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Oz

Son yillarda gerek iiretim sistemlerinde gerekse hizmet sistemlerinde miisteri
memnuniyetinin her gegen giin daha da zorlastig1 goriilmektedir. Rekabet gliciinii
arttirma yollarina bagvuran igverenler, miisteriden Once hizmeti sunan kisilerin
memnuniyetini saglamay1 hedeflemislerdir. Hastanelerin 7/24 hizmet vermesi
sebebiyle vardiya sistemi kurulmustur. Fakat yanlis veya adil olmayan bir vardiya
sistemi sonucu c¢alisanlarin fiziksel ve psikolojik ag¢idan olumsuz etkilendigi
gorulmektedir. Genellikle vardiya sisteminin ¢izelgesini, hastanenin ¢alisma
saatlerine uyumlu bir sekilde sorumlu bashemsire yapmaktadir.

Glinliik hayatta karsilagilan problemlerde gergeklestirilmesi istenen birden ¢ok amag
olabilmektedir. Bu gibi durumlarda karar verme asamasinda ayni anda birden fazla
hedefin saglanabilmesi i¢in gelistirilen hedef programlama ydntemi avantajli bir
yontem olarak 6n plana c¢ikmaktadir. Bu calismada ele alinan problem tipi i¢in
birden fazla hedefin karsilanmasini saglayan ve bu hedeflerde esneklik olmasina izin
veren hedef programlama yontemi kullanilmistir. Ele aliman bu problem tipinde
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vardiya sistemindeki dengesizlikleri ortadan kaldiracak ve aym1 zamanda
hemsirelerin bazi 6zel durumlarina olanak saglayan bir ¢izelge olusturulmustur. Bir
devlet hastanesinden alinan veriler kullanilarak 0-1 hedef programlama ile model
kurulmustur. Elde edilen sonuglara gore gerceklestirilmesi istenen hedeflere
ulagilmis, adil ve dengeli ¢izelge olusturulmustur.

Anahtar Kelimeler: Hastane yonetimi, hemsgire ¢izelgeleme, 0-1 hedef programlama

Abstract

In recent years, both customer satisfaction in production systems and service systems
have become more difficult. Employers who seek ways to increase their competitive
strength have sought to provide satisfaction to the service provider first. The shift
system was established because the hospitals were serving 24/7. However, it is seen
that the workers who end up in a wrong or unfair shift system are adversely affected
physically and psychologically. Generally, the chief nurse is responsible for
scheduling the shift system in line with the hours of the hospital

Problems encountered in everyday life can have multiple purposes to be realized. In
such situations, the goal programming method developed for providing more than
one target at the same decision stage is an advantageous method. In this study, a goal
programming method is used that allows more than one target to be satisfied for the
type of problem addressed and allows flexibility in these goals. In this type of
problem, a chart was created that would eliminate the imbalances in the shift system
and at the same time allow some special cases of the nurses. A model was
established with 0-1 goal programming using data from a state hospital. According
to the results obtained, the objectives to be achieved have been achieved and a fair
and balanced schedule has been established.

Key Words: Hospital management, nurse scheduling, 0-1 goal programming

1. Giris

Hastaneler 7/24 hizmet veren sistemler oldugundan vardiya sistemi ile caligmasi
gereken yerlerdir. Hemsirelerde is doyumu, kisilerarasi ¢atigma, uyku problemi, is
yukiiniin fazlaligi, hemsirelerin 6zel ruhsal durumlari, yoneticilerin baski durumu
gibi ¢esitli faktorler bulunmaktadir (Aydin ve Kutlu, 2001; Altintoprak vd., 2008;
Fiskin vd. 2013; Akpinar ve Barlas, 2015). Bu yiizden vardiyali ¢aligma sisteminin

yonetilmesi zor bir sistemdir.
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Hemsirelere verilen is yiikii, vardiyalardaki ardisik ¢alisma giinleri, hemsirelerin
nitelikleri, tercihleri, izin gilinleri, yillik izinler ve baz1 6zel ¢alisma kosullar1 hemsgire
cizelgeme probleminde en cok dikkate alinan faktorler arasinda yer almaktadir
(Kiigiik, 2016). Calisma kosullarinin kalitesinin arttirilmasi ¢alisan personellerin
memnuniyet seviyesinin ve verimliliklerinin arttirilmasina baghdir.  Ayrica
hastanelerde daha kaliteli hizmet verilebilmesi i¢in, hemsirelere yapilan calisma
planlarinin hasta yogunluguna gore olmasi gerekmektedir. Yapilan planlamalarda
calisan hemsirelerin az olmasi is yiikiinii arttiracagindan personelin memnuniyetini
azaltarak calisma motivasyonunu diisiirecektir. Bu da beraberinde verilen hizmet
kalitesini etkileyerek hasta memnuniyetini de azaltmaktadir. Hemsire sayisinin fazla
olmasi ise hemsirelerin bosta beklemesine ve maliyetlerin artmasina neden
olmaktadir. Bu sebeplerden dolay1 hemsire sayisinin yeterli olmasi hastaya istedigi

zamanda ve istedigi kalitede hizmetin verilebilmesine olanak saglamaktadir (Kiigiik,

2016).

