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ARASTIRMA MAKALESI

~ ILDUZEYINDE GOREV YAPAN KAMU SAGLIK
YONETICILERININ KARAR VERME STILLERI VE iLISKiLI
FAKTORLERIN ARASTIRILMASI
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0z

Saghk yoneticilerinin verdikleri kararlar sadece yonettigi saglik kurumunu degil, toplumu da
etkilemektedir. Ulkemizde Saglikta Déniisiim Programi ile baslayan degisim ve déniisiim, saglik
hizmetlerinin kaliteli, etkili ve verimli sunulmasint ve karar verme davranist ile bu unsurlar iizerinde
dogrudan etkili olabilen saghk yédneticisini ve yoneticinin karar verme stilini 6nemli hale getirmistir.
Bu ¢alisma, il diizeyinde gérev yapan kamu saglik yéneticilerinin karar stillerinin incelenmesi
amacwyla yapilmistir. Calismada ayrica yéneticilerin kararlarinda rol oynayan faktorlerin ve farkl
kurumlarin yoneticileri arasinda karar stillerinde farklilik olup olmadiginin  belirlenmesi de
amaclanmistiv.  Calisma, Cankiri I ve ilgelerinde 2016/Agustos-Aralik doneminde I Saglik
Miidiirliigii, Il Halk Saghg: Miidiirliigii, Kamu Hastaneleri Birligi ve bagl hastanelerinde iist, orta ve
alt kademe ydnetim pozisyonlarinda gérev yapan toplam 55 yonetici ile gerceklestirilmistir.
Calismada, yoneticilerin karar verme stilleri Karar Verme Stilleri Olgegi ile olgiilmiistiir.
Yéneticilerin biiyiik ¢ogunlugunun rasyonel karar verme egiliminde oldugu belirlenen bu ¢alismada,
karar stillerinin yoneticilerin yas, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, egitim alani, meslegi,
gorevi, hiyerarsik pozisyonu ve meslekte, calistigi kurumda, yoneticilikte ve ¢alisma hayati boyunca
yénetici olarak toplam ¢alisma yilarint iceren ¢esitli o6zellikleri itibariyle istatistiksel olarak anlaml
farklhihik gostermedigi bulunmustur. Bir istisna, bagimli karar verme davranisimin yasa gore farklilik
gastermesidir. Genel olarak, farkli kurum ve pozisyonda gérev yapan yoneticilerin karar verme
davranmiglarinda benzerlik tespit edilmistir. Verilecek kararin mevzuata uygunlugu, hakkinda karar
verilecek konunun ozellikleri ve konu hakkinda daha 6nce yapilan uygulamalar, sahip olunan tecriibe
Ve uzman goriigii yoneticilerin karar vermelerinde rol oynayan énemli faktorler olarak belirlenmistir.
Ayrica dis gevredeki gelismelerin tist diizey yoneticilerin kararlarinda etkili oldugu belirlenmigtir.

Anahtar Kelimeler: Karar, Karar Verme Stili, Kamu Saglik Yoneticisi, Karart Etkileyen Faktorler,
Saglikta Doniisiim Programi
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RESEARCH ARTICLE

AN INVESTIGATION OF DECISION-MAKING STYLES AND
ASSOCIATED FACTORS BY PROVINCIAL HEALTH
MANAGERS IN THE PUBLIC SECTOR

Niirsen SEN”
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ABSTRACT

Decisions that are made by health managers potentially influence not only the health care
institutions that they manage but also the society as a whole. The change and transformation that was
launched with Health Transformation Programme have made healthcare managers and their
decision-making styles prominent as they have a direct impact on quality, effective and efficient
delivery of health services. The purpose of this study was to examine decision-making style of
provincial health managers in the public sector. The study also aimed to determine the factors that
play a role in decisions of managers and possible differences in decision styles of managers among
three different health institutions. This study was carried out with a total 55 health managers holding
top, middle and lower level managerial positions in the three publicly owned health instutions situated
within the border of Cankirt province. decision-making styles of managers were measured using the
Scale of Decision-Making Styles. In this study, where the vast majority of managers were identified to
be rational decision makers, none of the decision styles had statistically significant association with
managers’ age, gender, marital status, education, major, profession, job, hierarchical position, and
working years in the profession and the institution surveyed, and working years as a manager, except
the one between dependent decision style and age. In general, similarities were found in the decision-
making behaviors of managers in different institutions and positions. Legislative appropriateness of
the decision to be taken, the characteristics of the decision to be made about it, previous applications,
the experience gained and the expert opinion have been determined as important factors in the
decision making of the managers. Additionally, changes in the external environment are particularly
affecting the decisions of senior managers.

Keywords: Decision, Decision Style, Public Health Manager, Factors Affecting Decision, Health
Transformation Program
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I. GIRIS

Yonetim, Orgiitii olusturan unsurlarin uyumlu calismasini saglayan bir siiregtir. Siire¢
yonetimi isleyen bir sistemin varligim ifade eder. Isleyen sistem, esasen verilen kararlarm
somutlastirilmis bir sonucudur. Karar vermekle baglayan ve olusturulan yonetim siireci, yine
verilen kararlara gore sekillenir. Dolayisiyla karar verme, oOrgiit faaliyetlerinin oziidiir
(Harrison, Pelletier 2000). Yonetilen bir orgiitiin siirdiiriilebilirligini de en {ist noktadan en
alt birime kadar verilen kararlar olusturur. Bir orgiitii yoneten yoneticinin verdigi kararlar,
bir Orgiitiin trettigi mal ve/veya hizmetlerde etkililigi ve verimliligi dogrudan etkileyen
Oneme sahiptir.

Temel yonetim fonksiyonlarindan biri olan karar verme siireci, iginde bir¢ok faktorii
barindiran karmasik bir yapiya sahiptir (Bakan, Biiyiikbese 2005). Karar verme, yonetsel bir
islev oldugu gibi orgiitsel bir siirectir. Karar vermenin yonetsel olmasi, 6ncelikle karar verme
eyleminin yoneticinin genel sorumlulugu olmasindan, orgiitsel olmasi ise karar verme
eyleminin modern Orgiitlerde yoneticiyi asan, grubu, ekibi ihtiva eden bir siireci
kapsamasindandir (Can ve digerleri 2002).

Karar verme islevi, ayn1 zamanda i¢inde birgok faktoriin yer aldig1 biligsel bir siirectir. Bu
stirecte yoneticilerin kisilik, algi ve degerlerinden olusan kisisel faktorlerin yaninda orgiit
iiyeleri, kararin niteligi, kararin 6nemi, zaman faktorii, alternatifler, orgiitiin yapisi, kisitlar
gibi ¢ok sayida i¢ ¢evreye dair faktorler ve dis ¢evre faktorleri de karari etkilemekte ve
sekillendirmektedir (Kurt 2003; Akat ve digerleri 2002; Sagir 2006).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’nce “Saglik sadece hastalik veya sakatlik halinin olmayisi
degil, bedensel, ruhsal ve sosyal agidan da bir biitiin olarak, tam anlamiyla iyilik halidir.”
olarak tanimlanmaktadir (Hayran 2012). Bu tanimdan da anlasilabilecegi gibi, saglik sistemi
¢ok disiplinli bir alan1 olusturmaktadir (Sargutan 2005). Ciinkii saglik diizeyini olumlu veya
olumsuz yonde etkileyen bircok faktor vardir. Dolayisiyla ¢ok genis bir alan1 kapsayan
saglik sisteminin yonetilmesi, bu kavramin iginde yer alan saglik hizmet sunumunun ve
saglik politikalarmin belirlenmesinin de 6nemini belirtmektedir. Siirekli degisim ve doniigiim
icinde olan bilim ve teknolojinin saglik hizmetlerine yansimasi saglik sektoriinde oldugu gibi
saglik hizmeti sunan kurumlarinin da yapi ve isleyisini degistirmektedir. Bu degisim ve
doniisiime ayak uydurmak ve siirdiiriilebilirligi saglamak, hizmet sunumunda kaliteyi ve kit
kaynaklarin optimum kullanilmasim1 gerekli kilmaktadir. Kaliteli hizmet sunumu, orgiitii
yonetenlerin dogru, zamaninda ve gerekli kararlar1 almasini gerektirmektedir. Bu nedenle
saglik hizmeti yoneticilerinin karar verme davraniglarini anlamak 6nemli bir konu haline
gelmektedir.

Saglikta Doniisiim Programi ve sonrasi siiregte Saglik Bakanligi’'nda yasanan yapisal
degisiklikler ile saglik hizmet sunumunda gorev dagilimlar1 yeniden belirlenmistir. 2011
yilinda Saglik Bakanlig: tasra teskilat1 il saglik miidiirliigl, il halk sagligr midirligi ve
kamu hastane birliklerinden olugsmustur (Saghk Bakanligi 2011). Saghk politikalarinin
belirlenmesinde temel aktdr Saglik Bakanligi olmakla birlikte, saglik politikalar1 bu {i¢ tasra
teskilatt araciligiyla yuritiilmiistir. Kendi aralarinda farkli goérev dagilimi olan bu iig
kurumun yoéneticilerinin verdikleri kararlarda kurumsal gorev alanindaki farkliliklarin karar
stillerinde bir farklilik yaratip yaratmadigi da 2017 yilinda il halk sagligi miidiirligii ve kamu
hastane birliklerinin kapatilmasina degin bilinmesi énem arz eden konular arasinda yerini
almistir.

