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HASTANE ISLETMELERINDE ETKIN STOK YONETIMI:
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EFFECTIVE INVENTORY MANAGEMENT IN HOSPITAL ENTERPRISES:
AN APPLICATION FOR DRUG STOCKS*
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Hastane igletme maliyetlerinin énemli bir kismini ilag giderleri olusturmaktadir. Hastanelerde ilaglarin
yoklugunda aci, oliim, sakatlik gibi telafisi miimkiin olmayan sonuglarin ortaya ¢ikacak olmast stok bulundurmay:
zorunlu kilmaktadir. Bu nedenle hastaneler stoklayacagi ilaglarin hem maliyetini hem de ilacin hayati oneme sahip
olup olmamasina gore stok bulundurmak zorunda kalmaktadir. Bu arastirmanin amaci, bir iiniversite hastanesinin
2015 yil ilag¢ stoklarimin ABC, VED ve ABC-VED Matris stok kontrol yontemlerine gore analiz edilmesidir.
Arastirmada érneklem ¢ekilmemis evrenin tamamina ulasiimistir. Arastirma sonucunda 1.225 kalem ilag icin toplam
17.295.096-TL ila¢ stok maliyeti ve toplam hastane biitcesinin %13,3 linii olusturdugu tespit edilmigtir. ABC
analizinde ilag stok tutart A,B,C grubu ilaglarda siraswyla 12.072.884-TL, 3.489.447-TL, 1.732.765-TL olarak
gerceklesmistir. VED analizinde V, E, D grubu ilaglar swrasiyla 13.350.229-TL, 3.186.276-TL; 758.592-TL olarak
tespit edilmistir. ABC-VED matris analizine gore ilag stoklart hem maliyet hem de hayati dneme sahipligine gore ii¢
kategoride simiflandirimigtir. Bu analize gére ise maliyeti tutar: olarak kategori I ilaglar 15.935.047 TL (%92),
kategori II, 1.241.033 TL (%7) ve kategori Ill ise 119.018 TL (%1) olarak saptanmuistir. Ila¢ stoklari icerisinde en
yiiksek paya sahip Human Albumin 1.215.450-TL toplam ilag giderlerin %7 sini olusturmaktadwr. Daha sonra Ig
Vena 10 gr 1 Flk, Herceptin 150mg/1flk, Altuzan 400mg flk, Ig Vena 5 gr Iv flk, Mebthera Iv 500mg/50ml 1 fik,
Sevorane, Eraxis vb. ilaglar tespit edilmistir. Bu ilaglarin ortak ozelligi hem maliyeti olduk¢a yiiksek hem de hayati
oneme sahip ilaglar olmasidir. Sonug olarak ABC, VED ve ABC-VED matrisi yontemleri ilag ve tibbi malzeme
stoklarimi hem maliyet ve hem de hayati oneme gore simiflandirarak stoklarimin etkin bir sekilde yonetilmesine

yardimci olabilecektir.
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Abstract

Drug expenditures constitute a significant part of hospital operating costs. In the absence of medicines
in hospitals, it is compulsory to keep stocks in case of unforeseeable consequences such as pain, death, disability. For
this reason, hospitals are obliged to stock both the cost of the and whether drugs have vital or not. The purpose of
this research is to analyze the pharmaceutical stocks of a university hospital in 2015 according to ABC, VED and
ABC-VED Matrix stock control methods. In the survey, the universe that has not been sampled has been reached. As
a result of the research, it was determined that for the 1,225 item drugs, total 17.295.096-TL drug stock cost and
13.3% of the total hospital budget. According to the ABC analysis, drug stocks of A, B, C group were realized as
12.072.884-TL, 3.489.447-TL and 1.732.765-TL respectively. In the VED analysis, drugs of group V, E, D were
determined as 13,350,229-TL, 3.186,276-TL, 758,592-TL respectively. According to ABC-VED matrix analysis, drug
stocks are classified into three categories according to cost and vital preserve ownership. According to this analysis,
category I drugs were found as 15.935.047 TL (92%,), category 11, 1.241.033 TL (7%) and category IIl was 119.018
TL (1%) respectively. Human Albumin, which has the highest share in drug stocks, constitutes 7% of total drug
expenditures of 1.215.450-TL. Then drugs were detected as Ig Vena 10 gr 1 flk, Herceptin 150 mg / 1 flk, Altuzan
400 mg flk, Ig Vena 5 gr Iv flk, Mebthera Iv 500 mg / 50 ml 1 flk, Sevorane, Eraxis and so on. The common feature of
these drugs is that they are highly cost-effective and have vital prescription drugs. As a result, ABC, VED and ABC-
VED matrix methods will be help effectively manage drug stocks by classifying drug and medical stocks according to

both cost and vital importance.
Keywords: ABC Analysis, VED Analysis, ABC-VED Matrix, Medicine, Stock Management, Hastane
1. GIRIS

Hastaneler ¢ok dinamik bir ortamda hizmet sunan karmasik orgiitlerdir (Agirbas, 2016: 16).
Saglik sistemi i¢inde topluma saglik hizmetini sunan en 6nemli kuruluslardan biri hastanelerdir. Saglik
harcamalarinin 6nemli bir bdlimiinii tiketen hastaneler, kaliteli ve maliyet etkili bir saglik hizmeti
sunabilmek i¢in kaynaklarini verimli kullanmak zorundadir. Hastane biitgelerinin 6nemli bir kismini ilag
giderleri olusturmaktadir. ilag giderlerinde saglanacak %1 veya %2’lik bir tasarruf hastane verimliligi,
karliligr ve finansal performansi iizerinde 6nemli bir artis saglayabilmektedir (Stelzer, 1970:23;
Tengilimoglu ve Yigit, 2013: iv). Ayni zamanda bir canli gibi son derece karmagik, dinamik teknolojik ve
rekabetgi bir yapiya sahip olan hastaneler faaliyetlerini siirdiirebilmek, diisiik maliyetli ve yiiksek kaliteli
saglik hizmeti iiretebilmek igin gerekli olan ilk madde ve malzemenin istenilen yer, zaman, miktar ve
kalitede stoklanmasi ve etkin bir stok yOnetimi sistemine sahip olunmasi gerekmektedir. Saglk hizmet
tiretiminin kan damarlarini olusturan ilaglarin 6zellikle hayat kurtarma ve saglik hizmeti verme agisindan
hayati oneme sahiptir. Hastanede ilaglarin yetersizligi veya yoklugunun maliyeti, maddi oldugu kadar
hastalik, ac1 ve 6liim gibi parasal olarak 6lgiilemeyen manevi kayiplar: da beraberinde getirebilmektedir