Hastane ile ilgili arastirma ve c¢aligmalarda genellikle ameliyathane ve hemsire
cizelgelemesi lizerinde durulmaktadir. Bunun sebebi ise hastane biitgesinin biiyiik bir
kismin1  hemsirelere O6denen maaslar olusturmaktadir. Personel ¢izelgeleme
problemleri icerisinde yer alan hemsire ¢izelgeleme problemi temelde belirli kisitlar
altinda hangi hemsirenin hangi zaman diliminde ¢alisacagina dair ¢6ziim sonuglarini

icermektedir (Glingor, 2002).

Literatiirde son yillarda dikkat ¢eken bu problem tipinde caligmalara bakildiginda
aragtirmacilar, uygun veriyi bulup bulamadiklari, ¢aligma siirelerinin adil olup
olmamasi, yapilan cizelgelemeler sonucunda calisma kapasiteleri i¢in optimum
seviyeye ulasilabilmesi, olusturulan ¢izelgelerin gercek hayat ile karsilastirildiginda
sonuclarin analiz edilmesi, elde edilen ¢izelgeler ger¢ek hayatta kullanima sunulmast
vb. sorularma olumlu yonde cevap veren ¢izelgeler olusturmaya calismaktadirlar

(Cheang vd. 2003).

Literatiirdeki ¢aligmalara genel olarak bakildiginda, Beaulieu vd. (2000) uygulama
yaptiklar1 bir hastanede gorevlendirilmesi gereken minimum hemsire sayisini

belirlemeyi amaglamislardir. Aickelin ve White (2004) kurduklari modelde elde
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ettikleri sonucu daha sonra farkli bir algoritma gelistirerek karsilastirma
yapmiglardir. Boylece degiskenleri tanimlayarak daha iyi bir algoritma gelistirmeyi;
Azaiez ve Al Sharif (2005) hemsire tercihlerini iceren kurduklari modelde gereksiz
fazla mesai gibi maliyetlerden kacinmayr ve dengeli bir dagitim yapmay1

hedeflemislerdir.

Literatiirde, c¢ogunlukla manuel olarak yapilan hemsirelerin ¢alisma planlari
sistematik hale getirilerek daha adil ve etkin cizelgeler olusturulmaya c¢alisilmistir.
Verilen hizmet kalitesini arttirirken hastalarin ve personelin memnuniyet seviyesini
arttirmay1 hedeflemektedir. Gutjahr ve Rauner (2007) gelistirdikleri algoritma ile 6
farkli hastane talebini ve hemsirelerin tercihlerini dikkate almaktadir. Kundu vd.
(2008) c¢alisanlarin ihtiyaglarini, gereksinimlerinin karsilamayi; Maenhout ve
Vanhoucke (2008) ¢izelgelerin kalitesini en st diizeye ¢ikarmayi amaglamigladir.
Landa-Silva ve Le (2008) hemsireler igin bireysel 6ncelige izin veren tercih imkani
sunmaktadirlar. Maenhout ve Vanhoucke (2010) saglanan bakim Kkalitesinde
iyilestirmeleri hedefleyen hastane politikalarin1 dikkate alip hemsirelerin tercihlerine
gore cizelgeler hazirlamaya yardimer bir algoritma gelistirmislerdir. Bag vd. (2012)
hedef programlama ve analitik ag siireci yontemini entegre kullanarak gelistirdikleri
model ile bir hastanede hemsire ¢izelgeleme probleminin uygulamasini yapmislardir.
Santos vd. (2015) hemsirelerin memnuniyeti saglama; Karayel ve Atmaca (2017)
hastalara kaliteli saglik hizmeti verebilmek i¢in hemsirelerin boliimlerde dengeli bir
sekilde dagitilmasma; Alharbi (2018) hastalara en verimli ve kaliteli hizmet

verebilmeye yonelik yaklasimlar gelistirmislerdir.

Hemsire cizelgeleme problem tipi i¢in birgok ¢oziim yaklagimlar1 gelistirilmistir.
Kurulan matematiksel modeller veya gelistirilen farkli algoritmalar temelde ayni
sonuca ulagsmay1 hedeflemistir. Hemsire tercihlerinin 6n plana alinmasi gerektigini
vurgulayan Constantino vd. (2014), ¢alismalarinda sezgisel bir yontem ile algoritma;
Wong vd. (2014) sezgisel yontem ile algoritma, Pinheiro vd. (2015) sezgisel bir
algoritma; Ramli vd. (2016) parcacik siiriisii optimizasyonu; Lim vd. (2016) ozel
kisitlamalara izin veren 2 temel model; Namoco ve Salazar (2016) genetik algoritma

yontemi; Shi ve Landa-Silva (2016) dinamik programlama; Varli vd. (2017) hedef
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programlama yontemi; Varli ve Eren (2017) hedef programlama yéntemi; Hakim ve

Bakhtiar (2017) hedef programlama yontemi kullanmislardir.

