Yenidogan ve Anne Oliimii Raporlar: Eyliil 2025

2024 yilinda, 2017-2023 yillari arasinda yasanan 7 anne 6limi ve 2020-2023 dénemindeki 44
yenidogan 6liminden hangi dersleri ¢ikarabilecegimizi anlamak igin iki ayri bagimsiz inceleme
baslattik.

incelemelerin Gergeklestirilme Nedeni

Son yillarda Birlesik Krallik genelinde (Gloucestershire dahil) dogum hizmetleri mercek altina
alinmistir. insanlara yiiksek kaliteli saglik ve bakim hizmetleri sunulabilmesi icin dogum hizmetleri
diizenli olarak denetlenip degerlendirilmektedir.

= Nisan 2022’de Saglik ve Bakim Hizmetleri Kalite Komisyonu (CQC — Care Quality Commission)
tarafindan yapilan denetimde dogum hizmetlerimiz “yetersiz” bulunmus ve resmi uyari
verilmistir. Mart 2024'te tekrar yapilan denetimde Gloucestershire’a baska bir uyari daha
yapilmis, Stroud Dogum Unitemiz ise “iyilestirme gerekiyor” notu almistir.

= QOcak 2024’te yayimlanan BBC Panorama programi, kurulusumuzda 2017-2021 arasindaki
donemde verilen dogum hizmetlerine iliskin; personel yetersizligi, ailelerin ve personelin
yasadigi deneyimler gibi konularda ciddi endiseler glindeme getirmistir.

Ailelerimizin ve galisanlarimizin seslerine kulak verdik ve dogum hizmetlerimizi iyilestirmeye giden
yolda dnemli ilerlemeler kaydettik. Ancak bununla yetinmedik ve daha kaliteli ve glivenli saglik ve
bakim hizmetleri verebilmek adina baska ne gibi iyilestirmeler yapabilecegimizi ve hangi dersleri
cikarabilecegimizi anlamak icin iki ayri bagimsiz inceleme yaptirdik.

Hazirlanan Raporlar

=  Yenidogan Oliimlerine iliskin inceleme

= Anne Oliimlerine iliskin inceleme

Bu raporlari baska bir dilde okumak isterseniz PALS ekibimizle gorusebilirsiniz.

incelemelerin Genel Cergevesi

Bu iki bagimsiz inceleme, 2017-2023 arasinda yasanan 7 anne 6limu ile 2020-2023 arasindaki 44
yenidogan olimiinden 6grenilebilecek noktalari ortaya ¢ikarmayl amaglamaktadir. Haziran—-Temmuz
2025’te elimize ulasan inceleme raporlari sonrasinda ilgili kisilerle ve ailelerle yiiz ylize goérlismeler ve
surekli destek yoluyla bir araya geliyoruz.

Bu raporlar bazi ailelere sundugumuz saglik ve bakim hizmetlerinde bazi eksiklikleri oldugunu ortaya
koymustur. Bu ailelerden igtenlikle 6ziir diliyoruz. Her hastamiza glvenli ve sefkatli saglik ve bakim
hizmetleri sunabilmek icin ailelerle ve ¢alisanlarimizla yakin is birligi icinde olmaya, onlarin sesini
dinlemeye, endiselerini anlamaya ve hizmetlerimizi bu dogrultuda sekillendirmeye kararlyiz.

Halihazirda yapilan iyilestirmeleri ve atilmasi gereken diger adimlari belirlemek tizere kapsamli bir
program yurittik. lyilesme kaydedilebilecek diger alanlar icin ise giiclii bir eylem plani hazirladik. Bu
raporlarda yer alan ailelerle temas iginde kalmaya, hatalarimizi kabul etmeye, onlarin deneyim ve
endiselerine kulak vermeye ve attigimiz adimlara giiven duymalarini saglamaya biiyiik 6nem
veriyoruz.

