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Saglik Kurumlarinda Saglhk
Calisanlarinin Ekip Calismasi Egitimi

Oneriler*

e Kurum yoneticileri, tim calisanlar ekip calismasi ile ilgili egitim programlarina katiimalari icin cesaretlendirmelidir. (Kanit Dizeyi A)

e Egiticiler, ekip calismasi egitimlerini planlarken ve yurttirken basarill ekiplerin nasil calistigini bilmeli ve bu etmenleri géz éniinde

bulundurmalidir. (Kanit Diizeyi A)

e Egiticiler, egitim programlarina baslamadan énce katiimcilarin egitim gereksinimlerini ve dnceki ekiplerdeki calisma deneyimlerini

tanimlamalidir. (Kanit Diizeyi A)

e Egiticiler, katiimcilara pratik ve otantik 6grenme firsatlar saglamali, yapici geri bildirim vermeye ve yansitici distinmeye tesvik

etmelidir. (Kanit Dlzeyi A)

e Hastanelerde klinik becerilerin yani sira ekip galismasi egitimlerinde de yiiksek gerceklikli simulasyonlar kullanimalidir. (Kanit Diizeyi A)

e Ekip yoneticileri, ekip calismasi egitim programlarina katilan ekip calisanlarinin glivenini ve motivasyonunu saglamali ve onlara
kurumlarinda yeni bilgi ve becerileri uygulama firsatlar yaratacaklarindan emin olmalidir. (Kanit Diizeyi A)

*Per una definizione dei "Gradi di raccomandazione" del JBI vedere al seguente indirizzo https://jbi.global/jbi-approach-to-EBHC
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Giris

Saglik kurumlarinda yuksek kaliteli bir bakim hizmeti sunmanin
en 6nemli faktérindn ekip ¢alismasi oldugu bilinmektedir.
Bakimin karmagikhigi ve girisimlerin ¢ok disiplinli olmasi, saglk
personelinin is birligi icinde ¢alismasini ve birbirileriyle acik bir
iletisim icinde olmalarini gerektirmektedir. Saglk kurumlarinda
ekip calismasina iliskin ¢esitli mezuniyet sonrasi egitim
programlari bulunmaktadir. Bu programlar formal hizmetici egitim
programlarini da icermektedir. TeamSTEPPS® (Team Strategies
and Tools to Enhance Performance and Patient Safety) program
bunlardan biridir. Bu program, mentorluk ve kogluk yapan ekip
Uyelerine calistaylar dizenleyerek onlarin degisim ve gelisim igin
gerekli bilgileri kazanmalarini saglar.

Ekipler, ekip caligsmasinin kaltdrdnu ve uygulamalarini tanimlar,
iletisimi gelistirme stratejilerini uygular ve ekip, uygulamalarini
nasil degistirilebileceg@ini degerlendirir. Ekip ¢calismasi egitiminde
diger bir strateji, simulasyon egitimleridir. Simulasyon
egitimlerinde, yUksek gerceklikli klinik ortamlarda (insan, hasta,
arac) gercek yasama iliskin senaryolar kullanilir. Saglk c¢alisanlari
simulasyon ¢ézUmlemelerine katilarak ekip ¢alisma strecinin
klinik sonuclarini, is birligi, es guddm, liderlik ve iletisim
yoninden gdzden gegirir. Bir¢cok saglik kurulusu, ¢alisanlarin
egitimi yoluyla hasta bakimini gelistirmeye 6nem vermistir; bunun
icin de ekip calismasi anahtar bir unsurdur. Bu nedenle, saglik
calisanlarinin ekip ¢alismasi deneyimlerini tanimlayarak ekip
calismasi egitim stratejilerinin gelistiriimesine ve uygulanmasina
yardimci olunmalidir.