Ne var ki, Tiirkiye saglik sektoriinde yoneticilerin karar verme stilleri ile ilgili sinirli bilgi
mevcuttur. Bu arastirmanin temel amaci, il diizeyinde kamu saglik yoneticilerinin karar
stillerinin incelenmesidir. Caligmanin iki alt amaci ise, yoneticilerin kararlarinda etkili olan
faktorlerin belirlenmesi ve farkli kurumlarin yoneticilerinin karar stillerinde farklilik olup
olmadiginin belirlenmesidir. Bu ¢alisma ile gerek “karar verme” gibi ¢ok faktorlii bir kavram
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gerekse “saglik sistemi” gibi ¢ok disiplinli bir alanda hizmet veren saglik yoneticilerinin
karar verme stillerinin incelenmesinin, mevcut yoneticilerin karar verme stilleri hakkinda
bilgi saglayacagi gibi, saglik hizmetlerinin daha kaliteli, etkili ve verimli sunulmasi igin
profesyonel saglik yoneticilerinin yetistirilmesinde de katki saglayacag diistiniilmektedir.

I1. KURAMSAL CERCEVE
2.1. Karar Verme Stili

Karar verme stili, temelde yoneticilerin problemleri “nasil” algiladiklar1 ve kararlar
“nasil” verdikleri ile ilgilidir (Daft 1991). Karar verme stilinin tanmimu literatiirde bireysel,
sosyo-kiiltiirel veya oOrgiitsel yaklasimlara gore farklilik gostermektedir. Ancak karar
vericinin her seyden 6nce bireyin kendisi olmasi, karar verme stillerini de birey merkezli
disiinmeye itmistir. Bu agidan bakildiginda karar verme stili, karar alma durumunda bir
kisinin gosterdigi yaklasim, tepki ve eylemleri olarak tanimlanabilir (Izgar, Yilmaz 2007).
Baska bir ifadeyle, karar verme stili, bireyin karar verme siirecinde sergiledigi karakteristik
davranisidir (Ehtiyar, Tekin 2010).

Yapilan arastirmalarda bireylerin ¢esitli karar verme stilleri gosterdikleri goriilmiistiir.
Bireylerin kacingan, dikkatli, erteleyici veya panik karar verme stilleri karar verme siirecinde
gosterdikleri davraniglarla simiflandirilmistir. Buna gore; dikkatli karar verme davranisi
sergileyen bireyler, kararlarini vermeden once Ozenle ilgili bilgiyi arayarak, alternatifler
arasinda dikkatli segimlerde bulunmaktadir. Kagingan karar verme stilini uygulayan bireyler,
kararlarin bagkalar1 tarafindan verilmesi egilimi gostererek sorumlulugu baskasi lizerine
atarak karar1 vermekten kaginmaktadir. Erteleyici karar verme stilinde ise bireyler, aslinda
gecerli bir neden olmaksizin karar siirekli bir sekilde erteler, geciktirir. Panik karar verme
davranigini uygulayanlarin ise zaman baskisi altinda diislincesiz davraniglarla aceleci
¢ozlimlere ulagsma egiliminde olduklar goriiliir (Izgar, Yilmaz 2007).

Karar verme stili konusunda bir¢ok bilimsel yaklagim da mevcuttur. Nas (2010), karar
verme stillerine bilimsel yaklagimlari disiplinler arasi, Jung temelli, bilgi, liderlik ve tiiketici
yonlii yaklasimlar olarak bes grupta degerlendirmistir. Nutt, Mitroff ve Kilmann, Henderson,
Rowe ve Boulgarides ve Keegan gibi diisiiniirler karar verme stillerini Jung temelli
incelemisken; Johnson, Harren, Scutt ve Bruce ile Driver ve arkadaslart karar verme
stillerine bilgi yonlii yaklagsmislardir (Nutt 1976; Rowe et al. 1984; Driver et al. 1990).
Yonetsel karar verme alaninda liderlik yonli yaklasimla karar verme stillerini inceleyen
arastirmacilara Vroom ve Yetton ornek verilebilir (Nas 2010; Vroom, Yetton 1973). Karar
verme stilini disiplinler arasi yaklagim ile inceleyen birgok caligma mevcuttur. Arroba,
Schermerhorn ve Kuzgun disiplinler arasi yaklasim konusunda galisan arastirmacilardan
bazilaridir (Nas 2010).

Scott ve Bruce (1995) karar verme stilini, bir bireyin karar verme durumu ile kars karsiya
Karar verme stiline iliskin tanmimlamalarin iki boyutta toplanabilecegini belirtmislerdir.
Bunlardan biri, bireylerin karar vermede kullandiklari aliskanlik Oriintiileri, digeri ise
bireylerin karar verilecek seye iliskin tepkileri ve algilama ozellikleridir. Scott ve Bruce,
karar verme stili iizerinde yaptiklar1 ayrintili incelemeler sonucunda, kisilerin kullanmay1
tercih ettikleri karar verme stilini tespit etmek icin Genel Karar Verme Stili’ni (General
Decision-Making Style) gelistirmislerdir (Sandeers 2008). GKVS'nin orijinal formu 25
degiskenden olusmus ve asagida verilen alt boyutlari iceren bir Olcek haline gelmistir.
Orijinal GKVSO’niin alt boyutlar1 rasyonel, sezgisel, bagimli, kendiliginden-anlik ve
kaginma karar verme stillerinden olusmaktadir (Thunholm 2009).

Rasyonel Karar Verme Stili (Rational): Bu stili karakterize eden faktérler, bilginin
kapsamli arastirmasi, alternatifler olusturulmasi ve bu alternatiflerin  mantiksal
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degerlendirmesinden olugsmaktadir. Rasyonel karar verme davranisini gosterenler, sistematik
degerlendirme ve mantiksal diisiinme stratejilerini kullanir. Ve problem ¢6zme yetenekleri
ve kisisel kontrolleri oldukea yiiksektir (Oguz 2009).

Sezgisel Karar Verme Stil (Intuitive): Bu stil, bilgi akisindaki ayrintilara dikkat eder.
Stili karakterize eden ozellikler, karar verirken duygulara ve Onsezilere gilivenmesidir.
Esasen rasyonel karar vericilerin tam tersine diisiinmeden karar verirler (Tagdelen 2004).

Bagimh Karar Verme Stili (Dependent): Bagimli karar verme stili gésteren bireylerin,
onemli bir karar vermeden once diger insanlarin tavsiye ve rehberligine bagvurma davranigi
icinde bulunduklar1 belirtilir. Bagimli karar verme stiline sahip bireyler, kararlarmin
sorumluluklarini digerlerine yansitmaktadirlar (Tasdelen 2004).

Kaginmaci Karar Verme Stili (Avoidant): Kagmmaci karar verme davranisinda
bulunan kisi, miimkiin olan her durumda karar vermekten kaginir ve karar vermeyi sonuna
kadar erteleme davraniginda bulunur (Thunholm 2009).

Kendiliginden-Anhik Karar Verme Stili (Spontaneous): Kendiliginden-anlik karar
verme davranisinda bulunan kisiler aceleci, diisinmeden ve ¢Oziim alternatiflerini
degerlendirmeden karar verme isini miimkiin oldugunca kisa siirede tamamlarlar (Spicer
2005).

Scott ve Bruce (1995) yapmis olduklari bu caligmalarin sonucunda; karar verme
stillerinin birbirinden bagimsiz olduklar1 ancak bu stillerin birbirinden tamamen de farkli
olmadiklar1 ve bireyin 6nemli kararlarim1 verecegi zaman tek bir stil kullanmadigi, bunun
yerine biitiin bu stillerin bir kombinasyonunu kullandig1 neticesine ulasmislardir.

2.1.1. Yoneticilerin Kararlarim Etkileyen Faktorler

Karar vericinin sergiledigi davranislari, bir baska ifadeyle, karar stilleri bir¢cok faktdriin
sonucudur. Bu faktdrler arasinda kisisel faktorler, karar ve niteligi, orgiitsel yap1 ve dis ¢evre
ozellikleri 6n plana ¢ikmaktadir. Yoneticilerin kisiligi, algilar1 ve sahip olduklar1 degerler
Onemli kisisel faktorler olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Kisilik insanin, konusma, diisiinme,
hissetme, olaylara ve insanlara bakis agilariyla hem dogustan getirdigi hem de sonradan
kazandigi, onu diger insanlardan ayiran ozelliklerin tiimiiniin olusturdugu bir butiindiir
(Guney 2006). Bireyin fiziksel yapisinin bazi davramslarimi, bunun da Kisiligini etkiledigi
sdylenebilir (Ozalp 2003). Bireyin icinde bulundugu sosyal ve kiiltiirel yap1 ve degerler
bireyin algisini, davraniglarini sekillendirmektedir (Tiirkel 1992; Koptagel 2001). Cografi
cevre igerisinde iklimin, bitki Ortlisiiniin ve yasanan bolgenin fiziki sartlarinin bireylerin
Kisilik ozellikleri tizerinde belirgin etkileri vardir (Zel 2006). Kisiligi etkileyen bir diger
faktor okul, arkadas, dini kuruluslar, bulundugu ¢evrenin ulasim imkéanlari gibi c¢evresel
faktorlerdir (Koptagel 2001).

