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OZET

Koruyucu saglik alaninda merkezi rolii olan laboratuvarlar ne derece 6neme sa-
hiptir? Her ne kadar laboratuvar giderleri tilkemizde toplam saglik giderlerinin
sadece % 4’line karsilik gelse de bir hesaplamaya gore tiim tanisal kararlarin %
70’inin laboratuvar sonuglari tizerinden konuldugu bildirilmistir. Bir organizasyon
ancak onu olusturan insanlar kadar kalifiyedir; ve insanlar da liderler tarafindan
yonlendirilir. Liderlik, bir organizasyonun nereye gitmekte olduguna dair yon be-
lirlerken, yoneticilik hedefe ulasmak igin gerekli yolu gosterir. Liderlik; hedefler ve
stratejik amaclar olusturmalidir. Verimli yonetim ise; islerin yapilmasi igin, diger
calisanlarla birlikte 6zel yeteneklerini kullanir.

Anahtar Kelimeler: Liderlik ve yonetim, Laboratuvar organizasyonu, Klinik
laboratuvarin stratejik planlanmast

ABSTRACT

How critical is the Laboratory that plays a central role in healthcare? By one esti-
mate, 70 % all medical decisions are based on laboratory results. Although labo-
ratory costs account for only 4 % of total healthcare spends in our country. An
organization is only as good as its people, and people are quided by leaders and
managers. Leadership; provides the direction of where an organization is going,
whereas management provides the “road” to get there. Leadership must set clear
goals and strategic objectives. Effective management uses certain skills to work
with and through other people to get things done.

Key Words: Leadership and management, laboratory organization, strategic plan-
ning of clinical laboratory
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Saglik alaninda merkezi bir rol oynayan laboratuvar-
lar neden Onemlidir? Bir arastirmada, tibbi tanilarin
% 70’inin, laboratuvar sonuglar1 iizerinden konuldugu
bildirilmistir [1]. Buna ragmen iilkemizde saglik har-
camalar1 payi, ulusal gelirin % 4’iinii olusturmaktadir.
Yirmibirinci yiizyilda tip laboratuvarlarinin gesitli bas-
kilarla karsilagmasi olasidir. Fiyatlarin diigiiriilmesi ve
verimliligin arttirilmast gibi devamli baski olustura-
cak nedenler, laboratuvar: direkt olarak etkileyecektir.
Devletin laboratuvarlar i¢in 6dedigi para, yillar gectikge
azalacaktir. Para desteginin azalmasina ragmen , devlet,
laboratuvarlardan daha siiratli hizmet ve bilimdeki son
yeniliklere paralel giincel testler isteyecektir. Hastalar,
sigorta sirketleri, 6deme yapan devlet sektorii, labora-
tuvar hizmetlerini siklikla denetleyecek, laboratuvar
hizinin ve kalitesinin artmasi igin devamli uyarida bu-
lunacaktir. Bilim ve teknolojideki yeni gelismeler, web-
tabanli sonu¢ vermeyi yayginlagtiracak ve doktorlar bu
bilgilere muayenehanelerinde, hastanede ve evlerinde
ulasabileceklerdir. Bunlarla birlikte kalifiye laboratuvar
personelinde gittikce artan bir eksiklik olugacaktir. Bu
durum karsisinda laboratuvarlar da, hizmetlerinde yeni
diizenlemeler yapacak ve tasarruf imkanlar1 aramak zo-
runda kalacaklardir. Bu tedbirlerin bazilari: alet fazla-
ligin1 azaltmak, drnek giris ¢ikisini arttirip maximuma
cikarmak, calisanlar: efektif kullanarak 6nemli maliyet
tasarrufu saglamaya galigmaktir. Ayrica laboratuvarlar
merkez laboratuvarlar sekline getirilerek is¢ilikten ta-
sarruf saglanacak, satinalma islemleri degiserek, ortak
malzemeleri biiyiik hacimlerde satin alma yontemleri
olusacaktir.

