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Strateji gelecegi ele almak garantilemek adina olusturulan diisiince ve faaliyetlerin
biitiiniine denir. Globallesen diinya da saglik hizmetlerinde rekabetin artmasi bu alanda
da stratejik yonetimi 6nemli bir olgu haline getirmektedir. Gelisen teknoloji, tedavi
hizmetlerine ayrilan kaynaklarin tiim saglik harcamalar1 iginde paymin yiiksek olmasi
ve sosyal giivenlik kurumlarinin 6deme problemleri yasamasi, tedavi hizmetlerinin
maliyetleri diigiirmesini ve kaynaklar1 verimli kullanmasini zorunlu hale getirmistir.
Bu da stratejik yonetime duyulan ihtiyact arttirmistir. Hemsirelerinde tedavi
hizmetlerinde 24 saat goérevli insan kaynagi oldugu disliniildiginde tedavi
hizmetlerinin kalitesinin artmasi ve maliyetinin diisliriilmesi adimna stratejik yonetime
daha ¢ok 6nem vermesi gerekmektedir. Bu makale saglik alaninda stratejik yonetim ile
ilgili yapilmis olan ¢alisma sonuglarinin literatiir 1s18inda hemsirelik perspektifinden
degerlendirilmesi amaglanmistir. Tedavi hizmetlerinde en kalabalik insan giiciinii
olusturan hemsirelik mesleginin de stratejik yonetim olgusuna egilmesi ve bu konuda

daha ¢ok c¢aligmalar yapmasi gerekmektedir.
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Abstract

Keywords

The strategy is called the whole of thought and activities created to guarantee the
future. Increasing competition in health services in the globalizing world also makes
strategic management an important fact in this field. Emerging technology, the
allocation of resources allocated to treatment services in all of the health expenditures
and the social security institutions to have problems in payment, reduce the costs of
treatment services and make it necessary to use resources efficiently. These have
increased the need for strategic management. Considering that the nurses are the 24-
hour human resources in the treatment services, they need to give more importance to
the strategic management in order to increase the quality of the treatment services and
to reduce the cost. This article aims to evaluate the results of the study related to
strategic management in the field of health from the perspective of nursing in the light
of literature. The nursing profession, which constitutes the most crowded manpower in
treatment services, needs to focus on strategic management and to do more studies on

this subject.
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Giris

Strateji gelecegi ele almak garantilemek adina olusturulan diisiince ve faaliyetlerin tiimiine denir
(Macmillan ve Tampoe 2000). Ulgen ve Mirze’ nin taninina gére ise strateji rakiplerin ulasmak isteyecegi
sonuglari etkileyebilecek sonuglarini inceleyerek, bu sonuglara ulagsmak icin belirlenen, sonug odakli, uzun
vadeli ve dinamik kararlar toplulugudur (Ulgen ve Mirze 2010). Globallesen diinya da saglik hizmetlerinde
rekabetin artmasi bu alanda da stratejik yonetimi dnemli bir olgu haline getirmektedir (Swayne ve ark.
2006). Saglik alaninda yasanan gelismelerin ve sagliga verilen 6nemin her gecen giin artmasi,
sosyoekonomik ag¢idan kalkinmislik diizeylerinin en 6nemli gostergelerinden biri olan saglik hizmetlerinde
kalitenin yiikselmesi, saglik hizmeti sunan kuruluslar arasindaki rekabeti artirmaktadir (Dogan ve ark.
2017). Gerek kamu gerekse 6zel sektorde yogun bir rekabet ortaminin olugsmasi hem sektdriin gelisimine
katkir saglamakta hem de hastaneleri kaliteli hizmet sunma arayisina ydnlendirmektedir (Karahan ve
Lamba, 2009).

Porter, uzun vadede sektérde konum elde etmek isteyen isletmelerin, rakiplerini geride birakarak
bir adim 6nde olmak icin kendilerine en uygun stratejiyi gelistirmeleri gerektigini dile getirmistir (Ulgen ve
Mirze 2010). Porter’a gore isletmelerin bir adim Onde olabilmesi igin toplam maliyet liderligi,
farklilagtirma ve odaklanma olmak iizere ii¢ temel stratejiden birini sec¢ip uygulamalar gerektigini
belirtmistir. (Porter, 2008).

