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1. GIRIS
°
I§letmeler arasindaki rekabet son yillarda hiz

kazanmakta ve isletme yoneticileri rekabet

giiciinii arttirmak i¢in ¢esitli analiz yontemleri
gelistirmektedir. Bu analiz yontemlerinin baginda
maliyet ve kar analizleri gelmektedir. Bu analizler
tiim igletmelerde oldugu gibi saglik sektoriinde
hizmet veren isletmeler icin de 6nem arz etmek-
tedir.

Saglik sektoriinde hizmet veren igletmelerin ba-
sinda hastane igletmeleri gelmektedir. Hastane
isletmeleri matriks yapida saglik hizmetini ke-
sintisiz iireten isletmelerdir ve iretilen saglik
hizmeti cesitlilik arz etmektedir. Her hasta veya
hasta grubuna yapilan tedaviler birbirinden
farklilik gostermektedir. Bu yiizden, hasta veya
hasta gruplar1 icin maliyet ve kar analizi yapmak
da oldukca giictiir.

Hastane isletmelerinin temel amaci saglik hizmeti
iiretmek olmasina ragmen her isletme gibi varligim
kesintisiz siirdiirebilmesi i¢cin kar etme amaci da
giitmek zorundadirlar. Bu nedenle hastane yo-
neticilerinin hem saglik hizmeti hem de hasta
gruplari agisindan dogru karlilik analizi yapma-
lidirlar. Hasta gruplarinin karlilik analizi bir yo-
netim muhasebesi metottu olan miisteri karlilik
analizi ile yapilabilmektedir.

Miisteri karlilik analizi, belirli miisterilere hizmet
sunumunda kullanilan kaynaklarin belirlenmesi
ve bu miisterilerden elde edilen gelirlerin kiyas-
lanmas1 amaciyla kullanilan bir yonetim muha-
sebesi araci olup; hem maliyet hem de kar analizi
yapilmasini saglamaktadir (Kosan,2007:37). Ozel-
likle son donemde isletmeler sadece iiriin ve
hizmet karliligina degil; ayn1 zamanda miisteri
ve miisteri gruplariin karlilig1 iizerinde de yo-
gunlagmaktadir. Dogru ve eksiksiz yapilan analizler
isletmelerin finansal durumunu ortaya ¢ikararak
rekabet konusunda yeni stratejiler olusturulmasina
katki saglamaktadir.

Bu calismanin amaci hastane igletmelerinde faa-
liyete dayali maliyet yontemi kullanilarak hasta
gruplari i¢in miisteri karlilik analizinin yapilabi-
lecegini sinamaktir. Caligmanin uygulama aga-
masinda bir kamu hastanesine bagvuran belirli
hasta gruplarinin karlilik analizi yapilacaktir.

2. MUSTERI KARLILIK ANALIZI

Miisteri kavrami, ticaretin var olmasi ile ortaya
cikmis , degis tokusun basladigi zamanlardan
giiniimiize kadar ortak ve degismeyen bir unsur
olarak kalmis ve diinyanin kiiresellesmesine
paralel olarak miisteriye bakig acgisinda ve dola-
yistyla miisteri taniminda bazi degisiklikler ortaya
cikmustir. Isletme acisindan miisteri, pazarlama,
satig, iiretim, hizmet, zaman, kaynak dagilimi,
karlilik gibi kavramlarin odak noktasidir ve ak-
tiflerin en degerlisidir (Sar1giil,2014:145).

Isletmelerin, 1950°1i y1llarda baslayan miisteriler
icin kurulmus olduklar1 goriisii, 1990’11 yillarda
miisteri odakli olmanin basart i¢in en 6nemli
faktor oldugu acgiklamalariyla devam etmistir.
Bu bakimdan, biitiin isletmelerin rekabet avantaji
yaratmak icin diizenli olarak miisterilerle ilgili
arastirmalar yapmasi ve sunmus oldugu hizmet-
lerin miisteri odakli olmas1 gerekmektedir (Ko-
$an,2007:33). Isletmelerin miisteri odakli olmalari
sonucu katlanacaklart maliyetler artis goster-
mektedir. Ozellikle farkl istek ve ihtiyaclarda
bulunan miisteri gruplari i¢in pazarlama, dagitim,
satig, miisteri hizmeti vb. maliyetler ortaya ¢ik-
makta isletme yonetimi tarafindan stratejik amag-
larda kullanilabilmesi icin miisteri bazinda dogru
bir sekilde hesaplanmasi gerekmektedir (Ko-
san,2007:29). Miisteri karlilig1 hesaplanirken
daha kiiciik satis hacmine sahip miisterilerin kar
paylariin daha yiiksek oldugu, tersine, biiyiik
satis hacmine sahip miisterilerin ise kar paylarinin
daha diisiik oldugu durumlarda siklikla karsila-
stlmaktadir. Bu nedenle her miisteri veya miisteri
grubuna ait maliyetlerin belirlenmesi ve bu ma-
liyetlerin miisterilerden elde edilen hasilat ile
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kargilastirilmast ve sonug¢ olarak miisteri veya
miisteri gruplarinin karliliklariin ortaya cika-
rilmasi gerekmektedir (Yiik¢ii,2007:270).

Miisteri karliliginin yonetimine yonelen isletmeler,
miisteri istek ve ihtiyaglari ile yapmak istedikleri
veya makul bir fiyata yapabildikleri arasindaki
dengesizligin farkinda olacaklardir. Bazi isletmeler
bu durumu yonetmek i¢in iistiinliik saglayacak
bir tepki verirken, digerleri sadece bir uyusmazlik
veya kriz ortaya ¢iktiginda tepki gosterirler. Miis-
teriler ve onlara iiriin/hizmet saglayanlar arasinda
sekil 1’de goriildiigii gibi bir {iriin/hizmetkar
zinciri bulunmaktadir. Bu iligkide, miisterilerin
saglanan triin/hizmet hakkindaki kalite algilar
miisteri tatminine, miisteri tatmini miisteri sada-
katine ve bu da miisteri karliligina neden olmak-
tadir. Bu zincir bir dongii seklinde devam et-
mektedir (Ozdemir ve Kaygusuz,2009:91),(Bkz.
Sekil 1).