Nasiri ve Rahvar (2017) manuel olarak yapilan hemsire ¢izelgelerinin zorlugundan
ve olas1 aksakliklara dikkat ¢eken bu calismada, ¢ogu calismada oldugu gibi hemsire
tercihlerinin karsilanmasina yardimci model gelistirilmistir. Capan vd. (2017) yeni
dogan yogun bakim iinitesindeki hemsireleri dikkate alan bu ¢alismada 8 haftalik
cizelge olusturacak esnek bir matematiksel model kurmuslardir. Eren vd. (2017)
yapmis olduklar1 ¢alismada tam giin vardiyali calisan hemsireler icin 6zel izin

isteklerini dikkate alan hemsireler i¢in ¢izelgeleme problemini ele almiglardir.

Yapilan bu ¢alismada bir devlet hastanesinde daha dnceden manuel bir bigimde ve
dengeli bir sekilde yapilamayan acil servis hemsirelerinin ¢izelgeleme problemi ele
alinmistir. Hemsirelerin ve hastanenin makul isteklerini gergeklestirebilmek igin 0-1
hedef programlama yontemi kullanilmistir. Belirlenen kisitlarla, yeterli hemgire
say1s1 saglanarak hasta memnuniyetini ve ¢alisanlarin tercihlerini dikkate alinmis ve
calisan memnuniyetini ve verimliligi arttirmak amaglanmistir. Bu cizelgede
kullanilan yontem ile acil servis hemsirelerinin her ay dengeli ve adil olmakla
birlikte olusturulan sistem ile daha pratik ve hizli bir ¢izelge olusturulacagr 6n

gorulmektedir.

Bu calisma 5 boliimden olusmaktadir. ilk boliim giris béliimiidiir ve konu ile ilgili
kisa bir bilgi verildikten sonra ¢alismanin amaglarindan bahsedilmektedir. Tkinci
kisim gere¢ ve yontem bdliimiidiir ve ¢alismada ¢6zlim siireci boyunca kullanilan
yéntem anlatilmaktadir. Ugiincii boliim bulgular olup yapilan uygulama sonucunda
elde edilen sonuglardan bahsedilmis ve dordiincii boliim olan tartisma boliimiinde
caligmanin literatiir ile karsilastirilmasi aktarilmigtir. Son boliim sonug¢ bdliimii olup

caligmadan elde edilen sonuglar genel olarak yorumlanmastir.

2. Gereg ve Yontem
Bu calismada hastanelerde hastalara 7/24 hizmet veren hemsirelerin c¢alisma
cizelgeleri ele alinmis ve bir devlet hastanesinde Acil Servis biriminden veriler

alinmis ve bu veriler ile bir uygulama yapilmistir. 0-1 hedef programlama yontemi
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kullanilarak esnek bir model kurulmustur. ILOG CPLEX programi ile ¢6ziim

yapilarak belirlenen hedeflere ulagilmistir.

2.1. Hedef programlama yontemi

Hedef programlamanin ilk tanimi Charnes ve Cooper tarafindan yapilmistir.
1970’lerin ortalarina kadar literatiirde az sayida hedef programlama uygulamalarina
rastlanilmaktadir. Hedef programlamanin ilk ¢ikist ise 1955 yilinda Charnes vd.
tarafindan gelistirilen ¢ok amagli hedef programlama tekniginin ortaya koyulmasi ile

olmustur (Ignizio ve Romero, 2003).

Gilinliik hayatta karsilagtigimiz karar vermemiz gereken bir¢ok durum vardir. Bu
kararlar1 verirken ayni zamanda gergeklestirmek istenilen birden ¢ok amag
bulunmaktadir. Bu amaglar arasinda kimi zaman cakigmalar da olabilirken kimi
zamanda bu acgalar birbirleri ile dogru orantili da olabilmektedir. Boyle durumlarda
amaglarimizin ayni zaman diliminde gergeklestirilebilmesi i¢in ¢ok amacl karar
verme teknikleri kullanilmaktadir. Cok amacli karar verme tekniklerinin igerisinde
en etkin teknikler arasinda yer alan hedef programlama, birden ¢ok hedef ve amagla
ugrasan, temelinde dogrusal programlama yontemini kullanan bir tekniktir (Arikan
vd., 2008).