Saglik sektoriinde isletmelerin rekabet edebilmesi i¢in en onem verdigi stratejilerden biri tim

faaliyetlerde maliyetin diigiiriilmesidir. Maliyet stratejisinin rekabetci avantaji ucuz faktor kosullari ve is
giicli yardimiyla diisiik maliyet ve yiksek verimliligi gerceklestirmektir (Cho ve Moon 2005). Ciinkii diistik
maliyetle caligmak giiclii rakipler karsisinda ayakta durabilmeyi saglamaktadir. Hizla gelisen teknoloji,
tedavi hizmetlerine ayrilan kaynaklarin tiim saglik harcamalar i¢inde paymin yiiksek olmasi ve sosyal
giivenlik kurumlarinin 6deme problemleri yasamasi, tedavi hizmetlerinin maliyetleri diislirmesini ve
kaynaklar1 verimli kullanmasini zorunlu hale getirmistir (Chahal ve Kumari 2011).
Genel rekabet stratejilerinden bir digeri olan farklilagtirma stratejisi, isletmelerin rakiplerinden kendisini
farklilastirabilme yetenegi yani sektdrde esi ve benzeri olmayan bir sey yaratmasi ile dogru orantilidir
(Eraslan ve ark., 2008). Bu stratejiyi uygulayarak basarili sonug elde etmek isteyen isletmelerin siireclere
daha farkli ve genis bir bakis agisiyla bakabilme yetenegine sahip olmalar1 gerekmektedir (Godin, 2003).

Porter’in odaklanma stratejisine gore, temel yeteneklerde rekabet iistiinliigliniin elde edilebilecegi
gercegidir (Sayli ve ark. 2006). Odaklanma stratejisi, isletmelerin belirli bir pazar boliimiinde, hedefledigi
dar bir alanda tiiketicilerin ihtiyaglarini karsilamak i¢in iirlin ve hizmetlerini gelistirmesi, satis ve pazarlama
faaliyetleri ile tiiketicilere sunmasi seklinde tanmimlanmaktadir (Akbolat ve Isik, 2012). Ayrica saglik
hizmetlerinde gerek hizmeti alan gerekse veren kisilerin ayirict 6zellikleri ortaya ¢ikmaktadir. Bu baglamda
saglik hizmetlerinin diger sektorlerden farki ortaya ¢ikmakta ve kendine 06zgii dinamikleri devreye
girmektedir. Saglik hizmetlerinle {riiniin nasil olacagr ve kalitesi diger sektorlere gore daha belirsizdir
(Atalay, 2007). Bu yiizden personele giiven ve personel egitim olduk¢a 6nemlidir. Bununla beraber saglik

hizmeti veren gerek kamu gerekse Ozel sektdr kurumlarinin personeli gelistirici ve egitici stratejileri
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giitmesi gerektigi bildirilmistir (Kayral, 2015).

Rekabet ortaminda hastaneler, daha etkili ve verimli hizmet sunumunu gergeklestirebilmek,
kaynaklar1 verimli kullanmak, zaman kaybina neden olmamak i¢in vasifsiz is giicli yerine egitimli, gerekli
mesleki bilgi ile donanmis, yetenekli ve tecriibeye sahip is giiclinii istihdam etmek istemektedirler. Cilinkii
caligma alani insan saglig1 ve insan olan hastanelerde hizmet sunan ¢alisanlarin iyi egitim almamig olmasi,
kalifiye olmayan bireyler olmas1 hizmet standartlarinin kalite ve verimi acisindan yetersiz kalacagi icin
maliyetlerin de artmasina neden olacaktir. Etkili ve verimli hizmet sunumu hasta memnuniyeti ve hasta
giiveliginin 6n planda tutuldugu kalite odakli calismayi gerektirir. Kalite odakli calismalarin primer
yliriitlicisii hemsireler olup bu kalite calismalarina katilmasi gereken en onemli meslek grubudur. Fakat
bizim iilkemizde hemsirelerin egitim hayat1 sonrast giincel bilgiyi takip edememesi ve giincel bilgininde
baz1 brokratik nedenlerden dolay1 mesleki uygulamaya yansitilamamasi nedeniyle saglik bakim hizmetleri
kalitesi olumsuz yonde etkilenmektedir. Bu yiizden saglik hizmetleri kurum yoneticilerinin daha isbirlikgi
daha gelisime agik ve ¢ozlim odakli stratejiler gelistirilmesi Onerilmektedir (Temel ve Ardahan 2011;
Akbolat ve Isik 2012). Hasta beklentilerinin yiiksek olup taleplerin artmasi, hastalarin biling diizeylerinin
artmasi, maliyetlerin yiikselmesi ve sektérde kurum ve kuruluslarin sayilarinin giderek artmasi ve var olan
rekabet ortaminda kaliteli, verimli hizmet sunumuna devam edebilmek igin hastanelerinde isletmecilik
anlaminda daha iyi yonetilmesi ve rekabet stratejilerinin uygulanmasi gerektigini ortaya g¢ikarmistir
(Kandemir ve Ugurluoglu 2017).

