edilen puanlarin toplami / Anket
uygulanan kisi sayis1) X 0,50

Yatan Hasta Memnuniyet Katsayis1 =(Anketlerden elde edilen puanlarin toplami / Anket
uygulanan kisi sayis1) X 0,50

(Degisik:30/03/2009-1954/7) (3) Hastanelerde her donem anket uygulanacak kisi sayis1 her bir
anket seti i¢cin 75’in altinda olamaz. Ancak o donem yatan hastanin bulunmadig1 veya yatan hasta
sayisiin 75 hastanin altinda oldugu kurumlarda sadece ayaktan hasta memnuniyet anketi uygulanir.
Bu durumda; memnuniyet katsayisi su sekilde hesaplanir:

Memnuniyet katsayis1 = Ayaktan Hasta Memnuniyet Katsayis1 = (Anketlerden elde edilen
puanlarin toplam1 / Anket uygulanan kisi sayis1)

(4) Agiz ve dis saglhig1 merkezlerinde agiz ve dis saghigr merkezleri i¢in olusturulan anket
seti uygulanir.

(5) Memnuniyet anketlerinin Bagkanlik¢a yapilmasi veya yaptirilmasi esastir.

(6) Ayn1 donem igerisinde Baskanlik veya Koordinatorlik¢e anket yapilmasi veya
yaptirilmas1 halinde oncelikle Baskanlikca tespit edilen katsay1; Baskanlik¢ca anket yaptirilmamasi
halinde ise koordinatorliikce belirlenen katsay1 gecerlidir.

Kurum Verimlilik Katsayisi

Madde 13-

(1) Kurum verimlilik standartlar1 i¢inde yer alan kriterler, kabul edilebilir deger ve diger
uygulama esaslar1 ¢cer¢evesinde kurum verimlilik katsayisi hesaplanir.

(2) Kurum verimlilik katsayismin tespiti, koordinatoriin bagkanligindaki bir komisyon
marifetiyle yapilir. Ildeki kurum sayis1 dikkate almarak ayrica iki komisyon daha olusturulabilir.
Bu durumda diger iki komisyona koordinatoriin belirleyecegi kisiler baskanlik eder.

a) Komisyon, biri il performans ve kalite koordinatorliigiinden, digerleri kurumlardan
gorevlendirilecek en az {i¢, en fazla dokuz personelden olusturulur. Komisyon iiyeleri hesaplamaya
esas lic donem boyunca gorevlendirilebilir.

b) Komisyonun sekretaryasi koordinatorliikge yiirtitiiliir.

c) Kurum verimlilik katsayis1 hesaplanmasma esas islemler ilgili kurumlarin Bashekim
onayli kayitlar1 (bilgi ve belgeler) dikkate aliarak yapilacaktir.

¢) Komisyon g¢aligmalar1 boyunca hesaplamasi yapilan ilgili kurum veya kurumlarm bir
temsilcisi hazir bulunur.

(Degisik:30/03/2009-1954/8) d) Komisyon sonraki donemin ilk ayinda kurumlarin kurum
verimlilik katsayilarmi tutanakla tespit eder. Koordinatorlilkk, komisyon tarafindan tespit edilen
kurum verimlilik katsayilarini en ge¢ bir sonraki donemin ilk aymnin son giiniine kadar kurumlara
teblig eder.



DORDUNCU BOLUM
Kurulus Kriter ve Katsayilan

Muayeneye Erisim Katsayisi

Madde 14-

(1) Muayeneye erisim katsayisi, il genelinde bulunan kuruluslardaki poliklinik hizmetlerinde
aktif kullanilan ve her tabip i¢in ayr1 olarak tefris edilmis olan muayene oda sayisi ile aktif
kullanilan dis {initi sayis1 toplaminin, tabip sayisina boliinmesi sonucu bulunur. Muayeneye erisim
katsayisinin hesaplanmasinda tabip sayisina; saglik miidiirligi ve saglik grup baskanliklarinda idari
hizmetleri yliriiten tabipler, 112 acil saghk hizmetlerinde c¢alisan tabipler ile siirekli egitim ve
koruyucu saglik hizmetlerinde gorevli tabipler dahil edilmez.