En iyi Kanitin Amaci

Bu en iyi kanit bilgisinin amaci, saglik kuruluslarinda ekip
calismasi egitimlerine katilan saglik profesyonellerinin edindikleri
deneyimlere iliskin mevcut en iyi kanitlari sunmaktir.

Saglik kuruluslarinda ekip galismasi egitimine katilan saglik
calisanlarinin deneyimleri ve bu deneyimleri yansitmalari
onemlidir. Bu, ayni meslek grubu veya disiplinler arasi gruplarda
egitim deneyimlerini igerir.

Ekip calismasi egitim programlar iki ana grupta toplanabilir; ekip
icinde informal ekip calismasi egitimi firsatlari ve formal kurum
odakll programlarda (TeamSTEPPS) oldugu gibi ekip calismasi
eqitim programlaridir.

Derlemeye, ekip ¢alismasi becerilerine odaklanan simulasyon
senaryolarinin kullanimi gibi 6zel egitim stratejilerini iceren
calismalar dahil edilmistir.

Arastirmalarin Kalitesi

Derleme igin dahil edilme kriterlerini 11 ¢alisma karsilamistir. Bu
galismalar iki uzman tarafindan incelenmis, dort calisma uygun
olmadigi igin ¢ikariimistir. Yedi ¢calismanin (iki tanimlayici kalitatif,
iki karma yontem, iki etnografik, bir eylem arastirmasi) guclu
metodolojiye sahip oldugu, arastirma sorulari, ydéntem ve
analizler ve verilerin tartisiimasi agisindan uygun oldugu
bulunmustur. Tim ¢alismalar ekip ¢alismasi egitimine katilan
saglik calisanlarinin géruslerini yansitarak sesi olmustur. Yalnizca
iki calisma kulturel veya teorik olarak arastirmacinin konumundan
bahsetmis ve dérdu arastirmacinin arastirma Uzerindeki etkisini
belirtmistir.
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Bulgular

Calismaya dahil olan katilimcilar, saglk ¢alisanlari (doktorlar,
hemsireler ve yardimci saglik personelleri) olup ingiltere,
Kanada, isvec ve Amerika Birlesik Devletlerinde calismaktadir.
Tum ekip calismasi egitimi programlari meslekler arasidir
(interprofesyonel) ve iletisim, liderlik ve ekip icindeki rollere
odaklanmistir. Bes galismada, ekip ¢alismasi egitimlerinde
yuksek gerceklikli simulasyon ve ¢dzUmleme stratejileri
kullaniimistir.

Yedi calismadan 44 bulgu elde edilmistir. Bu bulgular anlam
benzerligi temel alinarak olusturulan 16 kategori ve asagida
gorulen alti baslk altinda birlestirilmistir.

Meta-sentez 1: Kurum Kkiiltiirii ve beklentileri, saghk
profesyonellerinin ekip calismasi egitimlerine katihmi ve
deneyimlerini etkilemektedir.

ilk olarak, hastanelerde uygulanan ekip galismasi egitimlerindeki
deneyimleri etkileyen kurumsal etmenler, iki kategorideki yedi
bulgu Uzerinden birlestiriimistir. Ekip calismasi egitimindeki
katiimcilarin deneyimleri, yoneticilerin egitime katilanlara verdigi
onemden etkilenmistir. Ekip ¢alisanlarinin deneyimleri,
basarilarinin strekli izlenmesinde ¢alisanlarin yer degistirmesi,
agir klinik is yuku ve ekipteki ekonomik talepler gibi nedenler
sinirlilik olusturmaktadir. Bazi ekiplerde ve kurumlarda yaygin
olan sucluluk duyma kulttrdnun Ustesinden gelebilecek bir
6grenme kultdrund tesvik etmek énemlidir.

