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Oz

Saglik hizmetleri sunumunda temel amag; mevcut hastaliklarin tedavi edilmesi, tedaviler sonrasinda kisilerin
yasamlarint saglikla devam ettirebilmeleri ve genel olarak halk sagliginin korunup gelistirilmesi seklinde
ozetlenebilir. Saglik alaninda yapilacak iyilestirmeler, oncelikli olarak eksikliklerin tespit edilmesi ve
ulasilan sonuglara gore iyilestirmeler yapilmasi ile miimkiindiir. Bu ¢aligmada Tiirkiye’de Saglik Bakanligi
tarafindan periyodik olarak yayinlanan saglk istatistikleri yiliginda yer alan ve analize uygun olan bazi
saglik gostergelerinin parametrik bir yontem olan stokastik sinir analizi ile degerlendirilmesi amaglanmustir.
Calismada, en giincel olan 2020 yili verilerine ulagilarak analize tabi tutulmustur. Arastirmada, En Kiiglik
Kareler yontemi ile Cobb-Douglas fonksiyonu kullanilmistir. Arastirma sonuglarina gore; kisi basi hekime
miiracaat sayilarinin artmasinin bebek 6liim oranlarini azaltici, 100.000 kisiye diisen hekim sayisi ile hemsire
ve ebe sayisinin artirilmasinin yatak devir hizini azaltict etkilerinin oldugu tespit edilmistir.  Saglik
yoneticilerinin, iilke genelinde gelistirilecek olan politikalarda arastirmalarda elde edilen sonuglar1 dikkate
almalari, gerekliyse yeni saha caligsmalari ile olmasi gerekenleri tam tespit etmeleri ve adimlarini bilimsel
bulgular 15181nda atmalar1 dnerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Saglik gostergeleri, stokastik simir analizi, saglik hizmetleri sunumu

Abstract

The main purpose of providing health services can be summarized as treating existing diseases, enabling
people to continue their lives with health after treatments, and protecting and improving public health in
general. Improvements to be made in the field of health are possible primarily by identifying deficiencies and
making improvements according to the results achieved. In this study, it is aimed to evaluate some health
indicators that are included in the health statistics yearbook published periodically by the Ministry of Health
in Turkey and are suitable for analysis by stochastic frontier analysis, which is a parametric effeciency
measurement method. In the study, the most up-to-date data of the year 2020 were reached and analyzed. In
the research, Cobb-Douglas function was used with Least Squares method. According to the research results,
it has been determined that increasing the number of applications to physicians per capita reduces infant
mortality rates, in addition, increasing the number of physicians per 100,000 people and increasing the
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number of nurses and midwives have the effects of reducing the bed turnover rate. Health managers; It may
be recommended to take into account the results obtained in research in the policies to be developed
throughout the country, to determine exactly what should be done with new field studies, if necessary, and to
take their steps according to scientific findings.

Keywords: Health indicators, stochastic frontier analysis, delivery of health care
GIRIS

Saglikli toplumlar, hastaliklarin ortaya ¢ikmasindan 6nce gerekli tedbirlerin alinmasi ile siireklilik
kazanabilecektir. Kendisine ve gevresine yararli, saghgi yerinde bireylerden olusan toplumlar
olabilmek i¢in; savurganca tiiketmemek, ihtiyaglarmin bilincinde olmak, saglikli beslenmek,
egzersiz yapmak gibi davraniglar bireylere 6zendirilmelidir. Toplumlarin saglik statiilerini bir iist
diizeye ¢ikartmayir amag edinen saglik sistemleri de; sinirli kaynaklari sinirsizca kullanmamak
adma, kit imkanlarla en iyi-en Kkaliteli-en kolay hizmeti sunmak istemektedirler. Bu arastirmada,
Saglik Bakanlig: tarafindan agiklanmis olan saglik istatistikleri yardimiyla, saglik gostergelerinin
etkinliklerinin incelenmesi amaglanmustir. Saglik gostergeleri, saglik sistemlerinin elindeki mevcut
imkanlari, bu imkanlar1 kullanarak iiretilen ¢iktilar1 gosteren verilerdir. Hem {ilkeler arasinda hem
tilke icerisindeki bolgelerde, hatta daha mikro Ol¢eklerde dahi kiyaslamalar yapilirken saglik
gostergelerinden yararlanilmaktadir. Verilerin dogru olmasi kadar yapilan analizlerin de amacina
hizmet etmesi Onem tagimaktadir. Saglik Bakanliklar1 ya da istatistiklerini yapan kurum-
kuruluslarin aragtirmacilara ve kamuoyuna ihtiyag duyulan bilgileri eksiksiz-amasiz-zamaninda
aciklamalar1 yapilacak ¢alismalarin oniinii agacaktir. Elde edilen sonuglar, ulasilan bulgular saglik
politikalarina yon vermede kullanilabilir. Yol gosterici olan g¢aligmalarla, gelecek planlamalar
yapilarak daha tutarli ve basar1 oran1 yiiksek faaliyetler organize edilebilir.

Bu calismada literatiir taramasiyla ulasilan bilgiler 15181nda, en giincel veriler toplanarak analiz igin
uygunlugu gozden gegirilmis, sonrasinda parametrik analize uygun bulunan verilerle hesaplamalar
yapilmistir. Saglik tesislerinin dogru yapilandirilmasi, insan kaynaklarinin stratejik sekilde
planlanmasi, kapasite artirrmlarinin gerekli olan yerlere kaydirilmasi performans oSlgiimleri
sayesinde yapilabilmektedir. Performans oOl¢iimleri, saglik hizmetlerinde tercihlerin ortaya
¢ikarilmasinda, igbirliklerinin kuvvetlendirilmesinde, birbiri tizerinde pozitif ya da negatif etkiye
sahip faktorlerin belirlenmesinde arastirmacilara ve saglik yoneticilerine yardimci olmaktadir.
Saglik gostergeleri yardimiyla, bolgeler-sehirler-hastaneler-iilkeler gibi degisen o6lgeklerde yapilan
analizlerin sayilarini artirmali, diinyay1 daha saglikli toplumlarin yasadigi daha giizel bir yer haline
getirerek gelecek nesillere birakmaliyiz.