Bu ¢alisma 2010 yil1 ve sonrasinda Tiirkiye’de saglik alaninda stratejik yonetim ile ilgili yapilmis
caligmalarin sonuglarin1 Hemsirelik meslegi perspektifinden degerlendirilmesi amaciyla yapilmgtir.
Yontem

2010 yili ve sonrasinda saglik alaninda yapilan stratejik yonetim ile ilgili ¢alisma sonuglarinin

degerlendirilmesi amaciyla yapilan bu calisma igin veri Google Akademik, Ulakbilim Tiirk Medline,

Akademia Sosyal Bilimler Indeksi (ASOS Index) veri tabanlar1 taranarak elde edildi. Veri tabanlari

taranirken saglikta stratejik planlama, saglik ve stratejik yonetim, hemsirelik ve stratejik yonetim anahtar
kelimeleri kullanildi. 109 ¢alismaya ulasildi. Calisma basliklarinda, 6zetlerinde ve ya anahtar kelimelerde
dogrudan stratejik yonetim kelimesi gegmeyen caligmalar degerlendirilmeye alinmadi. Bu sekilde toplamda
16 calisma degerlendirildi. Degerlendirme yapilirken yapilan ¢aligmalarin tiirii (nicel, nitel, derleme),
caligmalarin yil1 ve ¢aligmalarin sonuglarinin analizi hemsirelik perspektifinden yapildi.
Cahsmanin Evren ve Orneklemi

Bu calismada, betimsel bir arastirma niteliginde olup calismanin evreni evreni 2010 — 2018 yillart
arasinda ulusal literatiirde saglik hizmetlerinde stratejik yonetim konularinda yayimlanan bilimsel
makalelerden olusmaktadir. Orneklem ise saglikta stratejik planlama, saglik ve stratejik yonetim,
hemsirelik ve stratejik yonetim anahtar kelimeleri kullanilarak ulasilan ve baslik-6zet-anahtar kelime

kriterine uyan bilimsel makalelerden olugmaktadir.
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Tablo 1. Verilerin Tarama Kriterleri Ve Sonuclari

Veri tabanlar Google Akademik, Ulakbilim Tirk Medline, Akademia
Sosyal Bilimler Indeksi (ASOS Index)

Anahtar kelimeler Saglikta stratejik planlama, saglik ve stratejik yOnetim,

hemsirelik ve stratejik yonetim

Calisma Kriterleri Tiirkge dilinde yazilmig olmast

Hakemli bir dergide yayimlanmis olmasi

Ocak 2010 ve Aralik 2018 yillar1 arasinda yayimlanmis
olmasi

Nitel, nicel, derleme olmasi

Tam metnine ulasilabilir olmasi

Belirtilen veri tabaninda taranabilmesi

Cikan sonug¢ 109

Bashik ve ozet incelemesinden sonra degerlendirmeye | 10

alinan ¢aligma sayisi

Calismanmin Simirhliklar:

Belirtilen tarihler arasinda ve belirlenen anahtar kelimelerle tarama yapilmis olup, kitaplar, kongre
bildirileri gibi ¢aligmalar degerlendirme kapsami disinda tutulmustur. Bununla birlikte sadece ulusal
yayinlar degerlendirmeye alinmis. Yiiksek lisans, Doktora tezleri ve yabanci dille yaymlanan c¢aligmalar
kapsam disinda tutulmustur.