“miisteri maliyeti” olmak iizere iki baglik altinda
incelenmektedir. Miisteri gelirleri, miisterilere
saglanan {irtinler ve hizmetlere karsilik olarak
miisteriden firmaya gerceklesen varlik akisi, yani
isletmeye kazandiklaridir. Miisteri maliyeti ise
iiriin veya hizmetin miisteri tarafindan satin alin-
masina kadar katlanilan arastirma, iiretim, pa-
zarlama ve diger tiim maliyetlerin toplamidir
(Sar1giil,2014:148). Miisteri karlilik analizi her
bir miisteri ve miisteri grubu i¢in saptanan ma-
liyetlere odaklanmaktadir. Ayrica her bir miisteri
ve miisteri grubu icin net gelirleri saptayarak
miigterilerin karlilik durumlarini belirlemektedir
(Elias ve Hill,2010:2).

Miisteri karhlik analizinin amaci, gelir, maliyet
ve igletmenin varlik ve kaynaklarini miisteriler
ile iligkilendirmektir. Analizin baslangi¢ noktasi
tiriin maliyetlerinin hesaplanmasidir. Sonraki
asamada pazarlama ve satis siirecine gore giderler

Y Y
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3 . Miisteri tatmini
hizmet kalite algilar

Y

Miisteri sadakati Miisteri karlilig1
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Y

Sekil 1: Uriin/Hizmet-Kar Zinciri

Miisteri karlilik analizi, gelir ve maliyetlerin
spesifik miisteri veya miisteri gruplarina gore
analiz edilmesi olarak tanimlanabilmektedir
(Scarlett,2003:26). Diger bir tanima gore ise,
miisteri karlilik analizi, miisterileri maliyet nesnesi
olarak kabul eden ve neden olduklart gelirleri,
giderleri, varliklar1 ve borclar1 onlara atayan bir
yontemdir. Bu nedenle her miisteri veya miisteri
grubuna ait maliyetlerin belirlenerek bu miiste-
rilerden elde edilen gelirlerle karsilagtirilarak
miisteri veya miisteri gruplarinin karliliklarinin
belirlenmesi gerekmektedir (Kosan,2008:287).
Miisteri karlilik analizi, “miisteri gelirleri” ve

miisterilere yiiklenir. Daha sonra her miisterinin
toplam maliyeti hesaplanir. Son olarak hesaplanan
bu toplam maliyetler miisterilerden elde edilen
gelirlerle karsilastirilarak miisteri karliligi he-
saplanir. Goriildiigii gibi gelir ve maliyet verilerinin
birlestirilmesiyle ortaya konan miisteri karlilik
analizi, miisteri temeline gore yonetime onemli
bilgiler saglamakta ve bu bilgiler uzun dénemli
kararlar icin temel olusturmaktadir (Ozdemir ve
Kaygusuz,2009:92). Ozellikle, isletme yonetici-
lerine her bir miisterinin karliligini arttirmak
icin bir mikro strateji hazirlanmasini saglamaktadir
(Howell ve Soucy,1990: 47).
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Miisteri karlilik analizinin faydalarim asagidaki
gibi siralayabiliriz:

* Mevcut kar getiren miisterilerin korunmasini
saglar,

e Yiiksek {icretli hizmetlerin tekrar fiyatlandi-
rilmasini saglar,

» Yiiksek kar getiren miisterilerin rakiplerden
ele gecirilmesini gerceklestirir, (Epstein ve
Jones,2002:14)

* Maliyet yonetimi ve kar gelistirme ile ilgili
stirecleri ortaya ¢ikarir,

» Miisteriler i¢in en uygun fiyat kararlarinin ve-
rilmesini saglar,

 Stratejik planlama cergevesinde kar ve mali-
yetlere gore miisterileri gruplandirir(érnegin,
altin, glimiis, demir, kursun miisteriler vb.)
(Van Raaij ve Digerleri,2003:574).

Miisteri karlilik analizini yapmak isteyen yone-
timlerin giivenilir miisteri gelir ve miisteri maliyet
akislar gelistirmeli ve tlim isletme faaliyetlerinin
ve cografik bilgilerin toplandig1 bir sistemin
olusturmalidir (Foster, ve digerleri,1996:13).
Miisteri karlilik analizinin yapilabilmesi ic¢in
belirli asamalarin yerine getirilmesi gerekmektedir.
Bahsedilen bu asamalar sunlardir (Ko-
5an,2008:287):

» Miisteri profilinin olusturulmasi, aktif miiste-
rilerin belirlenmesi

 Her bir miisteri veya miisteri grubundan sag-
lanan gelirin belirlenmesi,

» Miisterilere sunulan {iriin ve hizmetlerin ma-
liyetlerinin hesaplanmast,

¢ Gelir ve gider bilgileri karsilastirtlarak miisteri
karliliklarinin hesaplanmasi,

* Miisteri karlilik analizi sonucu elde edilen
bilgiler stratejik kararlar i¢cin kullanilmasi.

Yukaridaki asamalar1 yerine getirerek miisteri
karlilik analizini uygulayan igletmeler, toplam
karlarin1 yiikseltecek, miisteri memnuniyetsizligini
ortadan kaldiracak ve miisterilere sunulacak ek
hizmetler i¢in yapacagi yatirnmlar konusunda
aydinlanacaktir. Diinyada bu analizi 6zellikle
kullanan dev isletmeler bulunmaktadir. Bunlardan
bazilari, Dell, Nike, HP, Microsoft, Federal
Express ve Marks&Spencer’dir (Yiikcii,
2014:269).

3. HASTANE ISLETMELERINDE MUS-
TERI KARLILIK ANALIZI

Hastaneler saglik hizmetlerinin sunuldugu ve
insanlara saglik hizmeti {ireten 6nemli igletme-
lerdir. Saghigin insanlar icin onemli bir olgu
olmas1 ve hastanelerin saglikla ilgili her tiirlii
hizmeti sunmasi hastanelerin toplum icindeki
yerinin ne kadar 6nemli oldugunu kanitlamaktadir.
Ozellikle kendi saghigimizla ya da bir yakinimizin
sagligr ile ilgili bir durum oldugunda basvurdu-
gumuz, care aradigimiz tedavi kurulusu hasta-
nelerdir (Yiksel,2013:11).

Hastane isletmeleri insanlara sagliklarini kazan-
dirmak gibi kutsal bir hizmeti yerine getirmelerine
karsin, varliklarini siirdiirebilmeleri verdikleri
hizmetin sonucunda, bu hizmet satisindan kar
elde etmelerine baghdir.