YONTEM

Bu arastirmada; Tiirkiye’de yer alan 12 bdlgenin (IBBS-istatistiki Bolge Birimleri Siniflamasi)
cesitli saglik gostergeleri yardimiyla etkinliklerini tespit etmek amaciyla Stokastik Sinir Analizi
(SSA) tekniginden faydalanilmigtir. IBBS-1 siiflamasinda; Bati Marmara, Dogu Marmara, Dogu
Karadeniz, Bati Karadeniz, Bati Anadolu, Orta Anadolu, Kuzeydogu Anadolu, Ege, Akdeniz,
Istanbul, Ortadogu Anadolu ve Giineydogu Anadolu Tiirkiye’de bulunan bélgeler olarak
tamimlanmigtir. Saghk Bakanhii’nca yaymlanmis en son bilgiler olan 2020 yili verileri
kullanilarak, 12 gbzlemde yer alan saglik istatistiklerinden yararlamilmis ve parametrik analize
uygun olan degiskenler ile ulagilan bulgular yorumlanmistir. Veriler, Saglik Bilgi Sistemleri Genel
Midiirligii web sitesinden (SB, 2021) elde edilmistir. Bagimli ve bagimsiz degiskenlerin
parametrik testlere uygunlugu arastirildiktan sonra, SSA analizinde En Kiiciik Kareler (EKK)
yontemleri ile Cobb-Douglas fonksiyonlar1 kullanilarak tahminler olusturulmustur. Eviews7 ve
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STATA bilgisayar programlari ile analizler yapilmis ve erisilen bulgular yorumlanmustir.
Kullanilan bagimli ve bagimsiz degiskenler tablolar ve yorumlarinda belirtilmistir. Kamu erisimine
acik veriler oldugu igin, ¢aligmada etik kurul onay1 alinmamistir. Ulasilabilen en giincel verilerin
2020 yilina ait olmast ve diger (Onceki veya sonraki) yillari igermemesi arastirmanin
kisithiliklarindandir.

Stokastik Sinir Analizi (Stochastic Frontier Approach)

Aragtirmada Stokastik Snir Analizi (SSA) teknigi kullanilmistir. Bagimli ve bagimsiz degiskenlerin
parametrik testlere uygunlugu arastirildiktan sonra, SSA analizinde En Kiiciik Kareler (EKK)
yontemleri ile Cobb-Douglas fonksiyonlar1 kullanilarak tahminler olusturulmustur.

Stokastik Smir Analizi (SSA) oOncesindeki diger parametrik yontemlerde, etkinlik sinirindan
uzaklasmalar etkinsizlik seklinde adlandirilmustir. Aigner ve Chu (1968) tarafindan kullanilan
deterministik modelde; Diizeltilmis Siradan En Kiiciik Kareler yontemi (Winsten, 1957) ile
Uyarlanmig Siradan En kiigiik Kareler yontemlerinde (Richmond, 1974) tam verimlilik sinirindan
uzakta puan almak etkin olmamak olarak tanimlanmustir (Coelli, Rao, O’Donnel ve Batesse, 2005).
Burada yapildigi diisiiniilen yaygin yanlis, etkinlik sinirindan uzaklagmalarin rassal olgulardan
etkilenmediginin diigiiniilmesidir. Aigner vd. (1977) tarafindan, ekonometrik bir model olan
SSA’nmn ilk defa kullanmasiyla modelin gelisimi sonrasinda bu eksiklikler giderilmistir (Gannon,
2004). Meeusen ve van den Broeck (1977) birlikte yaptiklari caligmayla SSA yoOnteminin
gelistirilmesine katkida bulunmuslardir (Broeck, Koop, Osiewalski ve Steel, 1992, Cullinane ve
Song, 2006). Alanyazinda; Ekonometrik Sinir Yaklasimi seklinde de isimlendirilen SSA
analizinde, girdi ve c¢ikt1 degiskenlerinin birbiri arasinda fonksiyonel bir iliski oldugu
varsayilmaktadir (Abdullayev, 2010). SSA yonteminin, Veri Zarflama Analizi (VZA) yontemine
gore en bilylk avantaji, analiz tekniginin karar verme birimlerinin kontrolleri diginda
gerceklesebilen tiim hatalardan (rassal hata) etkilenebilmesine olanak tanimasidir (Atilgan, 2012).

SSA bir sinir iiretim fonksiyonunun, bir organizasyonun ya da incelenecek birimlerin miimkiin olan
en yiiksek orandaki ¢iktiyr alabilecegi fikri lizerine inga edilmistir. Stokastik terimi, rassal hata
ihtimaline izin verilebildigi anlamia gelmektedir. Rassal hata terimi; sans, kaza, kriz, hava gibi
tesadiifi faktorlerin yaninda Ol¢lim hatalarimi da (arastirilan organizasyonun miidahaleederek
diizeltemeyecebilecegi olaylar) kapsamaktadir. Diger bir deyisle rassal hata terimi, tiretim
fonksiyonunu ilgilendiren hem c¢evresel faktorleri hem de tretim fonksiyonunun yanlis
tanimlanmas1 ya da Ol¢lim sirasinda yapilan hatalar gibi ekonometrik problemleri de igine
almaktadir. Ayrica SSA parametrik bir analiz metodudur. Kisacasi aragtirmacilar, kullanmay1
planladiklart modeller igin bir sinir fonksiyonel formu (Cobb-Douglas, dogrusal, translog, log-
lineer vb.) se¢meliler ve analizlerini ona gbre yapmahidirlar (Kimsey, 2009). SSA yo6nteminde,
siirdan uzaklagsmalar rassal hatalar ve etkinsizlik sebepleriyle olusmaktadir (Keskin, 2017). SSA,
etkinsizlik nedenlerini tespit etmek ig¢in ugrasirken digsal faktorleri de islem igerisine
alabilmektedir. Yontem hesaplama yaparken, belirlenen iiretimle ilgili sinirdan uzaklagmalari hata
terimleriyle dlciip ikiye ayirmaktadir. Tk boliim rassal hatayr (istatistiksel hata), ikinci kisim ise
etkinsizligi hesaplamaktadir (Salamov, 2017).