Gergeklestirdigimiz Onemli iyilestirmeler


https://www.gloshospitals.nhs.uk/documents/24367/GHNHSFT_Neonatal_Loss_Review_redacted_4.pdf
https://www.gloshospitals.nhs.uk/documents/24368/Gloucestershire_Hospitals_NHS_FT_Report_on_Maternal_Deaths_2018-2022_v1.3_Redacted_3.pdf
https://www.gloshospitals.nhs.uk/contact-us/patient-advice-and-support/

Yapilacak daha ¢ok sey oldugunu kabul etmekle birlikte, dogum hizmetlerinde 6nemli ilerlemeler
kaydettigimizi ifade etmek istiyoruz. Ebe ve kadin-dogum uzmani alimlari, yonetisim siireglerinin
glclendirilmesi, dogum kayitlarina elektronik erisim saglanmasi ve daha gelismis risk
degerlendirmeleri bu ilerlemeler arasinda bulunuyor. One c¢ikan somut iyilestirmelerin bazilari ise su
sekildedir:

= Nisan 2022’den bu yana, hizmetlerimize 25 tam zamanl ebe ve 6 kadin-dogum uzmanina
esdeger ek personel kazandirilmistir.

= Yeni liderlik yapisi kurulmus ve yonetisim mekanizmalari gliclendirilmistir.
= |s bulma ajansi araciligiyla ise alinan personel icin oryantasyon programi gelistirilmistir.
= Kadinlar ve aileler igin dogum kayitlarina elektronik erisim saglanmistir.

= Risk degerlendirmeleri konusunda en yeni standart klinik uygulamalar benimsenmis ve
dogum sonrasi siddetli kan kaybi orani azaltiimistir.

= Kan pihtisi riskini belirlemeye yonelik risk degerlendirmeleri iyilestirilmistir.
= Sesini Duyurma (Freedom to Speak Up) hizmetimiz daha da giiclendirilmistir.
= Ailelere ve ¢alisanlara gesitli destek hizmetleri sunulmaktadir.

inceleme raporlari, ilgili kisiler ve ailelerle paylasilmis olup onlarin geri bildirimleri hem bakis agimizi
ve yaklasimimizi hem de athgimiz adimlari sekillendirmektedir. insanlarla konusup onlarin gorislerini
dinlemeye ve 6grenmeye devam ediyoruz. Calisanlarimiz da bu ailelerle yapilan goériismelerden
edindikleri glicli gbzlemleri bizlerle paylasmaktadir. Her gériismenin bize yeni bakis agilari
kazandirdigini ve hizmet kalitemizi artirmamiza katki sagladigini biliyoruz.

Gelecekte sunacagimiz hizmetleri Anne ve Yenidogan Sesleri Ortakligi programimiz (MNVP —
Maternity and Neonatal Voices Partnership) ve yerel toplumumuz ile birlikte tasarliyoruz. Entegre
Saglik ve Bakim Hizmetleri Kurulunun (Integrated Care Board) yiiriittigii Saglik ihtiyaci
Degerlendirmesi; kadinlarla, dogum yapanlarla, ailelerle, calisanlarla ve topluluk paydaslariyla
dogrudan iliski kurularak yiratilmektedir. Bu yaklasim, ileride sunulacak hizmetlerin herkesin
deneyimlerini yansitmasi ve yerel halkin ihtiyaglarina uygun olmasini miimkin kilmaktadir.

Her iki inceleme, 11 Eyliil 2025 tarihindeki Yonetim Kurulu toplantisinda Perinatal Oliim incelemesi
adiyla paylasilacak ve Dogum Hizmetlerini lyilestirme web sitemizde yayimlanacaktir. Seffaflik, hesap
verebilirlik ve siirekli gelisim konusunda verdigimiz s6ze bagh kalmayi stirdiriyoruz.