O halde laboratuvarin organizasyonunda, idaresinde,
laboratuvar cihaz ve malzemelerinin kullanilmasinda
ve hizmetin kaliteli ve ekonomik olmasinda &zel bir
caba gosterilmesi kacinilmazdir. Bunun i¢in etkin bir
laboratuvar yonetimi gerekir. Bir organizasyon, onun
calisanlar1 ne kadar iyiyse, kendisi de o kadar iyidir.
Calisanlarin da iyi lider ve iyi yoneticilere gereksinimi
vardir. Liderlik ve yoneticilik kavramlari ¢cogu zaman
birbirinin yerine kullanilir ancak, 6zellikleri birbirin-
den farklidir. Liderlik; bir kisi veya bir organizasyonun
nereye gitmekte olduguna dair yon belirlerken, yone-
ticilik; buraya ulagmak icin kullanilacak yolu gosterir.
“Eger nereye gittiginizi bilmiyorsaniz, herhangi bir yol
sizi oraya gotiirebilir” dzdeyisi liderligin, neden net he-
defler ve stratejik amaglar belirlemesinin zorunlu oldu-
gunu gostermektedir.

Etkili bir idare; islerin iyi yirliyebilmesi i¢in, ¢alisan-
larin tizerinde &zel becerilerini kullanmay1 gerektirir.
Bu gayeye ulagmak i¢in, kendini isine adamis ¢alisanlar
ile, iskolik liderlerin uygun orandaki birlikteligine gerek
vardir. Bu beceriler baslica (bes) idari fonksiyon {izerin-
de toplanir: a) planlama ve siiratli karar verebilme, b) bir
araya getirebilme, c) 6nder olabilme, d) ivine kazandira-
bilme, e) kontrol etme.

Liderlik, islerin tam zamaninda ve tiretken bir sekilde
tamamlanmasi i¢in gerekli bir davranig 6rnegidir. Ce-
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sitli lider bicimleri vardir; emredici, yetistirici, destek-
leyici ve gorevlendirici [2]. Emredici bir lider; bireylere
uymalart gereken kural ve emirleri verir. Yetistirici bir
lider; daha fazla destek ve yonlendirme yapar. Destekle-
yici bir lider; bireylerin gorevlerini basarmasi i¢in fiziki
imkan ve personel kaynaklari saglar. Gorevlendirici bir
lider ise; gorevi nasil bitirecegine dair kesin ve detay-
I1 agiklamalarda bulunur. Gorevlendirici liderler diisiik
destek ve yon gosterirken, yetistirici liderler yiiksek
destek ve yon gosterirler. Bir lider, her zaman, duruma
uygun olan davranis bi¢imini uygulamalidir. Fakat bir
tarz1 genellikle baskin olmalidir.

Yonetici; insan, para, fiziksel ve iletisim kaynaklarini
bir organizasyon i¢in en uygun ve etkili bir bigimde kul-
lanir [3]. Yoneticiler, birinci kademe yoneticileri (g6z-
lemeci, takim lideri, sef teknolojist), orta kademe yone-
ticileri (sorumlu yonetici, boliim baskani) ve tist diizey
yonetici (direktor, iist diizey yonetici (CEO, CFO)) olarak
siniflandirilabilir. Birinci kademe yoneticileri, giinliik
calismalarin tamamlanmasini diisiindiikleri halde, st
diizey yoneticileri gelecekteki 1-5 yillik stratejiler ve
planlamalara odaklanmislardir. Ust diizey y®netici bi-
rinci kademedeki yoneticiler gibi teknik beceriye sahip
olabilir veya olmayabilir.

Bir laboratuvarin rekabet ortaminda varligini siirdiire-
bilmesi ve hatta gelisip bilyiimesi i¢in kendi hedef ve
hizmetlerini siirekli gézden gecirip gilincellestirmesi ge-
rekir. Ornegin; kalifiye laboratuvar personelinin azaldi-
&1, biitgenin diistiigii, mevzuatin daha kat1 ve sinirlayici
bir durum aldig1, geri ddemelerin diistiigi durumlarda
ve yeni teknolojik irtinler gibi pazar1 yonlendiren giic-
lere karsi, stratejik plan yapabilen ve kararlar verebilen
bir lider gerekir.