Hedef programlama, amaglarimizin tiimiinii kisita ¢evirmeye ve bunlar1 belirli bir
onem siralamasi halinde matematiksel modele aktarmaya yardimeci olur. Hedef
programin, dogrusal programindan en biiyilik farki; dogrusal programlama dogrudan
tek bir amaci optimize ederken, hedef programlama ise bircok hedef arasindaki
sapmalart minimize ederek birbiriyle ¢atisan amaglar1 daha dogru olarak yonetmek
amaciyla kullanilir (Leung vd., 2003). Hedef programlama, karmasik olan problemin
oncelikle amaclarini belirler. Daha sonra amaclarin hepsini birer kisit haline getirir
ve amaglardan sapmay1 en optimal hale getirmeyi amaglar. Hedeflerden sapmay1 en
optimal hale getirme islemini hedefler arasinda 6nem sirasina gore ya da hedefleri
agirliklarina gore yapar. Hedefler arasindaki onem iliskisi, problemde belirlenen
oncelik katsayilarmin amag fonksiyonundaki hedeflere eklenmesi yoluyla belirlenir
(Ediz ve Yagdiran 2009).
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Hedef programlama bahsedilen amaglar, karar vericilerin isteklerini agik bir sekilde
ifade eden kavram olarak tanimlanmaktadir. Hedef ise amaglarin somutlastirilarak
sayisal ifadelere dondstiiriilmesidir. Matematiksel formulasyonda gecen karar
degiskenleri, karar vericilerin degerini bulmak istedikleri bilinmeyenlerdir ve X;
olarak sembolize edilir. Amag fonksiyonu belirlenen hedefler arasindaki sapmalarin
minimize edilmesine yarayan formilasyondur. Hedef kisitlar1 ulasilmak istenilen
hedef degerleridir. Sapmalar olabildigi i¢in esnek kisitlar olarak bilinmektedir.
Sistem kisitlar1 ise sapma olmadan gergeklestirilmek istenilen kesin ve kati
kisitlardir. Modelin ¢6zlimiinde Oncelikli olarak gergeklestirilmesi gerekmektedir.
Sapma degiskenleri ise di* ve di" simgesi ile gosterilir. Karar vericiler tarafindan
belirlenmis olan hedeflerdeki basar1 diizeyini temsil etmektedir. Gergeklesen ile
istenilen arasindaki fark olarak belirtilmektedir (Ugakcioglu, 2017). Hedef
Programdaki asil amag; sapmay1 ifade eden degiskenlerin toplamimin minimize
edilmesidir. Sapma degiskenleri negatif deger alamazlar ve bir hedefin hem iistiinde
hem altinda ayn1 anda deger alamaz. Bu yiizden sapma degiskenlerinden birinin
degeri daima sifir olmak zorundadir. Hedef kisitlayicilarma bagli olarak sapma
degiskenleri istenen veya istenmeyen degisken olarak da adlandirilabilir (Ignizio,

1985).

Genel bir Oncelikli hedef programlama modeli asagidaki bi¢imde verilebilir (Taha,
1992);
Amag¢ Fonksiyonu:
Min [ Pw,(d~,d™), P,w,(d~,dY), ..., Pew, (d™,dT)]
Sistem Kisitlart:
gix)<b, i=12,..,m
Hedef kisitlar:
fitk)+d; —df =G, t=12,..,s
di,df =0, Vvt

X; 20, j=12,..,n
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Calismada kullanilan hedef programlama ydntemi, aragtirmacilarin ele aldiklar
problem tipinde ulagmak istedikleri hedefleri gerceklestirmeye olanak saglayan
esnek bir yontemdir. Yoneylem arastirmasinin dallarindan olan bu yontem ile
belirlenen hedeflerde belirli sapmalara izin vermektedir. Literatiire bakildiginda
hedef programlama yontemi ¢esitli calisma alanlarinda kullanilmaktadir: Dagdeviren
ve Eren (2001) tedarikci firma seciminde, Turanli ve Kose (2005) sigorta
sirketlerinin performanslarimi degerlendirmede, Ozder ve Eren (2016) tedarikgi firma
seciminde, Unal ve Eren (2016) nobet cizelgeleme probleminde, Tas vd. (2017) ve

Gur vd. (2017) monoray projelerinin se¢iminde kullanilmaktadir.

3. Bulgular

Dengeli ve adil yapilmayan g¢izelgeler sonucunda hemsireler {izerinde goriilen
fiziksel ve psikolojik yuk sonucunda hastanede verilen hizmet kalitesi ve verimlilik
diismektedir. Hemsire cizelgeleme problemini ele alan bu ¢alismada manuel olarak
yapilan ¢izelgelerin sistematik hale getirilmesi, adil ve etkin planlamalarin yapilmasi
amaglanmaktadir. Bir devlet hastanesinden alinan verileri kullanarak ger¢cek hayatta
karsilagilan bazi durumlar géz oniine alinmistir. Hastane biit¢esinde 6nemli bir yere
sahip olan hemsirelerin olusturulan ¢alisma ¢izelgelerinde is yiikiiniin esit
dagitilmas1 ve bdylece hem personelin memnuniyeti hem de personelin verdigi
hizmetin kalitesinin arttirilmasi temel olarak hedeflenmektedir. Calismanin akis

semast Sekil 1°de gosterilerek adimlar igerisinde caligmanin kisaca 6zeti verilmistir.

Uygulama yapilan hastane 7 giin 24 saat agik olan bir hastanedir. ilgilenmekte
oldugumuz bolim Acil Servisindeki hemsireler 08:00-16:00 (sabah vardiyasi) ve
16:00-24.00 (aksam vardiyasi) ve 24.00-08.00 (gece vardiyasi) seklinde
caligmaktadir. Hemsireler haftada en az 40 dolayisiyla ayda 160 saat ¢aligmak
durumundadir. Yapilan ¢alisma 2017 yilinin kasim ay1 dikkate alinarak yapilmistir.
Calisan hemsirelerin gizelgeleri Hemsirelik YoOnetmeligi temel alinarak resmi
calisma kosullarina gére hazirlanmistir. Ayn1 zamanda bunlara ek olarak hastalara en
uygun ve en kaliteli hizmeti verebilmeleri icin cizelgelemelerde dikkat edilmesi

gereken birtakim kurallar vardir. Bu kurallar su sekildedir;
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1. Hastanelerde hemsire hizmeti giiniin 24 saatinde devam eder.
2. Bir hemsire haftada en az 40 saat calismalidir.