Faaliyetlerimizi artik farkl bir anlayisla ylritlyoruz ve yeni sistemlerimizin yarattg degisimi
gorliyoruz, ancak yapilacak daha ¢ok sey bulunuyor. Hizmetlerimizi sekillendirirken kullanicilarin,
ailelerin ve ¢alisanlarin slirece katilimini saglamaya ve onlarin sesini dinlemeye kararllikla devam
edecegiz.

Tanimlar

Anne 6liimii: Gebelik sirasinda veya gebeligin sona ermesinden sonraki 42 giin iginde bir kadinin
yasamini yitirmesi seklinde tanimlanmistir.

Yenidogan 6liimii: Gebeligin herhangi bir evresinde canli dogan ve dogumdan sonraki ilk 28 giin (d6rt
hafta) icinde hayatini kaybeden bebekleri ifade eder.



= Not: Yenidogan 6liimlerine iliskin incelememiz, yalnizca resmi tanim kapsamina giren
vakalarla sinirh tutulmamistir. Bu daha genis kapsam, 6grenilebilecek her tiirlii deneyimin
degerlendirilmesi ve yansitilmasi amaciyla tercih edilmistir.

Anne Oliimlerine iliskin inceleme

Bagimsiz ylirttilen bu inceleme, can glivenligini ilgilendiren hadiseleri nasil ele aldigimizi
degerlendirmis ve 2017-2023 yillari arasinda gerceklesen yedi anne 6liminden cikarilabilecek ortak
noktalari ve dersleri ortaya koymustur.

inceleme raporunda dogum hizmetleri klinik ydnetisim sistemlerinin iyilestiriimesini de iceren gesitli
tavsiyelerde bulunulmustur. Bu tavsiyelerin 6nemli bir bélim halihazirda hayata gecirilmistir.

Tavsiyeler ve Durum
Ven6z Tromboemboli (VTE): Kan pihtilarinin 6nlenmesi ve tedavisi

= Tavsiye: Yuksek risk grubundaki kadinlarin zamaninda ve uygun sekilde ilgili uzmanlara
yonlendirilmesi, gerekli tedavi ve izlem siireclerinin saglanmasi; ayrica gelecekteki gebeliklere
iliskin planlarin kayda gegirilerek diger bakim saglayicilarla paylasiimasi.

= Durum: Gebelik siiresince ve dogum sonrasinda pihti riski diizenli olarak degerlendirilmekte
ve gerektiginde kisiye 6zel koruyucu tedaviler sunulmaktadir. Hastanin can glvenligini
saglamak icin tedaviye uyulup uyulmadigi takip edilmektedir.

Dogumla iliskili siddetli kanama: Dogum sonrasi kanamanin yonetimi

= Tavsiye: Dogum sonrasi siddetli kanamayi azaltmak icin en glincel standart klinik
uygulamalarin takip edilmesi. Bu tavsiye halihazirda hayata gecirilmistir.

= Durum: Dogum sonrasi ciddi kanamalari azaltmak amaciyla ulusal diizeyde kabul edilen en
glincel standart klinik uygulama sireci simdiden benimsenmistir. Bu siireg; risk altinda olan
kadinlarin tespit edilmesini, kan kaybinin tutarli sekilde 6l¢tilmesini ve daha hizli miidahaleyi
mimkin kilmakta; kan transflizyonu ve hastanede uzun sireli kaliglarin 6niine gegilmesine
yardimci olmaktadir.

il genelinde gebelere yonelik saglk ve bakim hizmetleri

= Tavsiye: Onceden mevcut saglk sorunlari olan veya gebeligi etkileyebilecek sosyal risk
tasityan tim kadinlarin etkili saglhk hizmetlerine zamaninda erismesinin saglanmasi; ayrica
saglk hizmeti saglayicilari arasinda bilgi paylasiminin giiglendirilmesi.

= Durum: Tibbi veya sosyal risk faktori bulunan hamile kadinlar, zamaninda ve kisiye 6zel saglik
ve bakim hizmetleri ile desteklenmektedir. Saglik hizmeti saglayicilar arasindaki bilgi
paylasiminin iyilestiriimesiyle, anne ve bebek agisindan daha glivenli sonuglar elde
edilmektedir.

