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Saglik hizmetleri disiplinler arasi bir ydnetim alani olarak ifade edilmektedir. Saglik
sistemlerinin bircok nitelik ve yogunluklarda girdiye ihtiya¢ duymasi sonucunda bi-
limsel yaklasimlari ve modern yonetim bilincinin farkinda olmasini zorunlu kilmak-
tadir. Ebelik hizmetlerinde Turkiye de yaklasik 56 bin ebe olmasina ragmen ebelerin
diger alanlarda galismasi insan kaynaklarinin iyi yonetilmediginin kanitidir. Saglik
meslek gruplarinda insan kaynaklarinin dogru yénetilmesi 6nemlidir. Son zamanlar-
da artan teknoloji ile birlikte saghk hizmetlerinde sirdirebilirlik konusu, farkli bir-
cok uzmanlik alanlari ile profesyonel bir yénetim kiiltirinin varligina baglidir. insan
kaynaklari ise butin mesleklerde oldugu gibi ebelik mesleginde bu slrecte kilit rol
oynamaktadir.

INSAN KAYNAKLARI KAVRAMI

insan kaynag bir tlkenin en dnemli kaynagi olarak bilinir. insan kaynag, saglk sis-
temlerinde basarilari belirleyen 6nemli bir kaynaktir. insan kaynaklarinin etkili sekil-
de yonetilmesi saglik hizmetleri ve ebelik hizmetlerinin etkili ve kaliteli sunulmasina
zemin hazirlar. insan kaynaklari saglik hizmetlerinde kendine ait ©zelliklere sahip
olan éngorilen saglik sonuglari icin olmazsa olmaz fakat yonetilmesi de bir o ka-
dar zordur. Bu baglamda yonetim slrecinin multidisipliner bir algiyla bilimsel acidan
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EBELIKTE YONETIM

findan yurutilmesi, profesyonel meslek olgutleri bakimindan da oldukga énemlidir.
Ebe insan kaynaklari yonetiminde is etkinligi, verimliligi ve adaletli olusu acisindan
teskilat yapisi icerisinde ebelik meslegini temsil eden birimlerin kurulmasi, kurum
kalttrindn olusmasina yararli olmasi bakimindan da oldukca 6nemlidir. Ebe insan
kaynaklari yonetimi planlamasinda mesleki 6rgltlerin aktif hale getirilmesi oldukca
onemlidir. Yapilan bir calismada mesleki derneklerin ebe insan kaynaklarina katilimi-
nin yetersiz oldugu belirtilmektedir. Ebelik derneklerinin saglikta insan kaynaklarinin
farkinda olmadigi saptanmistir. Ayni zamanda planlama slreclerinde kullanilan 6l-
cltler, destek araglari ve kilavuzlarin kullanim oranlari disuktir. Ebelik dernekleri,
yenidogan ve ana cocuk saghgi, Ureme ve cinsel saglk hizmetleri konularinda kilit
rol oynar.

Ebelik derneklerinin, politika gelistirme, planlama slrecine ve saglik hizmetleri-
nin erisebilirliginin arttiriimasi hususunda katkida bulunma kapasitesi oldukca yik-
sektir. Ulkemizde de ebe insan kaynaklari ydnetimi planlamasi, anne ve ¢cocuk saglig
politikalarinin gelistiriimesi ve arttirilmasi hususunda ebelik derneklerinin aktifliginin
onemli olabilecegi distnulmektedir.

ISONUC

Ebe insan kaynaklari yonetimi anne-¢ocuk, yenidogan 6ltim oranlarini énemli 8l¢U-
de etkilemektedir. Kaliteli, egitimli ve yeterli sayida olan ebelerin risk altinda olan
annelerde olusabilecek komplikasyonlara iliskin belirtileri erken tanilamada daha iyi
olabilecegi ongorilmektedir. Bu baglamda glvenli annelik hizmetleri icin ebelere
yapilan yatirimlarinin arttirilmasi oldukca 6nemlidir. Ebelik hizmet alanlarindaki ebe
ihtiyacinin giderilmesi, ebe is gliciintn niteliginin arttirilmasi, ebelik egitiminin daha
kaliteli, istihdam olanaklarinin dengeli dagilhimi, calisma kosullarinin iyilestirilmesi ve
mesleki sorunlarin ¢6zUmu konusunda calismalar yapiimalidir.
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