3. Giiniin 3 vardiyasi bulunmaktadir ve bu vardiyalarda Sabah (08:00-16:00), Aksam
(16:00-24:00), Gece (24:00-08:00) saatleri arasinda ¢alisilmaktadir.

4. Hemsire mutlaka ayda en az bir kere olmak iizere ardisik iki tam giin (bir tam giin

00:00-24:00 saatleri arasindaki siire) tatil kullanmalidir.

5. Ardisik iki giin 16:00-08:00 saatleri arasinda ¢alismamalidir.

6. Ardisik olarak 16 saatten fazla ¢alismamalidir.

7. Her servisin sorumlu hemsiresi giindiiz vardiyasinda ¢aligmalidir.

8. 2 engelli hemsire ve 1 hamile hemsire gece vardiyasina kalamamaktadir.

Her hemsire bir giin igerisinde yalnizca bir vardiyada c¢aligabilir. Ciinkii birden fazla
vardiyada calisan hemsirelerin ¢alisma kosullar1 agirlasacak ve verdikleri hizmetin

kalitesi performans diistikliiglinden dolay1 degisecektir.

Yapilan calismada 15 hemsire vardir ve bu hemsirelerin aylik (28 giin) calisma
cizelgelerinin olusturulmasi hedeflenmistir. Bu 15 hemsire igerisinde ikisi engelli ve
bir hamile hemsire bulunmaktadir. Bir giin igerisindeki caligma akisi ise sabah,
aksam ve gece olmak iizere {i¢ vardiya seklindedir. Ozel durumdaki hemsireler,
Tablo 1 ‘de olusturulan ¢izelgede 5 ve 3 numarali hemsireler engelli, 7 numarali
hemsire hamile iken 1 ve 14 numarali hemsireler ise evlidir. Calismada bahsedilen
sorumlu hemsire, acil serviste ¢alisan hemsirelerin her ay olusturulan ¢izelgesinden

sorumlu olan hemsiredir. Calismanin matematiksel model gosterimi su sekildedir:
Matematiksel model:

Karar Degiskeni ve Parametreler:

i= glin sayi1s1 i=1,..,28

j= hemsire sayis1 j=1,..,15
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k=vardiya sayis1 k=123

(1, i.gin j. hemsire k.vardiyaya atanmast
ik =10, dd

i=1,..,n;j=1,...m k=123
Jgix = i.gun k.vardiyadaki gerekli personel sayist i=1,..,n;k=1,23
hi]- = i.gin j. hemsirenin izinli olmast durumu i=1,..,n;j=1,...m
Sapma Degiskenleri:
nl;; = i.gln j. hemsirenin 1. hedeften negatif yonde sapma miktart
i=1,..,n;j=1..,m

pl;; = i.glin j. hemsirenin 1. hedeften pozitif yonde sapma miktart
Sayfa | 157

p2;j = i. gln j. hemsirenin 2. hedeften pozitif yonde sapma miktar

i=1,..,n;j=1,...m
n3; = j. hemsirenin 3. hedeften negatif yonde sapma miktart  j=1,..,m
p3; = j.hemsirenin 3. hedeften pozitif yonde sapma miktart j=1,..,m
n4; = j.hemsirenin 4. hedeften negatif yénde sapma miktart  j=1,..,m
p4; = j. hemsirenin 4. hedeften pozitif yonde sapma miktart j=1,..,m
Kisitlar ve Hedefler:

Kisit 1: i.giin k. Vardiyada ¢aligmasi gerekli en az hemsire sayisini gosteren kisit
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2it1 Xijk 2 Gik i=1,..,n;k=123

Herhangi bir giin herhangi bir vardiyada ¢alismasi gereken hemsire sayisinin alt

siirini gostermektedir.
Kisit 2: 1. Giin j. Hemsire izinli oldugu giin ¢alismamali

Xjp <1—h i=1,.,n;j=1..,m;k=123

ij
Genel c¢izelge igerisinde biitiin hemsireler i¢in diisiiniildiiglinde hemsirelerin izin

giinlerinin yapilacak olan ¢izelgeye dahil olmamasi ve o giin c¢alisiimasinin

istenmedigini gOstermektedir.

Kisit 3: i. Gilin j. Hemsire izinli, ertesi sabah vardiyasinda, aksam ve gece

vardiyasinda ya da diger giin izinli bunlardan en fazla 2 sini gerceklestirebilmektedir.
(hij + Xiy1j1 + Xivrj2 + Xigrja Fhiszj) <2 i=1,..,n—-2;j=1..,m

Izinli olan hemgirenin vardiya sisteminde nasil izin kullanabilecegine dair
olusturulan bir kisittir. izinli olan hemsire diger giin ii¢ vardiyadan birinde calismas1

ya da izinde olmas1 durumudur.

Kisit 4: Her hemsirenin art arda 6 giinden fazla iist iiste ¢alisamayacagini gosteren

kasit.