Cok insani bir yaklagim olmasina karsin “insanlari
sagligina kavusturuyoruz ya zarar etsek de olur”
yaklagimi hastane igletmelerinin siirdiirebilirligi
acisindan dogru bir yaklasim olmamaktadir.
Dogru karlilik politikalari i¢in ise miisteri karlilik
analizi yaklasimi hastane isletmelerine en ¢ok
yardimct olabilecek arag¢ olmaktadir.

Karlilik analizi hastane isletmesinden hizmet
alan her hasta i¢in tek tek yapilabilecegi gibi
daha pratik olmas1 bakimindan genel cerrahi vb.
gibi branglarda hizmet alanlarmn karsilig1 bi¢ciminde
biitiinlesik bir hesaplama ile analizler yapilabilir.
Genel Cerrahi karlilik analizi anlaminda genisce
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bir kavram oldugu diisiiniilebilir. Boyle bir
diistince s6z konusu ise Genel Cerrahi boliimiiniin
verdigi hizmetler safra kesesi, mide ve bagirsak,
guatr, fitik vb. gibi operasyonlar bi¢iminde grup-
lamaya tabi tutularak da karlilik analizi yapilabilir.
Boylesine bir analiz farkli organizasyonlarin kar-
liligin farkli bir bicimde goriilmesine yardimci
olacagi gibi, dogru fiyat politikalarinin belirlenmesi
ile bazi hastaliklarda haksiz bi¢cimde fazla, bazi
hastaliklarda ise diisiik fiyatlandirmalarin 6niine
gecilebilir.

4. HASTANE ISLETMELERINDE FAALI-
YETE DAYALI MALIYET YONTEMI ESA-
SINA DAYALI MUSTERI KARLILIK ANA-
Lizi

Faaliyete dayali maliyetleme (FDM) yontemi,
geleneksel maliyet sistemlerine alternatif olarak
geligtirilen bir yontemdir. Bu yontem genel
iiretim giderleri (GUG.)’nin mamullere yiiklen-
mesinde faaliyetleri esas almakta ve daha dogru
mamul maliyeti hesaplamasi yaninda, faaliyet
analizini esas alarak etkin bir maliyet yonetimini
de amaglamaktadir. Bu yontemde GUG. nin 6nce
faaliyetlere, faaliyetlerden de mamul, hizmet,
miisteri ve projelere yiiklenmesi ongoriilmektedir
(Topgu,2005:346).

Faaliyete dayali maliyet yontemi bir muhasebe
sistemi oldugu kadar daha ¢ok isletme stratejisinin
bir aracidir. Dolayisiyla bu yontem, bir iiriin
maliyetleme sistemi yaninda faaliyetlerle ilgili
bir veri kaynagi olusturur ve igletmenin diger
fonksiyonlarina iligkin de 6nemli bilgiler sunar
(Ulker ve Iskender, 2005:194).

Faaliyete dayali maliyetleme yontemi, hastane
isletmelerinde faaliyetleri esas alan ve hasta ma-
liyetlerinin tespitinde bu faaliyetleri kullanan bir
maliyet hesaplama yontemidir (Yee-Ching Lilian,,
1993: 75). Hastane isletmelerinde bu yontem,
isletmeyi bir faaliyetler biitiinii olarak yeniden
tanimlamakta ve bu faaliyetler tarafindan tiiketilen

kaynaklar1 belirlemektedir (Yilmaz, 2008:310).
Faaliyetler, hastane isletmelerinde saglik hizmeti
sunmak iizere teknoloji, emek, materyal ve be-
cerilerin bir araya gelmesiyle ortaya konulan bir
biitiindiir ve ne is yapildigini, yapilan isin ne
kadar zaman aldigin1 ve isin ciktilarina nasil
ulasilacagini tanimlayarak, hastanede verilen hiz-
metin maliyet unsurlari olarak ifade edilmektedirler
(Y1lmaz,2008:310). Hastanin ameliyata hazir-
lanmasi, anestezi uygulamasi, ameliyat esnasinda
yapilan cerrahi miidahaleler, laboratuvar incele-
meleri faaliyetlere 6rnek olarak verilebilmektedir.
Faaliyetlerin belirlenmesinde; hastanenin orga-
nizasyon semasl, is akis semasi veya yerlesim
planindan yararlanilabilinmektedir (Erkol ve
Agirbag,2011:88).

FDM Sistemi isletmede iiretilen iiriin ve hizmet-
lerin gercek maliyetlerini hesapladigi i¢in iiriin
ve hizmetlerin karliliklarin1 daha dogru hesapla-
yabilmekte miisterilerle, hizmetlerle, {iriinlerle
ve dagitim kanallari ile ilgili yerinde kararlarin
alinmasini saglamaktadir. FDM Sistemi geleneksel
yontemlerin aksine miisterilere ait giderleri dogru
maliyet tasiyicilari vasitasiyla ilgili olduklari
iirlin veya hizmetle iligkilendirdigi i¢in miisterilerle
ilgili alinacak kararlarda ve miisteri karliliklarinin
belirlenmesinde dogru sonuglar alinmasi sagla-
maktadir (Kosan,2007:75). FDM Sisteminin yo-
netim amacgh kullanim alanlarindan biri olan
miisteri karlilik analizi, isletmeler acisindan miis-
terileriyle ilgili alacaklar1 stratejik kararlarda
biiylik 6nem tasimaktadir (Kosan,2007:76).

5. MUSTERI KARLILIK ANALIZININ FAA-
LIYETE DAYALI MALIYET YONTEMI
KULLANILARAK BiR HASTANE ISLET-
MESINDE UYGULANMASI

Bu ¢alismanin uygulama agamasinda, bir hastane
isletmesinde miisteri karlilik analizi yapilacaktir.
Bilindigi iizere hastanelerde sunulan saglik hiz-
metleri ¢cok cesitlilik arz etmekte ve her hastaya
uygulanan tedaviler birbirinin aynis1 olmamaktadir.
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Bu nedenle, hastane igletmelerinde her bir hasta
icin miisteri karlilik analizinin yapilmas1 oldukca
gii¢ oldugu icin boliimlere bagvuran hasta grup-
larina dair miisteri karlilik analizlerinin yapilmasi
daha uygun olmaktadir. Ornegin, Genel Cerrahi
boliimiine bagvuran hastalara uygulanan tedaviler
sonucunda, boliime bagvuran hastalarin grup
olarak karlilik analizi yapilabilmektedir. Boylece,
Genel Cerrahi miisteri grubunun hastaneye katki
saglayip saglamadigi goriilebilmektedir.