Uretimin oldugu sektdrlerde, iiretimin simir fonksiyonlarini bulmak ve etkinligi hesaplamak
gayesiyle kullanilan bir metod olan SSA; teknik ya da tahsis verimliligi, hipotez testlerini yapmak,
olcek ekonomilerinin hesaplamalarinda, teknik degisim ve panel veriler varsa toplam faktor
verimliligi 6lgmek icin de kullanilabilir (Ozcan, 2014). Uretim safhalarinda olusabilecek hatalarm
ekonometrik modellerle tahmin edilmesi ve eger varsa etkinsizligin en aza indirilmesi amaciyla
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analizler yapilir. Bu yaklasima ihtiya¢ duyulmasinin ana nedeni, VZA’da kullanilan teknik
etkinligin yaninda iretim asamalarinda girdilerdeki sorunlardan ya da degistirilememesinden
dolay1 ¢iktilar etkileyebilecek hatalari ortaya ¢ikarmaktir. Organizasyonlarda temek amag, en az
girdi kullanarak en yiiksek ¢iktiyr elde etmek oldugundan, incelenen birimler tam kapasite ile
calisarak en disiik maliyetlerle iiretmek ya da maksimum kar1 elde edebilmek i¢in ¢alismalarini
stirdiirdiikleri diistiniiliir. SSA’da ilgili organizasyon tarafindan engellenebilen, durdurulabilen
problemler kadar miidahale edilemeyen durumlar da olabileceginden modele iki hata terimi
eklenebilmektedir (Avci ve Caglar, 2016).

Tam etkin tiretim sinirin1 belirlemek icin bir fonksiyon tiretilmesi gereklidir. SSA metodu bu
yiizden parametrik bir yaklagim olarak literatiirde yerini almistir. Girdiler ve ¢iktilar arasindaki
ortalamalarla olusan iliskilere bakilan regresyon analizleri ile benzer yonleri olsa da SSA’da girdi
ve ¢ikt1 arasinda bulunan maksimum iligki kapsanmaktadir. SSA’da olusturulan fonksiyon; her bir
karar verme biriminin (KVB) etkinlik puanini ve ilaveten en yiiksek etkinligini tanimlayan sinir
egrisini olusturur. KVB’ler ile etkin siir egrisi arasinda goziiken fark hata olarak isimlendirilerek,
arastirmacilara gevresel faktorler ile etkinsizlikten kaynaklanan uzakliklar1 gostermektedir. Bu
teknikte cevresel faktorler de dikkate alinarak basta hesaplanmali ve denklemlere eklenmelidir.
Elbette gereksiz cevresel faktorler eklenmemelidir. Eger ¢ok fazla g¢evresel faktdr bulunursa,
organizasyonlarin etkinlik puanlar1 olmasi gerektiginden yiiksek ¢ikacaktir. Bunun yaninda, sadece
birkac¢ cevresel faktoriin kullanilmasi ise tiim birimler arasindan bazi KVB’lerin yiiksek skorlara
ulagsmasina sebep olabilir. Bu nedenle, gevresel faktorlerin tanimlanmasi olduk¢a karmasik ve
onemli bir asamadir (Gozlii, 2018).

Aigner, Lovell ve Schmidt ile Meesun ve Van Den Broeck birbirlerinden habersiz sekilde 1977
yilinda calismalarin1 tamamlayarak, stokastik sinir tiretim fonksiyonunu diger arastirmacilara
onermislerdir. Burada rastgele hata terimi olarak v; fonksiyona eklenmistir. Rassal hata terimi,
etkinsizlik dl¢iitiinii de i¢ine alan haliyle asagidaki sekilde formiile edilebilir (Coelli vd., 2005).

In(q;)) =x; f +v; -u;, i=12,..N

Formiilde; In(q;) ise i. karar verme biriminin skaler bir degeri olan ¢ikt1 degerinin logaritmasidir
(g;, 1. karar verme biriminin ¢iktisidir). u; tek tarafli, pozitif degerler alan bir hata terimidir ve
KVB’lerin teknik etkinsizligiyle alakalidir. v; rassal hatalar1 (6rneklem secimindeki hatalar, 6l¢iim
hatalar1, ekonomik durum degisiklikleri, bolgesel hastaliklar, 6lgiilemeyen kazalar vs. tahmin ve
miidahale yapilamayan olaylar) gostermektedir (Kumbhakar, Parmeter ve Zelenyuk, 2017, Jacobs,
2001). x;, bir satir vektoriidir. Bu vektoriin ilk degeri 1’dir ve geri kalan elemanlar1 i. KVB
tarafindan kullanilan K tane girdi miktarinin logaritmasi olarak formiilde yerini alir. B terimi ise;
modelde tahmin edilmesi gerekli olan bilinmeyen parametrelerden olusan bagimsiz degiskenler igin
gecerli girdi katsayilarinin bir vektorii olarak ifade edilebilir (Cullinane ve Song, 2006). Yukaridaki
stokastik formiilde bulunan, Cobb-Douglas iiretim sinirin1 formiiliinii ise ayrica asagidaki sekilde
de yazabiliriz (Coelli vd., 2005):

In(q;) =Bo + B Inx; +v; -
veya

qi=exp(Bo + BrInx;) ™ exp(v) * exp (-
\ ~ ) H_/ \W_)

Deterministik Bilesen Rassal Hata Etkinsizlik

365
ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad
(YUKSEL, O.)



https://dergipark.org.tr/tr/pub/usaysad

_ en\BIoye

» %,
g @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
b : H ARASTIRMA DERGISI
'%’{,’L ‘J\;: INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
K Journat of = Cilt/Volume:8  Say/Issue:3  Yil/Year: 2022  ISSN -2149-6161