(2) Muayeneye erisim katsayis1 hesaplamasinda aktif olarak kullanilan oda/iinit sayis1 ve
tabip sayist donemin son haftasi esas almarak hesaplanir. Bu hesaplamada, dogum izninde veya
iicretsiz izinde bulunan tabipler ile bir ay veya daha uzun siireli raporlu, bir ay veya daha uzun
stireli gegici gorevli tabipler, tabip sayisia dahil edilmez.

(3) Muayeneye erisim katsayisi, (1) den biiytik ise (1) kabul edilir.

(4) Aile hekimligine gecilen illerde muayeneye erisim katsayis1 hesaplanmaz.

112 Hizmet Kalite Katsayisi

Madde 15-

(1) Koordinatdrliik her donem ildeki I Ambulans Servisi Bashekimligini ilgili donem
sonuna kadar 112 Hizmet Kalitesi Standartlar1 ¢cergevesinde degerlendirmeye tabi tutarak (0) ile (1)
arasinda degisen 112 Hizmet Kalite katsayisini tespit eder.

112 Hizmet Kalite katsayis1 asagidaki sekilde hesaplanir:

Degerlendirme yapilacak istasyonlarin se¢iminde;

a) Al ve B2 tipi istasyonlar degerlendirilir.

b) Istasyon sayis1 5 ve altinda olan illerdeki biitiin istasyonlar degerlendirilir,

c) Istasyon sayis1 6 ve iizerinde olan illerde bir dnceki donem vaka sayis1 en fazla olan

toplam 5 adet istasyon degerlendirilir,

d) Aymi istasyonlar, ardisik iki donemde degerlendirilmeye tabi tutulmaz. Ancak,
degerlendirilecek baska istasyon bulunmadigi hallerde bu istasyonlar yeniden
degerlendirilir.

e) Degerlendirme dis1 birakilacak standartlar gerekcesi belirtilerek tutanak altina alinir.

(Degisik:30/03/2009-1954/9) f) 112 Hizmet Kalite Katsayis1 asagidaki sekilde hesaplanir;

Istasyon Puan1 = Istasyona Verilen Toplam Puan / (Istasyon Boliimiiniin Toplam Standart
Puani-Degerlendirme Dis1 Puan Toplami)

Istasyon Ortalama Puan1 = Her Bir Istasyon i¢in Elde Edilen Puanlarin Toplami / Istasyon
Sayisi

Baghekimlik Puanm1 = Bashekimlige Verilen Toplam Puan / ( Bashekimlik Bolimiiniin
Toplam Standart Puani -Degerlendirme Dis1 Puan Toplami)

Komuta Kontrol Merkezi Puan1t = Komuta Kontrol Merkezine Verilen Toplam Puan /
(Komuta Kontrol Merkezi Boliimiiniin Toplam Standart Puani -Degerlendirme Dis1 Puan Toplami)

Birden fazla Komuta Kontrol Merkezi’nin oldugu illerde Komuta Kontrol Merkezlerinin
tamami1 degerlendirilerek hesaplamada komuta kontrol merkezlerinin aritmetik ortalama puani
dikkate alinir.

112 Hizmet Kalite Katsayis1 = (Istasyon Ortalama Puani + Bashekimlik Puanm1 + Komuta
Kontrol Merkezi Puani) / 3 (2) 112 Hizmet Kalite katsayismin tespitine esas degerlendirmenin
Baskanlik¢a yapilmasi veya yaptirilmasi esastir. Baskanlik, kurumlarda bir sonraki donemin ilk
ayinin 14 iincli giinii sonuna kadar, 112 Hizmet Kalite katsayisinin tespitine esas degerlendirme
yapabilir.



(3) Bir sonraki donemin ilk aymin 14 {incii giinli sonuna kadar Baskanlikca katsay1 tespit
edilmesi halinde Bagkanlik tarafindan belirlenen katsayr gegerlidir. Bu sekilde belirlenen katsay1
degerlendiriciler, koordinator ve bagshekim tarafindan tutanak altina alinir.