(Rij + hiprj + hiszj + Rigsj + higa + hivs j + hige ) = 1

Personellerin haftada en az 1 giin izin kullanmas1 amaciyla olusturulan kisittir.

Kisit 5: 3 hemsireden, 2 engelli ve 1 hamile, en fazla ikisi sabah ya da aksam

caligsin.
(xisk + Xizk + Xi7p) < 2 i=1,..,n;k=1.2

Ozel durumlar1 olan hemsirelerden en fazla ikisinin sabah ya da aksam

vardiyalarinda ¢aligabilecegini gostermektedir.
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Kisit 6: 2 engelli (3 ve 5 numarali hemsireler) ve 1 hamile (7 numarali) hemsire gece

calismamasi
xl'73+xl'53+xl'33=0 i=1,..,n

Ozel durumlu hemsirelerin gece vardiyalarinda calismasinin — istenmedigi

belirtilmektedir.
Kisit 7: evli olan ¢iftlerin ayn1 anda vardiyada olmasi (1 ve 14 numarali hemgireler)
xilk_xi14k:O i:1,..,n;k:1,2,3

Ozel durumlu hemsirelerden, evli ciftlerin ayn1 vardiya igerisinde birlikte ¢alismasi

istegini gostermektedir.
Kisit 8: Her hemsire i. Giin sadece bir vardiyada caligsin
xij1+xl-j2+xl-j3<=1 i=1,..,n;j=1,..,m

1.Hedef: i. Giin j. Hemsire aksam vardiyasinda, ertesi giin sabah veya gece

vardiyalarindan birinde ¢aligsin
xijz +xi+1'j1 +xi+1'j3 +Tl1u — pll] =1 i = 1,..,Tl -1 ; ] = 1,..,m

Bir hemsirenin bir giinde arka arkaya vardiyalarda calismamasi igin verilen hedef
kisitidir ve pozitif yondeki sapma yani bu arka arkaya vardiyalarda ¢alismaya olanak
saglayabilecek sapma minimize edilmektedir. Uygulamas1 yapilan hastanenin istegi

iizerine aksam vardiyasi i¢in {izerine kurulmustur.

2.Hedef: i. Giin j. Hemsire sabah vardiyasina, ertesi giin aksam gece den birinde

caligsin
Xij1 +xl-+1,j2 +xl-+1,j3 +n2ij —pZU =1 i=1,..,n—-1 ;j= 1,..,m

Bir hemsirenin bir giinde arka arkaya vardiyalarda ¢aligmamasi i¢in verilen hedef
kisitidir ve pozitif yondeki sapma yani bu arka arkaya vardiyalarda calismaya olanak
saglayabilecek sapma minimize edilmektedir. Uygulamasi yapilan hastanenin istegi

iizerine sabah vardiyasi i¢in {izerine kurulmustur.
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3.Hedef: Hemsirelerin Pazar tatillerinin dagitim ile ilgili ksit
h7]+h14]+h21]+h281+n3]_p3]:1 j:].,..,m

Hemsirelerin her pazar tatil yapmasin yani adil dagitim olmasi i¢in herkese esit

sekilde pazar tatili dagitilmasi ile ilgili kasittir.
4.Hedef: 1 ayda toplam 21 vardiyaya atansin
Z?zlxij1+xij2+xl-j3+n4j—p4]-=21 j=1,..,m

Her bir hemsirenin 1 aylik donemde 21 kez vardiyaya atamasini saglayarak

hemsirelerin dengeli dagitimini gerceklestiren kisittir.

Amag Fonksiyonu

n m n m m
i=1 j=1 i=1 j=1 j=1
m
+P4Z. (n4; + p4;)
j=1

Hastanelerde olusturulan ¢izelgelerin ¢ogu manuel olarak yapilmaktadir ve insan
faktorli oldugundan dolay1 dengeli ve etkin olmayan ¢izelgeler iiretilmektedir. Cogu
zaman hemsirelerin tercihlerini ve ihtiyaglarini dikkate almayan cizelgelerde bu
durumlar g6z Oniine alinarak daha sistematik ve istenilene uygun cizelgeler
olusturulmus ve hedeflere ulasilmistir. Tablo 1’de kurulan model sonucu olusturulan

cizelge gosterilmistir.

Tablo 1’de bulunan hemsirelerden 1. hemsirenin bir aylik ¢izelgesini aciklanirsa;
sabah vardiyas1 2,4,7,8,9,10,11,21,23,26,27,28. giin, aksam vardiyasinda
2,4,15,16,17,18,21,23. giin ve gece vardiyasi 1.giin olarak ¢caligmistir. Yine ¢izelgede
10. hemsirenin nobet dagilimi incelendiginde 1,15 ve 17. giinler ¢ift vardiya
caligmakta olup diger giinler tek vardiya galismaktadir. Ozel durumlu hemsirelere
bakildiginda ise bu hemsirelerin gece ¢alismamasi istenmekte ve bu hemsirelerden
en fazla ikisi sabah ya da aksam vardiyasinda calismasi istenmektedir. Bu iki kisittin

saglandig1 ve hemsirelerin 6zel durumlarinin dikkate alindigi goriilmektedir. Bu
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sonuglar neticesinde hemsireler i¢in olusturulan kisitlar saglanmis ve uygun bir nébet

cizelgesi hazirlanmistir.

