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“Tag giyen bas akillanir”
William Shakespeare, Henry IV!

GIRiS

Acil Serviste tibbi yoneticilik konumu, tip sektoriinde en ¢ok ulagilmak
istenen, fakat gorev tanimi en az anlagilan pozisyonlar arasinda yer almak-
tadir. S6z konusu pozisyonun, genellikle, ilham verici, cazip ve tatmin edici
oldugu diistintilmektedir. Ancak, bu konumda bulunan kisilerin biiyiik bir
kismi, gorevlerinin takdire layik goriilmeyen, ciddi ¢aba gerektiren, hatta
bazi durumlarda kiigiik diigiiriicti bir meslek oldugunu ifade etmislerdir.
Acil tip sahasinin dogas1 ve karmagik yapisi geregi, zorlu durumlarda farkla
gruplardan gelen personelin sundugu multidisipliner hizmetlerin koordi-
nasyonunu saglama isi son derece komplekstir ve yetenek, enerji ve istek
gerektirir. Bagarili yoneticiler;
o Igbirligi yapan, etkili vizyonlar paylasan, yol gésteren ve akil veren, organi-
zasyon diizenlemelerini destekleyen, yetki dagilimi yapan, ¢alisanlar igin
rol model haline gelen ve benzeri diger niteliklere sahip olan liderlerdir.

o Ciddi gorevlerin iistesinden gelen, ilerleme stratejileri gelistiren ve uygu-
layan, klinik uzmanlik bilgisi saglayan, standartlar belirleyen, uyumlu
bir ortam olugturan, geri bildirim alan ve veren, toplantilar diizenleyen,
sikayetlerle basa ¢ikabilen, ise alim-oryantasyon- gorevlendirme- isten
¢ikarma siireglerini etkili sekilde yiiriiten idarecilerdir.

Her ne kadar zor olsa da acil servis gelisiminin bagarili bir sekilde yon-
lendirilmesi; hasta bakimi, ekip gelisimi ve biiylimesi, yoneticinin kisisel ve
mesleki gelisimi hususlarinda memnuniyet verici diizeyde ilerleme kayde-
dilmesini saglar.

Hekim ve hemsirelere yonelik etkili liderlik, acil servisin biyiikligiine,
uzmanhk diizeyine ya da verilen hizmetin kalitesine bakilmaksizin her
kosulda basar: igin gereklidir. Hali hazirdaki saglik hizmeti sektoriinde,
nitelikli hasta bakimi ve tedavi hizmetlerini sunmak amaciyla gerekli egiti-
min, kaynaklarn, tesislerin ve personelin temin edilebilmesi i¢in saglam
liderlik ve yonetim becerilerine ihtiyag duyulmaktadir. Acil Servisin tibbi
yoneticisi, agagida belirtilen 2 hedefi gerceklestirebilmek i¢in diger lider-
lerle isbirligi igerisinde ¢alismalidir (bkz. B6lim 16):

1. Ik hedef, acil servise bagvuran hastalarin siirekli olarak iyi sonug alabil-
meleri i¢in gesitli sistem ve siireglerin gelistirilmesidir. Bunun yani sira,
soz konusu sistemler ve siiregler, tist ya da orta diizey yonetim kadrosu-
nun yoklugunda dahi 7 giin 24 saat ¢alisabilmelidir. Acil servisteki hekim
ve hemsire liderleri agsagida belirtilen i¢ goriiyii kavrayabilmelidirler:
“Sizin acil serviste bulundugunuz esnada birimin nasil igledigiyle ilgilen-
miyorum. Siz oradayken islerin yolunda gidecegini biliyorum. Benim
ogrenmek istedigim sey, siz yokken birimin nasil isledigidir. Bu, sizin
liderlik vasfinizi test etmenin en etkili yoludur™.

2. Ikinci hedef ise gerek klinik hasta bakimimin cikarlarini gerekse bu
bakim hizmetinden sorumlu saglik uzmanlarinin ihtiyaglarini goz
éniinde bulunduracak ve bunlar1 bir araya getirebilecek sistemlerin ve
stireglerin tasarlanmasidir. Stres ve titkenmislik durumlari, saglik
uzmanlarinin ve personelin ihtiyaglarini kargilama konusundaki basari-
sizlikla kismen de olsa iliskilendirilebilir.

Acil Servis yoneticiligine genel ¢ergeveden bakildiginda, bu konumun giig,
kontrol ve otorite anlamina geldigi goriilmektedir. Ancak, hakikatten 6te bir
sey yoktur. Aslinda, gliniimiizde hizla degisim gosteren saglik sektoriinde

bagar i¢in gerek duyulan nitelikler; uyum, isbirligi, yetkilendirme, tegvikleri
uyumlastirma ve Peter Blockun da vurguladig: {izere, “kahyalik’tir.