(4) Tespit edilen katsay1r koordinatorliikge tutanak altina almarak kurumsal performans
katsayis1 hesaplanmasinda esas alinir.

(5) 112 Hizmet Kalitesi Standartlar1 degerlendirilmesi Baskanlikca yaymlanacak rehber
cercevesinde yapilir.

112 Verimlilik Katsayisi

Madde 16-

(1) 112 verimlilik standartlar1 icinde yer alan kriterler, kabul edilebilir deg§er ve uygulama
esaslar1 ¢ergevesinde (0) ile (1) arasinda degisen 112 verimlilik katsayis1 hesaplanir.

(2) 112 verimlilik katsayisinin tespiti bu Yonergenin 13 {lincii maddesi uyarinca teskil edilen
komisyon marifetiyle yapilir.

Komisyon en gec (Degisik:30/03/2009-1954/10) ilk aymin son giliniine kadar 112 verimlilik
katsayisini tutanakla tespit eder.

Koruyucu Hizmet Katsayisi
Madde 17-
(D) Koruyucu hizmet standartlar1 iginde yer alan kriterler, kabul edilebilir deger ve diger
uygulama esaslar1 ¢ergevesinde (0) ile (1) arasinda degisen koruyucu hizmet katsayis1 hesaplanir.
(Ek:12/09/2008-3166/3) (2) Bu yonergenin 13 {incli maddesi uyarinca teskil edilen komisyon en
gec (Degisik:30/03/2009-1954/11) bir sonraki donemin ilk aymin son giliniine kadar koruyucu hizmet
katsayisini tutanakla tespit eder.

BESINCI BOLUM
Kurumsal Performans Katsayisi ve Diger Hiikiimler

Kurumsal Performans Katsayisi

Madde 18-

(Degisik:12/09/2008-3166/4) (1) Kurumsal performans katsayisi kurum ve kuruluslarda, en geg
(Degisik:30/03/2009-1954/12) bir sonraki donemin ilk ayinin son giiniine kadar kesinlestirilir.

Kurumsal performans katsayisi, takip eden donemde kurum ve kuruluslarin Yo6netmelik
uyarmca dagitilabilecek ek 6deme tutarinin belirlenmesine esas teskil eder.

(2) Kurumsal performans katsayis1 asagidaki sekilde hesaplanir:

(Degisik:30/03/2009-1954/12) a) Kurumlarda;

Kurumsal performans katsayis1 = [(Muayeneye Erisim Katsayis1 + Hizmet Kalite Katsayis1

+ Memnuniyet Katsayist + Kurum Verimlilik Katsayis1 ) /4]

(Degisik:30/03/2009-1954/12) b) Ag1z ve dis saglhig1 merkezlerinde (Dis hastaneleri dahil);

Kurumsal performans katsayisi = [(Muayeneye Erisim Katsayis1 + Hizmet Kalite

Katsayis1 + Memnuniyet katsayis1 + Kurum verimlilik katsayisi) /4 |

(Degisik:30/03/2009-1954/12) ¢) 0—49 yatakli kurumlarda;

kurumsal performans katsayis1 = [(Muayeneye Erisim Katsayis1 X 0,50) + (Hizmet Kalite
Katsayis1 X 0,10) + (Memnuniyet Katsayis1 X 0,20) + (Kurum Verimlilik Katsayis1 X 0,20) ]

(Degisik:12/09/2008-3166/4) ¢) Kuruluslarda;

Kurumsal performans katsayis1 = (Muayeneye erisim katsayis1 + 112 hizmet kalite
katsayis1 + Koruyucu hizmet katsayis1 + 112 verimlilik katsayis1) / 4

(Ek:12/09/2008-3166/4) d) Aile hekimligi uygulanan kuruluslarda;

Kurumsal performans katsayis1 = (112 hizmet kalite katsayis1 + Koruyucu hizmet katsayis1
+ 112 verimlilik katsayis1) / 3

(Ek:30/03/2009-1954/12) Entegre ilce hastanelerinde;



Kurumsal performans katsayisi= (Muayeneye erigim katsayist / 1

(Ek:19/11/2008-4258/1) e) Entegre ilce hastanelerinde (Aile Hekimligine gecilen illerde);

Kurumsal Performans Katsayis1 = Muayeneye Erisim Katsayis1 / 1

(3) Hesaplanan katsay1 (1) den biiyiik ise, (1) olarak kabul edilir.