(Berman and Weeks, 1992: 307; Tengilimoglu ve Yigit, 2013; Yigit, 2014).
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Stok yonetimi sistemi ilag endiistrisinde olduk¢a onemli bir rol oynamaktadir (Santhi and
Karthikeyan, 2016: 435). Stoklar saglik kuruluslarin hizmet liretmesinde en énemli girdileri arasindadir.
Hastane isletmelerinde stok yonetimindeki amag, fiziki stoklarin ydnetimi olmayip toplam stok
maliyetlerinin en az olacagi, optimum stok seviyesini belirlemektir. Hastanelerde stoklar, toplam aktifler
icerisinde dnemli bir paya sahiptir. Hastanelerin kesintisiz bir saglik hizmeti sunabilmeleri i¢in stoklamak
zorunda kaldiklar1 en 6nemli malzemeler arasinda ilaglar bulunmaktadir (Tengilimoglu ve Yigit, 2013).
Stoklar hastane isletmelerinin verimlilik ve rekabet giiciinii artirmaktadir (Filiz, 2008: 149). Isletmenin
etkin ve verimli bir stok politikas1 belirlemesi rekabet kosullarini géz oniinde bulundurarak maliyetini
minimize ederek kari iist seviyede tutmayi amaglamaktadir (Tanriverdi, 2010: 61). Bu acidan stok
yonetiminin amaci, toplam stok maliyetlerinin en az olacagi, isletmenin karliligini diisiirmeyecek stok
seviyesini belirlemektir (Akgii¢, 1998: 290-29).

Hastaneler maliyet etkin ve kaliteli bir saglik hizmeti verebilmek icin stok bulundurmak
zorundadir. Ancak bulundurulan stoklarin siiresi uzadik¢a hastanenin isletme maliyetleri artmaktadir.
Diger yandan hastane isletmelerinin stok bulundurma (sermaye, depolama, hizmet, risk) maliyetleri
yaninda (Chase et al., 1998:584, Tekin, 2003:8-11; Kiigiik, 2012:222-126) stoksuzluk maliyeti de
bulunmaktadir (Tekin, 2003:11; Nahmias and Ye, 1993:219).

Stoksuzluk maliyeti, malzemelerin stokta bulunmamasi sonucu; saglik iiretiminde gecikme,
calisanlarin ve tibbi teknolojinin atil kalmasi, gelir kayb1 (Ozgiilbas, 2009:133) hastanenin prestij ve imaj
kayiplarina neden olmasini sayabiliriz. Stok diizeyinin sifirin altina diigmesine halinde (Kobu, 2006:320)
ise hastalarin bagka saglik kurumlarina sevk edilmesine, tedavide aksamalara veya sakatlik veya 6liim
gibi telafisi miimkiin olmayan sonuglarla karsilasilabilmektedir (Yigit, 2014:105). Bu nedenle hastaneler
hem saglik hizmetinin siirekliligini saglamak hem de ilag stok maliyetlerini etkin bir sekilde yonetebilmek
i¢in stokta bulundurmasi gereken ilaglar1 maliyet ve hayati 6neme sahip olup olmama durumuna izlemek
ve kontrol etmek zorundadir.

Hastanelerde stok kontrol sistemlerinin amaci, stok maliyetlerini minimize edecek optimum stok
seviyesinin belirlenmesine iligkin kararlarin alinmasini saglamak, istenilen malzemeyi, istenilen yer,
zaman, kalite, fiyat ve zamanda hazir bulundurmak ve bunu en ekonomik bigimde ger¢eklestirmektir
(Kobu, 2006:310; Chase et al., 1998: 585).

Hastane igletmelerinde stok kontrol yontemleri olarak ABC-VED yoéntemi, XYZ analizi, gozle
kontrol, ¢ift kutu, sabit siparigs miktari, sabit siparis periyodu, ekonomik siparis miktari, maksimum-
minimum vb. yéntemler kullanilmaktadir.

Bu c¢alismada arastirma konusu olan sadece ABC, VED, ABC-VED Matris yontemleri hakkinda

kisaca bilgi verilecektir.
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2. ABC-VED ve ABC-VED MATRIS ANALIiZi

2.1. ABC (Always Better Control) Yontemi

ABC yontemi “Always Better Control” ifadesinin (Gupta ve Kant, 2000) kisaltilmig hali olup
literatlirde ¢ogunlukla uzun ismi yerine kisaltilmis hali olan ABC olarak kullanilmaktadir. Y6nteminin
temel ilkesi binlerce gesit ve ebatta degisik malzeme stokunu parasal tutarina gore simiflandirmak ve
kontrol altina almaktir (Anand et al. , 2013:113; Sikdar, 1996: 66-67). Sekil 1’de goriilecegi iizere
malzemenin parasal deger yiizdesi A-B-C grubu malzemelerinde sirasiyla (%) 70, 20, ve 10’nu
olustururken, malzemenin miktar yiizdesi sirastyla (%) 10, 20 ve 70’1 olusturmaktadir (Reddy, 2008: 129,
Tatar, 1985: 54; Kobu, 2006: 313; Kiigiik, 2012: 133; Manhas et al. , 2012: 183; Vaz et al. , 2008: 121;
Gupta et al., 2007: 326; Khurana et al., 2013: 9; Devnani et al., 2010: 202).
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Sekil.1. ABC Yontemi

Manhas’a  (2012:183) goére ABC grubuna giren malzemeler asagidaki  gibi
smiflandirilabilmektedir.