Sekil 1’de stokastik tiretim sinirlarinda teknik etkinlik tespitinin yapilmasi gosterilmektedir. A ve B
iki farkli KVB olarak belirlenmistir. Rassal hatalar1 da igeren ¢iktilar1 g ve gg olarak sekilde
belirtilmistir. A KVB’sinin sinir ¢iktisinin (q}), deterministik tiretim sinirina olan uzakligi rassal
hata olarak anlatilmistir. Gergeklesen ¢ikti (q,), sinir ¢iktisina olan uzakligt (g ) ise etkinsizlik
olarak sekilde yerini almaktadir. B KVB’si i¢in de benzer durumlar rassal hata ve etkinsizlik olarak
s0z konusudur. Sinir ciktilarinin (gézlenemeyen) deterministik sinira gore iistte ya da altta yer
alabilecegi goriilmektedir. Gergeklesen (gbzlenebilen) c¢iktilarinsa, deterministik sinir ¢izgisinin
altinda olduklan dikkat ¢ekmektedir. Gergeklesen g¢iktinin deterministik sinirin iistiinde oldugu
hallerde, rassal hatanin pozitif ve etkinsizlikten biiyiik oldugu diistiniilebilir (Coelli vd., 2005).

Sekil 1: Stokastik Uretim Simir1

YA
Determnistik Sir
q; = exp(Po + Py nxy)
q*a=exp(Po+ Prlnxs +va) #

|
/_:_\Ras sal Hata

————— *
|

a*g=exp(Py+ B; Inxg+ vg)

Etkinsizlik
ag=exp(Pg+ B; Inxg+ vg- ug) } et

qa=exp(Pot P Inxs +va-uy)

wm ¥

Kaynak: (Coelli vd., 2005)
SSA Yonteminde Parametrelerin Tahmin Modelleri

SSA analizinde farkli tahmin modelleri kullanilmaktadir. Bunlardan normal-yar1 normal, normal-
iistel, normal-kesikli ve normal-gama modellerle ilgili bilgiler asagida verilmistir.

> Normal-Yar:1 Normal Model

Normal-yar1 normal model; Aigner vd. (1977) tarafindan SSA’nin Maksimum Olabilirlik (ML)
tahminlerine ulasabilmek amaciyla gelistirilmistir. u; etkinsizlik hata teriminin (negatif olamaz)
yar1 normal sekilde dagildigi varsayilmistir (Coelli vd., 2005, Kumbhakar ve Lovell, 2000).

v; ~ iid N (0, 62)

u; ~ iid N* (0, 62) pozitif yari-normal
~ . . . . . . . 366
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v; Ve u; birbirinden ve regresorlerden bagimsiz dagitilir.

SSA yonteminde maksimum olabilirlik yaklasimi i¢in bilesik hata terimi €;’nin yogunlugunun
bilinmesi gerekmektedir. €; nin marjinal yogunluk fonksiyonunu asagidaki sekilde yazilabilir:

f@=2xpOxa-2)

Denklemde ¢ standart normal dagilim yogunluk fonksiyonu, @ ise standart normal birikimli
dagilim olmak iizere degiskenler

o= m vel = %
seklindedir (Kumbhakar vd., 2017, Coelli vd., 2005). Yukarida A sembolii, genellikle
verimsizlikten dolay1 e’deki degisimin orani olarak yorumlanirken ayrica birimleri birbirinden
ayiran rassal hatanin degiskenliklerini ifade etmektedir. A—0 durumunda, o¢Z—+o
velveya 02—0 olacaktir. Bu da bilesik hata terimi & belirlenmesinde simetrik hata terimi, tek
tarafli hata terimini baskilayacaktir. SSA modeli, teknik etkinsizlik unsurunu igermeyen siradan en
kiigiik kareler (SEKK) iiretim fonksiyonu ile 6zdes olacaktir. Ancak A—+o olursa, ¢2—+oo
velveya o02—0 olacagindan, bilesik hata terimi belirlenmesinde tek tarafli hata terimi simetrik
hata terimini baskilayacaktir. Bu durumda ise, model rassal hatalar1 kapsamayan deterministik
maliyet sinir1 modeline dontisecektir (Kumbhakar ve Lovell, 2000). Verilen marjinal yogunluk
fonksiyonunda ortalama ve varyans asimetrik dagilmistir:

E(e) = E(w) = - oy \E

Vo) = Viw + V() = () ot + 0

Marjinal yogunluk fonksiyonu verilen parametrelerle N gozlem sayisinda, L {ireticisi i¢in log-
olabilirlik fonksiyonu asagidaki formiilde yazildig: sekilde olusturulmaktadir. Fonsiyonun S, 1 ve
o2 parametrelerine, birinci derece kosullar tanimlanip maksimize edilirse parametre tahminleri de
bdylece elde edilmis olacaktir (Kumbhakar ve Lovell, 2000, Coelli vd., 2005).

N 2 A 1
InL (y1f0%) =-2In (F5) + T in o = 22) - 3 e

o 202

» Normal-Ustel Model

Yukarida formiile edilen yari normallik varsayimi ¢ok kisitlayict bulundugundan, yar1 normal
yaklasima alternatif olarak farkli dagilim varsayimlari arastirilmis ve ortaya konulmustur. Aigner
vd. (1977) ile Meeusen ve Den Broeck (1977) etkinsizlik hata teriminin istel dagildigini
varsayarak log-olabilirlik fonksiyonunu giindeme getirmislerdir.

fu(uy) = 0 exp(-6u;), >0, u;>0

Ustel modelde o,,=1/0 yazilabilir. Siirekliligi saglamak icin bu parametrelestirmenin kullanilmasi
uygun olacaktir. Olabilirlik fonksiyonu ise;
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o3
InL (a,f,0y,00)=YN, |—Ing, + % (Z—Z)Z + Ind <_<S;—:”_u>> 4 &

47

Bu fonksiyon bilinmeyen parametrelerde, maksimize edilerek modele ait parametre tahminlerine
ulagilabilmektedir (Greene, 2008). Normal-yar1 normal durumuna benzer sekilde burada da teknik
verimliligin puan tahminleri i¢in giiven araliklar1 olusturulabilir. Aradaki fark, normal-iistel
durumdaki normal-yari normal durumdan farkli bir yogunluga sahip olmasidir (Kumbhakar ve
Lovell, 2000).