Meta-sentez 2: Ekip calismasi egitim programlarinin ve
katihmcilarin deneyimlerinin gelistirilmesi icin, basarili
ekiplerin calisma yéntemlerinin anlagilmasi gerekir.

ikinci sentez 14 bulgudan elde edilen dort kategori Uzerine
temellenmis, ekiplerin nasil basaril ¢alistiklar ve ekip calismasi
egitimlerinin ¢alisanlarin deneyimleri Uzerine etkileri
tanimlanmustir. Basarili bir ekip ¢alismasinda ekipteki tim
profesyoneller hasta bakimina katilir. Ekipteki saglik ¢alisanlarinin
guvenli ve yargilayici olmayan ortamlarda hastalar igin alinan tim
kararlarda, her bir ekip Uyesinin bakis acisi degerlendiriimeli ve
g6z 6nune alinmalidir. Bu davraniglar meslektaslar arasinda
arkadasliklarin, glveninin ve sayginin gelismesini saglar.
Profesyonel otonomi gelismesi tesvik edilmeli ve hasta bakimi ile
iligkili farkl bakis acilarina saygl gosterilmelidir. Basarili ekipler
yalnizca kurumsal yapiya gére (6zel birimler, klinik alanlar,
profesyonel gruplar) degil, ayni zamanda kisilerarasi iligkiler ve
duygusal guvenlige iligkin faktorlere temellenmektedir.

Meta-sentez 3: Ekip calismasi egitimi deneyimi, saghk
personelinin 6grenmeye basladiklari andan etkilenecektir.

Uclincti sentez dért bulgudan olusan iki kategoriye
temellenmistir. Saglik profesyonelleri ekip ¢calismasi icinde
6grenme icin farkli baslangi¢lar oldugunu kabul eder; bu da
onlarin ekip ¢alismasi deneyimini etkiler. Ekip calismasi egitimine
katilan her bir saglik profesyoneli, ekip i¢cinde ¢alismaya iliskin
farkli bir 6grenmeye sahip olacaktir. Bu durum ekip calismasi
egitimini nasil benimsediklerini, nasil 6greneceklerini ve bilgi ve
beceriyi nasil uygulayacaklarini etkileyecektir. Ekip ¢alismasi
egitimine katilma istekleri, ekip i¢cindeki profesyonel hiyerarsi ve
ekip ortamindaki is birligi deneyimlerinden etkilenmektedir.

Meta-sentez 4: Katilimcilar icin egiticiler tarafindan
uygulamali, otantik 6grenme firsatlar sunarak, reflektif,
¢6ziimlemeli ortamlar olusturularak yuritiilen ekip calismasi
egitimi cok degerlidir.

Dérdunct sentez, yedi bulgu ve dort kategoriye dayal olarak
yapilmig, saglk profesyonelleri igin olumlu bir 6grenme ortami
olusturan ekip calismasi egitimini etkileyen etmenler ile
iliskilendirilmistir. Katilimcilar, kendi bilgileri ve becerileri Uzerine
distnme ve sorgulama igin zaman ve firsata gok deger verirler;
yapicl tartismalarla kendilerine rehberlik yapan egiticileri de

takdir ederler. Gergekgi senaryolar ve 6grenme ortamlari ile
o6grenme aktiviteleri ve uygulama becerilerinin gelistiriimesi i¢in
firsatlar olusturulmasi gereklidir.

Meta-sentez 5: Belirli iletisim stratejileriyle kullanilan yiliksek
gerceklikli simiilasyon, saglk profesyonellerinin ekip
calismasi becerilerini uygulamasi icin giiclii bir 6grenme
firsati saglar.

Besinci sentez bes bulgu ve iki kategoriye dayali olarak yapilmis,
saglik profesyonelleri igin ekip calismasinin gelistiriimesini
kolaylastirmak icin ekip galismasi egitiminde kullanilan
stratejilerle iliskilendirilmistir. Katiimcilar, ekip calismasi egitim
programlarinda, gercekci bir ortamda, ytuksek gerceklikli
simulasyon kullanilarak ekip Uyelerinin ve ekip uygulamalarina
iliskin rol ve sorumluluklarini 6grenmekten ¢ok memnun
olmaktadir. Simulasyon calismalari ile ekip calismasi sirasinda
kullanilan 6zel iletisim stratejilerinin 6grenilmesi de katilimcilar
tarafindan ¢ok degerli bulunmustur.