A: Maliyeti oldukga yiiksek malzemeler

B: Maliyeti orta diizeyde olan malzemeler

C: Maliyeti oldukga diisiik malzemeler

“A” grubunda yer alan malzemelerin stok maliyetinin yiiksek olmasi nedeniyle stok seviyesinin
diisiik tutulmasi ve yakindan kontrol edilmesi gerekmektedir (Reddy, 2008:128). Maliyet degeri orta olan
“B” tipi malzemeler ig¢in emniyet stok diizeyi orta seviyede ve orta derecede bir kontrol gerektirmektedir.
Maliyet degeri oldukea diigiik olup sayica ¢ok sayida malzeme bulunduran “C” grubu malzemeler ise stok
kalemleri igerisinde biiyiik miktarlarda yer tutmakta, fazla stok yapilabilmekte ve bu tiir malzemeler i¢in
disiik seviyede kontrolii gerekmektedir (Manhas et al., 2012: 183; Vaz et al., 2008: 121; Gupta et al.,
2007: 326-327; Khurana et al., 2013: 9; Devnani et al., 2010: 202-203).
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2.2. VED (Vital-Essential-Desirable) Yontemi

VED yo6nteminde ilaglar insan hayat1 a¢isindan tasidigi 6nem derecesine gore ii¢ (V-D-E) gruba
(Reddy, 2008: 133-134) ayrilmistir. Bu yonteme gore “V” grubu ilaglar saglik kurulusunda her an mevcut
olacak sekilde stokta bulundurulmasi gereken, “E” grubu ilaglar énemli olmasina ragmen hastanede
alternatifi bulunabilen malzemelerdir. “D” grubu ilaglar ise stokta bulunmasi zorunlu olmayan ancak
istege bagli olarak stokta bulundurulmasi gereken ilaglar olarak siniflandirilmaktadir. D grubu ilaglarin
yoklugu hastane hizmet sunumunu etkilemeyen fakat saglik hizmeti sunumu igin talep edilen ilaglardir
(Gupta et al., 2007: 325; Khurana et al., 2013: 8-13). Bu ilaglarin 6zellikle hastanede bulunmamasi saglik
hizmetleri sunumunun kesintiye ugramasina sebep olmazlar (Vaz et al., 2008: 121; Gupta et al., 2007:
326-327; Khurana et al., 2013: 9; Devnani et al., 2010: 202-203).

Hastane isletmelerinde hatalar ve eksiklikler geri doniisii miimkiin olmayan hayati kayiplara ve
sakatliklara neden olabilmektedir. Bu yiizden hastanelerde kimi zaman maliyet yoniinden diisiik bir
malzemenin eksikligi hayati bir 6neme sahip olabilmektedir. Damar yolu agmak i¢in kullanilan braniil
tibbi malzemesinin maliyeti ¢ok diisiik olmakla birlikte hasta agisindan tasidigi deger ¢ok daha biiyiiktiir.
Bu tiir malzemelerin eksikligi tedavilerin aksamasina veya sonuglanamamasina neden olabilmektedir. Bu
yiizden hastane isletmelerinin stok kontroliinii sadece maliyeti degil ayn1 zamanda hayati 6nemi de goz
onilinde bulunduran stok kontrol yontemlerinden yararlanilmalidir (Karagéz ve Yildiz, 2015: 381).

Hastanelerde stok yonetimi siireci, klinik yonetsel ve finansal sonuglari yakindan etkilemektedir
(Kumar and Kumar, 2015: 319). Giiniimiizde modern tip sistemleri, ilag ve sarf malzemeleri maliyeti
acgisindan kompleks ve pahali bir tedavi modeli haline gelmis (Kumar and Chakravarty, 2015: 24) ancak
ihtiya¢ duyuldugunda ilaca erisilememe kisilerin sagligini dogrudan etkileyebilmektedir (Shah et al.,
2015: 749). Saglik sistemlerinde énemli bir yeri olan hastaneler de ilaglari uygun stok kontrol sistemleri
stoklayarak kaliteli ve etkili bir saglik hizmeti sunulmasina katk: saglamaktadir (Mani et al., 2014: 40).
Literatiirde hastane stoklarini degerlendirmede ABC ,VED ve XYZ analizleri hastanelerde yaygin olarak
kullanildigini sdyleyebiliriz.

2.3. ABC-VED Matrisi Yontemi

Hastanelerde ilag ve tibbi malzemenin etkin stok kontroliinde ABC ve VED analizleri biiyiik
o6neme sahiptir. ABC-VED Matrisi yontemi hem malzemenin maliyeti, hem de insan hayati agisindan
tagidigi 6nem birlestirilerek yeni bir stok kontrol yontemi gelistirilmistir. Tablo 1’de goriildiigii lizere
dokuz tiir malzeme ii¢ kategoride siiflandirilmistir. Bu yontem, hangi siniftaki malzemelerden ne kadar
malzeme stoklanacagi ve emniyet stoku diizeyinin ne seviyede olmasi gerektigi konusunda &nemli
bilgiler vermektedir (Mahatme et al., 2012: 114-118; Vaz et al., 2008: 121-122; Gupta et al., 2007: 326-
327; Khurana et al., 2013: 9-10; Devnani et al., 2010: 202-203).

292



Hastane Isletmelerinde Etkin Stok Yonetimi: Ilag Stoklarina Yonelik Bir Uygulama
Sabit UYGUN, Vahit YIGIT

Tablo 1. ABC-VED Matris Analizi Metodolojisi

A (Always) AV AE AD
B (Better) BV BE BD
C (Control) Ccv CE CD

ABC-VED Matrisi, ABC-VED analizlerinin ¢aprazlama tablolastirlmasi yoluyla bulunur.
Sonugta ortaya ¢ikan kombinasyon ii¢ kategoriye ayrilir;
1. Kategori: AV, AE, AD, BV, CV
2. Kategori: BE, CE, BD
3. Kategori: CD
Kategori I’deki malzemelerin (AV+AE+AD+BV+CV) hem hayati 6neme haiz, olup hem de
maliyeti yiiksek olan malzemeler olmasi sebebiyle biiyilik bir titizlikle yonetilmesi gerekmektedir. Bu
malzemelerin tiiketim ve emniyet stok diizeyleri siirekli ve siki izlenmeli ve denetlenmelidir. Bu
kategoride yer alan malzemeler, yillik biitce ve etkin bir stok kontrol ydnetiminin esasini olusturur.
Kategori I de yer alan malzemelerin tiiketim miktarinca elde stok bulundurulmalidir. Ayrica bu grupta yer
alan malzemelerin siparis siiresi sik ve siparis miktar1 az tutularak sermaye maliyeti tasarrufu saglanir.
Kategori II’de yer alan malzemeler (BE+BD-+CE), saglik hizmeti sunumunda gerekli olan malzemeler
olup stok kontrol denetimi orta seviyede olan malzemelerdir. Bu kategoride yer alan malzemeler hem
parasal hem de 6nem bakiminda orta derece dneme sahiptir. Kategori III’de yer alan malzemeler (CD) ise
hem maliyet hem hayati 6nem derecesi bakimindan diisiik degerli malzemelerdir olup hastanede

bulundurulmasi istege bagli malzemeler oldugu i¢in diisiik seviye stok kontrolii gerekmektedir.