» Normal-Kesikli Normal Model
Stevenson (1980) tarafindan gelistirilmis olan bir modeldir. Aigner vd. (1977) modelinin aksine,
muhtemelen sifir olmayan ortalama ile bir degiskenin dagilimini sifir olarak keserek tek tarafli
etkinsizlik hata terimini elde etmistir. Her ki hata terimine ait dagilim varsayimlar1 asagidaki gibi
formiile edilerek gosterilmektedir (Greene, 2008, Kumbhakar vd., 2017):
v; ~iid N (0, 2)

u; ~ iid N* (u, 62) pozitif yari-normal

v; Ve u; birbirinden ve agiklayici degiskenlerden bagimsiz dagitilir. Log-olabilirlik fonksiyonu ise
asagidaki gibi formiile edilebilir (Greene, 2008):

Ln L(af.o.hp)= N [Ino +3 m2m + nd(u/0,)]

STt g + )2 U gh
i i
+Z[ 2( o )—anp(ml a)]
i=

Formiilde yer alan 0,,=A6/7/1 + A2 seklinde yazilabilir. Log-olabilirlik islevi, tiim parametrelerin
maksimum olabilirlik tahminlerini elde etmek i¢in parametrelere gore en {iist seviyeye ¢ikarilabilir.
Yukaridaki fonksiyonun bilinmeyen parametrelere gére maksimizasyonu icin baglangic degeri
olarak u i¢in 0 ve diger parametreler igin yari-normal modelin tahminleri kullanilmaktadir. Teknik
etkinlik i¢in nokta tahminleri de benzer tekniklerle elde edilebilir (Kumbhakar ve Lovell, 2000).

> Normal-Gama Model

Greene (1980a ve 1980b) ve Stevenson (1980) tarafindan bulunmustur. Greene tarafindan 1990°da
yeniden yorumlanarak genisletilmistir (Kumbhakar ve Lovell, 2000). Normal-gama modeli
dagilimmin yogunluk fonksiyonu su sekildedir (Greene, 2008):

_ ozt p-1
fulu) = =) exp(—u; /o) u; ,u; >0,P>0

Formiilde yer alan P, pozitif bir degeri ifade etmektedir. Eger P=1 olursa iistel model sonuclari
elde edilir. Deterministik gama sinir modelinin aksine, bu model sadece P'nin pozitif olmasini
gerektirir. Greene (1990) ¢alismasinda gamma ve iistel dagilimin bir karmasi olarak alternatif log-
olabilirlik fonksiyonunu asagidaki gibi formiile etmistir (Greene, 2008).
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Ln L(o,f,0y,0y) = In Ligeer + X4 [—(P — 1Dino, — In['(P) + Inq (P — 1,¢;)]

Greene (1990), tiim parametrelerin ML tahminlerini elde etmek igin ¢oziilebilen parametrelere gore
bu fonksiyonun tiirevlerini saglar (Kumbhakar ve Lovell, 2000). Gama formiilasyonu, farkli
verimsizlik dagilimlarina izin verdigi i¢in kullamiminda bir miktar g¢ekicilige sahiptir (Greene,
2008). Teknik etkinsizligin incelenmesinde; Cobb-Douglas, dogrusal, log-dogrusal, translog,
Zellner-Revenkar genel fonksiyonu, sabit ikame esneklikli (CES) veya dogrusal olmayan
fonksiyonlar kullanilabilmektedir (Tutulmaz, 2012). Buraya kadar bahsedilenlerin haricinde, SSA
modelinde ekonometrinin alanina giren cesitli modeller olsa da kapsam klasik modellerle
sinirlandigindan dolay1, bu modellere iliskin acgiklamalara yer verilmemistir. Arastirmada elde
edilen bulgulara SSA analizi, EKK metodu ve Cobb-Douglas foksiyonuna gore ulasilmistir.

BULGULAR

SSA analizinde modelleme yapilirken degiskenlerin belirli varsayimlar1 saglamasi gerekmektedir.
Bu varsayimlar arasinda; ¢oklu dogrusal baglanti (Variance Inflation Faktor-VIF), otokorelasyon
ve heteroskedasite (degisen varyans) problemlerinin olup olmadiginin kontrol edilmesi
bulunmaktadir. Analizde bagimli ve bagimsiz degiskenler olarak veri setinden uygun basliklar
almarak, parametrik analiz i¢in uygunluklarina bakilmis ve sonuglari uygun ¢ikmayanlar analize
dahil edilmemistir. Analizler i¢in ulasilan degiskenler (2020 yilina ait) arasinda; bebek Sliim hizi
(1.000 canli dogumda) tiim haftalar (tersi alinarak kullanilmigtir), toplam hastane sayisi, toplam
yatak sayis1, 100.000 kisiye diisen hekim (dr) sayis1, 100.000 kisiye diisen hemsire ve ebe sayisi,
yatak devir hizi, kisi bas1 hekime miiracaat sayisi, hastanelerde gerceklesen dogum oram (%) yer
almaktadur. Ilgili veriler ile yapilan analizler ve sonuglari asagidaki tablolarda sunulmustur.

Tablo 1. Bebek Oliim Oranlarmi Etkileyen Faktorler (Bagimli degisken: Lnbebek)

Regresyon 1 Regresyon 2
sabit 5.913*** (5.279) 6.676*** (4.202)
Lnmuracaat -1.955***  (-3.427)
Lndoktor -0.874**  (-2.896)
Log likelihood 4.758101 3.750997
R-squared 0.540152 0.456110
Adjusted R-squared 0.494167 0.401721
F-statistic 11.74631%** 8.386072**
Prob(F-statistic) 0.006468 0.015946
Durbin-Watson stat. (Ho kabul) 1.417 1.611906
VIF 1 1

