
 

 
 

PEMBE KOD EKİBİ GÖREV TANIMI 

 
Doküman No:YÖN.GT.15 Yayın Tarihi: 01.12.2009 Rev. No:01 Rev. Tarihi:15.07.2021 Sayfa No:1/1 

 

Hazırlayan İnceleyen Onaylayan 

Kalite Yönetim Direktörü Kalite Yönetim Direktörü Başhekim 

 

 

 

 
1.GÖREV TANIMI 

Pembe Kod Ekibi hastane genelinde bebek ve çocuk güvenliğinin sağlanması için pembe kod uygulamalarının 

etkinliğini, sürekliliğini ve sistematiğini sağlayacak olan yönetimden en az bir kişinin bulunduğu ekiptir. 

2.GÖREV YETKİ VE SORUMLULUKLARI 

2.1.Hastanede pembe kod uygulamasına yönelik düzenlemeyi ve uyarı sistemini oluşturmak. Hastanemizde 3333 

numaralı telefon ile bildirim sistemi oluşturulmuştur. 

2.2.Hastane sınırları içinde gelişebilecek olan tüm çocuk kaçırma olaylarını önlemek için tedbirler alınmasını sağlar.  

2.3.Anne ve babası ayrı ya da ailevi sorunları olduğuna dair bilgi verilmiş bebek ve çocukların hastane sınırları 

içinde korunması için önlemleri belirler. 

2.4.Herhangi bir kaçırılma durumu olduğunda pembe kod verildiğinde güvenlik görevlisi öncelikle tüm giriş- çıkış 

kapılarını kapattırır ve olay yerine emniyet ekibinin gitmesini sağlar ve olaya müdahale edilir. 

2.5.Pembe kod eğitimlerinin yapılmasını sağlamak. 

2.6.Her yıl pembe kod tatbikatlarını planlayıp yapılmasını sağlamak. 

2.7.Pembe kod tatbikatına yönelik hedefleri belirler, hedefe ulaşana kadar tatbikatın tekrarlanmasını sağlar. 

2.8.Hedeflere ulaşılamaması durumunda kök neden analizi yaparak gerekli iyileştirme faaliyetlerini yapar. 

2.9. Pembe kod ile ilgili göstergeleri takip ve analiz eder. Sonuçlarını üst yönetime raporlar, gerektiğinde düzeltici 

önleyici faaliyetler planlayarak uygulatır. 

3.TOPLANTI SIKLIĞI 

3 ayda bir toplanır. Toplantı tarihi Kalite Yönetim Direktörü tarafından planlandıktan sonra Toplantı Çağrı Formu ile 

ekip üyelerine toplantı çağrısı yapılır. Toplantıda alınan kararlar Toplantı Tutanağına kaydedilir ve Üst Yönetime ve 

ekip üyelerine Kalite Yönetim Direktörü tarafından mail ile gönderilir. Toplantı tutanağı ekip üyeleri tarafından 

imzalanarak Kalite Birimi’nde arşivlenir. 

4.EKİP ÜYELERİ 

Başhekim 

Başhemşire  

Hastane Müdürü 

Kalite Yönetim Direktörü 

Çocuk Hastalıkları Uzmanı 

Yenidoğan Hemşiresi 

Teknik Servis Sorumlusu 

Güvenlik Elemanı 

Santral Elemanı 

 

 