Olusturulan model dogrultusunda belirlenen hastanede hemsire vardiya
cizelgelemesi denenmistir. Model olusturulmadan 6nce hemsirelerin siirekli fazla
mesaiye kaldiklar1 goriilmektedir. Hemsire ©zel isteklerinin dikkate alinarak
olusturuldugu manuel ¢izelgeleme sonucunda hemsirelerin zorluk cektikleri fakat
model sonucunda olusturulan ¢izelgenin daha rahat oldugu hemsireler tarafindan dile
getirilmistir. Mevcut ¢izelgeleme de manuel ¢izelge kullanilirken, olusturulan model
ile hem hastane kurallari1 hem de hemsire 6zel istekleri dogrultusunda otomatik
olarak cizelge olusturulmustur. Olusturulan ¢izelge sonucu fazla mesai azaldigi ve
hemsireler arasi olusan gerginligin azaldigimi dile getirmislerdir. Olusturulan
cizelgenin hastanenin isteklerini ne derece gerceklestirdigi hastanenin bagshemsireleri
ile gorisiilerek tartisilmistir. Bashemsireler daha once yapilan ¢izelgeleri diisiinerek
olusturulan bu ¢izelgeyi analiz etmislerdir. Sistematik bir yap1 ile olusturulan bu
cizelgenin hemsirelerin isteklerini yansittigi ve 0Ozel durumlara uygun oldugu
bashemsireler tarafindan sozel olarak ifade edilmistir ve istenen sonuglara ne kadar

ulasildigi bu sekilde analiz edilmistir.

4. Tartisma

Hizmet sektorii icerisinde yer alan saglik birimlerinin genel amaglari, birimlerde
olusan maliyetleri minimize ederek ayni zamanda calisma kalitesinin de
arttirllmasin1 - saglamaktir. Hastane biitcesinin biiyiikk ¢ogunlugu hemsirelerin
Odeneklerine ayrilmasi ve aym1 zamanda hemsirelerin verdikleri hizmet ile hasta
memnuniyeti arasinda dogru orantt olmasi aragtirmacilari bu yonde

yogunlagtirmistir.

Saglik hizmeti sunan hastanelerde hizmet kalitesini arttirmaya yardimci olarak
calisanlar ic¢in hastane yogunluguna gore gorev planlamalarinin yapilmasi
gerekmektedir. Calisan hemsire sayilarinin yeterli olmamasi gorev yiikiinii arttirirken

fazla olmasi ise gereksiz beklemelerden olusan maliyetlere neden olmaktadir.
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Cizelgeleme problemlerinin bir alt kategorisi olan hemsire ¢izelgeleme probleminde
sadece yoOnetmelikte olan belli basli kurallar haricinde calisanlarin isteklerinin de
dikkate alinmast sonucunda verimliliklerin arttigi belirtilmektedir. Bu c¢aligmada
saglik sistemlerinde hizmet veren hastanelerde 6nemli bilesenlerinden olusan
hemsirelerin ¢izelgeleme problemi ele alinmistir. Bu sebeple bu ¢alismada bir devlet
hastanesinden alinan verileri kullanarak gercek hayatta karsilagilan bazi durumlar
gdz Online alinmig ve uygulama yapilmigtir. Hem zorunlu kisitlarin hem de
hemsirelerin istegi lizerine makul bir vardiya cizelgeleme yapilmasi gerektigi,
boylelikle verimli bir ¢alisma sonucuna varildigr goriilmiistiir. Dikkate alinan 6zel
durum ve istekler ile hem dengeli hem de etkin bir ¢alisma ¢izelgesi olusturulmustur.
Boylece ulagilan bu sonuglar ile elde edilmesi istenilen hedeflere varildig
gozlemlenmistir. Bu sayede devamlilii getirilebilecek bu esnek modellemede bir
sonraki aylarda yine hemsirelerin 6zel istek ve durumlar1 g6z ©nunde

bulundurulmaya calisilarak verimli ¢izelgeler olusturulmasina olanak saglanmistir.

Saglik sektoriinde hizmet veren birimler ¢ok stresli ve ¢ok fazla dikkat isteyen
calisma yerleridir. Ozellikle acil servislerin ani ve acil gelen hastalarin 7/24 agik
halde hizmet vermesi gerekmektedir. Bu hemsire ¢izelgeleme sonucunda verimli,
daha diisiik stres ve yorgunluk ile calisan hemsireler oldugu ve bunun sonucunda acil
servise gelen hastalarin daha hizli ve saglikli sonuglar aldigi goézlemlenmistir.
(Calismada, hastane igerisinde li¢ vardiya calisan hemsirelerin ¢alisma durumlari
dikkate alinmistir. Yapilan calismada 15 hemsirenin ¢alismasi baz alinmis ve aylik
bir ¢izelge olusturulmustur. 0-1 hedef programlama yontemi kullanilarak, caligmada
bir hamile (7 numarali) ve iki engelli (3 ve 5 numarali) hemsirenin 6zel durumlari,
ayni departmanda c¢alisan evli (1 ve 14numarali) hemsireler vardiya iizerindeki 6zel
istekleri dikkate alinarak ¢oziim siirecine gidilmistir. Calismada kullanilan hedef
programlama, gercek hayatta belirli hedefler dogrultusunda amaca giderken elimizde
olmayan kosullar dogrultusunda, amaglardan olasi sapmalar1 minimize etmek i¢in

kullanilmistir.