. F-stat.= 1.0039 F-stat.= 1.034

Heteroskedasticity Test Prob.F(1,10) = 0.3402 Prob. F(2,9)=0.394

***p < 0,01, ¥*p <0,05; *p<0,1

Bebek 6lim oranlarini etkileyen bazi faktorlerin analiz sonuglar1 Tablo 1°de gosterilmistir.
Degisken varyans sorunu olup olmadiginin tespiti i¢cin Breusch-Pagan-Godfrey testi yapilmistir.
Sorun olmadig tespit edilmistir. VIF degerine bakildiginda da sorun olmadig1 goriilmiistiir. Analiz
sonucunda elde edilen F istatistik degerinin yiliksek ve %]l anlamlilik diizeyinde anlamli
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olmasindan, regresyonun dogruluk derecesini sagladigi anlagilmaktadir. Calismada kullanilan
verilerin, kendi aralarinda istatistiki sorunlarinin olup olmadiginin belirlenmesi i¢in ardisik
bagimlilik (otokorelasyon) sorunun Durbin Watson sonucuna bakilmustir. 1,41 olan Durbin Watson
sonucu, ki-kare tablosundaki verilerle karsilagtirilarak analizde otokorelasyon olmadig
anlagilmistir. Kisi bas1 hekime miiracaat sayilarinin, bebek 6liim oranlar tizerindeki etkisi istatistiki
olarak %1 anlamlilik diizeyinde negatif anlamli oldugu tespit edilmistir. Kisacasi, kisi bas1 hekime
miracaat sayilart %1 oraninda arttifinda bebek Olim oranlarinin %1,96 oraninda azaldigi
anlagiimaktadir. R* degerinin %354 ve ayarlanmis R® degerlerinin %49 olarak bulunmasi; bagimsiz
degisken olan kisi basi hekime miiracaat sayilarindaki degismenin, bagimli degisken olan bebek
o6liim oranlarindaki degisimi etkileme oranini gostermektedir.

Tablo 2. Yatak Devir Oranlarin1 Etkileyen Faktorler (Bagimli degisken: Lnyatakdevir)

Regresyon 3 Regresyon 4
sabit 5.507532*** 7.481121***
Lndoktor -0.336930**
Lnhemsireebe -0.637970***
Log likelihood 14.42423 15.69029
R-squared 0.424615 0.534073
Adjusted R-squared 0.367076 0.487480
F-statistic 7.379665** 11.46258***
Prob(F-statistic) 0.021688 0.006936
Durbin-Watson stat (Hq kabul) 1.911759 1.417392
VIF 1 1

F-stat.=2.912735 F-stat.=0.701122  Prob.

Heteroskedasticity Test Prob. F(2,9)=0.1058  F(2,9)=0.5212

kD < 0,01, **p <0,05; *p<0,1

Yatak devir hizlar1 {izerinde 100.000 kisiye diisen hekim say1s1 ile 100.000 kisiye diisen hemsire ve
ebe sayilarinin etkilerini gosteren sonuglar Tablo 2°de verilmistir. Tablodan anlagilacag tizere, 3.
regresyon analizi sonucunda 100.000 kisiye diisen hekim sayisinin %1 oraninda artirilmasinin
yatak devir hizinin %0,34 oraninda azalttigi goriilmektedir. Regresyon 4 sonucunda ise 100.000
kisiye diigen hemsire ve ebe sayisinin %1 oraninda artirilmasinin, yatak devir hizint %0,64
oraninda azaltacag tespit edilmistir. Bu sonuca, 3. regresyonda 100.000 kisiye diisen hekim sayis1
ile 4. regresyonda ise 100.000 kisiye diisen hemsire ve ebe sayilarinin katsayilar1 degerlerinin %5
anlamlilik diizeyinde anlamli oldugundan varilmaktadir. Regresyon 3’te 100.000 kisiye diisen
hekim sayisindaki degismenin yatak devir hizindaki degismeyi etkileme oranim izlemek i¢in R?
sonuglarina bakilmistir. Sonuglarin %50’den az oldugu g6z 6niinde bulundurulursa, degismelerin
etkisinin diisiik oldugu soylenebilir. F-stat degerlerinin yeterli olmasi da regresyonun gecerliligini
anlatmaktadir. Benzer sekilde R? degerlerinin 4. regresyonda %50’ye yakin olmasi, 100.000 kisiye
diisen hemgire ve ebe sayisindaki degismenin yatak devir hizindaki degismeyi yaklasik olarak %50
oraninda etkiledigi seklinde yorumlanabilir.
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Tablo 3. Miiracaat Sayilarin1 Etkileyen Faktorler (Bagimli degisken: Lnmuracaat)

Regresyon 5
sabit -12.17916 *  (-1.947)
Lndogum 3.088673** (2.260)
Log likelihood 14.31585
R-squared 0.338169
Adjusted R-squared 0.271986
F-statistic 5.109595**
Prob(F-statistic) 0.047333
Durbin-Watson stat. (H, kabul) 1.806252
VIF 1

F-stat=0.657037
Prob. F(1,10)=0.4365

*E*p < 0,01, ¥*p <0,05; *p<0,1

Heteroskedasticity Test

Kisi basi hekime miiracaat sayilari ile hastanelerde gerceklesen dogum oranlari arasindaki iligkileri
ve etkileme oranlarin1 gdsteren degerler Tablo 3’de gosterilmektedir. Regresyon 5 sonuglari
incelendiginde, hastanelerde gerceklesen dogum oraninin artmasinin, kisi basi hekime miiracaat
sayisi lizerinde yaklasik %3,1 oraninda etkili oldugunu sdylenebilir. Tahmin sonuglar istatistiki
olarak %5 diizeyinde anlamlidir. R® ve ayarlanmis R? degerleri ise (bagimsiz degiskendeki
degisimin bagimli degiskendeki degisimi etkileme orani) %33 ve %27 olarak bulunmustur.