Alg1 kavrami, kisilerin cevreleriyle ilgili uyariy1 (bilgiyi) duyma, onu organize etme,
anlama ve degerlendirme siireci olarak tanimlanabilir. Algilama faaliyeti, davranisi etkileyen
cesitli yonlere sahip bilissel bir siirectir. Algilama siireci kisilerin sahip olduklar1 amag ve
hedefleri, ihtiyaclari, deger yargilari, iginde yetistikleri kiiltiirel ortam, bilgi birikimleri,
gegmisteki tecriibeleri ve hatta fiziksel Ozellikleri gibi bircok faktor tarafindan
etkilenmektedir. Bu nedenle ayni1 wuyari, farkli kisiler tarafindan degisik sekilde
algilanmaktadir (Kogel 2003). Dinger ve Fidan ise algilamay1 etkileyen faktorleri, uyarim
(algilanan objelerin rengi, bitylikligii, fiziksel nitelikleri, 151k, olaymn goriildiigii zaman vs.),
bireyin ayn1 durumda elde ettigi tecriibeler, bireyin o anki ihtiyaglari, bireyin o anki hisleri,
kisilik 6zellikleri olarak siralamistir (Dinger 1995).
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Degerler, yoneticiye se¢im yapma konusunda yol gostericidir ve karar verme siirecinin
her asamasinda etkilidir (Kurt 2003). Rokeach degeri, “belli bir davranis modu veya mevcut
durumun, karsit veya farkli bir davranis veya duruma karsi sosyal veya kisisel olarak tercih
edilebilir olan, devamli bir inanis “olarak tanimlanmaktadir (Sagnak 2005). Williams degeri,
“tercih kriterleri veya standartlar1” olarak tanimlamaktadir (Kilby 1993). Kluckhohn ise “bir
grubun niteligini ya da bir bireyin 6zelligini Ortiilii ya da agik olarak belirten, eylemin
tarzlar, araclar1 ve amaglar1 arasindan tercih yapmayi etkileyen, arzu edilebilen bir kavram”
olarak belirtmektedir (Kluckhohn 1951). Genellikle degerler arasinda diiriistliik, dogruluk,
merhamet, cesaret, onur, sorumluluk, yurtseverlik, saygi ve adil olmak sayilmaktadir
(Navran 2016).

Verilen karar ve niteligi kapsaminda, karar verme tiirleri ele alinmaktadir. Kararin tiirlere
ayiriminda ilk 6rneklere Herbert A. Simon'in ¢aligmalarinda rastlamak miimkiindiir. Simon
(Simon 1976) kararlari; programlanabilir ve programlanamayan kararlar olarak ikiye
ayirmistir. Kogel (2010) karar tiplerini bes grupta siniflandirmistir. Bunlar; programlanabilen
ve programlanmayan kararlar, stratejik ve operasyonel kararlar, kisi ve grup kararlari, alt ve
iist kademe kararlar ile belirlilik ve belirsizlik altinda verilen kararlardan olugsmaktadir. Nas
(2006) karar tiplerini orgiitiin yapisi, faaliyetleri, orgiitiin i¢inde uygulandigi alan, karar
veren, kararin siireci, kararin verilis sirasi, nitelikleri, dayandigi bilgi seviyesi, yoneticinin
yaklasimi, kararin baglantisal durumu, kararin verilis bi¢imi, 6nem derecesi ve yapisina gore
siniflandirtlmistir.

Orgiitsel yap1 faktdrleri arasinda orgiitiin biiyiikliigii ve teknolojisi, orgiitsel iklim, drgiit
kiiltiirli, orgiitteki iletisim sistemi, bilgi akisi ve oOrgiitiin denetimi karara dogrudan veya
dolayli etkide bulunmaktadir (Daft 1991; Jones 2003). Kararlar1 etkileyen bir diger 6nemli
faktor olarak dis ¢cevre unsurlarin1 gérmekteyiz. Genel ve gorev/faaliyet cevresi olarak ikiye
ayrilan digs cevre ekonomik, politik, sosyo-kiiltiirel, demografik, uluslararasi ¢evre,
miisteriler, rakipler, tedarikgiler, insangiicli ve sivil toplum kuruluslarini igeren ¢ok sayida
unsuru barindirmaktadir (Daft 1991; Jones 2003; Bourgeous 1980).

2.2. Tiirkiye’de Saglhikta Doniisiim Programi ve Kamu Saghk Yoéneticileri

Diinyada kiiresel ekonomik gelismeler ve degisen ihtiyaclarin etkisiyle 1980 sonrasinda
hemen her alanda oldugu gibi kamu yonetimi anlayisinda ve uygulamalarinda da degisim ve
reformlar ortaya cikmistir (Ozer 2005). Siyasal, sosyal ve ekonomik boyutlar1 olan bu
anlayisin hedefinde, ekonomik igerikli kamusal faaliyetin daraltilarak bu alandaki
faaliyetlerin ve orgiitlerin 6zel sektor isletmecilik anlayisina uygun yeniden yapilandiriimasi
veya Ozel girisim yoluyla igletilmesi yer almaktadir (Aksoy 1998). Birgok iilkede, kamu
orgiitleri, devletin yeniden yapilandirilma ve roliiniin yeniden tanimlanma siirecinde yeniden
diizenlenmistir. Devlet, kamu hizmeti sunan bir yapidan, diizenleyici, denetleyici ve yol
gosterici bir yapiya dondstiriilerek kamu sektoriine piyasa modeli yerlestirilmeye
calisilmistir (Balct 2005). Dolayist ile kamu orgiitlerindeki merkeziyet¢i ve biirokratik
yonetim anlayis1 daha esnek ve piyasa odakli bir yonetim anlayisina dogru reforma tabi
tutulmustur (Parlak, Sobaci 2012). Degisen yonetim anlayist ile kamu yonetimi reform
siirecinden saglik sistemleri de etkilenmis ve bu siiregte, saglik hizmetlerinin sunumunda
0zel sektorlin payin arttiran, rekabetciligi gelistiren, devletin diizenleyici roliinii 6n plana
¢ikaran, finansal siirdiiriilebilirligi saglayan, diisiik verim ve kalitenin giderilmesine yonelik
diizenlemeler yapilmistir.

Diinyadaki gelismelere paralel olarak Tiirkiye’de de 1980°1i yillardan itibaren saglik
sisteminin diizenlenmesine yoOnelik bazi reform c¢alismalar1 yapilmistir. 2003 yilinda
baslatilan Saglikta Doniistim Programi (SDP) bu reform c¢aligsmalarinin en kapsamlisi olarak
kabul edilebilir (Ener, Demircan 2012).
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SDP ile Saghk Bakanligi’min merkezde toplanan politika belirleme, diizenleme,
denetleme ve hizmet sunumu ile dikey yapilanmasi yerini; politika belirleme ve sistem
yonetimi {izerine yogunlastirdigi kurumsal uzmanlagsmaya dayanan, tasra teskilatindaki
idarecilerin karar verme imkanlarini artirmay1 hedefleyen yatay yapiya birakmistir. Yetki ve
gorev alanlarimin yeniden tanimlandigt bu degisim siirecinde, kamu ve 06zel saglik
hizmetlerinin daha etkili ve verimli bir sekilde yiiriitiilmesi i¢in icract birimlerle, politika
yapan ve diizenleyen birimler birbirinden ayrigtirlmistir. Bu kapsamda, yeni birim ve
kurullar ile birlikte bagl kuruluslar kurularak tasra teskilati da yeniden yapilandirilmistir.
Biirokrasi ve yonetim kademeleri hizmetlerin daha hizli ve etkili sunumu i¢in azaltilarak,
profesyonel yonetim anlayisiyla kadrolarda diizenlemeler yapilmistir (Lamba ve digerleri
2014).

2.4. Saghk Sektoriinde Yonetici Karar Verme Stilleri Konusunda Yapilan
Calismalar

Karar verme stilleri ile ilgili literatiir taramasinda, 6zellikle yoneticiler iizerinde yapilan
calismalarda kisilik 6zelliklerinin karar verme stilleri ile iligkilerine deginilmistir (Pekdogan
2015). Ancak saglik sektorii yoneticileri tlizerinde karar verme stillerine yonelik gerek
uluslararast gerekse ulusal literatiirde yapilan arastirmalarda birkag Ornegin disinda
calismaya rastlanmamustir.

Badour tarafindan 2013 yilinda yapilan yiiksek lisans tezi calismasinda Ankara ilinde
bulunan 36 kamu ve 6zel hastane yoneticisi iizerinde, hastanelerde yoneticilerin karar verme
siirecinde orgiitsel ve cevresel faktorlerin etkisini belirlenmeye calisilmis, bu faktorler ve
hastanelerde yoOnetsel karar verme siireci iligkisi baglaminda incelenmistir. Arastirma
sonucunda karar verme siireci ile gevresel ve Orgiitsel faktorler arasinda anlamli bir iligki
oldugu sonucuna ulagilmistir (Badour 2013).

Kiicilikkendirci ve arkadaslar tarafindan, Konya ili kamu saglik yoneticileri iizerinden
yapilan calismada karar verme stilleri arastirilmistir. Arastirmada Scott ve Bruce (1995)
Genel Karar Verme Stilleri Olgegi kullamilmustir. Ulasilan bulgular yéneticilerin karar
verirken genel olarak rasyonel karar verme davranisi gosterdikleri sonrasinda ise sirasiyla
bagimli, anlik, sezgisel ve kaginma davranis1 sergiledikleri yoniindedir. Ayrica, kamu saglik
kurumlarinin tasra ydneticilerinin karar alirken ast st iligkisinin karar alma davranisi
iizerinde baskin bir etkisinin oldugu, alt diizey yoneticilerin yetki sahibi olsa bile {istlerine
danigma ihtiyaci hissettikleri (bagimli davranis) goriilmekte oldugu sonucuna varilmstir.
Kadinlarin {ist yonetimde ¢ok az yer almalari ve agirlikli olarak alt diizey idari gorev
yapmalarina ragmen erkek yoneticilere nazaran daha bagimsiz karar verme davranisi
gostermekte oldugu belirtilmistir (Kiigtikkendirci ve digerleri 2016).

Siraz (Shariati)’daki kamusal ve 6zel hastanelerin yoneticilerinin karar alma tarzlarinin
arastirildigi bir ¢alismada, kamu ve 6zel hastaneden idari, mali, hane halki ve hemsire
yoneticileri ornekleme teknigi ile segilerek karar alma stilleri analiz edilmistir. Caligma
sonucunda, yoneticilerin, karar verme tarzindan kag¢inmak yerine akilci karar verme bigimini
daha sik kullandig1 belirtilmektedir. Yaglt ve resmi yoneticiler ve 6zel hastane yoneticileri
sezgisel karar verme stilini daha sik kullanirken, yonetim egitim kurslarina katilmayan
yoneticiler, sezgisel ve bagimli karar verme stillerini daha sik kullandiklar1 belirlenmistir.
Diger taraftan hemsirelik ve ebelik alanlarinda galisan yoneticilerin daha rasyonel karar
verme modellerini daha sik kullandiklar belirtilmistir (Ravangard 2013).