5.1. Arastirmanin Amaci

Bu calismanin amaci, hastane isletmelerinde
hasta (miisteri) gruplarinin igletmeye sagladigi
ekonomik katkinin miisteri karlilik analizi kul-
lanilarak hesaplanabildigini sinamaktir. Ayrica,
hastane yoneticilerinin bu yontem ile dogru
stratejik karar almasimi saglamak ve gelecege
yonelik yapilacak yatirimlar ile ilgili 11k tutmasi
amaclanmistr.

5.2. Arastirmanin Siirlari

Calismada uygulama yapilacak hastane 1000 ya-
takli1 kamu hastanesidir. Hastane 50 farkli boliim(
Ortopedi, Genel Cerrahi, Psikiyatri, Kardiyoloji
vb.) ile saglik hizmetini asagidaki birimler vasitasi
ile sunmaktadir:

 Poliklinikler

 Klinikler

* Yogun Bakimlar

* Ameliyathaneler

* Eczane

» Acil Servis

* Giiniibirlik Tedavi Merkezleri
» Laboratuvarlar

» Radyoloji

 Patoloji
+ Endoskopi Unitesi
» EKG Laboratuvari

Uygulamada, boliimlerin sunduklari saglik hizmeti
sonucunda elde ettikleri gelirler Saglik Uygulama
Tebligi ilizerinden belirlenmektedir. Miisteri
karlilik analizinin diger unsuru olan maliyetlerin
belirlenmesinde ise, Faaliyete Dayali Maliyet
yontemi kullanilacaktir. Hastane isletmesinde
miisteri karlilik analizi icin uygulanacak agamalar
sirastyla asagidaki gibidir:

1. Miisteri Gruplarinin(Hastane Béliimlerinin)
Belirlenmesi

2. Hastane Isletmesinde Meydana Gelen Faali-
yetler

3. Hastane Isletmesinde Meydana Gelen Faali-
yetlere Ait Giderlerin Belirlenmesi

4. Hastane Isletmesinde Faaliyet Tabanl Maliyet
Sisteminin Uygulanmasi

5. Miisteri(Hasta) Gruplarindan Elde Edilen Ge-
lirlerin Hesaplanmasi

6. Boliimlerde Tedavi Goren Hasta Gruplarina
Ait Karlarin Hesaplanmasi

5.3. Bir Hastane Isletmesinde Ornek Uygula-
ma

5.3.1. Miisteri Gruplarimin(Hastane Boliim-
lerinin) Belirlenmesi

Isletmelerin faaliyet gosterdikleri pazarda yer
alan miisteriler ve miisteri gruplart birbirinin
ayni degildir yani homojen bir pazar yapisi bu-
lunmamaktadir. Her miisteri farkli tiirde {iriin
veya hizmet talep etmekte farkli maliyetlere
sebep olmakta ve isletme karmna farkli katkilar
saglamaktadir. Bu sebeple benzer 6zelliklere
sahip ve benzer faaliyetleri kullanan miisterilerin
belirlenerek gruplandirilmasi gerekmektedir (Ko-
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5an,2008:290). Hastane isletmelerinde ise benzer
miisteri gruplar1 ayn1 boliime tedavi icin bagvuran
hastalardan olugmaktadir. Calismamizda hasta-
nenin tiim miisteri gruplari ele alinmayacak olup;
altt miisteri grubu(bdliim) iizerinden 6rnek uy-
gulama yapilacaktir. Bu gruplar agagidaki gibi-
dir:

* Genel Cerrahi
» G0z hastaliklari
* Ortopedi

» Kardiyoloji
 Psikiyatri

« I¢c Hastaliklar

Daha once ifade edildigi gibi bu branglar daha
alt hastalik gruplarina ayrilarak da bu hastaliklarin
tedavisi icin verilen saglik hizmetleri ile ilgili
karlilik analizi yapilabilir.

5.3.2. Hastane Isletmesinde Meydana Gelen
Faaliyetler

Hastane isletmeleri icin faaliyetleri belirlenmesi
icin hasta siireglerinin iyi bilinmesi gerekmektedir.
Hasta siireclerine dayali olarak faaliyetler belir-
lenebilmektedir. Bir hastane isletmesinde genel
olarak hasta akis siireci asagidaki gibidir:

1. Poliklinik muayene

2. Tetkik islemleri
» Kan tetkikleri
e Tibbi goriintiileme tetkikleri
» Patolojik tetkikler

» Endoskopik tetkikler

Elektrokardiyografi ¢ekimi

3. Yatarak tedavi hizmetleri
4. Cerrahi islemler

5. Yogun bakim hizmetleri
6. Taburculuk islemleri

Yukaridaki hasta akis siirecine gore hastane is-
letmesindeki faaliyetleri su sekilde siralayabili-
riz:

F1: Hasta Kayit Kabul ve Taburculuk islemleri
F2: Poliklinik Muayene

F3: Kan Tetkik Islemleri

F4: Goriintiileme Cekim Islemleri

F5: Materyal inceleme

F6: Endoskopik Islemler

F7: EKG Cekimi

F8: Yatan Hasta Hizmetleri

F9: Ameliyat- Anestezi Islemleri

F10:Yogun Bakim Hizmetleri

5.3.3. Hastane Isletmesinde Meydana Gelen
Faaliyetlere Ait Maliyetlerin Belirlenmesi

Miisteri karlilik analizinin 6nemli unsurlarindan
biri giderlerdir. Karlilik analizinin yapilabilmesi
icin giderlerin maliyet hesaplamalarinda dogru
dagitilmasi gerekmektedir. Hastane igletmelerinde
saglik hizmetinin iiretilebilmesi i¢in ¢ok ¢esitli
gider kalemlerinden olugmaktadir. Asagidaki
tabloda hastane igletmesine ait gider kalemleri
ve bir yillik alti miisteri grubuna (yukarida
miisteri gruplar belirleme kisminda s6z edilmisti)
ait tahmini gider degerleri ilgili dagitim anahtarlari
ile birlikte verilmistir:
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Tablo 1:Hastane Isletmesinde Ortaya Cikan Maliyetler