(Ek:19/11/2008-4258/1) (Degisik:30/03/2009-1954/12) (4) Saglik hizmeti sunumuna yeni baslayan
kurumlar ile aile hekimligi uygulamasmin ilk defa basladig1 kuruluslarda, i¢inde bulunulan donem
ve sonraki iki donem i¢in kurumsal performans katsayisi (1) olarak kabul edilir.

a) Donem i¢inde kurum tarafindan verilen saglik hizmetlerinin bir baska hizmet binasinda
veya yerleskede verilmeye baslanmasi durumunda ilgili kurumlarda bir sonraki donem ig¢in
kurumsal performans katsayisi (1) olarak kabul edilir.

b) Hizmet niteligi Bakanlikca degistirilen hastanelerde (genel hastane iken egitim ve
arastirma hastanesi olanlar, genel hastane iken entegre ilge hastanesi olanlar gibi.) bir sonraki
donem i¢in kurumsal performans katsayisi (1) olarak kabul edilir.”

(Ek:06/05/2009-2774/2) (5) Kurum ve kuruluslarda bu maddenin ikinci fikrasi uyarinca her bir
donem i¢in hesaplanan ‘“kurumsal performans katsayisi” belirlendikten sonra hesaplanan
katsayidan, her bir ay i¢cin YoOnergeye ekli Ek (13) “Finansal Degerlendirme Gostergesi”
dogrultusunda tespit edilen “Finansal Degerlendirme Katsayis1” ¢ikarilmak suretiyle her ay i¢in ayr1
bir “Aylik Kurumsal Performans Katsayisi” hesaplanir. Aylik kurumsal performans katsayisi,
kurum ve kuruluglarin Yonetmelik uyarinca dagitilabilecek ek 6deme tutarinin belirlenmesinde
kullanilir. Aylik Kurumsal Performans Katsayis1 asagidaki sekilde hesaplanir:

Aylik Kurumsal performans katsayis1 = Kurumsal Performans Katsayis1 — Finansal Degerlendirme
Katsayisi

Kayitlarin Tutulmasi

Madde 19-

(1) a) Bu Yonerge ile ilgili yapilan islemler, kararlar, tutanaklar ve raporlar kurum veya
kurulus amiri tarafindan onaylanarak bir dosyada kayit altina alinir.

(Degisik:12/09/2008-3166/5) b) Kurumlarda, (Degisik:30/03/2009-1954/13) en ge¢ bir sonraki
donemin ilk ayinin son giiniine kadar bastabip, bastabip yardimcisi, hastane miidiirii, bashemsire ve
performans ve kalite temsilcisi tarafindan Yonerge esaslarma gore hesaplanan kurumsal performans
katsayis1 tutanakla tespit edilir. Bu sekilde kurumsal performans katsayisi kesinlik kazanir.
Tutanagin bir 6rnegi il performans ve kalite koordinatorliigiine gonderilir.

¢) Kuruluglarda (Degisik:30/03/2009-1954/13) bir sonraki donemin ilk aymin son giiniine kadar
saglik midiirti, 11 performans ve kalite koordinatorii, iki sube miidiirii ve bir koordinatorliik
personeli tarafindan bu YOnerge esaslarina gore hesaplanan kurumsal performans katsayisi
tutanakla tespit edilir. Bu sekilde kurumsal performans katsayisi kesinlik kazanir.