3. GEREC VE YONTEM

Aragtirmanin amaci, bir {iniversite hastanesinin 2015 yili ilag tiikketimlerinin ABC-VED ve ABC-
VED matris analiz yontemi ile ilaglarin stok maliyet tutar1 ve hayati Onem derecelerine gore
smiflandirilarak analiz edilmesidir. Ayrica arastirmada stok miktar1 ve stok ila¢ maliyet tutari kombine
edilerek hastanede yiiksek, orta ve diisiik seviyede ne sayida ve oranda stok kontrol yapilmas1 gerektigini
tespit edilmesi amacglanmigtir. Arastirmanin evrenini hastanenin 2015 yili satin alinan ilaglar
olusturmaktadir. Aragtirmada 6rneklem ¢ekilmemis evrenin tamamina ulagilmigtir. Aragtirma kapsaminda
otomasyon sisteminden elde edilen veriler ile uzman ve katilimcilarin aragtirmada verdikleri bilgilerin
dogru ve gergek durumu yansittigi varsayillmistir. Hastanenin maliyet verileri ile ilgili yasal izin
alindiktan sonra, hastanenin doner sermaye biitgesinden ne kadar kaynak tiikettigini tespit edebilmek igin
hastanelerin ayrintili mizan verilerinden yararlanilmistir. ABC-VED analizleri i¢in gerekli olan ilaglarin
stok miktar1 ve maliyetleri hastane otomasyon kayitlarindan elde edilmistir. Tespit edilen her bir ilaca ait
yillik ilag stok miktar1 ve degerleri MS Excel’e aktarilmis ve analizler Excel’de yapilmistir. Aragtirma
retrospektif olarak iiniversite hastanesinin eczane stok kayitlari ile idari ve mali verilerinin incelenmesi ve
degerlendirilmesi yoluyla yiriitiilmistiir. Aragtirma verileri hastanenin otomasyon sisteminden alinmistir.

Arastirmada stok kontrol yontemlerinden ABC-VED analizi ve ABC-VED matris analizi yapilmistir.
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3.1. ABC Analizi
ABC analizinde hastanenin 2015 yili ilaglarmin yillik stok miktarlart ve stok degerleri her ilag
bazinda hastane otomasyon sisteminden Excel veri tabaninda alinmigtir. Her bir ilag¢ tutar bazinda
biiyiikten kiigiige dogru siralanmis kiimiilatif maliyet yiizdeleri hesaplanmistir. A grubu ilaglarin toplam
maliyet icerisindeki oran1 %70, B grubu ilaglarin maliyet oran1 %20, C grubu ilaglarin maliyet orant %10
olarak almmustir.
3.2. VED Analizi
VED analizinde hangi ilacin hangi gruba girdigini tespit edebilmek i¢in uzmanlardan

yararlanilarak V-E-D olmak tizere ilaglar ii¢ grupta smniflandirilmistir. “V” kategorindeki ilaglar hayati
o6neme sahip, hayat kurtaric1 ve her zaman hastanede bulundurulmasi gereken ilaglardir. Orta diizeyde
hayati 6neme haiz olan ve hastanede muadili olan ilaglar “E” kategorisinde almmmistir. Herhangi bir hayati
o6neme sahip olmayan, hastane stoklarinda bulundurulmas: istege bagli olan ilaglar ise “D” kategorisinde
alimmustir.
3.2. ABC-VED Matris Analizi

ABC ve VED analizlerinin kombine edilerek ABC-VED Matrisi (Khurana et al., 2013:10; Gupta
et al., 2007: 326-327) olusturulmustur. Hastanelerin 2015 yili ilag stoklar1 bu matrise gore kategorilere
(LILII) ayrilarak (Mahatme et al., 2012:114-118) siniflandirilmistir. ABC-VED Matris analizinde 3 ana
kategori icerisinde siiflandirilmistir

Kategori I: AV+AE+ AD++BV+CV

Kategori II: BE+CE +BD

Kategori III: CD

4. BULGULAR

Aragtirma kapsaminda ila¢ harcamalarinin toplam hastane biitgesi igindeki paymi tespit
edebilmek i¢in doner sermaye gider tiirleri analiz edilmistir. Buna gore toplam hastane biitgesi igerisinde
tibbi malzeme, ilag ve laboratuvar malzemelerinin payr %33.6, ilag giderler pay1 ise %13.3 olarak
gercgeklestigi tespit edilmistir. Arastirma kapsaminda hastanenin 2015 yilinda ilag stoklarinda hareket
goren 1.225 kalem ilag tiiketildigi tespit edilmistir. Bu ilaglarin toplam stok maliyet tutar1 (2014 y1l1 devir
2.978.974-TL) 17.295.096 -TL’dir. Tespit edilen ilaglar ABC analizine tabi tutulmak i¢in yillik harcama
tutarlart en biiyiikten en kiigiige dogru siralanmis ve en ¢ok kaynak tiiketen ilaglar (%) olarak; Human
Albumin 100 ml Behring, 1.215.450-TL toplam ilag giderlerin %7’sini olusturmaktadir. Daha sonra Ig
Vena 10 gr 1 Flk, Herceptin 150mg/1flk, Altuzan 400mg Flk, Ig Vena 5 gr Iv Flk, Mebthera Iv

500mg/50ml 1 Flk, Sevorane 250ml Likid(1/4), Eraxis 100 mg 150 ml vb. ilaglar gelmektedir (Sekil 2).
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Sekil 2. Tlag Tiiketiminin fla¢ Isimlerine Gére Dagilimu

flag tiiketimlerinin ilag sayis1 yiizdelik dilimlere gére dagilimi Tablo 2’de verilmistir. Yapilan
analize gore ila¢ stok tutar1 14.964.915-TL (%86,53) %10 dilimde yer alan 123 kalem ilaci temsil
etmektedir. Toplam ilag tiiketim tutarinin % 98.04’inii %30°luk dilimde yer alan 368 kalem ilag

olusturmaktadir. Geriye kalan % 1.96’liik ilag¢ tiikketim tutari, 857 kalem ilaci temsil etmektedir.