Diger bir ¢calismada hemsirelerin hastane ortaminda yoneticilerin karar verme tarzi ile
orgiitsel vatandashk davramisi arasindaki iliski arastirilmistir. Arastirma iran Yezd’de
bulunan ii¢c 6grenim hastanesindeki yonetici ve hemsireler lizerinden 2014-2015 yilinda
gerceklestirilmistir. Scott ve Bruce’un (1995) karar verme tarzinin Olgiildiigi anket
kullanilmigtir. Calismanin sonuglari, hastane miidiirleri tarafindan rasyonel ve sezgisel karar
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verme stillerinin kullanilmasinin orgiitsel vatandaslik davranisinin tiim yonleriyle olumlu bir
korelasyona sahip oldugu ve bagimli, kacinilmayan ve kendiliginden olan stilleri de igeren
diger karar verme stillerinin uygulanmasinin ¢ogu yoniiyle negatif korelasyon oldugunu
gostermistir (Bahrami et al. 2016).

III. YONTEM
3.1. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini Cankiri ili ve il¢elerinde 2016 yilinda gdrev yapan toplam 55
kamu saglik kurumu yoneticisi olusturmaktadir. Arastirma evreni olarak Cankir ili ve
ilgelerinin se¢ilmesinin nedeni, Cankir1 fiziki sartlarmin veri toplama aracinin yoneticilerle
birebir uygulanmasina imkan saglamasidir. Ayrica, Cankiri fiziki sartlarinin tim kamu saglik
yoneticilerine erisimi kolaylagtiran bir faktor olmasi, ulusal kamu saglik hizmetlerinin
sunuldugu Saglik Bakanligi'nin ii¢ ayr1 hizmet alanina ayrilmis kurumlarinin yoneticilerine
aynt zaman diliminde, ayni amac¢ icin ulasilabilmesini ve kamu saglik sektoriindeki
yoneticilerin karar verme stillerinin genel durumunun incelemesini saglamistir.

Aragtirmanin yapildigi tarih itibariyle Cankirt ilinde agagida belirtilen {i¢ ana kamu saglik
kurumu mevcuttur:

e Cankin 1 Saglik Miidiirliigii
e Cankiri Il Halk Saghig Miidiirliigii
e (Cankir1 Kamu Hastaneleri Birligi

Aragtirmanin evreninin kiigiik olmasi sebebiyle oOrneklem ¢ekilmemis, evrendeki
yoneticilerin tamamina ulagilmstir.

3.2. Veri Toplama Araci

Aragtirmanin verileri, yoneticilerin demografik 6zellikleri ve yoneticilik pozisyonuna ait
ozelliklerini toplamak icin gelistirilen bir soru formu ile karar verme stillerini
degerlendirebilme 6zelligine sahip bir dlgek kullanilarak toplanmistir. Soru formunun birinci
boliimiinde yoneticilerin pozisyon, yas, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, egitim alani,
meslegi, gorevi, calisma siiresi, kurumda caligma siiresi, yonetici pozisyonunda calisma
stiresi, yonetici olarak toplam caligma siiresini iceren demografik ozellikleri tespit etmek
amaciyla hazirlanmig 12 soru bulunmaktadir. Ayrica bu bdliimde yoneticilerin karar verirken
hangi faktorlerin kararlarin etkiledikleri sorusu agik uglu olarak sorulmustur.

Veri toplama araci olarak ikinci boliimde Scott ve Bruce (1995) tarafindan gelistirilmis ve
daha sonra Tasdelen tarafindan Tiirkgeye uyarlanan Karar Verme Stilleri Olgegi (KVSO)
kullanilmistir (Tatum et al. 2003). Olgek: “Kararlarimi Verirken I¢giidiilerime Giivenirim”,
“Bir Karar Verirken Sezgilerime Gilivenme Egilimindeyimdir”, “Genellikle Dogrulugunu
Hissettigim Kararlar Veririm” ve benzeri olmak iizere 25 maddeden olusmaktadir. Olgek
maddeleri; “kesinlikle katilmiyorum” (1), “katilmiyorum” (2), “kararsizzm” (3),
“katiliyorum” (4), “kesinlikle katiliyorum” (5) seklinde siralanan Likert tipi 5°li bir
derecelemeye gore puanlanmaktadir (Tatum et al. 2003).

Tasdelen’in 6lgegin dil, kapsam, yap1 gecerliligine iliskin analizlerini yaptig1 ve giivenilir
buldugu (Cronbach’s Alpha= 0,74) tespit edilmistir. Tasdelen tarafindan 6l¢ek i¢in yapilan
faktor analizi sonucunda 6l¢ek faktor yiikleri 0,5 ile 0,84 arasinda degisen, toplam agiklanan
varyans degeri 56,905 olan 5 faktorlii yap1 elde edilmistir. Bu aragtirmada Tagdelen’in yap1
gecerliligine iliskin 5 faktorlii yap: kullanilmgtir. Olgegin faktorleri ve faktorlere iliskin soru
maddeleri asagida verilmektedir.
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Rasyonel Karar Verme Stili: 1, 2, 3, 4, 5.

Sezgisel Karar Verme Stili: 6, 7, 8, 9, 10.

Bagimli Karar Verme Stili: 11, 12, 13, 14, 15.

Kag¢inma Karar Verme Stili: 16, 17, 18, 19, 20.
Kendiliginden-Anlik Karar Verme Stili: 21, 22, 23, 24, 25.

Aragtirma anketi, 2016 yili Agustos- Aralik tarihleri arasinda arastirmaci tarafindan
arastirmanin evrenini olusturan toplam 55 yoneticiye elden dagitilmig ve anketi kendilerinin
doldurmas1 istenmistir. YOneticilerin tamami arastirmaya katilmayi kabul ettigi icin
cevaplama yiizdesi %100 olarak gerceklesmistir.

3.6. Verilerin istatistiksel Analizi

Arastirmada elde edilen veriler IBM SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for
Windows 22.0 programi kullanilarak analiz edilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde
tanimlayic1 istatistiksel yontemler olarak sayi, yiizde, ortalama, standart sapma
kullaniimustir.

Olgek boyutlarinin aldig: puanlar 1 ile 5 arasinda degerlendirilmektedir. Bu aralik 4
puanlik genislige sahiptir. Bu genislik bes esit genislige ayrilarak 1.00- 1.79 arasi “cok
diisiik”, 1.80- 2.59 aras1 “diisiik”, 2.60- 3.39 “aras1 orta”, 3.40-4.19 arasi1 yiiksek, 4.20-5.00
arast ¢ok yiiksek olarak yorumlanmistir (Pimentel, Note 2010). Veri analizi &ncesinde
parametrik test yontemlerine uygunlugu sinama amaciyla normallik sinamasi yapilmistir.
Kolmogorov-Smirnov Normal dagilim test sonuglarma gore p<0,05 oldugundan arastirma
degiskenleri normal dagilim gostermemektedir. Arastirma degiskenleri normal dagilim
gdstermediginden dolay1 parametrik olmayan analiz yontemleri kullanilmistir. Iki bagimsiz
grup arasinda niceliksel siirekli verilerin karsilagtirllmasinda Mann Whitney-U testi, ikiden
fazla bagimsiz grup arasinda niceliksel siirekli verilerin karsilastirilmasinda Kruskall Wallis
testi kullanilmustir. Kruskall Wallis testi sonrasinda farkliliklari belirlemek {izere
tamamlayic1 olarak Man Whitney-u testi kullanilmistir. Elde edilen bulgular %5 anlamlilik
diizeyinde degerlendirilmistir.

IV. BULGULAR
4.1. Yoneticilerin Karar Verme Stillerine iliskin Bulgular

Tablo 1°de yoneticilerin segilmis 6zelliklerinin dagilimi sunulmaktadir. Yapilan analizler
sonucunda Cankir1 ili ve ilgelerinde faaliyet gdstermekte olan kamu saglik kuruluslar
yoneticilerinin yaklagik %51’inin 36 yas ve tlizeri, cinsiyete gore bakildiginda %78,2’sinin
erkek, %78,2’sinin evli, %58,2’sinin lisans mezunu, %25,5’inin yiiksek lisans mezunu,
%78,2 gibi 6nemli bir boliimiintin saglik bilimleri alaninda 6grenim gordiigii ve %56,4’iiniin
hekim oldugu tespit edilmistir. Yoneticilerin gorev dagilimina bakildiginda, %47,3 linlin 1.
diizey Yonetici, %32,7’sinin II. diizey Yonetici, %20,0’sinin III. diizey Yonetici oldugu
belirlenmistir. Yéneticilerin galisilan kuruma gére dagilimma bakildiginda, %10,9’unun 11
veya lIlge Saglik Miidiirliigii, %40,0’mmn Kamu Hastaneler Birligi (Genel Sekreterlik,
Hastane, ADSM), %49,1’inin Halk Saghig Il Miidiirliigii veya Toplum Saghigi Merkezinde
calistigr belirlenmistir. Yoneticilerin ancak %21,8’nin 5 yil ve altt yildir c¢aligtigs,
%23,6’sinin 6-10 yildir, %32,7’sinin 11-20 y1l aras1 ve %21,8’inin ise 20 yildan daha uzun
siiredir meslekte calistig1 ve deneyimin oldukea gii¢lii oldugu tespit edilmistir. Yoneticilerin
yaklasik %46’smin 1-5 yil arasinda, yaklasik %24’{iniin ise 1 yildan az siiredir arastirma
yapilan kurumda calistig1 belirlenmistir. Yoneticilerin %47,3’linlin 1 yildan daha az siiredir,
yaklasik %44 {iniin ise 1-5 yil arasinda arastirma yapilan kurumda ydnetici pozisyonunda
calistig1r saptanmustir. YoOnetici olarak toplam calisma siireleri itibariyle dagilimlarina
bakildiginda, yoneticilerin %47,3’{iniin 1-5 yil arasinda, %29’unun ise 1 yildan az siiredir
yoneticilik gegmisi oldugu tespit edilmistir.
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Tablo 1. Yéneticilerin Tanimlayici Ozelliklerinin Dagilimi