Tablo 4. Toplam Hastane Sayilarini Etkileyen Faktorler (Bagimli degisken: Lnhastane)

Regresyon 6

sabit 14.15740%** (3,807)
Lndoktor 1.592261*** (4.014)
Lnhemsireebe 3.025514*** (4.517)
Log likelihood 1.962132
R-squared 0.749028
Adjusted R-squared 0.693257
F-statistic 13.43032
Prob(F-statistic) 0.001988
Durbin-Watson stat. (Hy kabul) 1.820826
VIF 1.153647

F-stat=0.328901
Prob. F(5,6)=0.8786

*E*p < 0,01, ¥*p <0,05; *p<0,1
Toplam hastane sayisi degiskenini etkileyen bazi faktorlere (100.000 kisiye diisen hekim sayis1 ve
100.000 kisiye diisen hemsire ve ebe sayisi) ait analizler Tablo 4’de gosterilmektedir. Yapilan
analizlerde ulasilan bulgulara gore, 100.000 kisiye diisen hekim sayisindaki degismenin toplam
hastane sayisin1 %1,59, ayrica 100.000 kisiye diisen hemsire ve ebe sayisindaki degismenin ise
%3,02 oraninda toplam hastane sayilarini pozitif yonde anlamli (%1 istatistiki anlamlilik) etkiledigi
anlasilmistir. Bagimsiz degiskenlerin, hastane sayisindaki degisme iizerindeki etkisi R? degerlerine
gére 0,75 ile ayarlanmis R? ise 0,69 oraninda bulunmustur. F istatistiginin %1 anlamlilik diizeyinde
yiiksek deger almasi regresyonun gegerliligini gostermektedir.

Heteroskedasticity Test
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Tablo 5. Hastanelerde Gergeklesen Dogum Sayilarin1 Etkileyen Faktorler (Bagimli degisken:
Lndogum)

Regresyon 7

sabit 4.318342***  (33,635)
Lndoktor 0.049371* (2.024)
Log likelihood 33.93709

R-squared 0.290546

Adjusted R-squared 0.219600

F-statistic 4.095338
Prob(F-statistic) 0.070544
Durbin-Watson stat. (Ho kabul)  2.006589

VIF 1

F-stat=0.552972
Prob. F(2,9)=0.5936

***p < 0,01, **p <0,05; *p<0,1

Heteroskedasticity Test

Hastanelerde gerceklesen dogum sayilari ile 100.000 kisiye diisen hekim sayis1 arasindaki etkileme
oranlarin1 gosteren analiz sonuglari Tablo 5’de gosterilmektedir. Bolgelerin hastanelerde yapilan
dogum sayilarin etkileyen faktorler incelendiginde, sadece 100.000 kisiye diisen hekim sayisinin
bagimli degisken iizerinde istatistiki olarak anlamli etkisinin oldugu goriilmiistiir. Hekim sayisinin,
hastanelerde gerceklesen dogum sayilarimi etkileme orami %0,5 oranindadir. Buna ragmen R?
degerlerinden, 100.000 kisiye diisen doktor sayisindaki degisimin, hastane sartlarindaki dogum
sayis1 oranlarindaki degisimi etkileme orant %29 ve %22 olarak bulunmustur.

TARTISMA

SSA kullanilarak ¢ok farkli sektorlerde (imalat sanayi, havalimanlari, tarim vs.) yapilan
arastirmalar literatiirde mevcuttur. Saglik sektoriinde SSA ile yapilan gesitli caligmalara ait 6rnekler
bu bdliimde incelenmistir. Saglik hizmeti verimliliginin 6l¢iimlerinde, en yaygin kullanilan yontem
parametrik olmayan veri zarflama analizi olmakla birlikte giiniimiizde parametrik olan stokastik
sinir analizi de siklikla tercih edilmektedir. Bu yontemle yapilan analizlerde, bagimli degiskenin
bagimsiz degiskenlerden ne Olglide etkilendigi ve verimsizligin nedenleri ortaya konulabilir
(Selamzade ve Yesilyurt, 2021).

Isve¢ kamu hastaneleri sisteminde, teknik verimlilik iizerinde yeni geri ddeme planlar ile birlikte
hizmet alicilar ile hizmet saglayicilar ayriminin etkisinin varhigimi ve biiyikligini test etmenin
amaglandig bir calismada 1989 ile 1995 yillar1 arasinda panel verilerle inceleme yapilmistir. Isveg
il meclisinin toplam niifusunu kapsayan veri seti kullanilmistir. Sonuglar, simir model
spesifikasyonunu desteklemektedir ve ¢iktiya dayali geri 6demenin teknik verimliligi iyilestirdigi
anlagilmigtir. Biitce bazli tahsisten, ¢ikti bazli tahsise gegisten kaynaklanan potansiyel maliyet
tasarrufunun yaklasik %10 oldugu tahmin edilmistir (Gerdtham, Lothgren, Tambour ve
Rehnberg,1999).