Tablo 2. ABC Analizine Gore Stok Miktar1 ve Tutariin Yiizdelik Dilimlere Gore Dagilimi

Stok Miktar1 Ortalama Stok Degeri Ortalama

RS A R RS R
Z Z Z Z

10 123 123 10,04 10,04 | 14.964.914,96 | 14.964.914,96 | 86,53 86,53
20 120 243 9,80 19,84 | 1.510.572,17| 16.475.487,13 8,73 95,26
30 125 368 | 10,20 30,04 480.717,28 | 16.956.204,41 3,85 98,04
40 122 490 9,96 40,00 185.470,66 | 17.141.675,07 0,45 99,12
50 123 613 | 10,04 50,04 78.568,27| 17.220.243,34 0,68 99,57
60 122 735 9,96 60,00 39.824,23 | 17.260.067,57 0,12 99,80
70 123 858 | 10,04 70,04 20.206,90 | 17.280.274,47 0,06 99,92
80 122 980 9,96 80,00 9.689,94 | 17.289.964.,41 0,02 99,97
90 123 1103 | 10,04 90,04 4.016,00 | 17.293.980,41 0,00 100,00
100 122 1225 9,96 | 100,00 1.120,41 | 17.295.100,82 0,00 100,00
Toplam 1225 100 17.295.100,82 100
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ABC analizine gore toplam 1.225 ilacin yillik stok maliyet tutar1 17.295.096 -TL’dir. Yillik stok
maliyet tutari en yiiksek grubu 12.072.884 -TL ile A grubu ilaglar olusturmustur. B grubu ilaglarin yillik
toplam stok maliyet tutar1 3.489.447-TL, C grubu ise 1.732.765-TL olarak tespit edilmistir. Buna gore
ilag miktarlarinin yiizdesel dagilimi A grubu % 4,16, B grubu % 8,49 ve C grubu ilaglar ise % 87,35
olarak saptanmistir. ABC analizine gore ilaglarin yillik stok maliyet degeri yiizdesi ise; A grubu ilaglar
(51 kalem) i¢in % 69,81, B grubu ilaglar (104 kalem) igin %20,18 ve C grubu ilaglar (1070 kalem) i¢in
%10,02 olarak tespit edilmistir (Tablo 3).

Tablo 3. ABC Analizi

A (Always) 51 4,16 12.072.884 69,81

B (Better) 104 8,49 3.489.447 20,18

C (Control) 1070 87,35 1.732.765 10,02

TOPLAM 1225 100,00 17.295.096 100,00

Ilag stoklarmin insan hayati agisindan tasidigi Sneme gore smiflandirilmasi Tablo 4’de
verilmistir. VED analiz sonucunda hayati degeri en yiiksek grup olan V grubu iginde yer alan ilaglar yillik
stok maliyet tutar1 13.350.229-TL; E grubu 186.276-TL, D grubu ise 758.592-TL olarak tespit edilmistir.
VED analizine gore ilaglarin sayilarinin yiizdesel dagilimi V grubu (426 kalem) %34,8, E grubu (648
kalem) %52,9 ve D grubu (151 kalem) ilaglar ise %12,3 olarak saptanmistir. VED analizine gore ilaglarin
yillik stok maliyet tutar1 V grubu ilaglar i¢in %77,2; E grubu ilaglar i¢in %18,4 ve C grubu ilag¢lar i¢in %
4,4 olarak tespit edilmistir (Tablo 4).

Tablo 4. VED Analizi

Vital - Hayati(V) 426 34,78 13.350.229 77,19
Essential -Muadili Olan (E) 648 52,90 3.186.276 18,42
Desirable-Istege Bagli (D) 151 12,33 758.592 4,39
Toplam 1225 100,00 17.295.097 100,00

Ilaglarin hem maliyeti, hem de insan hayati agisindan tasidig1 énem kombine edilerek Tablo 5°de
ABC-VED Matrisi analizi yapilmistir. Analiz sonucuna gore ilaglarin hem stok maliyet tutari yiikksek hem
de hastanede zorunlu olarak bulunmasi gereken ve hayati dneme sahip ila¢ gurubunda yer alan AV
grubunu olusturan ilag sayisi 38 kalem, maliyet tutar1 ise 9.488.066-TL, stok degeri yiiksek ancak muadili
bulunan yer alan AE grubu ilag sayisi 8 kalem, maliyet tutart 2.066.330-TL, stok maliyet tutar1 yiiksek
ancak hastanede zorunlu olarak bulunmasi gerekmeyen AD grubunda yer alan ilag sayist ise 5 kalem ve

yillik harcama tutar1 518.488-TL olarak tespit edilmistir.
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Stok degeri tutar1 orta ancak hayati 6nemi yiiksek olan BV grubunu olusturan ilaglarin sayisi 84,
yillik stok maliyet tutart ise 2.763.124-TL, stok maliyet tutart orta ve hastanede muadili bulanan BE
grubunu olusturan ilag sayist 17 ve yillik stok maliyeti 605.237-TL, stok maliyet tutar1 orta anca
hastanede zorunlu olarak bulunmamasi gereken BD grubunu olusturan ilag sayis1 4 ve ilag yillik stok

maliyet tutar1 ise 121.087-TL olarak tespit edilmistir.

Tablo 5. ABC VED Matris Analizi

E g = Eg|¢Z = [Ez|z | E
S S | o Z z T S| 3 z T S o5 <
=) =S = ) = O | »n ) s 9| w )
2 5 |= & 2 z 5| o Z Z 5| o =
= X = = X | = = = &= =
& = 2 = & =
A AV 38 9.488.066 AE 8 2.066.330 AD 5 518.488
BV 84 2.763.124 BE 17 605.237 BD 4 121.087
(0)% 304 1.099.039 CE | 615 514.709 CD | 150 | 119.018

Stok maliyet tutar1 olduk¢a diisik ancak hastanede zorunlu olarak bulunmasi gereken,
bulunmadig: takdirde telafisi miimkiin olmayan sonuglar ortaya ¢ikarabilecek durumda olan CV grubunu
olusturan ilag sayisi 304, yillik ilag stok maliyet tutart 1.099.039-TL, stok maliyet tutart ¢ok diisiik ancak
hastanede bulunmasi zorunlu olmayan ve hastanede muadili bulunan CE grubu ilag sayis1 615, yillik stok
maliyet tutar1 514.709-TL ve stok degeri tutar1 olduk¢a diisiik ancak istege bagli olarak stoklanan CD
grubunu ilaglarin sayist 150 ve yillik stok maliyet tutar1 ise 119.018-TL olarak tespit edilmistir.