Yenidogan Oliimlerine iliskin inceleme

Bu bagimsiz incelemede 2020-2023 yillarinda yasanan 44 yenidogan 6limi arasindaki ortak noktalar
ve cikarilabilecek dersler degerlendirilmistir. Birlesik Krallik’ta gebelik sirasinda veya gebelikten kisa
slire sonra yasanan anne ve bebek dlimlerini inceleyen ulusal heyet olan MBBRACE'in verilerine
gore, bu dénemde kurulusumuzun sonuglari ingiltere ortalamasinin altinda kalmis ve yilda 4.000’den
fazla dogum gerceklesen diger dogum lniteleriyle benzer diizeyde olmustur.


https://www.npeu.ox.ac.uk/mbrrace-uk

inceleme sonucu hazirlanan raporda cesitli tavsiyelerde bulunulmus ve dokuz 8liim vakasinda
saglanan saglk ve bakim hizmetlerinde “kagirilmis firsatlar” oldugu ve bunlarin bebegin yasam/o6lim
sonucunu degistirebilecek potansiyel tasidigi tespiti yapiimistir.

Tavsiyeler ve Durum

Klinik Yonetisim ve Belge/Kayit Tutma Sistemlerinin Giiglendirilmesi

Dogum

Dogum

Tavsiye: Dogum servislerinin tamaminda elektronik hasta kayit sistemi kullanimina gegilmesi

Durum:Dogum servislerinde dijital hasta kayit sisteminin kullanimina baslanmis olup
yenidogan servislerinde kullanima yonelik degerlendirme calismalari ise sirmektedir.

Tavsiye: Fetal izlem, risk degerlendirmeleri ve sigarayi birakma sartina uyulup uyulmadigina
yonelik anlik denetim panolarinin kullanilimasi

Durum: Bu alanlarda denetim panolari olusturulmus sigarayi birakmaya uyulup uyulmadigi
diizenli olarak izlenmektedir.

Tavsiye: Perinatal Olim incelemelerinde kurum disindan bagimsiz denetimin zorunlu
kilinmasi

Durum: Bagimsiz denetmen Uyeler gorevlendirilmis olup bu kisiler incelemelerimize katilim
saglamaktadir.

Oncesi Risk Degerlendirmelerinin ve Erken Dogum Bakim Yollarinin lyilestirilmesi
Tavsiye: Net sevk Olgitleri olan 6zel bir erken dogum klinigi kurulmasi

Durum: 2022’den bu yana faaliyette olan bir erken dogum birimimiz bulunmaktadir.
Tavsiye: Tim kadinlara planl ve sistemli yenidogan danismanhigi sunulmasi

Durum: Yenidogan danismanligl hizmeti olusturulmus olup halihazirda saglanmaktadir.

Tavsiye: Dogum 6ncesinde annenin, uygun bakimin saglanabilecegi bir merkeze
nakledilmesine dair kararlar i¢in resmi bir protokol gelistiriimesi

Durum: Yeni bir sistem bolge diizeyinde test edilmekte ve bu yeni sistemin kurulusumuzun
isleyisinde iyilesme saglamasi beklenmektedir.

ve Yenidogan Saglik ve Bakim Hizmetleri Protokollerine ve ilkelerine Uyumun

Glglendirilmesi

Tavsiye: Farkli disiplinlerden ekiplerin katildig1 kardiyotokografi egitimi ve yeterlilik
degerlendirmelerinin her yil zorunlu kilinmasi

Durum: Kardiyotokografi egitimi zorunlu tutulmus olup ulusal yeterlilik standartlarina dayal
bu egitimlere calisanlarin katim diizeyi yiiksek seyretmektedir.