¢) Midiirliikler, bir sonraki donemin ilk aymin en ge¢ son haftasinda Kurumsal Performans
Katsayis1 Bildirim Formunu elektronik ortamda (web tabanli sistem kurulmus ise sistemde yer alan
formun doldurulmasi gerekmektedir) doldurarak excel formatinda
“performanskalite@saglik.gov.tr ve analiz@saglik.gov.tr” elektronik posta adresine génderirler.

d) Koordinatorliik veya degerlendirici, kurumlarda hizmet kalite katsayisi hesaplamasima
esas standartlardan; acil servis, ameliyathane, yogun bakim, radyoloji, diyaliz, morg ve benzeri
birimleri bulunmayan kurumlar (ag1z ve dis saglig1 merkezleri dahil) i¢cin gerekgelerini bir tutanakla
belirtmek kaydiyla listede yer alan standartlar1 degerlendirme dis1 birakabilir.

(Ek:06/05/2009-2774/3) ¢) Finansal Degerlendirme Katsayisinin hesaplanmasma esas teskil
edecek borg verileri takip eden ayin ilk is giinii Tek Diizen Muhasebe Sisteminden alinacaktir.
Toplam Tahakkuk wverileri, ilgili saymanlik tarafindan kurumun tahakkuk verileri Tek Diizen
Muhasebe sistemine girildikten sonra, Ek Odeme Déner Sermaye Komisyonu toplanmadan dnce
Tek Diizen Muhasebe Sisteminden almacaktir. Finansal Degerlendirme Katsayis1 Ek Odeme Déner
Sermaye Komisyonu toplantisindan dnce kesinlestirilir. Saglik hizmeti sunumuna yeni baslayan
kurumlar ile aile hekimligi uygulamasinm ilk defa basladig1 kuruluslarda, hizmet sunumunun veya



aile hekimligi uygulamasmin basladig1 tarihten itibaren 12 ay boyunca finansal degerlendirme
katsayis1 (0) olarak kabul edilir.”

Diger Hiikiimler

Madde 20-

(1) Baskanlik¢a belirlenecek usul ve esaslar uyarinca gerekli sartlar1 karsilayanlara
Bakanlik¢a “Hizmet Kalite Belgesi” verilir. Ayrica, talep edilmesi halinde diger kamu, tiniversite ve
ozel saglik kurumlar1 da “Hizmet Kalite Belgesi” verilmesi acisindan degerlendirmeye tabi
tutulabilir.

(2)  Kurum ve kuruluslarda performans ydnetimi ve kalite gelistirme calismalar
cercevesinde norm birligi saglanmasi, kaynaklarin etkili kullanimi ve Bakanlik¢a belirlenen
hedefler ile uyumun saglanmasi amaciyla kurum ve kuruluslarin diger belgelendirme ¢alismalarina
baslayabilmeleri Baskanliga yapilacak bildirime tabidir.

3) Baskanlik¢a yonergenin uygulanmasima ve gosterge/standartlarin puanlandirilmasia
iligkin olmak {izere rehberler yayimlanabilir.

(4) Calisan memnuniyeti 6l¢iimiine iliskin anket uygulamasi Baskanlik¢a belirlenen usul
ve esaslara gore, kurum tarafindan yilda en az bir kez uygulanir.

(Degisik:30/03/2009-1954/14) (5) Yonerge kapsaminda “kurumsal performans katsayisinin™ tespitine
iliskin tiim islemler, bir sonraki donemin ilk aymin son giiniine kadar tamamlanir.

GECIiCi MADDE 1-

(1) 23/03/2007 Tarihli ve 2542 sayili “Saglik Bakanligmma Bagh Saglik Kurum ve
Kuruluslarinda Kaliteyi Gelistirme ve Performans Degerlendirme Yonergesi’ne gore 2008 Yili
ikinci donemde tespit edilen kurumsal performans katsayis1 2008 Y1ili Eyliil, Ekim, Kasim ve Aralik
aylarina ait, YoOnetmelik cercevesinde kurum ve kuruluslarda dagitilabilecek doner sermaye
tutarmin hesaplamasina esas olacaktir.