Yoneticilerin

Frekans | Yiizde
".l."ann.nlayl.cl Gruplar o) (%)
Ozellikleri
25-35 Yas 27 49,1
Yas -
36 Yas ve lizeri 28 50,9
Cinsiyet Erkek 43 78,2
Kadin 12 21,8
. Evli 43 78,2
Medeni Durum Bekar B 218
Lisans 32 58,2
Egitim Durumu |Yiksek Lisans 14 25,5
Doktora 9 16,4
.. Saglik Bilimleri 43 78,2
Egitim Alam Diger 12 218
Hekim 31 56,4
Meslek Hemsire, Ebe, Saglik Memuru Vs 9 16,4
Diger 15 27,3
I. Diizey Yonetici 26 47,3
Gorev II. Diizey Yonetici 18 32,7
II1. Diizey Yonetici 11 20,0
il veya Ilge Saglik Miidiirliigii 6 10,9
Calisilan Kurum |Kamu Hastaneler Birligi 22 40,0
Halk Saghg 11 Miidiirliigii veya Toplum Saghg Merkezi 27 49,1
5 Y1l ve Alti 12 21,8
6-10 Y1l 13 23,6
Meslekte 115 vl 10 18,2
Caligsma Siiresi
16-20 Y1l 8 145
20 Y1l iistii 12 21,8
1 Yildan Az 13 23,6
Kurumda 1-5Yil 25 455
Caligma Siiresi  |6-10 Y1l 7 12,7
10 Y1l iistii 10 18,2
Yonetici 1 Yildan Az 26 47,3
Pozisyonunda  |1-5 Yil 24 43,6
Caligma Siiresi |5 Y1l iizeri 5 9,1
Yénetici Olarak |1 Yildan Az 16 29,1
Toplam Calisma |1-5 Y1l 26 47,3
Siiresi 6 Y1l ve iistii 13 23,6
Toplam 55 100,0

Tablo 2 karar verme stili puanlarinin otalamasini gostermektedir. Arastirmaya katilan
yoneticilerin “rasyonel karar verme stili” diizeyi ortalamasi ¢ok yiiksek (4,360 + 0,443);
“sezgisel karar verme stili” diizeyi ortalamasi orta (3,255 + 0,653); “bagimli karar verme
stili” diizeyi ortalamasi yiiksek (3,605 + 0,616); “kacinma karar verme stili” diizeyi
ortalamas1 zayif (2,156 + 0,699); “kendiliginden anlik karar verme” diizeyi ortalamasi1 zayif

(2,196 + 0,506) olarak saptanmustir.
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Tablo 2. Karar Verme Stili Puanlarinin Ortalamasi

Karar Verme Stili n | Ort Ss Min. | Max.
Rasyonel Karar Verme Stili 55 | 4,360 | 0,443 | 3,400 | 5,000
Sezgisel Karar Verme Stili 55 | 3,255 | 0,653 | 1,800 | 5,000
Bagimli Karar Verme Stili 55 | 3,605 | 0,616 | 2,000 | 4,750
Kag¢inma Karar Verme Stili 551 2,156 | 0,699 | 1,000 | 4,000
Kendiliginden Anlik Karar Verme Stili 55 | 2,196 | 0,506 | 1,000 | 3,400

Yoneticilerin karar verme stilleri arasinda korelasyon olup olmadigina bakildiginda
(Tablo 3), bagimli karar verme stili ile sezgisel karar verme stili arasinda istatistiksel olarak
anlamli pozitif yonde bir iligki belirlenmistir. Ancak bu, zayif bir iligskidir (r=0,354;
p=0,008). Kag¢inma karar verme stili ile bagimli karar verme stili arasinda da istatistiksel
olarak anlamli pozitif yonde bir iliski tespit edilmistir. Bu iliski de zayif bir iliskidir
(r=0,329; p=0,014).

Tablo 3. Karar Verme Stili Puanlar1 Arasinda Korelasyon Analizi

Rasyonel . g rene
Karar Verme Karar Sezgisel Bagimh Kacinma |Kendiliginden
stili Verme Karar N Karar N Karar N Anlik Karar
Stili Verme Stili | Verme Stili | Verme Stili Verme
Rasyonel Karar 1
Verme Stili
Sezgisel Karar
Verme Stili 0,128
Bagimh Karar x
Verme Stili 0,243 0,354
Kagmma Karar | 40,4 | 0156 0,329*
Verme Stili
Kendiliginden
Anlik Karar -0,166 0,234 0,248 0,207 1
Verme Stili
*0<0,05 diizeyinde anlamh **n<0,01 diizeyinde anlaml

4.2. Yoneticilerin Karar Verme Stilleri ile iliskili Faktorlere iliskin Bulgular

Yoneticilerin bes ayr1 karar verme stili ile demografik faktorler arasinda anlamli bir fark
olup olmadigina iligkin yapilan analiz sonucunda ydneticilerin cinsiyet, medeni durum,
egitim durumu, egitim alani, meslegi, gorevi, meslekte, calistigi kurumda, yoneticilikte ve
calisma hayati boyunca yonetici olarak toplam calisma yil grup ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).

Tablo 4'te arastirmaya katilan yoneticilerin bes ayr1 karar verme stili ortalamalarinin 25-
35 yas araliginda bulunan ydneticilerde 36 yas ve lizeri yoneticilere gore nispeten yiiksek
oldugu (4,437; 3,422; 3,806; 2,200; 2,207, sirasiyla) belirlenmistir. Ancak belirlenen bu fark,
bagimli karar verme stilinde 25-35 yas ve 36 yas ve listii yoneticiler arasinda belirlenen fark
haricinde istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (Mann Whitney U=249,000; p=0,028).
25-35 yas grubunda olan yoneticilerin bagimli karar verme stili ortalamasi, 36 yas ve lizeri
yas grubunda olan yéneticilerin ortalamasindan daha yiiksek bulunmustur. Bagka bir deyisle,
25-35 yas araligindaki yoneticilerin 36 yas ve {istli yoneticilere gore daha bagimli karar
verme davranigi gosterdikleri belirlenmistir.
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Tablo 4. Karar Verme Stilleri ve Yas

Karar Verme Stili Yas gruplar n Ort Ss MW p

Rasyonel Karar Verme Stili iz-i(z:\jfﬁzeri ;; jg:é gjég 304,500 | 0,210
Sezgisel Karar Verme Stili iz-i(z:\jfﬁzeri ;; ggg; 82:? 287,500 | 0,125
Bagimli Karar Verme Stili ig?{z:\?j P ;; g:i(l)i 8:222 249,000 | 0,028
Kaginma Karar Verme Stili ig?{z:\?j " ;; ;:i(l)g 8:322 333,500 | 0,448
Ko ik o5V T [0 (045, ]

Yoneticilerin karar verme yetki diizeylerine gore karar verme stillerinde anlamli bir fark
olup olmadigini belirlemek i¢cin 6ncelikle Tablo 5°te oldugu gibi yoneticiler karar verme
diizeylerine gore ti¢ gruba ayrilmustir. I. diizey yonetici, kurumun iist yoneticisi olup yetkileri
kurumdaki diger yoneticilere gore en fazla diizeydedir. II. diizey yoneticiler, kurum {ist
diizey yoneticinin yardimcilart veya bulunduklar1 kurumun iist diizey yoneticileri olup, L
diizey yoneticilere gore yetkileri daha sinirhdir. III. diizey yoneticiler ise kurumun I ve II.
diizey yoneticilerinin altinda veya belirli bir alanda ydnetici olarak gérev yapmakta olan
yoneticilerdir.

Tablo 5. Karar Verme Yetkilerine Gore Yonetici Diizeyleri Simiflandirilmasi

Yetkilerine Gore Yonetici Diizeyi | Gorev Unvam Sayisi
11 Saglik Miidiirii 1
11 Halk Saghig Miidiirii 1
I. Diizey Yonetici Genel Sekreter 1
Hastane Y 6neticisi/Bashekim 10
TSM Sorumlu Hekimi 12
Toplam 26
Tibbi Hizmetler Bagkani 1
Idari Hizmetler Baskani 1
11 Saglik Miidiir Yardimcisi 1
il Halk Saglig1 Miidiir Yardimcisi 1
I1. Diizey Y 6netici Saglik ve Bakim Hizmetleri Miidiirii 3
Idari ve Mali Isler Miidiirii 5
Bashekim Yardimecisi 2
Hastane Miidiirii 4
Toplam 18
Sube Miidiirii 8
I1I. Diizey Yonetici Idari ve Mali Isler Miidiir Yrd. 3
Toplam 11
Genel Toplam 55

Tablo 6’da arastirmaya katilan yoneticilerin bes ayr1 karar verme stili ortalamalarinin
yonetici diizeylerine gore (I. diizey yonetici; II. diizey yonetici; III. diizey yonetici)
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gdsterip gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan
Kruskal Wallis H-Testi bulgular1 sunulmaktadir. Test sonucuna gore; rasyonel karar verme
stili ile kaginma karar verme stilinde en yiiksek ortalamanin 1. diizey yoneticilerde oldugu
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(4,423; 2,185, sirastyla), sezgisel ve kendiliginden anlik karar verme stilinde III. diizey
yoneticilerin diger yoneticilere gore yiiksek ortalamaya sahip olduklart (3,273; 2,255,
sirastyla) ve II. diizey ydneticilerde ise bagimli karar verme stili ortalamalarinin digerlerine
gore yliksek oldugu (3,856) belirlenmistir. Bagka bir deyisle, 1. diizey yoneticiler diger diizey
yoneticilere gore daha ¢ok rasyonel ve kaginma karar verme davranisi egilimi gostermekte
iken, III. diizey yoneticiler daha ¢ok sezgisel ve kendiliginden anlik karar verme davranisi,
II. diizey yoneticiler ise daha bagimli karar verme davranigi gosterme egilimindedir. Genel
olarak en yiiksek ortalamanin rasyonel karar verme stilinde, en diisiik ortalamanin da
kacinma karar verme stilinde oldugu tespit edilen testte ayni stilde diizeyler arasindaki
ortalamalarda da yakinlik oldugu goriilmektedir (6rnegin, kendiliginden anlik karar verme
stilinde 1. diizey yonetici 2,215, II. diizey yonetici 2,333 ve III. diizey yonetici ortalamasi
2,255). Ancak grup ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
(p>0,05).