Hizmetkar liderlik kavraminin fikir babasi olan Robert Greenleaf, mul-
tidisipliner ekiplerdeki nitelikli liderlerin, baska kisilerin davranislarini
kontrol etmekten ziyade etkileme becerisine sahip “etkileyici” yoneticiler
olmasi gerektigini ifade etmistir®. Boliim 1de de belirtildigi tizere, saglik
sektoriinde etkili liderlik ve yonetim anlayisi, dig motivasyon unsurlarin-
dan ziyade i¢ motivasyon unsurlarina hitap etmelidir.

Bu boliim, ozellikle, koklii bilimsel yonetim ilkelerini temel alma siire-
cinde acil serviste katedilen asamalarin gelisimi, uygulanmasi ve siirekli
denetlenmesi konusunda tibbi yéneticinin roliine odaklanmaktadir. Bu
kitaptaki temel baghklar bilgilendirici niteliktedir ve acil servisteki tibbi
yoneticilerin gorev ve sorumluluklarini ana hatlariyla belirlemeye yardimci
olur. Tibbi yoneticinin gorevi, bu kitapta belirtilen becerileri biitiin acil servis
islemlerinin planlama, uygulama ve degerlendirme siireglerine dahil edebil-
mek i¢in diger personelle isbirligi igerisinde ¢alismaktir. Bahsi gegen islevleri
bu boliimde basitge 6zetlemek yerine acil servisteki tibbi yoneticinin en etkili
sekilde calismasini saglayacak daha genis kapsaml stratejiler gelistirmeye
odaklanilmugtir. Okurlar, kendi ilgi alanlarina giren belirli konularda daha
ayrintih bilgi edinmek igin kitabin diger boliimlerine bagvurabilirler.

HEKIMLIKTEN HEKiM LIDERLIiGINE /
YONETICILIGINE GECiS

Acil Servisteki tibbi yoneticinin mesakkatli ve goz korkutucu gorevi, klinik
uzmanligindan hekim liderligine basarili bir gecis yapilmasini gerektirir.
Konu 1 ve 6, s6z konusu gegis siirecini ayrintili bir sekilde ele almaktadur.
Hekim-y6netici, klinik ve idari hizmetleri gerek sahsen yiiriitmesini
gerekse koordine edebilmesini saglayacak becerilere, yeteneklere ve tek-
niklere ihtiya¢ duyar.

“Yonetim, isleri dogru yapmaktir; liderlik ise dogru isler yapmak demektir”
Warren Bennis, On Becoming a Leader®

“Sayet yonetim, isleri dogru yapmak liderlik ise dogru isler yapmak demekse
acil servisteki tibbi yonetici her ikisini de tutarl bir sekilde yapabilmelidir”
Thom A. Mayer, MD, FACEP®

B ACIL SERVIS BIRDEN COK BAGIMSIZ SURECTEN OLUSUR

Uzman hekimlikten nitelikli liderlige gecis asamasi zorlu bir siirectir. Asa-
g1da belirtilen iki husus arasindaki farklhiliklar g6z 6niinde bulundurulma-
Iidur:

o Uzman hekim, hastaya tek seferde mitkemmel bir saglik hizmeti sunar ve
en basit tedavi uygulamalarinda bile ¢oklu gorevler arasi siireglere etkili
sekilde gegis saglar’.

o Nitelikli ve yetenekli lider, diger ¢alisanlarla isbirligi yaparak, hedefler
belirleyerek, personeli motive ederek, siireleri olgerek, hizli dongiide
hata diizeltici faaliyetlerde bulunarak, geri bildirim saglayarak, mitkem-
mel performanslar1 ddiillendirerek, (kisilerdeki ve stireglerdeki) eksik-
likleri gidererek, kaydedilen gelismeleri takip ederek vb. hasta bakimi
hizmetlerini daha tist diizeye tasir.

Hastaneye yatis 6ncesi bakim, triaj, kayit, kaynaklarin tahsisi, (yan hiz-
metler de dahil olmak iizere) teshise yonelik degerlendirme, tedavi amagl
miidahaleler, hasta ve aile egitimi, taburcu olma siireci, konsiiltasyon ve
hastaneye yatis; gerek hekimlerin gerekse liderlerin ytiriitmesi gereken 6zel
bagimsiz gorevler ve siireglerdir (bkz. Kutu 14-1)°.

Bahsi gegen ¢oklu siiregler dahilinde 6nemli bir adimin eksik ya da
yanlis uygulanmasi durumunda, diger islevlerin diizgiin bir sekilde ytiri-
tiilmiis olmast hastaya ya da ailesine bir sey ifade etmeyecektir. Acil Servis
ortaminda, 1000 siiregten 999 tanesini diizgiin bir sekilde yiiriiten bir sis-
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