Hastanesinin ABC VED Matrisine gore I, II ve III’ilincii kategorileri de yer alan ilaglarin say1 ve
ylizdesi ile stok maliyet tutart ve yiizdesi Tablo 6’da verilmistir. Yapilan analize goére kategori I’deki
malzemeler (AV+AE+AD+BV+CV) hem hayati 6neme haiz, olup hem de maliyeti yiiksek olan
malzemeler olmasi sebebiyle etkin bir stok kontrol ydnteminin kurulmasi agisindan onemlidir. Bu
kapsamda kategori I’de yer alan ilaglarin sayist 439 ve yillik stok maliyeti 15.935.047-TL olarak tespit
edilmistir. Kategori 1I’de yer alan malzemeler (BE+BD+CE), saglik hizmeti sunumunda gerekli olan
malzemeler olup stok kontrol denetimi orta seviyede olan malzemelerdir. Bu kategoride yer alan
malzemeler hem maliyet hem de hayati 6neme haziligi bakimindan orta derece dneme sahiptir. Aragtirma
sonucunda kategori II’ de yer alan ilag sayisi 636 ve yillik maliyet tutart 1.241.033-TL olarak
saptanmistir.  Kategori III’de yer alan malzemeler (CD) hem maliyet hem hayati 6énem derecesi
bakimindan diisiik degerli malzemelerdir olup hastanede bulundurulmasi istege bagli malzemeler oldugu
icin diisiik seviye stok kontrolii gerekmektedir. Aragtirma sonucunda bu kategoride yer alan ilag sayisi

150 ve stok maliyet tutar1 119.018-TL olarak tespit edilmistir.
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Tablo 6. ABC VED Matrisi Kategorileri

I (AV+AE+AD+BV+CV) 439 35,83% 15.935.047 92,14
II (BE+CE+BD) 636 51,92% 1.241.033 7,18
III (CD) 150 12,25% 119.018 0,69
TOPLAM 1225 100,00% 17.295.098 100,00

ABC VED Matrisinde gore toplam ilag sayisi, yilizdesi ve yillik stok maliyet tutar1 agisindan
degerlendirildiginde I’inci kategoride yer alan toplam ilaglarin %35,8’ini olustururken yillik maliyet tutar1
toplaminin %92,1’ini olusturmaktadir. II kategoride yer alan ilaglar ise toplam ilaglar igindeki orani
%51,9 iken maliyet tutar1 olarak toplam tutarin %7,2’isini olusturmaktadir. III’lincii kategoride yer alan

toplam ilaglarin %12,25’ini ve yillik stok maliyet tutarinin % 0,69’unu olusturdugu tespit edilmistir.
5. TARTISMA

ABC-VED ve ABC-VED Matris analizi sonuglarinin karsilastirilmast Sekil 3’de verilmigtir. ABC
analizinde ilag¢ stok tutart A,B,C grubu ilaglarda sirasiyla 12.072.884-TL, 3.489.447-TL, 1.732.765-TL
olarak gerceklesmistir. VED analizinde V,E,D grubu ilaglarda sirasiyla 13.350.229-TL, 3.186.276-TL;
758.592-TL olarak tespit edilmistir. ABC-VED Matris analize ise kategori 1 15.935.047-TL, kategori 11
1.241.033-TL ve kategori III 119.018-TL olarak tespit edilmistir. Bu aragtirmanin sonuglari yurt i¢inde ve
yurt diginda yapilan ¢aligma sonuglari ile karsilagtirilmistir. Arastirma sonuglarinin ilag miktart agisindan
literatiirdeki arastirmalar ile ylizde olarak kargilastiriimasi Tablo 7°de verilmistir. Tablo 8’de ise arastirma
sonuglarinin ilag stok maliyet tutari agisindan literatiirdeki arastirmalar ile yilizde olarak karsilagtirilmistir.
Karsilastirmada ortalama, standart sapma, minimum ve maksimum degerler verilmistir.

ABC, VED ve ABC-VED matris analiz sonuglarinin hem ilag miktar1 hem de stok maliyeti
acisindan karsilastirdigimizda literatiirde yer alan arastirmalarin her birinin farkli degerlere sahip oldugu
goriilmektedir. Bu farkliliklarda iilkelerin saglik sistemleri, geri ddeme sistemleri, ilag satin alma
politikalari, yatak sayisi, hastanenin statiisii ve ilag fiyatlandirma, verilen saglik hizmeti profili, tedarik
zinciri vb. gibi faktdrlerden olabilecegi degerlendirilmektedir. Ornegin Tiirkiye’de yatan hasta ilaglarinin
saglik kurulusu tarafindan temin edilmesi hastanelerin ila¢ stok maliyetlerini olduk¢a artirmistir.
Dolaysiyla bu gibi diizenlemeler ABC ve VED analiz sonuglarinin her saglik kurulusu ve her iilkeye gore

¢ok farkli sonuglar olmasina neden olabilecektir.
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Sekil 3. ABC-VED ve ABC-VED Matris Analizi Sonuglariin Karsilastirilmasi
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B 11.29 8.49 19.48 | 14.13 | 33.07 | 23.89 | 22.46 | 20.29 6.9 21.85 | 20.63 22.2 11.01 | 16.5 | 22.43 | 20.2 | 19.54 | 21.8 |24.60 | 17.21 | 19,95 10,6285 | 33,07 8,49
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D 4.52 12.33 | 14.31 | 13.26 31.5 50.44 | 43.38 | 13.43 6.2 28.51 | 38.12 19.7 59.8 8.9 |41.66| 33.3 |40.52 | 14.3 | 26.20 | 48.23 | 31,20 19,9323 59,8 4,52
1 41.96 | 35.83 | 22.47 | 31.74 | 4094 | 30.09 | 20.92 | 18.29 33.8 22.09 | 29.15 | 4242 | 11.90| 57.0 | 31.41 | 42.8 | 2299 | 47.9 |21.38|18.44| 31,74 15,0513 | 57,00 | 11,90
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111 3.45 12.25 6.9 10.87 | 11.81 27.43 30.16 6.00 6.2 23.28 | 29.59 13.64 | 50.30| 8.0 |{29.48 | 20.2 | 3534 | 84 |20.32]32.62| 21,53 14,4639 50,3 3,45
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Aragtirmanin en Onemli tartisilmas: gereken konulardan birisi de hastanenin stok maliyet
tutarlarmin 14.964.914-TL’si (%86,53) %10 dilimde yer alan 123 kalem ilaci temsil etmesidir. Toplam
ilag tiiketim tutarinin %98.04’iinid ise yilizde 30’luk dilimde yer alan 368 kalem ilag olusturmaktadir.
Geriye kalan % 1.96’liik ilag tiikketim tutar1 ise 857 kalem ilaca karsilik geldigi tespit edilmistir. Bu durum
hastane yetkilileri ve eczact ile goriigiilmiis birgok ilacin etken madde ismine gore degil de ticari ismi ile
stok kayitlarmin yapilmasindan kaynaklandigi tespit edilmistir. Ayrica Saglik Uygulama Tebligi (SUT)
mevzuatl geregi yatan hastalara zorunlu olarak alinmasi gereken hastaya veya vakaya ozgii ilaglar
olabilecegi oldugu tespit edilmistir. Tablo 9°da ise Tiirkiye’de {i¢ liniversite hastanesinin ABC, VED ve