Tablo 6. Karar Verme Stilleri ve Yonetici Diizeyi
Karar Verme Stili Yonetici Diizeyi n Ort Ss KW p
I. Diizey Yonetici 26 4,423 | 0,457
I1. Diizey Yonetici 18 4,367 | 0,441 | 2,140 0,343
II1. Diizey Yonetici | 11 4,200 |0,410
I. Diizey Yonetici 26 3,254 | 0,639
I1. Diizey Yonetici 18 3,244 | 0,678 | 0,295 0,863
II1. Diizey Yonetici | 11 3,273 | 0,706
I. Diizey Yonetici 26 3,715 | 0,563
I1. Diizey Yonetici 18 3,856 | 0,522 | 5,768 0,056
II1. Diizey Yonetici | 11 3,182 | 0,729
I. Diizey Yonetici 26 2,185 | 0,713
II. Diizey Yonetici 18 2,144 10,779 | 0,216 0,898
II1. Diizey Yonetici | 11 2,109 | 0,575
I. Diizey Yonetici 26 2,215 0,431
I1. Diizey Yonetici 18 2,133 | 0,629 | 0,267 0,875
II1. Diizey Yonetici | 11 2,255 10,482

Rasyonel Karar Verme
Stili

Sezgisel Karar Verme
Stili

Bagimli Karar Verme
Stili

Kac¢inma Karar Verme
Stili

Kendiliginden-Anlik
Karar Verme Stili

4.3. Yoneticilere Sorulan "Bir Konuda Karar Verirken Hangi Faktorler Kararimz
Etkiler?" Acik Uclu Sorusunun Degerlendirilmesi

Yonetici diizeyleri itibariyle yapilan siniflandirmalar géz oniinde tutularak yoneticilerin
“Bir Konuda Karar Verirken Hangi Faktorler Kararmmzi Etkiler" agik uglu sorusuna
verdikleri cevaplar genel olarak degerlendirilmistir. Karara etki eden faktorler yoneticilerin
verdikleri cevaplardaki sikliklarina/frekanslarina gore siralanmistir. Bu degerlendirmeye
gore;

I. Diizey yoneticilerin verdikleri kararlarda etkili olan faktorler:

Mevzuata uygunluk

Konu hakkinda daha 6nce yapilan uygulamalar, tecriibe sahipleri ve uzman goriisleri
Cevresel faktorler

Konunun 6nem derecesi

Konu ve kapasite uygunlugu

Zaman faktorii

Hasta ve calisan haklar1 ve memnuniyeti
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I1. Diizey yoneticilerin verdikleri kararlarda etkili olan faktorler:
o Mevzuata uygunluk
Konu ve kapasite uygunlugu
Maliyet
Hasta ve calisan memnuniyeti
Ust amir ve/veya kurum karar ve goriisleri
Konu hakkinda daha 6nce yapilan uygulamalar, tecriibe, tecriibe sahipleri ve uzman
gorisleri
e Adalet

I11. Diizey yoneticilerin verdikleri kararlarda etkili olan faktorler:

Mevzuata uygunluk

Konu ve kapasite uygunlugu

Ust amir ve/veya kurum karar ve gériisleri

Konu hakkinda daha 6nce yapilan uygulamalar, tecriibe, tecriibe sahipleri ve uzman
goriigleri, olarak belirlenmistir.

Ust diizey olarak da ifade edebilecegimiz I. diizey ydneticilerin verdikleri cevaplar
degerlendirildiginde, “mevzuata uygunluk” unsuru en iist diizeyde kararlara etki eden bir
faktor olarak belirtilmistir. “Konu hakkinda daha 6ncesinde yapilan uygulamalar, yoneticinin
var olan tecriibeleri, tecriibe sahiplerinden veya konunun uzmanindan alinan goriisler”
kararlan etkileyen ikinci yogun etkiye sahiptir. Kurumun fiziki kapasitesi, kurumun hizmet
verdigi bolge halkinin sosyo-kiiltiirel ve sosyo-ekonomik diizeyi, siyasal yapi, insan
kaynaklar1 gibi bircok faktor, “cevresel faktorler” altinda belirtilmis olup, yoneticilerin
kararlarimi etkileyen diger bir faktordiir. Bir diger dnemli faktdr de konunun 6nem derecesi
olarak belirtilmistir. Alinan cevaplarda “konunun saglik ve diger alanlarla ilgili olmas1”,
“kamu yarar1”, “stirdiiriilebilirligi”, “gerceklestirebilme diizeyi”, “konunun etkiledigi alan”,
“Oncelik derecesi” gibi ifadeler “konunun 6nem derecesi” olarak belirtilmistir. “Konu ve
kapasite uygunlugu”, “zaman faktorii” ve “hasta ve c¢alisan haklart ve memnuniyeti” st
diizey yoneticilerin yogunlukla olmasa da 6nemli bulduklar1 karara etki eden faktdrlerdendir.
Cok az sayida yonetici (2 yonetici) “saglik hizmetlerinin 6ngdriillemezlik ve siirdiiriilebilirlik
ozelliginden dogan baskilar” unsurunu karara etki eden faktor olarak belirtmistir. “Kisisel ve

cevresel beklentiler”, “mantik” ve “adil olmak™ ifadeleri de iist diizey yoneticilerin ¢ok azi
tarafindan karara etki eden faktorler olarak belirtilmistir.

Orta diizey olarak ifade edebilecegimiz II. diizey yoneticilerin verdikleri cevaplar
degerlendirildiginde; “mevzuata uygunluk™ unsurunun en ist diizeyde belirtildigi, “konu ve
kapasite uygunlugu” unsurunun ikinci diizeyde yogun olarak tercih edildigi goriilmektedir.
Yoneticiler verdikleri cevaplarda “insan kaynaklarini, kurumun fiziki sartlarinin, eldeki
olanaklarin yerine getirilmesi gereken hizmeti karsilayamadigini ifade etmistir. “Maliyet”
olarak belirtilen faktoriin de orta diizey yoneticilerinin kararlarina etki eden bir faktor olarak
belirtilmesi tesadiif degildir. Kurumun idari ve mali islerinden sorumlu miidiirlerin II. diizey
yonetici grubunda yer almasi kurum kapasitesi, maliyet, optimal kaynak kullanim
onceliklerini agiklamaktadir. “Hasta ve c¢alisan memnuniyet”i karar1 etkileyen faktorler
olarak belirtilmistir. Insan kaynaklari yonetiminde is doyumunun saglanmasiin,
performansin arttirilmasinda olumlu bir etkiye sahip oldugu diisiiniilmektedir. Ikinci diizey
yoneticilerin gorev ve sorumluluklarinda, insan kaynaklarinin yonetimi 6nemli bir yere
sahiptir. Calisan memnuniyetinin hasta memnuniyetini de saglamakta onemli bir unsur
oldugu bilinmektedir. Bu nedenle yoneticilerin ¢alisan ve hasta memnuniyetini, kararlarina
etki eden faktorler iginde belirtmesi olagan olarak degerlendirilmektedir. Alman cevaplarda
“{ist amirin gorlisii ve karar1” unsurunun dnemli oldugu belirtilmistir. Biirokratik orgiitlenme
modelini olusturan hiyerarsik yapilanmanin bir sonucu geregi orta diizey yoneticilerin st
amirin emir ve Onerileri dogrultusunda karar almalar1 beklenmektedir. Ancak bu faktoriin
sadece 3 yoneticinin kararlarim etkileyen faktorlerin arasinda belirtilmis olmasi orta diizey
yoneticinin aldig1 kararlarda olduk¢a az etkiye sahip oldugunu gostermektedir.” Yapilan
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uygulamalardan, uzman goriislerinden faydalanmak”, “adil yonetmek”, “vicdan”, ‘“konunun
onemi”, “zaman”, “konunun belirliligi” ve “cevresel faktorler”, II. diizey yoneticilerin
kararlarini etkileyen faktorler icinde yer almistir.

Alt diizey olarak ifade edebilecegimiz III. diizey yoneticilerde de 6ne ¢ikan ve yogun
olarak kararlar1 etkileyen faktdr yine “mevzuata uygunluk” ifadesidir. Ikinci yogunlukta
“konu ve kapasiteye uygunluk” tercihleridir. Gene “maliyet” unsuru da karar1 etkileyen
faktorler arasinda yer almustir. “Ust yonetici veya iist kurumun goriisleri”, “tecriibe”
unsurlart bir kisim yoneticinin kararlarin1 etkilemektedir. Ancak “konunun igerigi”,
“konunun 6nemi”, “kurumsal kimlik”, “ekip ¢alismas1”, “fayda- verimlilik” unsurlar1 sadece
birer yonetici tarafindan etki eden faktorler icinde degerlendirilmistir. “Cevresel faktorler”
de ayni etkiye sahip goriilmektedir.