Bu caligma literatiirdeki caligsmalar ile birlikte diisliniildiigiinde hemsirelerin 6zel
durumlarina farkli bir bakis agis1 getirilerek modelde karar vericilere esneklik

olanagini saglayan hedef programlama yontemi ile modelin eklemeler yapilarak
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arastirmacilar tarafindan genisletilip gelistirilmesine firsat olusturmustur. Ayni
zamanda literatlirdeki benzer c¢alismalar1 destekleyen ve gelismis bir nitelikte
uygulama c¢aligmasi ile kurulan matematiksel modelin etkinligi vurgulanmistir. Daha
once yapilan calismalarda hastane istekleri ve vardiya sistemi dikkate alinirken bu
caligmada sadece vardiya sistemi ve hastane istekleri degil, acil serviste g¢alisan

hemsirelerin 6zel durum ve istekleri de dikkate alinmistir.

Eren ve Unal (2016) ve Wong vd. (2014) gibi hemsire cizelgeleme c¢alismalarindan
yararlanilarak yapilan hemsire cizelgeleme modelinde ekstra hemsgirelerin 6zel
isteklerinde bulunan evli olma, hamilelik durumu ve engelli durumlar1 kullanilmistir.
Yapilan caligmalarda ele alinan hemsire ve hastane dikkate alindig1 i¢in baglica tek
bir vardiyada ndobet tutma gibi kisitlar aynidir. Literatiire katkilar1 ise ele alinan her
hastane ¢alisan hemsirelerin 6zel kisitlaridir. Bu ¢alismada ele alinan 6zel kisitlar ise
baglica iki hemsirenin evli olmasi ve miimkiin oldugunca ayni vardiya ¢aligma
istekleri, bir hemsirenin hamile olmasindan dolay1 geceleri vardiyaya g¢ikamama
durumu ve iki engelli durumunda olan hemsirelerin gece vardiyasinda ¢alismama

durumlar1 dikkate alinarak yeni bir model gelistirilmistir.

5. Sonug

Bu calismada, hastane igerisinde 6zellikle 6zel sebepleri olan, hamile olan ¢alisanlar
gibi oncelikler ve kriterler dikkate alinmaktadir. Bu kriterler hamile ve engelli
hemsirelerin gece vardiyalarinda ¢alismamasi, bu hemsirelerden en fazla ikisi sabah
ya da aksam calismasi, evli hemsirelerin aynm1 vardiyada calismasi gibidir. Bu
kriterleri g6z Oniine alarak bir cizelgeleme yapilmasi ¢ok zor ve yorucu olmakla
birlikte ¢ok zaman harcamaktadir. Her hastanenin kendine 0z kisitlar1 olmasi
sebebiyle belirli bir kuralda bulunmamaktadir. Bu ¢alismada 15 hemsire baz alinsa
da olusturulan matematiksel program sayesinde personel sayisi artsa bile bir sorun
teskil etmeyece8i yine dengeli bir vardiya cizelgesi ortaya c¢ikacak sekilde

modelleme yapilmustir.

Yapilacak olan ileriki ¢aligmalarda bir yil baz alinarak, acil servis ile iligkili olan

diger departmanlar ile birlikte bir ¢alisma yapilabilir. Boylelikle acil servisle iligkili
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olan enfeksiyon, triaj, laboratuvar gibi boliimlerle ortak calisan hemsirelerin iki
farkli vardiya ¢izelgesi olusturulmasi yerine bir vardiya ¢izelgesi olusturulmasi daha
saglikli sonuglar elde etmemizi saglayabilir. Ayn1 zamanda hemsirelerin vardiyalar
arast caligmalarinda karsilastiklar1 sorunlarin performanslarina etkisi karar verme
teknikleri ile oOlciilebilir ve bu etkiler dikkate alinarak matematiksel modeller,

sezgisel yontemler veya diger yontemler araciligiyla ¢izelgeler olusturulabilir.
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Problem taniminin vapilip ele alinan
problemin sinirlarinin belirlenmesi

 §

Problemde  kullanilacak  wverilerin

diizenlenmesi

Gergek  hayatta dikkate alinan
kosullarin probleme aktarilmasi

L 2

Alinan veriler ve belirlenen calisma

kosullarina gore problemin
matematiksel modelinin kurulmasi

¥
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Problem ¢dziimiin yapilmasi ve ¢cdziim
sonuclarina gdre cizelgelerin
olusturulmasi

Problem sonuclarinin vorumlanmasi
ve istenilen hedeflere ne kadar
ulasildiginin analiz edilmesi

Sekil 1. Uygulama akis semasi
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Tablo 1. Olusturulan ¢izelge

(S: Sabah Vardiyasi-A: Aksam Vardiyasi-G: Gece Vardiyasi)