ABC-VED matris analiz sonuglar1 ilag miktari ve ilag maliyet tutarlari yiizde olarak karsilastirilmistir.

Tablo 9 Universite Hastanelerinde ABC-VED ve ABC-VED Matrisi Analizi Karsilastirilmasi

.. .. .. Siileyman Demirel
Akdeniz Universitesi (AU) Pamukkale Universitesi . . A
2 " a Universitesi (SDU) Hastanesi
Hastanesi (2013) (PAU) Hastanesi (2015)
(2015)
GRUPLAR _
Ila¢ . . . . .
i Ila¢ Maliyet | Ila¢ Miktar1 | Ila¢ Maliyet | Ila¢ Miktar1 | Ila¢ Maliyet
iktari
%) Tutar: (%) (%) Tutar1 (%) (%) Tutar1 (%)
(]
A 3,24 70,11 4,78 69,61 4,16 69,81
B 7,68 19,91 11,29 20,28 8,49 20,18
C 89,09 9,98 83,93 10,11 87,35 10,02
A% 25,15 44,11 40,77 80,9 34,78 77,19
E 52,48 44,63 54,71 16,52 52,9 18,42
D 22,36 14,26 4,52 2,59 12,33 4,39
I 22,47 78,83 41,96 85,97 35,83 92,14
11 70,58 18,41 54,58 13,95 51,92 7,18
I 6,96 2,76 3,45 0,08 12,25 0,69

Analiz sonucuna gore her hastanenin degerlerinin birbirine yakin oldugu gozlemlenmektedir.
ABC analizinde hem ilag miktar hem de maliyet agisindan % degerlerin hastaneler arasinda birbirlerine
oldukga yakin oldugu tespit edilmistir. VED analizinde ise hastaneler arasinda 6nemli farkliliklar oldugu
tespit edilmistir. ABC-VED matris analiz sonuglarma gore kategori 1’deki ilaglarin maliyet tutar
yiizdeleri SDU % 92, PAU % 86 ve AU %79 olarak, ilag miktar1 yiizdesi ise sirastyla %36, %42 ve %22
olarak tespit edilmistir. Kategori 1’deki malzemeler hem hayati 6neme haiz, olup hem de maliyeti yiiksek
olan malzemeler olmasi sebebiyle etkin bir stok kontrol yonteminin kurulmasi agisindan bu kategorideki
malzemeler siirekli izlenmeli ve kontrol edilmelidir. Kategori 2 ve 3’de yer alan yiizde degerleri her bir

hastanede birbirine yakin oranlar oldugu séylenebilir.

? Yigit, V. (2014), Hastanelerde Stok Kontrol Analizi: Akdeniz Universitesi Hastanesinde Bir Uygulama. Sayistay
Dergisi, 93(Nisan-Haziran), 105-128

4 Uygun, S. (2016). Hastane Isletmelerinde Etkin Stok Yonetimi: ilag Stoklarina Yoénelik Bir Uygulama, Siileyman
Demirel Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi, Saglik Yénetimi Anabilim Dali, Isparta
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6. SONUC VE ONERILER
ABC, VED ve ABC-VED Matris analizi ile elde edilen gore arastirma bulgularina dayanilarak
asagidaki sonuglar tespit edilmistir.

1. ABC VED Matris analizine gore ilaglar I, I ve IIl kategoriye ayrilmis ve kategori 1’deki
malzemelerin (AV+AE+AD+BV+CV) hem hayati dneme haiz, olup hem de maliyeti yiiksek olan
malzemeler olmas1 sebebiyle etkin bir stok kontrol yonteminin kurulmasi agisindan 6nemlidir.

2. Kategori II’de yer alan malzemeler (BE+BD+CE), saglik hizmeti sunumunda gerekli olan
malzemeler olup stok kontrol denetimi orta seviyede olan ilaglardir. Bu kategoride yer alan malzemeler
hem maliyet hem de hayati 6neme haziligi bakimindan orta derece 6neme sahiptir.

3. Kategori III’de yer alan malzemeler (CD) hem maliyet hem hayati dnem derecesi bakimindan
disiik degerli malzemelerdir olup hastanede bulundurulmasi istege bagli malzemeler oldugu i¢in diigiikk
seviye stok kontrolii gerekmektedir.

4. Sonug olarak, hastane yoneticileri hastanelerinde saglik hizmeti {iretimini aksatmayacak sekilde
stoklara miimkiin oldugunca az kaynak (sermaye) ayirmak ve yeterli miktarda stok bulundurmak
zorundadirlar. Ancak bunu yaparken yatirim ve stok miktar arasinda dengeyi saglamak durumundadirlar.
Bu baglamda hastane isletmelerinde ABC, VED ve ABC-VED Matris analizinin kullanilmasi kaynaklarin
optimal kullanimina, kesintisiz ilag tedariki ve saglik hizmeti sunumuna yardime1 bir yonetsel arag olarak
kullanilabilecegi diisliniilmektedir.

Aragtirma sonucunda elde edilen bulgular dogrultusunda asagidaki 6nerilerde bulunulabilir;

1. Hastanelerde stoklarinin etkin olarak yonetilebilmesi igin ilaglarin maliyete gore
smiflandirilmasi kaynaklarin daha etkili sekilde yonetilmesini saglayabilir. Boylece hastane malzeme
yoneticileri maliyeti yiiksek ilaglart planlama, satin alma ve stok agamalarini daha etkin bir sekilde
yonetebilecekleri diistiniilmektedir.