Her li¢ diizey yoneticinin verdikleri cevaplar degerlendirildiginde; ii¢ diizey yoneticinin
de genel olarak benzer faktorleri dile getirmis oldugu goriinmektedir. “Mevzuata uygunluk”,
her li¢ diizey yonetici iginde karar vermede en etkili faktor olarak belirtilmistir. Kamu
kurumlarinin kurulusunun, orgiitlenmesinin, isleyisinin ve performans degerlendirmesinin
mevzuata gore saglandigi dikkate alindiginda, mevzuata uygunluk faktoriiniin kilit faktor
olarak belirtilmesi olagandir.

Her {i¢ diizey yonetici grubunda da ¢ogunlukla karara etki ettigi belirtilen bir diger etken
“konu ve kurum kapasite uygunlugu” unsurudur. Ancak cevresel faktorler {iist diizey
yoneticiler tarafindan onemli goriiliirken diger yonetici diizeylerinde 6ne ¢ikan bir unsur
olarak belirtilmemistir. “Tecriibe ve deneyimlerden faydalanmak™ yoneticilerin kararlarinda
etkili faktorlerdendir. “Hasta ve c¢alisan memnuniyeti” III. diizey yoneticilerinde karari
etkileyen faktorler iginde belirtilmemistir. III. diizey yonetici profiline bakildiginda daha ¢ok
sube miidiirliikklerinin bulunmasi ve kendi gorev alanlarinda “hasta ve ¢alisan memnuniyeti”
unsurunun 6n planda olmamasi, bu unsurun kararlarinda etken olarak goriilmemesine neden
oldugu diisiiniilmektedir. “Konu ve kapasite uygunlugu” unsuru her ii¢ diizey yonetici
diizeyinde de karara etki eden faktorler olarak belirtilmisken, 6zellikle insan kaynaklarinin
yeterliligi ve yetkinliginin karara etkisi ise genellikle II. ve III. diizey yoneticiler tarafindan
vurgulanmistir. Bu tutumun II. ve III. diizey yoneticilerin insan kaynaklarinin planlanmasi ve
yonetilmesi  iizerindeki yetki ve sorumluluklarinin  Onceliginden kaynaklandigi
diistintilmektedir.

I. diizey yoneticilerde siklikla ifade edilen faktdr, konu hakkinda daha 6nce yapilan
uygulamalar ve oOzellikle tecriibe sahiplerinden goriis alinmasi, uzman goriigiine
basvurulmasidir. Bu unsur, yoneticilerin yaklasik %40°1 tarafindan ifade edilmistir. II. ve IIL.
diizey yoneticiler i¢in de karara etki eden faktor olarak belirtilen bu unsurun, 6zellikle
belirsiz konularda verilen kararlarda kullanildigr disiiniilmektedir. Diger taraftan,
arastirmaya alian tiim ydneticilerle oldugu gibi, ilge Toplum Sagligi Sorumlu Hekimleri
(bir kism1 Saglik Grup Baskanligim da ifa etmektedir) yapilan yiiz yiize goriismelerde
yoneticilik konusunda tecriibelerinin olmadigini, bu konuda egitime ihtiya¢c duyduklarmni,
onlerinde yonettikleri kurumu ihtiva eden genel bir mevzuatin olmadigini, yonetici olarak
bircok belgeye imza attiklarini ama sonuglart hakkinda mevzuat eksikliklerinden dolay1
endise duyduklarini belirtmistir. Bu durum, yoneticilerin neden uzman veya tecriibe sahibi
kisilerin goriislerine bagvurduklarini agiklamaktadir.

Karara etki ettigi belirtilen bir diger faktor olan {ist yonetimin goriis ve onerisi L. ve IL
diizey yoneticiler tarafindan belirtilmistir. Esasen bu durum, bu soruya cevap veren
yoneticilerin bulunduklari diizey ile uyumludur.

“Zaman” faktoriiniin karara etki eden bir diger faktor olarak sadece 1. diizey yoneticilerce
belirtildigi tespit edilmistir. II. diizey yoneticilerden sadece bir kisinin “zaman” faktoriinii
belirtmis olmasi, III. diizey yoneticilerin buna hi¢ deginmemis olmasi anlagilamamugtir.
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Ciinkii “zaman” faktoriiniin her diizeydeki yonetici i¢in de Onemli bir faktér oldugu
diistiniilmektedir.

V. SONUC

Bu calisma, il diizeyinde kamu saglik kurumlarinda gorevli yoneticilerin karar verme
stilleri ve karar verme stilleri ile iligkili faktorlerin ¢alisilan kuruma gore farklilik gosterip
gostermedigi ve verdikleri kararlarda etkili olan faktorlerin belirlenmesi amaciyla
gerceklestirilmistir. Arastirma bulgularina goére yoneticilerin ¢ok yiiksek diizeyde (4,360 +
0,443) “rasyonel karar verme stili”’ni benimsedikleri, yiliksek diizeyde (3,605 + 0,616)
“bagiml karar verme” davranis1 gosterdikleri, orta diizeyde (3,255 + 0,653) “sezgisel karar
verme stili’ni benimsedikleri ve (2,156 + 0,699) “kacinma karar verme stili” ile (2,196 +
0,506) “kendiliginden anlik karar verme stili”’ni zayif diizeyde kullandiklar1 saptanmustir.

Karar verme stireci problemi anlama veya tanimlama amaci ile bilgi toplamaktir (Shepard
1995). Bu noktada karar verme stilleri karsimiza c¢ikar. Bireyler kendi Ozellikleri ve
calistiklar1 ortamin gereklerini goz Onilinde bulundurarak cesitli karar verme stillerini
kullanirlar (Phillips et al. 1984). Orgiitlerde higbir faaliyet karar vermeden olusamayacagi
icin kaliteye ve amaca odakli etkili bir yonetim anlayisinin ortaya ¢ikmasi ig¢in
yoneticilerinin karar verme bigimi dnemlidir. Karar verme siirecinin etkililigi karar1 veren
kisiye baglidir (Taylan 1990).

Aragtirmada yoneticilerin agirlikli olarak rasyonel karar verme stilini benimsemis
olmalari, verilecek kararlarla ilgili tiim alternatifler ve her bir alternatifin sonuglar1 hakkinda
tam bilgiye sahip olduklart ve bdylece en dogru alternatifi sectikleri/segme arzularinin
oldugu anlamina gelmektedir. Rasyonel karar verme stiline sahip yoneticiler, daha dikkatli
bir tutum sergilerler. Kamu saglik kuruluglariin kurulus, érgiitlenme, isleyis ve performans
degerlendirmelerinin temelde mevzuata gore sekillendigi dikkate alindiginda, rasyonel karar
verme stilinin karar vermede On plana ¢ikmasi olagan olarak goriilebilir. Ravangard ve
digerleri tarafindan yapilan c¢alismada da yoneticilerin, karar verme tarzindan kaginmak
yerine akilci karar verme bi¢imini daha sik kullandigi belirtilmektedir (Ravangard et al.
2013). Kiigiikkendirci ve arkadaglarinin (2016) yaptigi calismada kamu saglik yoneticilerinin
karar verirken agirlikli olarak rasyonel davramis sergiledigi tespit edilmistir. Badour (2013)
tarafindan yapilan c¢alismada da hastane yoneticilerinin 6nemli bir kisminin (%46,8),
rasyonel karar verme tarzina sahip oldugu tespit edilmistir. Yapilan ¢alismada yoneticilerin
agirlikli olarak rasyonel karar verme stilini benimsemis olmalar1 tespitinin sayilan
calismalarla uyumlu oldugu goériinmektedir.

Bagimli karar verme stili karar vermede diger kisilerin yonlendirme ve desteginin etkin
oldugu bir stildir. Bu arastirmada yoneticilerin bagimli karar verme stiline yiiksek diizeyde
(3,605 £ 0,616) olumlu yanit vermesi, saglik hizmetlerinin sifir hata ile siirdiiriilmesi
yoniindeki genel kabul nedeniyle, hata yapmaktan c¢ekinmeleri ile agiklanabilir. Arastirma
kapsamina alian yoneticilerin yaklasik yarisinin 25-35 yas arasinda (genc) olmasi, %90’ min
5 yil ve alt1 yoneticilik tecriibesine sahip olmasi da bu bulguyu agiklar niteliktedir. Bu durum
ozellikle tip egitimini tamamlayip hekim (pratisyen hekim) olarak atandigi ve ayn1 zamanda
yoneticilik gorevinin de verildigi Halk Saglhigi Miidiirliigiine bagh ilge Toplum Saglig
Merkezlerinde goriilmektedir. Bir bagka ifadeyle bu kurumlardaki hekimler atanip goéreve
basladiklarinda hem hekimlik meslegini hem de yoneticilik gorevini heniiz ifa etmeye
baslamaktadir. Dolayis1 ile yoneticilikte tecriibelerinin olmamasi olagan bir durumdur. Yasa
gore bagiml karar verme stilinin farklilik gosterdigi bulgusu, Kiigiikkendirci ve arkadaglart
(2016) tarafindan kamu saglik sektorii yoneticileriyle yapilan ¢alismada da belirlenmistir.
S6z konusu c¢aligmada, 25-35 ve 36-45 yas araligindaki yoneticilerin kendilerinden yasca
biiylik yoneticilere nazaran daha bagimli hareket ettikleri goriilmiistiir (Kiigiikkendirci ve
digerleri 2016).
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Temel iglevi insan sagligi ve hayati olan saglik hizmetleri, sezgisel karar vermenin
yerinin olmadigi, bir baska ifadeyle, orgiitsel yap1 formatlarindan dolay1 biirokratik karar
vermenin esas oldugu bir hizmet sektorii olarak nitelendirilir (Griffith 1999). Ancak, sezgisel
karar verme stiline saglik sektoriinde bagvuruluyor olmasi, rasyonel karar verme stili gibi
esasen olagan karsilanacak bir durumdur. Ciinkii karmasik dogaya sahip saglik sektoriinde
her tiir karar icin bir “regete” olamayacagi, %100 standardizasyon yapilamayacagi ve
dolayisiyla sezgilerin devreye girmesi gereken kararlarin da var oldugu bir gergektir. Bir
baska ifadeyle, biirokrasinin baskin oldugu kamu saglik sektoriinde de yoneticiler
rasyonelligi esas almakla birlikte, verilecek kararin 6zelligine ve karar kosullarina gore
sezgisel karar verme yoluna da gitmektedir. Esasen saglik sektoriinde yasanan gelismelere
bakildiginda, klinik kararlarda da sezgisel karar vermeye atfedilen degerin arttig1
goriilmektedir. Ornegin ABD’de 6zellikle hemsirelik hizmetlerinde sezgisel karar vermenin
O6nemine vurgu yapilmaktadir (King, Appleton 1997). Payne de yaptig1 calismada sezgisel
karar verme egilimine dikkati ¢ekmistir (Payne 2015). Bu gelismeler tam olarak Simon’un
“... sezgi, analizden bagimsiz olarak yiiriitiilen bir siire¢ degildir; sezgi ve analiz etkili karar
vermede birbirlerinin tamamlayicisidir” tespitini desteklemektedir (Simon 1976).