Meta-sentez 6: Katilimcilarin é6zgiiveni artmistir ve
katilimcilar yeni 6grendikleri ekip calismasi becerilerini
giinlilkk uygulamalarinda uygulama konusunda motivedir.

Altinci sentez, dort bulgudan olusan iki kategoriye dayali olarak
yapilmistir. GUnluk uygulamalardaki ekip ¢calismasi egitim
programlarinda ¢grenilen yeni bilgi ve becerilerin uygulanmasina
iliskin motivasyon ile iliskilendirilmistir. Saglik profesyonellerinin
cogunun gunlik uygulamalarinda, 6grendikleri bilgi ve becerileri
kullandigi, motivasyonlarinin artmis oldugu gérulmustdr.

Sonuclar

Saglik profesyonellerinin ekip ¢alismasi egitimi deneyimini
etkileyen alti tema belirlenmistir. Bu temalar, yalnizca ekip
calismasi egitim programinin kalitesine odaklanmamis ayni
zamanda programin icerigi, ekipteki farkliliklar, dgrenenlerin hazir
oluslugu, egitim programlarinda kullanilan araclarin ¢esitliligi,
ogrenicilerin egitim sonrasi glven ve motivasyon dizeyi ve yeni
6grenmenin uygulamaya aktariimasini da icermektedir.

Uygulamaya Aktarma icin Oneriler

Bu derlemede, hastanelerde ekip ¢alismasi egitiminin
gelistiriimesine ve uygulanmasina rehberlik etmek ve egitime
katilan saglik profesyonellerinin deneyimlerini iyilestirmek icin
sunulan éneriler sunlardir:

e Ekibin tum Gyeleri, kurumlari ve yénetimleri tarafindan olumiu
bir 6grenme kulttrd ve ekip calismasini gelistirmek icin ekip
calismasi egitim programlarina katiimaya tesvik edilmelidir.

e Ekip ¢calismasi egitim programlari egiticileri, basarili ekiplerin
nasil calistigini anlamali ve egitimi planlarken veya yuruttrken bu
etmenleri g6z énunde bulundurmalidir.

e Ekip calismasi egitim programlari egiticilerinin, egitim
programlarina baslamadan 6nce katiimcilarin 6grenme
gereksinimlerini ve ekip ¢alismasi konusundaki dnceki
deneyimlerini anlamalari gerekir.

e Ekip calismasi egitim programlar egiticileri, katilimcilara
pratik, 6zgtn 6grenme firsatlari saglamali, yapici ¢ézimleme ve
yansitici distnmeyi tesvik etmelidir.

e Hastanelerde klinik becerilerin yani sira ekip ¢alismasi
becerilerinin egitimi igin de yuksek gergeklikli simulasyonlarin
kullaniimasi dikkate alinmalidir. Senaryolar, ekip ¢calismasini
gUclendirmeyi saglayan iletisim stratejilerini uygulamaya yonelik
gercekei bir sekilde olusturulmalidir.

e Ekip yoneticileri, ekip ¢calismasi egitim programlarindan
sonra katiimcilarin ekip calismasi becerilerini motivasyon ve
glven agisindan degerlendirmeli, katilimcilara kurumlarinda
gunltk uygulamalarda yeni bilgi ve becerilerini uygulama
firsatlar saglamalidir.
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Asagida eriskin kadinlarda Uriner inkontinans konusunda yapilacak girisimlere yonelik
ekip calismasi icin kanit diizeylerinin yer aldigi sema 6rnek olarak sunulmustur.