Gider Turd Dagitim Anahtari Tutar(TL)
GO Direkt Isgilik (Hekim, hemsgire) Direkt ylikleme 5300000,00
G1 Endirekt iscilik Personel sayisl 4750000,00
G2 Tibbi Malzeme Direkt yikleme 7500000,00
G3 llag Direkt yikleme 6750000,00
G4 Sarf Malzeme Hasta sayisi 4250000,00
G5 Elektrik Tuketim miktari (kwh) 4000000,00
G6 Su Tuketim Miktari (m3) 1500000,00
G7 Isinma Petek Sayisi 3500000,00
G8 Kirtasiye Hasta Sayisi 850000,00
G9 Tibbi Cihaz Bakim Onarim Tibbi Cihaz Sayis! 2500000,00
G10 Temizlik Metrekare 750000,00
G11 Yemekhane Hasta Sayis 2700000,00
G12 Amortisman Hasta Sayis 3500000,00
G13 Bakim Onarim Hasta Sayis 1250000,00
G14 Haberlesme ve Ulastirma Hasta Sayis 950000,00
G15 Vergi ve Harglar Hasta Sayisi 1500000,00
G16 Tekstil Hasta Sayis 875000,00
G17 Gamasirhane/Sterilizasyon Hasta Sayisl 650000,00
G18 Genel Yonetim Hasta Says 850000,00

Toplam 53925000,00

Yukaridaki giderlerin tutar1 uygulamaya konu
olan kamu hastanesinden esinlenerek belirlen-
migtir. Personel giderleri kapsaminda hekim ve
hemsire direkt is¢ilik; saglik teknikeri, laborant,
biyolog, kayit sekreteri, hastabakici personel ve
temizlik personeli endirekt iscilik gideri olarak
kabul edilmektedir. Tibbi malzeme ve ilaglar
direkt hastaya uygulandigi icin direkt ilk madde
ve malzeme olarak degerlendirilmektedir. Bu gi-
derler disindaki giderler ise genel iiretim giderleri

kapsaminda yer almaktadir. Bu giderlerin tamami
faaliyet tabanli maliyet sistemi kullanilarak he-
saplanacak olan maliyet hesabinda kullanilacak-
tir.

5.3.4. Hastane Isletmesinde Faaliyete Dayah
Maliyet Sisteminin Uygulanmasi

Hastane isletmesinde faaliyet tabanli maliyet sis-
teminin uygulanabilmesi agisindan gider mer-
kezlerinin belirlenmesi gerekmektedir. Hastane
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isletmesinde gider merkezleri saglik hizmetinin
gerceklesmesini saglayan tibbi birimlerdir. Uy-
gulamaya konu olan ve giderlerin iliskilendiri-
lecegi gider merkezleri agsagidaki gibidir:

Poliklinik (Plk.)
» Klinik (K)

o Laboratuvar (L)
» Radyoloji (R)
 Patoloji (P)

¢ EKG Laboratuvar1 (EKG)

Tablo 2 : Maliyet Merkezleri Olciitleri

« Endoskopi Unitesi (EU)
» Ameliyathane (A)
¢ Yogun Bakim (YB)!

Hastane isletmesinde olusan giderlerin gider
merkezleri ile iligkilendirilme asamasinda belli
Olciitler kullanilmaktadir. Gider merkezleri ile
ilgili dl¢iitler Tablo 2’de verilmis olup; direkt is-
cilik, tibbi malzeme ve ilag giderleri disindaki
tiim giderler bu 6lg¢iitlere gére dagitilmistir. Tablo
3’de giderleri merkezlerine ait toplam gider

detayli olarak verilmistir.

Personel Hasta Sayisi Su Tiiketimi Petek Tibbi Cihaz | Elektrik

Sayisi Sayisi Sayisi Tiiketimi

Adet | %* Adet % m? % Adet | % Adet | % | Kwh %

(*1000) (*1000) (*1000)

Poliklinikler 85 13* | 575 26 20 9,5 75 20 10 4,5 | 1850 6
Klinikler 125 20 160 7 35 16,5 | 95 25 20 9 9570 30
Laboratuvar 90 14 425 19 40 19 50 13 45 21 2550 8
Radyoloji 70 10 320 15 20 9,5 45 12 35 16 | 2850 9
Patoloji 65 10 285 13 25 12 35 9,5 40 19 | 2100 7
EKG Lab. 5 0,7 140 6,2 1 0,5 2 0,5 5 2 40 0,3
Endoskopi Unitesi | 10 2,3 95 42 5 2 5 1 15 7,5 | 450 1,7
Ameliyathane 90 14 110 49 35 16,5 | 25 7 25 12 5450 17
Yogun Bakimlar 95 16 105 47 30 145 | 45 12 20 9 6750 21
TOPLAM 630 100 2215 100 n 100 377 100 215 100 | 31730 100

* Hesaplamalarin tam yapilabilmesi adina ondalik veriler tam say1 olarak yuvarlanmustir (%13,0769= %13).

1 Parantez i¢indeki kisaltmalar tablolarda kullanilmak iizere yapilmigtir.
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Tablo 3 : Maliyetler-Maliyet Merkezleri Iliskisi*

Gider Merk./| PIk. K L R P EKG El A YB TOP.
Gider Tiirii (T (T (TL) (T (L) (TL) (T (TL) (T (TL)

GO 390 870 570 585 445 160 290 1170 820 5300,00
G1 617,5 | 950 665 475 475 33,25 109,25 665 760 4750,00
G2 10 1150 250 375 225 95 385 3875 1175 7500,00
G3 25 2050 845 225 170 - 235 1285 1915 6750,00
G4 11056 297,5 807,5 637,5 552,5 255 170 212,5 212,5 4250,00
G5 240 1200 320 360 280 12 68 680 840 4000,00
G6 142,5 | 2475 285 142,5 180 7,5 30 2475 217,5 1500,00
G7 700 875 455 420 332,5 17,5 35 245 420 3500,00
G8 221 59,5 161,5 127,5 110,5 52,7 35,7 41,65 39,95 850,00
G9 12,5 | 225 525 400 475 50 187,5 300 225 2500,00
G10 45 225 60 67,5 52,5 2,25 12,75 1275 157,5 750,00
G11 702 189 513 405 351 167,4 113,4 132,3 126,96 2700,00
G12 910 245 665 525 455 217 147 171,5 164,5 3500,00
G13 325 87,5 237,5 187,5 162,5 77,5 52,5 61,25 58,75 1250,00
G14 247 66,5 180,5 142,5 123,56 58,9 39,9 46,55 44,65 950,00
G15 390 105 285 225 195 93 63 73,5 70,5 1500,00
G16 227,5 | 61,25 166,25 | 131,25 113,75 | 54,25 36,75 42,85 4112 875,00
G17 169 45,5 123,5 97,5 84,5 40,3 27,3 31,82 30,55 650,00
G18 221 59,5 161,5 127,5 110,5 52,7 35,7 41,65 39,95 850,00
TOP 6800 9008,75 727625 | 5636,25 4893,75 140625 | 2073,75 94%0,57 | 739,43 93925,00

<

* Tablo icerisindeki degerler “...bin TL” olarak degerlendirilmistir.