Karar vermekten veya kararlari ertelemekten kaginma, karar verme sorumlulugundan
ka¢ma egilimine isaret eder. Bu ¢alismada elde edilen yoneticilerin biiyilk ¢cogunlugunun
(2,156 = 0,699); karar vermekten kaginmadigi ve karar vermeyi ertelemedigi bulgusu,
Kiigiikkendirci ve arkadaslari tarafindan yapilan ¢alismada kaginmaci stille ilgili elde edilen
bulgular1 desteklemektedir. S6z konusu c¢alismada, yoneticilerin karar verirken en az
kacinma en fazla ise rasyonel sekilde davrandigi goriilmiistiir. Bu bulgu, calismamizda elde
edilen bulgu ile uyumlu olup, saglik sektdriindeki yonetici profilinin belirlenmesi agisindan
mevcut bilgiyi desteklemektedir.

Yoneticilerin karar verme stilleri, iligskili olabilecek bir dizi faktor itibariyle analiz
edilmistir. Bu faktorler, yas, cinsiyet, egitim diizeyi, medeni durum, meslek, egitim alani,
kurumda c¢alisma siiresi, meslekte calisma siiresi, yonetici pozisyonunda c¢alisma siiresi ve
calisilan kurumdur. Ancak bu degiskenlerin higbirisi itibariyle arastirmada incelenen bes ayr1
yonetici stilinin farklilik gostermedigi bulunmustur. Bir istisna, bagimli karar verme
davraniginin yasa gore farklilik gdstermesidir. Bu bulgu, Kiigiikkendirci ve arkadaslarinin
(2016) galismasinda elde ettigi daha geng yoneticilerin goreceli olarak daha bagimli karar
verdikleri bulgusu ile uyumludur.

Her ii¢ kurumdaki farkh diizeylerde gorev yapan yoneticilerin verdikleri kararlarda rol
oynayan faktorlerle ilgili olarak; verilecek kararin mevzuata uygunlugu ilk sirada yer
almistir. Hakkinda karar verilecek konunun 6zellikleri ve konu hakkinda daha 6nce yapilan
uygulamalar, tecriibe sahipleri ve uzman goriisleri ise diger en 6nemli faktorlerdir. Ayrica,
diger pozisyonlardan farkli olarak, iist diizey yoneticiler i¢in kurumun dis g¢evresindeki
gelismelerin de kararlarinda etkili oldugu belirlenmistir. Bu bulgu, iist kademe yoOnetim
pozisyonlarinin stratejik kararlarin verildigi pozisyonlar oldugu gercegiyle uyumludur.

Bu ¢alismada, gorev alanlarinin farklilik gdstermesi nedeniyle il Saglik Miidiirliigii, Halk
Saglhigit Midiirliigii ve Kamu Hastane Birligi biinyesinde gorev yapan yoneticilerin karar
verme stilleri agisindan farklilik olmasi beklenmistir. Ancak bu ¢aligma ile Cankirt ilinde
gorev yapan kamu saglik kurulusu yoneticilerinin benzer karar verme davranisi sergiledikleri
ortaya koyulmustur. Bu tespit aslinda, daha 6nce de vurgulandigi iizere, biirokratik Orgiit
yapilanmasi ile uyumludur. Bu durum, yoneticilerin verdikleri kararlarda rol oynayan
faktorlerde de tespit edilmigtir. Oniimiizdeki yillarda Tiirkiye saglk sektoriindeki
geligsmelerle sezgisel karar vermenin daha fazla kullanilacag: diigiiniilmektedir.
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VI. KISITLAR

Mali kaynagin kisith olmasi nedeniyle bu calisma sadece bir ili ve kamu saglk
kuruluslarmi  kapsamis ve dolayisiyla Tiirkiye geneline atfedilebilecek bulgular elde
edilememistir.

VIL. ONERILER
Yonetici Adaylarina Uyum Egitimi

Yapilan arastirmada yoneticilerin hepsi ile yiiz yiize konugma imkam saglanmustir.
Toplum Sagligi Merkezlerinde gorevli yoneticilerin ¢ogu tarafindan sifahen dile getirilen
talepler, yoneticilik egitiminin verilmesi yoniinde olmustur. Yukarida bahse konu profilleri de
g0z Oniine alindiginda, genel olarak kamu saglik sektoriinde yoneticilik yapmasi diigiiniilen
yonetici adaylarinin sahada (yoneticilik yaptig1 kurumda) goreve baslamadan 6nce genel ve
yoneticilik yapacagi kurumun isleyisine yonelik bir uyum egitiminden gegirilmesinin
profesyonel yoneticiligin gelistirilmesinde fayda saglayacag diisiiniilmektedir.

Kamu ve 6zel saghik kuruluslarindaki yonetici karar stillerinin karsilastirilmasi

Kamu ve o0zel saglik kuruluslarindaki yoneticilerin karar stillerinin karsilagtirilmasi
bilimsel olarak aragtirilmasi gereken bir konu olarak onerilmektedir. Bu sayede kamu ve 6zel
saglik kurulusundaki yoneticilerin karar verme stillerinde bir farkliligin olup olmadigi ve
varsa ne yonde farkliligin var oldugu belirlenebilir. Varilan sonuglar ile yonetici kararlarini
etkileyen faktorler arasindaki iligskinin incelenmesi her iki sektoriin kararlarmi etkileyen
faktorlerin belirlenmesi agisindan faydali olacaktir.

Farkh karar verme davramsina sahip kamu ve o6zel saghk kuruluslarimin
performanslarmin karsilastirilmasi

Bu tiir bir aragtirmada bagaril saglik kuruluslar ile karar verme davranislar1 arasindaki
bag incelenebilir. Bu sekildeki bir aragtirmadan elde edilecek bilgiler hem yoneticiler hem de
akademik camia igin yararli olacaktir. Ornegin, ¢alisan memnuniyetini daha ¢ok saglayan
yonetici karar stillerinin yoneticilere kazandirilmasi hedeflenebilir. Elde edilen bulgular ile
her iki taraf i¢in de empati ve davranis yol haritasinin belirlenmesine katki saglanabilir. Bu
bilgi ayrica yonetim alaninda egitim veren yiiksek 6grenim kurumlarinin miifredati agisindan
da yararli olacaktir. Ciinkii bdylece yonetici adaylarina basarili saglik kurulusu yonetimi igin
hangi karar verme davranigi / davraniglan ile ilgili bilgi ve beceri kazandirilmasi gerekecegi
de ortaya konulmus olacaktir.

‘Yonetici’ kavramimin genis tutularak alt birim sorumlularmmin da arastirilmaya
dahil edilmesi

Bu calismada arastirilmaya esas alinan yoneticilerde miidiir, miidiir esdegeri ve {istii
pozisyonlar esas almmustir. Bu g¢alismanin saglik kurumundaki alt birimlerde gorev alan
‘birim sorumlusu’, ‘stipervizor’, ‘enfeksiyon sorumlu hekimi/ hemsiresi’, ‘idari amir’ gibi
calisanlann da kapsayacak sekilde tekrarlanarak mevcut caligma ile karsilastirilmasi
onerilmektedir.

Yapilan c¢aliymanin  metropol alandaki kamu saghk kurumlarn iizerinden
tekrarlanmasi

Bu sekildeki bir ¢alisma, mevcut ¢alismanin bulgularmin gilivenirliligini saglama agisindan
yararli olacagi gibi metropol- metropol olmayan kentlerdeki saglik kurulusu yoneticilerinin
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kargilagtirilmasina imkan saglayarak ulusal kamu saglik sektorii yoneticilerinin karar
stillerinin belirlenmesine bilimsel bir katki saglayacaktir.

Yoneticilerin kararlarim etkileyen Kisisel, orgiitsel ve cevresel faktorlerin yonetici
karar stillerine etkisinin arastirilmasi

Calismamizda yoneticilerin kararlarimi etkileyen faktorler olarak; yoneticilerin yasi,
cinsiyeti, medeni durumu, egitim alani, egitim diizeyi, meslegi, ¢alistigi kurum, toplam
calisma siiresi, kurumda calisma siiresi, meslekte ¢aligma siiresi, yonetici olarak yonetici
pozisyonunda calisma siiresi ele alinmistir. Ancak arastirmamizin "Genel Bilgiler" basligi
altinda ayrintili olarak agiklandig1 gibi, yoneticilerin kararlarina etki eden diger bir¢ok faktor
vardir. Bunlar, kisisel (algt, kisilik vb), orgiitsel (miilkiyet, biiytikliik, teknoloji, iklim, kiiltiir
vb) ve cevresel faktorlerdir (genel ve gorev cevresi). Bu ii¢c faktoriin de karar stillerine
etkisinin incelenilmek istenildigi bir calisma 0&zellikle 6zel saglik kuruluslarinin da
arastirmaya dahil edilmesi durumunda daha anlamli olacaktir.
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