(Ek:30/03/2009-1954/15) GECICI MADDE 2-

(1) 02/07/2008 Tarihli ve 2011 sayil1 “Saglikta Performans ve Kalite YOnergesi’ne gore
2008 Yili tiglincii donemde tespit edilen kurumsal performans katsayist 2009 Yili birinci
donemi(Ocak, Subat, Mart, Nisan, Mayis, Haziran 2009) i¢in Yonetmelik ¢er¢evesinde kurum ve
kuruluslarda dagitilabilecek doner sermaye tutarmin hesaplamasina esas olacaktir.

(2) Bu Yonerge uyarinca 2008 yili iigiincii doneminde hesaplanan “Gebe Bagina Ortalama
izlem Sayis1”, “Bebek Basma Ortalama izlem Sayisi”, “O Yas Grubunda DaBT- PA-Hib III
Asilama Oran1”, “1 Yas Grubunda KKK Asilama Orami (KKK)”, “0 Yas Grubunda BCG Asilama
Oran1 (BCG)”, “Gebe Tespit Orani”, “Anne Oliim Orani” ve “Bebek Tespit Oran1” koruyucu
hizmet gostergelerine iligkin degerler, 2009 yilinin her iki doneminde, koruyucu hizmet katsayisinin
tespitinde kullanilir.

Yiiriirliikkten Kaldirilan Hiikiimler

Madde 21- 23/03/2007 Tarihli ve 2542 sayili Makam Onay ile yiriirliige konulan “Saglik
Bakanligma Bagli Saglik Kurum Ve Kuruluslarinda Kaliteyi Gelistirme Ve Performans
Degerlendirme Yonergesi” ve ekleri ile buna istinaden ¢ikarilan genelgeler yiirlirliikten
kaldirilmastir.



Yiiriirlik

Madde 22-

Bu Yonergenin 20 nci maddesinin birinci ve ikinci fikralar1 yaymmi tarihinde, diger
hiikiimleri 01/09/2008 tarihinden itibaren gecerli olmak lizere Bakan Onayz ile yiirlirliige girer.

Yiiriitme
Madde 23- Bu Yonerge hiikiimlerini Saglik Bakani yiiriitiir.

Ekler:

EK 1. Hizmet Kalitesi Standartlari, (Degisik:12/09/2008-3166/6)

Ek 2. ADSM Hizmet Kalitesi Standartlari, (Degisik:12/09/2008-3166/6)

Ek 3. Memnuniyet Anketleri ve Uygulama Usul ve Esaslar1, (Degisik:30/03/2009-1954/16)
Ek 4. Kurum Verimlilik Gostergeleri, (Degisik:19/11/2008-4258/2) (Degisik:30/03/2009-1954/16)
EKk 5. 112 Hizmet Kalitesi Standartlari, (Degisik:12/09/2008-3166/6)

Ek 6. 112 Verimlilik Gostergeleri, (Degisik:12/09/2008-3166/6) ((Degisik:30/03/2009-1954/16)
Ek 7. Koruyucu Hizmet Gostergeleri, (Degisik:12/09/2008-3166/6) (Degisik: 30/03/2009- 1954/16)
Ek 8. Calisan Memnuniyeti Anketi ve Uygulama Usul ve Esaslar.

Ek 9. Kurumsal Performans Katsayis1 Bildirim Formu

Ek 10. Kurum Verimlilik Katsayis1 Sonug¢ Tutanag:

Ek 11. 112 Verimlilik Katsayis1 Sonu¢ Tutanagi

Ek 12. Belgelendirme Talebinde Bulunan Kurum ve Kuruluslar I¢in Bildirim Formu

Ek 13. Finansal Degerlendirme Gostergesi (Ek:06/05/2009-2774/4)

Yonergenin
Tarihi Sayisi Yiiriirliik tarihi
02/07/2008 2011 01/09/2008

Yonergede Degisiklik Yapan Diizenlemelerin

Tarihi Sayisi Yiiriirliik tarihi
12/09/2008 3166 01/09/2008
19/11/2008 4258 01/09/2008
30/03/2009 1954 01/01/2009
06/05/2009 2774 01/05/2009
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