Azerbaycan’daki devlet hastanelerinde (2013 yili) SSA yonteminin Cobb Douglas ve Translog
fonksiyonu kullanilarak yapilan testlerindeki sonuglara bakildiginda; toplam saglik personeli sayisi
pozitif -anlamli, toplam yatak sayisi ise negatif-anlamli bulunmustur. Translog fonksiyonunda ise;
girdi degiskenlerinin ¢apraz ¢arpim katsayilari pozitif ¢iktig anlagilmistir. MO tahmin sonuglarina
bakildiginda, sonuglarda ¢ikan etkinsizligin yiiksek oranda teknik etkinsizlik sebebiyle olustugu
anlasilmistir (Kutlar ve Salamov, 2018).
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Saglik Bakanligi’na bagli Al rol grubu hastanelerin etkinliginin tespiti ve bakanlik¢a yapilan
verimlilik karne uygulamalarindan sonra neler degistigini incelemek amact ile SSA kullanilarak
yapilan bir diger arastirmada; Model 1°de yaklasik %29, Model 2’de %]17’lik kismin teknik
etkinsizlikten kaynaklandigi bulunmustur. Hastanelerin etkinliklerinin, teknik etkinsizlige neden
olan kisimlarda yapilacak iyilestirmelerle artirilabilecegi sonucuna varilmigtir (Koca ve Demir
Uslu, 2022). Greene (2004) tarafindan SSA kullanilarak DSO verileri ile ulusal saglik sistemlerinin
incelendigi ¢alismada, diinya ¢apindaki Ornegin kiiltiirel ve ekonomik o6zelliklerindeki genis
cesitliligin, verilerde biiyiik miktarda ol¢giilemeyen heterojenlik {irettigi saptanmistir. Ayn1 verileri
kullanan diger ¢aligmalarla karsilagtirma yapildiginda, verimsizlik olarak maskelenen sonuglarda
onemli Ol¢iide heterojenlik oldugu goriilmiistiir. Daha Onceki bazi caligmalarin aksine, gelir
diizeyleri ile saglik alanindaki verimsizlik arasinda kalict ve anlamli iligki tespit edilmistir.
Filistin’de saglik biitcesinin %60’1n1 kullanan devlet hastanelerinin teknik verimliligin SSA ile
incelendigi bir bagka calismada, girdi degiskenleri olarak yatak sayisi, doktor sayisi, hemsire sayisi
ve saglik¢1 olmayan personel sayist kullanilmigtir. Yatarak ve ayakta tedavi goren hasta sayisi ¢ikti
degiskeni olarak kullanilmistir. Veri seti, 22 devlet hastanesinin 6 yillik dengeli panel verileridir.
Hastanelerin ortalama teknik verimliligi yaklasik %55 (en diisiik %28 ile en yiiksek %91) olarak
bulunmustur. Hastaneler tiim girdilerini %1 oraninda artirirlarsa, liretim giigleri %0.74 oraninda
artabilecegi tespit edilmistir (Hamidi, 2016). SSA igerisindeki En Kiigiik Kareler ve En Biiyiik
Olabilirlik Tahmini yo6ntemlerinden yararlanarak yapilan bir diger calismada; Sovyetlerin
dagilmasindan sonra kurulan bagimsiz devletler toplulugu tilkelerinin 2010-2015 dénemi verilerini
kullanilmistir. Saglik sektoriinde etkinlik skorlarint bulmaya yoénelik tahminlere yer verilen
arastirmada; bagimli ve bagimsiz degisken olarak on bin kisiye diisen doktor, saglik personeli ve
hastane yatak sayisi, dogumda beklenen yasam siiresi, bes yas alti 6lim hiz1 ve kigi basina
tiiberkiiloz insidanst alimmustir. Doktor sayisinin, bes yas alti 6lim oranlarinin ve tiiberkiiloz
insidansinin azaltilmasinda etkili oldugunu, hastane yatak sayisi degiskeninin ise ¢ok etkili
olmadig tespit edilmistir (Yesilyurt ve Selamzade, 2020).

SONUC VE ONERILER

Bu arastirmada, iIBBS-1 siniflamasina gére Saglik Bakanlig: tarafindan bolgeler bazinda agiklanan
saglik istatistikleri yardimiyla gesitli modellemeler kullanilarak saglik gostergelerinin birbirleri ile
iligkileri parametrik yontemle incelenmistir. Biitiin modellerde, degiskenleri agiklayan en dogru
neticelere erisgmek amaciyla temel varsayimlar iizerinde kontroller yapilmis ve analiz sonuglari
icerisinden anlamli olanlar tablolara dokiilerek yorumlanmigtir. Literatiirdeki caligmalara da
bakildiginda non-parametrik yontemlerle yapilan caligmalarin sayisinin daha fazla oldugu dikkat
cekmektedir. Bu agidan degerlendirildiginde, arastirmanin parametrik yontemlerle ve saglik
gostergeleri ile yapilmis olmasinin alana katki saglayacag diistiniilmiistiir.

Arastirmada ulasilan bulgulara bakildiginda; kisi basi hekime miiracaat sayilarinin artmasinin
bebek oliim oranlarimi azaltici, 100.000 kisiye diisen hekim sayisi ile hemsire ve ebe sayisinin
artirllmasinin yatak devir hizin1 azaltici etkisinin oldugu goriilmektedir. Ayrica, hastanelerde
gerceklesen dogum sayilar ile kigi bagi hekime miiracaat sayilarinin birbiri {izerinde pozitif etkili
oldugu tespit edilmistir. Vatandaglarin hastaliklarinda ya da sagliklar ile ilgili danismanlik
ihtiyaglar1 oldugunda saglik personeline miiracaat etmelerinin saglanmasi ya da bagvuru oranlarinin
artirilmasinin saglik gostergelerinde olumlu degisikliklere yol acacagi anlasilmaktadir. Tiirkiye’de
Saglik Bakanlig1 anne-bebek sagligina 6nem vermekte ve siki takip etmektedir. Aile hekimleri ve
birinci basamak saglik c¢alisanlarindan anne-bebek-¢ocuklarla ilgili verilerin diizenli tutulmasi,
asilarinin ve genel saglik bulgularimin sisteme muntazam sekilde kaydedilmesi istenmekte ve aylik
olarak tiim tilkede il saglik miidiirliikleri ekiplerince takibi yapilmaktadir. Eksiklik ya da aksaklik
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halinde ise performans kisitlamalari gibi cesitli yaptirnmlari mevcuttur. Calisma bulgulari
icerisinde, hekime miiracaat sayilarinin artmasinin hastane dogumlarina pozitif etki yaptiginin
bulunmasi Saglik Bakanligi’nin bu konudaki giincel politikalar ile drtiismektedir.

Saglik yoneticilerinin, iilke genelinde gelistirilecek olan politikalar1 planlarken arastirmalarda elde
edilen sonuglar1 dikkate almalari 6nem arz etmektedir. ihtiyag duyulan konularda yeni saha
caligmalarinin yapilmasi, alaninda uzman kisilerin goriis ve tavsiyelerinin alinmasi gereklidir.
Karar vericilerin, eksikliklerin hatasiz saptanabilmesi icin saglik gostergeleri ile ilgili verileri
kamuya acik sekilde paylagsmalar1 yeni ve daha detayli analizlerin yapilmasina olanak taniyacaktir.
Boylece gerekenler, hatalar, aksakliklar daha kolay tespit edilebileceginden atilacak adimlarin
bilimsel bulgular 15181nda kararlagtirilmasi 6nerilebilir.

Catisma Beyani: Calismada herhangi bir ¢ikar ¢atigsmasi bulunmamaktadir.
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