Maliyet merkezlerine ait maliyetler hesaplandiktan
sonra calismanin sonraki agamasinda maliyet
merkezleri ve faaliyetler arasindaki iligki belir-
lenerek faaliyetler ait toplam maliyetler hesap-
lanacaktir.

Tablo 4’te giderler ve iliskisi yiizdesel 6l¢iit de-

gerleriyle belirlenmistir. Bu dl¢iit degerleri hasta
sayis1, personelin islem icin harcadigi siire ve
personel sayilar1 dikkate alinmistir. Ornegin po-
liklinigin yiizdesel 6lciitii belirlenirken personelin
hasta icin harcadigz siire baz alinmistir. Poliklinik
muayene slireclerinde en onemli zaman hasta
muayenesinde harcanmaktadir.
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Tablo 4: Maliyetler-Faaliyet Iliskisi ve Olciitler

Faaliyetier/ F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7 F8 F9 F10

Gider Merk.

PLK. %20 %80 - - - - - - - -

K %20 - - - - - %10 %70 - -

L %5 - %95 - - - - - - -

R %5 - - %95 - - - - - -

P %5 - - - %95 - - - - -

EKG %5 - - - - - %95 - - -

EU %10 - - - - %90 - - - -

A %10 - - - - - - - %90 -

YB %5 - - - - - - %10 - %85
Gider merkezlerinde olusan toplam giderler faa- saplanmistir. Hesaplanan faaliyet giderleri ve bu
liyet giderlerine Tablo 4’teki dlg¢iitlere gore da- giderlere iligkin gider merkezleri Tablo 5’te ve-
Sitllmistir. Bu sayede saglik hizmetinin gercek- rilmistir.

lesmesini saglayan faaliyetlere ait giderler he-

Tablo 5: Gider Merkezleri ve Faaliyet Giderleri*

Faaliyetler/ F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7 F8 F9 F10
Gider Merk.| Toplam

Gider
PLK. 6800 1360 | 5440 - - - - - - - -
K 9008,75 | 1801,75 - - - - - 900,87 | 6306,13 - -
L 7276,25 | 363,81 - 6912,44 - - - - - - -
R 5656,25 | 282,81 - - 5373,44 - - - - - -
P 4893,75 | 244,69 - - - 4649,06 - - - - -
EKG 1406,25 70,31 - - - - - 1335,94 - - -
EU 2073,75 | 207,37 - - - - 1866,38 - - - -
A 9450,57 | 945,06 - - - - - - - 8505,51 -
YB 7359,43 | 367,96 - - - - - 735,94 - - 6255,53
TOPLAM 53925,00 | 5643,76 | 5440 | 6912,44 | 5373,44 | 4649,06 [1866,38 | 2972,75 | 6306,13 | 8505,51 | 6255,53

* Tablo igerisindeki degerler “...bin TL” olarak degerlendirilmisgtir.

11




Muhasebe ve Denetime BAKIS - 2016

(49) : 1-18

Faaliyet giderleri hesaplandiktan sonraki asamada
ise, olusan faaliyet giderleri miisteri gruplarma
dagitilacaktir. Faaliyet giderlerinin miisteri grup-
larina dagitilmasi icin dogru ve uygun maliyet
tastyicilarimin belirlenmesi gerekmektedir. Ornegin,
poliklinik muayene(F2) faaliyetine iliskin mali-
yetlerin dagitilmasinda muayene olunan hasta
sayilar1 baz alinmaktadir. Uygulamaya konu olan
hasta igletmesi icin belirlenen en uygun maliyet
tastyicilari asagidaki gibidir:

+ Islem Yapilan Hasta Sayisi
» EKG Cekilen Hasta Sayist
* Yatan Hasta Sayis1

* Ameliyat Olan Hasta Sayis1
e Yatan Hasta sayisi

Tablo 6°da faaliyetlere iliskin maliyet tastyicilari
ve bu maliyet tastyicilarinin miisteri gruplari ile
ilgili degerleri verilmistir.

Tablo 6: Faaliyetlere Iliskin Maliyet Tasiyicilar: ve Miisteri Gruplari

FAALIYETLER

F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7 F8 F9 F10
MALIYET Toplam | Muayene | Tetkik Rintgen | Materyal | islem EKG Yatan Ameliyat | Yatan
TASIVICILARI/ | Basvuru | Olan Yamlan | Gekilen | Alnan Yamlan | Gekilen | Hasta | Olan Hasta
MUSTERILER Yapan Hasta Hasta Hasta Hasta Hasta Hasta Sayisi Hasta Sayisi

Hasta Sayisi Sayisi Sayisi Sayisi Sayisi Sayisi Sayisi

Sayisi
Genel Cerrahi 37500 32200 33150 21500 8850 1450 14700 5300 4850 3650
Goz 41000 35650 7650 5400 3280 - 11500 5350 5100 1750
Ortopedi 36250 30540 18500 34750 5540 12750 5710 5400 2800
Kardiyoloji 38200 33250 32800 27600 - - 38200 4950 - 3150
Psikiyatri 29600 26500 25600 1650 - - 2700 3100 - -
i¢ Hastaliklar 32350 28400 29600 18750 4600 5570 13500 3950 - 1800