Stratejik planlama; bir organizasyonun AMACLARI-
NIN neler olduguna karar vermek, organizasyonun
mevcut amaglarinda degisiklik ve modifikasyonlar yap-
mak, amagclara ulagsmak i¢in kullanilan kaynaklari tah-
sis etmek ve bu kaynaklarin elde edilmesi, dagitilmasi
ve kullanilmasi faaliyetlerinin nasil olacagina dair po-
litikalar olusturmaktir. Stratejik planlama genelde uzun
siireli projeksiyonlar ve kiiresel goriis iizerine temel alir
ve detaylar1 iceren taktik planlamadan farklidir. Labora-
tuvar konusundaki stratejik bir planlama 6rneginde;

+ Tlave cihazlara ve / veya laboratuvar otomasyonuna
gerek var m1?

» Laboratuvar i¢i daha fazla kontrol ¢alismas1 yapilmali
mi1?

* Bilgi teknolojisi yeterli mi?

* (Calisanlar, doktorlarin beklentilerini karsilamaya ye-
terli midir?

sorularina yanit aranir. Ayrica stratejinin belirlenmesi

bir riski de icerir. Yanlis bir karar gereksiz masraflara

yol acarak laboratuvari zora sokabilir. Stratejik planlama

islemini kolaylastirmak igin ¢esitli teknikler bulunmak-

tadir. Bunlar histogramlar, grafikler, “scattergram”lar,

beyin firtinalari, Pareto Analizi ve Delphi Analizidir
[4].
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Risk iligkili yeni stratejileri degerlendirmek icin diger
bir yol: giigler, zayifliklar, firsatlar ve tehdit analizleridir.
Genel olarak giigler ve zayifliklar laboratuvarin igi ile
iligkili faktorlerdir. Dis gevresel faktorler ve tehditler de
laboratuvarin giicii ile iliskili faktorlerdir. Bunlar giin-
cel teknoloji ve aletlerin kullanimu, ileri teknik kapasite-
ye sahip olmak, maliyeti azaltan artmis test sayisi, giiclii
lider destegi ve mevcut parasal kaynaklar olarak gdsteri-
lebilir. Firsatlar olarak da; yeni bir hastanenin agilmasi
ve yeni laboratuvar ihtiyaci, Saglik Bakanligi'nin 2 yas
ve altindaki tiim ¢ocuklara test yapilmasini sart kogma-
s1, hastanenin doner sermayesine katkida bulunmak ve
herhangi bir hastanenin iflas etmesi sonucu laboratuva-
rinin kapanmasi olarak diisiiniilebilir. Laboratuvar stra-
tejisini etkileyen dis faktorler: zayiflik, ¢alisanlarinin
sayisinin azlig1, moral konulari, yetersiz tasiyici sistemi,
ilave uzman gereksinimi, laboratuvar isletim sisteminde
(LIS) yetersizlik, “turn-around time” [islem zamani, kan
alimindan sonug¢ vermeye kadar olan siire) uzamasidir.
Tehditler; diger lokal hastane laboratuvarlar1 ile yarigma,
geri 6demenin azalmasi, birkag¢ lokal hastanenin birles-
mesi ve laboratuvar hizmetlerini birlestirmeleri ve yeni
polikliniklerin agilmasi, buna bagli olarak kan alma is-
tasyonlarinin artmasi gibi bir laboratuvarin gelismesin-
de kullanilan stratejilerdir.

Yonetimin asil hedefi kaliteli laboratuvar hizmeti sun-
maktir. Bu ise modern cihazlara, iyi yetismis eleman-
lara, iyi planlanmis fiziksel ¢evreye ve iyi bir yonetici
kadroya baglidir. Son yillarda laboratuvarda kalite ko-
nular1 ve tibbi hatalar artan bir ilgi ile glindemdedir.