Tavsiye: 1. ve 2. kategori sezaryen ameliyatlari igin karar destek araglarinin gliclendirilmesi

Durum: Servislerimizde kullanilabilecek araglari belirlemek (izere mevcut secenekler
incelenmektedir.

Tavsiye: Tim dogum vakalarinda “ikinci g6z” (fresh eyes) degerlendirmeleri ve anlik kayit
tutulmasinin zorunlu kilinmasi



Durum: Saatlik degerlendirmeler uygulanmaya baslanmistir ve bu kurala ¢ogu zaman
uyulmaktadir.

Tavsiye: Yenidogan resuisitasyonu kayitlarinin sistemli ve planl standart sablonlarla tutulmasi

Durum: Dijital elektronik hasta kayit sistemimizde ve kagit kayitlarimizda standart sablonlar
kullanilmaya baslanmistir.

Yenidogan Takibi igin Dogum Sonrasi Giivenlik Aginin yilestirilmesi

Tavsiye: Hastane disindaki toplum temelli saglik hizmetlerinde, saglik sorunu yasayan
yenidoganlar icin net bir yonlendirme siireci olusturulmasi

Durum: Net bir sevk yonlendirme siireci olusturulmus olup ¢alisanlarimizin bu konudaki
farkindaligini arirmak amaciyla egitim oturumlari diizenlenmektedir.

Oliim Vakalari incelemelerinden Ogrenilenlerin ve Bagimsiz Dis Denetimin Giiglendirilmesi

Tavsiye: Tim Perinatal Olim Araci (PMRT) eylem planlarinin siireye bagl, él¢iilebilir ve
disaridan denetlenebilir olmasinin saglanmasi

Durum: isleyisimiz giiclendirilmistir. Bunun takibini dijital glivenlik sistemimiz (Datix)
araciligiyla gerceklestirecegiz. Ayrica LMNS (Yerel Dogum ve Yenidogan Sistemi — Local
Maternity and Neonatal System) ve Entegre Saghk ve Bakim Hizmetleri Kurulundan bagimsiz
dis denetmenler kurulusumuzun Giivenlik ve Deneyim inceleme Grubuna (SERG)
katilmaktadir.

Tavsiye: Dogum 6ncesi ve sonrasi glivenligi artirmak amaciyla ulusal MBRRACE verileriyle
duzenli kiyaslamalar yapilmasi

Durum: Diizenli kiyaslamalar gergeklestirmekteyiz ve bir Dogum Oncesi ve Sonrasi Déniisim
Programimiz bulunmaktadir.

Destek ve Yardim

Sorunuza cevap bulamadiysaniz veya daha fazla destek almak istiyorsaniz su kanallardan
yararlanabilirsiniz:

Kendi ebinize danisabilirsiniz.

Hasta Danisma ve irtibat Hizmetleri (PALS) ekibimize 0800 019 3282 numarali telefondan
ulasabilirsiniz. Bu destek hatti, Pazartesi—-Cuma glinleri 08.00—15.00 saatleri arasinda hizmet
vermektedir. Bu saatler arasinda arayip mesaj birakirsaniz bir saat icinde size geri donis
yapilacaktir. Saat 15.00’ten sonra ararsaniz ertesi sabah 09.00’a kadar doniis saglanacakdir.
Dilerseniz bize e-posta yazarak toplanti diizenlenmesini de talep edebilirsiniz. PALS ekibimizin
e-posta adresi: ghn-tr.pals.gloshospitals@nhs.net

Gloucestershire Anne ve Yenidogan Sesleri Ortakligi ile gorisebilirsiniz:
www.glosmaternityvoices.nhs.uk

Web sayfamizda ayrica daha genis bir destek kuruluslari listesi bulunmaktadir.



mailto:ghn-tr.pals.gloshospitals@nhs.net
http://www.glosmaternityvoices.nhs.uk/
https://www.gloshospitals.nhs.uk/our-services/services-we-offer/maternity/improving-our-maternity-services/support-and-contact-information/