» Toplam Bagvuru Yapan Hasta Sayisi
¢ Muayene Olan Hasta Sayisi

o Tetkik Yapilan Hasta Sayis1

» Rontgen Cekilen Hasta Sayist

* Materyal Alinan Hasta sayis1

Yukarida belirlenen maliyet tastyicilari baz ali-
narak tiim faaliyet giderleri ilgili miisteri gruplarina
dagitilmistir. Dagitilan bu giderler sayesinde her
bir miisteri grubuna ait saglik hizmet maliyeti
ortaya cikarilmistir. Tablo 7°de her bir miisteri
grubuna ait faaliyet giderleri ve toplam saglik

hizmet maliyetleri verilmistir.
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Tablo 7: Faaliyet Maliyetlerinin Miisteri Gruplarina Dagitilmasi*
FAALIYET GiDERLERI
F1 F2 F3 F4 F5 F6 F1 F8 F9 F10 TOP.
5643,76 | 5440 | 6912,44 | 5373,44 | 4649,06 | 1866,38 | 2972,75 | 6306,13 | 850551 | 6255,53 | 53925,00
MUSTERI
GRUPLARI
Genel Cerrahi | 984,83 | 939,04 | 1555,65 | 1053,62 | 1847,52 | 385,51 | 468,12 | 1178,51 | 2687,41 | 1736,33 | 12836,53
Goz 1076,75 | 1039,65| 359,00 | 264,63 | 684,73 - 366,22 | 1189,63 | 282593 | 832,48 | 8639,02
Ortopedi 952,01 890,63 | 868,16 | 1702,94 | 1156,52 - 406,03 | 1269,68 | 2992,17 | 1331,98 | 11570,12
Kardiyoloji 1003,22 | 969,66 | 1539,23 | 1352,55 - - 1216,49 | 1100,68 - 1498,47 | 8680,30
Psikiyatri 777,36 | 772,81 | 1201,35 | 80,86 - - 85,98 689,32 - - 3607,67
ig Hastaliklan | 849,58 | 828,22 | 1389,06 | 918,85 | 960,29 | 1480,87 | 42991 | 878,32 - 856,27 | 8591,36
TOPLAM 5643,76 | 5440 | 6912,44 | 5373,44 | 4649,06 | 1866,38 | 2972,75 | 6306,13 | 850551 | 625553 | 53925,00

* Tablo igerisindeki degerler

5.3.5. Miisteri Gruplarina Ait Gelirlerin Be-
lirlenmesi

Hastane isletmelerine bagvuran hasta portfoyii
dort grupta toplanmaktadir:

e Sosyal Giivenlik Kurumu(SGK)’na tabi has-
talar

e Resmi kuruma tabi hastalar
« Ozel sigortali hastalar

« Ucretli hastalar(sosyal giivencesi olmayan-
lar).

Bu dort hasta grubundan saglanan gelirler birbi-
rinden farklilik arz etmektedir. SGK grubuna
dahil hastalardan Sosyal Giivenlik Kurumu {iize-
rinden gelir saglanmaktadir. Uretilen saglik
hizmeti sonucunda olusan faturalar SGK tarafindan

“...bin TL” olarak degerlendirilmistir.

hastane igletmelerine 6denmektedir. Resmi kurum
hastalar1 icin saglik hizmet giderlerinin hastane
isletmesine 6demesi, kisinin bagl resmi kurum
tarafindan yapilmaktadir. Ornegin, ticaret odasina
mensup bir hastanin tedavi giderleri hastanin
bagli oldugu ticaret odasi tarafindan 6denmektedir.
Ozel sigortaya tabi hastalarda, saghik hizmet gi-
derleri hastanin dahil oldugu 6zel sigorta tarafindan
hastane isletmesine 6denmektedir. Ucretli has-
talarin saglik hizmet giderleri ise, bizzat kendileri
tarafindan 6denmektedir.

Tablo 8’de miisteri gruplarinin hastane isletmesine
sagladig1 gelirler verilmektedir. Bu gelirlerin
kapsamini biiyiik bir boliimii SGK’den saglan-
maktadir. Cerrahi boliimlerin hastane isletmesine
sagladig katk: diger boliimlere gore daha fazla-
dir.
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Tablo 8:Miisteri Gruplarina Ait Gelirler

Musteri Gruplari Gelir

(TL)
Genel Cerrahi 19750000,00
Goz 10548000,00
Ortopedi 17642000,00
Kardiyoloji 12480000,00
Psikiyatri 5250000,00
Ig Hastaliklari 11257000,00
TOPLAM 76927000,00

Tablo 9: Miisteri gruplarina Ait Kar Analizi*

5.3.6. Miisteri Gruplarina Ait Kar Analizinin
ve Degerlendirmesinin Yapilmasi

Calismanin yukaridaki asamalarinda hastane is-
letmesinin giderleri, miisteri grup maliyetleri ve
miisteri grup gelirleri hesaplanmistir. Gelir ve
maliyetler belirlendikten sonraki asamada miisteri
gruplarina ait kar ve karlilik oranlar1 hesaplan-
migtir. Tablo 9’da miisteri gruplarma ait kar,
karlilik oranlari, hasta basi kar ve hasta basi
maliyet bilgileri verilmistir. Bu verilere gore
hastane yonetiminin verecegi kararlart dort sekilde
inceleyebiliriz (Yiik¢ii,2014:276):

1. Hicbirsey yapmama ve aynen devam etme

2. Zarar ettiren veya kar orani diisiik miisteri(hasta)
gruplarina verilen hizmeti kesmek

3. Zarar ettiren veya kar oram1 diisiik miisteri(hasta)
gruplarina daha verimli hizmet vermeye calis-
mak.

4. Biitiin miisteri(hasta) gruplari ile ilgili faaliyet
giderlerini diislirmek.

Gelir Maliyet Kar Hasta Karhihk Ortalama Ortalama

Sayisi Orami HastaBasi | Hasta Basi
Maliyet Kar
Genel Cerrahi 19750,00 12836,54 6913,47 37500 0,35 0,34 0,18
GOz 10548,00 8639,02 1908,98 41000 0,18 0,21 0,05
Ortopedi 17642,00 11570,12 6071,88 36250 0,34 0,32 0,17
Kardiyoloji 12480,00 8680,3 3799,7 38200 0,30 0,23 0,10
Psikiyatri 5250,00 3607,68 1642,33 29600 0,31 0,12 0,06
i¢ Hastaliklar 11257,00 8591,37 2665,64 32350 0,24 0,27 0,08