Institude of Medicine’in (Tip Enstitiisii, IOM) 1999
yilinda yaptig1 bir calismaya gore Amerika’da her yil
98.000 6liimden 44.000 kadarinin tibbi hatalardan oldu-
§u sonucuna varilmistir. Hatalarin % 50’si uygun test
secilememesinden, % 32’si test sonuglarinin yanlis yo-
rumlanmasindan kaynaklanmaktadir. Testlerin taniya
sunulmasindaki gecikmelerde ¢ok biiyiik bir yiizdeye
sahiptir. Baslibasina laboratuvar hatalar1, % 0.05 — 0.61
oranlar1 arasinda dagilim gostermektedir. Analiz si-
rasinda ise, pre-analitik hatalar (% 32-75) analitik do-
nemde ise (% 13-32) oranindadir [6]. Preanalitik donem
hatalari: hemoliz, pihtili veya yetersiz ornek, yanlis
isimlendirme veya etiketleme, yanlis tiipe kan alimi ve
uygun olmayan saklama kosullaridir. Analitik donem
hatalar1 ise kalibrasyon hatalari, cihazin bozulmasidir.
Analiz sonrast donemde ise raporlarin yanlis doktora
gonderilmesi, uzun “islem zaman1r” ve yanlig verilmis
sonuclardir. Kalite giivencesi i¢in bu {i¢ evreninde KA-
LITE KONTROLU gerekmektedir. Tiim bu sorunlara
¢Ozlim bulunarak, laboratuvar hizmetlerinin kalitesi de
gelismektedir.

Sonug olarak; bir laboratuvarin organizasyonunun sag-
lanmasi i¢in Liderlik, Toplam Kalite Yonetimi (TKY -
TQM) ve Devamli kalite Gelistirilmesi (DKG — CQI);
¢ok onemli yaklagimlardir [7]. Toplam kalite yonetimi;
takim caligmasi, analitik islemler, laboratuvar istatistik-
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leri ve doktorlarin beklentilerini karsilayan hatta asan
hizmetler ve sonuglar tizerinde odaklanmistir [8]. De-
vamli Kalite Gelistirilmesi, toplam kalite yonetiminin
bir pargasidir. DKG sadece mevcut kalite standartlarinin
ihtiyaglarini karsilamakla kalmaz, calismay1 da devam-
11 olarak gelistirmeyi hedefler. Ayrica TKY; hatalarin
azaltilmasini, hatalar1 ayiklamak yerine hata yapmama
yaklasimini 6nerir. Calisanlarin motive edilmesi onlarin
laboratuvar analizlerini dogru yapabilmelerini saglar.
Kullanict memnuniyeti (higbir sey ise yarama duygu-
sundan daha etkili olamaz), liderlik ve amacin tutarliligi,
takim calismasi (ben bu ¢alisma ortamina nasil katkida
bulunabilirim) motivasyon yollaridir. Siirecler ve Veri-
lerle Yonetim (Kanita dayali Laboratuvar tibbi) ve Stan-
dart Olgme Islemleri (yeterli kalite kontrol ve eksternal
kalite degerlendirmesi) gibi kavramlari hedef alir.

References

[1] Silverstein MD: An Approach to Medical Errors and Patient
Safety in Laboratory Sciences, AWhite Paper. Quality Institute
Conference, Atlanta, April 13-15, 2003; pp 1-23

[2] Carreer Track Seminaris: The One — Minute Manager. Boulder,
Blanchard Training&Development, 1988, pp 11-13.

[3] Griffin RW: Management, 2nd ed. Boston, Hougton Mifflin Co.,
1987 pp 5-69.

[4] KurecAS: Employee selection.In Garza LS (ed): Clinical Labo-
ratory Management. Washington, DC, asm Press, 2004 b, pp
277-290.

[5] KohnLT, Corrigan JM,Donaldson MS(eds): ToErr is Human.
Building a Safer Health System. Committee on Quality to Heal-
ty Care in America. Institute of Medicine. Washington DC, Na-
tional Academy Pres, 1999

[6] Bonini P,Plebani M, Ceriotti F, et al Errors in laboratory medi-
cine. Clin Chem 2002; 48:691 — 698

[7] Juran J: on Planning for Quality New York City; The Free Pres,
1988.

147 Erbil