2. Hastaneler ila¢ stoklar1 maliyeti, hayati éneme sahip olmanimn yaninda, hizli-yavas hareket
gormesine, mevsimsel olusuna, stok degerine ve tedarik edilebilme durumuna goére farkli stok kontrol
yontemleri ile analiz edilmeli ve hastane i¢in en uygun yontem hangisi ise bu stok kontrol yontemi tercih
edilebilir.

3. Ogzellikle ok pahali ve hastaya 6zgii ilaglarlar igin hastaneye yeterli diizeyde stok yapilmasi
gerekebilir. Bunu saglayabilmek i¢in ilag alimlarinin hasta bazli planlamasi yapilabilir.

4. Hastanede malzeme planlama asamasinda ilag yoklugu nedeniyle saglik hizmetlerini
aksatmayacak sekilde planlanmalidir. Ozellikle fiyat: C grubunda yer alan ve hayati énem agisindan V
grubunda yer alan ilaglardan orta diizeyde bir stoklanma yapilabilir.

5. Kategori I yer alan ilaglar i¢in tedarik¢i performans degerlendirilmesi yapilmalidir. A grubu
malzemelerin talep tahmini yaparken B ve C’ye gore daha fazla hassasiyet gosterilmelidir. A grubunda
yapilacak yanlis planlama ve satin alma stok maliyetlerini artiracag: diisiiniilmektedir.

6. Arastirma sonuglarinda kategori I’ de yer alan hem maliyet hem hayati deger bakimindan
yiiksek deger tasiyan ilaglar Human Albumin, %20 100 ml Behring, Herceptin 150 Mg, Ig Vena Niv
10gr/200ml, Eritrosit Siispansiiyon, Kiovig 10 Gr 100mg/MI1 gibi kan plazma bileseni, kanser tedavisi,



Mehmet Akif Ersoy Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi
Cilt.9 Say1.18 2017-Mart (s.288-307)

trombosit tedavisi i¢in kullanilan ilaglar olugturmaktadir. Toplam ila¢ harcamalari i¢inde yiiksek bir orana
sahip bu ilaglarin kontroliiniin stk ve diizenli yapilmasi, emniyet stok seviyesinin disiik tutulmasiyla
maliyet oraninda azalma saglanacagi diistiniilmektedir.

7. Ihtiya¢ duyulan ilaglarin standardize edilmesi gerekmektedir. Ilaglar hem etken hem de ticari
ismine gore stoklanabilir. Tlaglarin sadece ticari isme gore smiflandirilmasi stok kontroliinii zorlastiracagi
diigtiniilmektedir.

8. Bu aragtirmaya ABC, VED, ABC VED Matrisi analizine zaman kisithligi, ve ilag stok
kalemlerinin yiiksek olmasi nedeniyle XYZ analizi arastirmaya dahil edilmemistir. Bu konuyla ilgili
arastirma yapacak aragtirmacilarin disiik stok kalemleriyle calisan hastanelerde arastirmaya XYZ
analizini de dahil etmeleri 6nerilmektedir.

9. Hastaneler her tiirli ilacin emniyet stoku seviyeleri hastane otomasyon sisteminde
tanimlanmali bu seviyenin altina diistiigii anda siparis yeniden verilmesi gerektigi diisliniilmektedir.

10. Hastanelerde etkin ila¢ yonetimi i¢in eczane, klinikler, planlama, satinalma, stok, faturalama ve
diger klinik, idari ve mali birimleri arasinda iletisim ve koordinasyon saglanmalidir.

11. Hastaneler ilag ihtiyag tespiti yapilirken ilag talep tahminlerinin, hem nitel hem de nicel talep
tahmin yontemlerinin her ikisinin bir arada kullanilmasi olasi talep tahmini hatalarmi en aza
disiirebilecegi diisiiniilmektedir.

12. Ogzellikle hastanelerde siirdiiriilebilir finansal yapimin saglanabilmesi amaciyla stok ydnetimi
alaninda azami stok miktar1 uygulamasi bu yontemlerin daha etkin ¢aligmasina yardimei olabilecektir.

13. Saglik kuruluslarinin stoklarini incelemek ve analiz etmek, stok tiiketimlerini takip etmek ve
gerekli tedbirleri alabilmek igin stok islemleri hastane bilgi sistemi iizerinden etkin bir sekilde
yiriitilmelidir Ayrica stok seviyelerinin ve miat takiplerinin hastane bilgi sistemi {izerinden yapilmasi
zorunlu hale getirilmesi gerektigi diisiiniilmektedir.

14. llag ve stok maliyetlerini diisiirebilmek igin perakende satin alma yerine toplu satin alma
yontemi benimsenmelidir. flag teknik sartnamelerinde miat siiresi en az 6 ay olarak belirlenmelidir.

15. Literatiirde birgok hastanede ABC-VED analizi ile ilgili ¢ok sayida arastirma bulunmasina
ragmen Tirkiye’de tiiniversite hastanelerinin stok kontroliini karsilagtiran smirli sayida arastirma
bulunmaktadir. Bu sebeple bu arastirmanin Tiirkiye’deki hastaneler i¢in hem teorik, hem de 6rnek bir
uygulama olmasi agisindan hastane ve malzeme yoneticilerine stoklari etkin yonetme ve kontrol etmede
o6nemli bir malzeme y6netimi araci olabilecegi diigiiniilmektedir.

16. Hastane isletmelerinde stoklar, isletme agisindan hem maliyet degeri hem de hayati degeri
acisindan O6nem tagimaktadir. Bu nedenle hastane isletmelerinde stoklar ¢ift yonli kontrol
gerektirmektedir. Stok kontrolii, fiziki bir stok yonetiminin aksine stok maliyetlerinin kontroliinii
saglamay1, hasta agisindan hayati 6neme sahip stoklar1 en uygun zaman ve en uygun miktarda isletmede
bulundurarak saglik ihtiyaclarina cevap verebilmeyi amaglamaktadir. Bu nedenle Tiirkiye’de hastane
isletmelerinin stoklarii hem maliyet hem hayati 6neme gore kontrolii, maliyet, rekabet, siirdiiriilebilirlik

gibi avantajlar saglayacaktir.
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