TOPLAM 76927,00 53925,00 23002,00 214900

* Tablo icerisindeki degerler

...bin TL” olarak degerlendirilmistir (karlilik oran1 harig).
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Calismanin son asamasinda yapilan analizlere
gore tiim miisteri gruplarinin hastane isletmesine
katki sagladig1 ve zarar edilen bir miisteri grubu
olmadig1 goriilmektedir. Miisteri gruplar icinde
en ¢ok katkiy1 saglayan miisterilerin cerrahi bo-
liimler olan Genel Cerrahi ve Ortopedi hastalaridir.
Genel Cerrahi ve Ortopedi boliimlere bagvuran
hastalarin cogunlukla ameliyat olan hasta grubu
oldugu icin hastane isletmesine olan katkiy: art-
tirmaktadir. Kardiyoloji boliimiine bagvuran hasta
grubu da hastane isletmesine onemli katkida bu-
lunmaktadir. Ozellikle, kardiyoloji boliimiine
bagvuran hastalara anjiyo, kalp kapak degisimi
vb. girisimsel islemlerin uygulanmast gelirleri
arttirmaktadir. Goz grubu hastalarinin sagladig:
katki degerlendirildiginde, cerrahi boliim olmast
ve bagvuran hasta sayisi fazla olmasina ragmen
sagladig1 katkinin yetersiz oldugu diisiinebilir.
Bunun en 6nemli nedeninin yapilan ameliyat ve
muayene bedellerinin diger diisiik olmasidir. Or-
negin, Saglik Uygulama Tebligi'ne gore Kardi-
yoloji boliimii muayene paket iicreti 68.00 TL,
Go6z bolimii muayene paket iicreti ise 43.00
TL’dir. Psikiyatri boliimiine ait miisteri grubunun
sayist digerlerine gore az olmasina kargin karlilik
oraninin nispeten yiiksek oldugu goriilmekte;
ancak, hasta bagi kar oraninin diisiik oldugu sap-
tanmaktadir. I¢ Hastaliklar1 boliimiine bagvuran
hastalarda girisimsel islem nadir yapilmakta ol-
masina ragmen, agirlik olarak hasta muayenesi
yapilmakta ve yatarak ila¢ tedavisi uygulanmak-
tadir. Bu ylizden cerrahi boliim miisteri gruplarina
kiyasla hasta isletmesine sagladigi katk diisiik-
tiir.

Genel degerlendirme yapildiginda, biiyiik ame-
liyatlarin yapildigi cerrahi boliim miisteri grup-
larinin hastane isletmesine sagladigi katki, dahili
brans miisteri gruplarina goére daha fazla olmakla
birlikte, kar oranlarinin da yiiksek oldugu goriil-
mektedir. Sonug¢ olarak hastane isletmeleri agi-
sindan cerrahi boliim hasta gruplari daha karli
oldugu icin stratejik karar olarak cerrahi bolim

hasta grubuna agirlik verilebilir ya da cerrahi
boliimler i¢indeki biiyiik ameliyat olacak miisteri
grubunun sayisi arttirilabilir.

6. SONUC

Miisteri karlilik analizi son yillarda yonetim mu-
hasebesi literatiiriine girmis kisaca miisterilerin
veya miisteri gruplarmin gelirinin ve bu geliri
elde etmek icin gereken maliyetlerin ve sonucunda
karm belirlendigi bir tekniktir (Kosan,2007:166).
Miisteri karlilik analizi ile birlikte iiriin veya
hizmetten elde edilen kar yerine isletmeye ait
miisteri ya da miisteri gruplarinin igletmeye sag-
ladig1 katk: belirlenmektedir. Bu sayede isletme
yoneticileri miisteriler iizerine yogunlasarak miis-
terilerine kars1 gereken 6nemi arttirmaktadir.

Hastane isletmelerinde miisteri veya miisteri gru-
bunu hastalar olusturmaktadir. Hastane yoneticileri
acisindan her bir miisterinin sagladigir katki
miisteri karlilik analizi yontemi ile hesaplana-
bilmektedir; ancak, bunun degerlendirilmesi ol-
dukga giictiir. Bunun yerine miisteri gruplar1 ha-
linde analiz yapilmasi hastane yoneticileri agi-
sindan daha anlamlidir. Ornegin, kardiyoloji bo-
liimiine bagvuran hasta grubunun karlilik analizinin
yapilmasi tek tek kardiyoloji boliim hastalarinin
karlilik analizinin yapilmasidan hem daha kolay
hem de alinacak stratejik kararlar acisindan daha
etkilidir. Ciinkii, hastaneler ortopedi, genel cerrahi,
ic hastaliklar1 vb. gibi bir¢ok boliimden olugmakta
olup; yonetsel anlamda hastane yonetimleri boliim
bazli stratejik kararlar almaktadirlar.

Bu ¢alismada, hastane igletmelerinde tedavi hiz-
meti sunan alt1 boliim iizerinde durulmus ve bu
boliimlere ait miisteri gruplarinin hastane islet-
mesine sagladig1 katki hesaplanmistir. Karlilik
analizleri i¢in iki 6nemli unsur olan gelir ve ma-
liyetler ile ilgili hesaplamalar yapilmis ve maliyet
hesaplamasi i¢in faaliyet tabanli maliyet yontemi
kullanilmustir. Faaliyete dayali maliyet yontemi,
isletmelerde mamul ve hizmet iiretmek i¢in kul-
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lanilan kaynaklar1 ve bu kaynaklarin iligkilendi-
rildigi siiriiciileri belirleyerek kaynak maliyetlerini
olusturan bir yontemdir (Y1lmaz,2008: 308). Bu
yontem, hem uygulanabilirlik hem de giivenilirlik
acisindan degerlendirildiginde hastane isletmeleri
icin uygun bir yontem oldugu diisiiniildiigii i¢cin
kullanilmustir.

Giinlimiizde hastane isletmelerinin farkli sosyal
giivenlik kurumuna tabi hastalara hizmet vermek
durumunda oldugu hatirlanacak olursa, ayni
saglik hizmetini satin alan farkli sosyal giivenlik
kurumlarina tabi miisterilerin (hastalarin) hastane

isletmesine sagladigi karlilik bile farkli olmaktadir.
Bu nedenle, miigteri karlilik analizi hastane is-
letmeleri acisindan 6nemli hale gelmistir.

Sonug olarak, bu ¢aligma hastane yoneticilerine
hasta gruplarinin sagladigi katkinin analiz edilmesi
acisindan 151k tutmay1 ve miisteri karlilik analizinin
mal ve hizmet iireten isletmeler de oldugu gibi
hastane isletmelerinde de uygulanabilirligini gos-
termeyi amaclamistir. Bu analiz hastane yoneti-
cilerinin boliimlere yapilacak yatirimlar konusunda

dogru kararlar almasina da yardime1 olacaktir.
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