Egitim aktiviteleri
(Kanit Dlzeyi A)

Uriner inkontinans
semptomlarina yonelik
Tam bir dyki alinmasi
(Kanit Diizeyi B)

Problemlerin sdzli ifade
Edilmesi
(Kanit Diizeyi A)

Uriner inkontinans
Problemlerinin paylagiimasi
(Kanit Dlzeyi A)

inkontinansin toplumsal
yasamda belli olmamasini
saglayacak kaynaklara
ulasilabilir olmasi
(Kanit Diizeyi B)

Sekil 1: Bir akut bakim hastanesinde saglik
calisanlarinin ekip ¢alismasi egitimine yénelik

Hemsirelik Egitimi Dernegi tarafindan
Joanna Briggs Institute rehberinden ¢evrilmistir.

Deneyimleri tartisma
(Kanit Dizeyi A)

Uriner inkontinans

semptomlarinin anlagilmasi

(Kanit Diizeyi A)

Uriner inkonstinansi olan
eriskin kadinlar

Ozabakim ve basetme
stratejilerine ilisskin
farkindalik
(Kanit Dizeyi A)

Tedavi yaklasimlarinin
kisisellestirilmesi
(Kanit Diizeyi A)

Klinik becerilerin yani sira
ekip galismasi egitimlerde

de yiksek gerceklikli
simiilasyon kullanimi
(Kanit Diizeyi A)

_____________________________________________________________________________________________________________

Participants a patient group or carer. May include presentation

A condition or diagnosis e.g. ‘acute wound’ or
specific condition that has arisen e.g. ‘infection’

Condition/Diagnosis
or Presentation

A participant/actor e.g. specific health care professional,

A suggested action that can be taken as well as a
grade of recommendation

A specific context or situation e.g. ‘emergency ward’
or ‘remote health clinic’

_____________________________________________________________________________________________________________

JBI EBP Database (1) 2021 |3



Saglik Kurumlarinda Saglik Calisanlarinin Ekip Calismasi Egitimi

Kaynaklar Acknowledgments

1. Eddy K, Jordan Z, Stephenson M. Health professionals' This Best Practice Information Sheet was developed by JBI. In
experience of teamwork education in acute hospital addition this Best Practice Information Sheet has been reviewed
settings: a systematic review of qualitative literature. JBI by nominees of International JBI Collaborating Centers.

EBP Database. 2016;14(4):96-137.

Summary Writers
Matthew Stephenson’
Kylie Eddy’

Zoe Jordan'

1 JBI, Faculty of Health and Medical Sciences,
The University of Adelaide, Australia

Summary Translation
Hemsirelik Egitimi Dernegi tarafindan cevirilmistir.
(http://www.hemed.org.tr)

How to cite this Best Practice Information Sheet:
Matthew Stephenson, Kylie Eddy, Zoe Jordan. [Best Practice Information Sheets] Saglhk Kurumlarinda Saghk Calisanlarinin Ekip
Calismasi Egitimi. JBI EBP Database. 2021;(1):1-4.

JBI.»

This Best Practice Information Sheet was developed by JBI and derived from the findings of a single systematic review published in JBI Evidence
Synthesis. Each Best Practice Information Sheet has undergone a two stage peer review by nominated experts in the field.

Note: The information contained in this Best Practice Information Sheet must only be used by people who have the appropriate expertise in
the field to which the information relates. While care has been taken to ensure that this Best Practice Information Sheet summarizes available
research and expert consensus, any loss, damage, cost or expense or liability suffered or incurred as a result of reliance on this information
(whether arising in contract, negligence, or otherwise) is, to the extent permitted by law, excluded.

Copyright © 2020 JBI
© JBI 2020. JBI, Faculty of Health and Medical Sciences, The University of Adelaide SA 5006, AUSTRALIA
Phone: +61 8 8313 4880 Email: jbi@adelaide.edu.au | https://jbi.global

JBI EBP Database (1) 2021 | 4