Bulgular ve Tartisma

Bu béliimde tarama sonucunda ulasilan ¢aligmalarin bulgular ve sonuglarinin degerlendirilmesi yer
almaktadir. 2010-2018 yillar1 arasinda yapilan ¢alismalar incelendiginde tarama kriterlerine uyan 10 ulusal
caligma incelenmistir. Makale sayisinin 2015 yilindan sonra artis gostermekte olup 2010-2015 arasinda
kriterlere uyan 4 makaleye rastlanmigtir. Soylu ve ileri” nin 2010 yilinda stratejik yonetimin hastanede
uygulama 06rnegi ile ilgili yapmis oldugu c¢alismada 6rnekleme iglerinde hemsirelik hizmetleri miidiirliigiin
de bulundugu st yonetim kadrolar ile yapilmistir. Yapilan ¢alismanin sonucuna gore stratejik planlama
stirecinin biitiin yoneticiler ile ortak hareket edilerek yapilmasi gerektigini ve stratejik yonetimde bir ekip
olunmasi gerektigi sonucuna varilmistir. Ayrica ¢alismadan ¢ikan diger bir sonugta yonetici konumunda
olan katilimcilarin stratejik yonetim ve stratejik planlama konusunda eksik olduklaridir. Calismanin
sonucuna bakildiginda hemsirelik hizmetlerindeki planlama ile ilgili bir kavrama rastlanmamistir. Akbolat
ve Isik’ m 2012° de yapmus oldugu ¢alisma nicel tiirde bir ¢alisma olup rekabet stratejilerini incelemistir.
Hastanelerin rekabet stratejilerinin hekim odakli bakis agisiyla bakildigi bu ¢alismada tek rekabet unsuru
hekim basina diisen hasta sayisinin baz alinmasi hastane yonetim stratejilerine genis bir bakis acisiyla
bakilmasini engelleyebilir. Hastanede hizmet kalitesi sadece tek bir meslek grubu iizerinden degil biitiin
saglik mesleklerinin iizerinden saglanmasi gerektigi diisiiniilmektedir. Barca ve ark. 2013 yilinda saglik
turizm sektorii ve strateji Onerileri konulu derlemede saglik turizmi alaninda daha vizyoner stratejilerin
izlenmesi gerektigi ve bu konuda da daha vizyoner ve etkin liderligin yapilmasi gerektigi sonucuna

varilmigtir. Bu ¢aligmada da bakim hizmetlerinin giiglendirilmesi ya da hizmet sunumu stratejilerine
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yonelik bir sonuca rastlanmamaktir. Saglik bakiminda 6nemli bir yere sahip olan hemsirelerinde bu

sektoriin tibb1 tedavi sonrast bakim asamasinda etkili bakim yOnetimi stratejileri gelistirmesi
gerekmektedir. Ayrica izlenecek saglik turizmi gelistirme stratejilerinde sayisal olarak en biiyiik cogunluga
sahip olan hemsirelik meslegi de gelistirilecek stratejilerin disinda diisiiniilmemelidir. Bu sonucun yine bize
Bu durum bize hemsirelik hizmetlerinin hastane rekabet stratejilerinde dnemsenmedigini gostermektedir.
Baym’ nin 2014 yilinda Saglik Hizmetlerinde stratejik yonetim yaklasimlarinda kullanilacak analiz
yontemlerini bir deleme olarak kaleme almistir. Derlemenin sonucunda Saglik kurumlarinda calisan
yoneticilerin stratejik yonetim analiz yOntemlerini bilmeleri gerektigi ve karmasiklasan saglik
hizmetlerinde kullaniminin 6nemli oldugunu vurgulamistir. Ayrica yapilan ¢alisma stratejik yonetimin dis
cevre analizi kavrami {izerinde daha ¢ok durmus olup dis ¢evre analizini ¢ok iyi yapip buna yonelik
stratejik karar alabilen saglik isletmelerinin ayakta durabilecegi sonucuna varmistir. Bu ¢alismada ¢ok
genel bir sonuca vardigi soylenebilir.

Calismalarin 2015 ile 2017 yilinda daha ¢ok fazla yapildig1 saptanmakla beraber 2018 yilinda
kriterlere uyan sadece bir ¢alismaya rastlanmigtir. Degerlendirmeye alinan Basol’ un 2015 yilinda yapmis
oldugu derlemede gelismekte olan tilkelerin sevk zinciri stratejilerini ele almis ve saglik hizmetlerinin etkin
maliyetle planlana bilmesi i¢in sevk zincirinin énemine vurgu yapmistir. Ayn1 ¢alismanin sonucunda
tilkemizde saglik hizmeti sunumunda sevk zincirinin olmadigina vurgu yapmis olmakla beraber saglik
hizmetlerinde harcamalarin ve siirdiiriilebilirliginin ancak etkin bir sevk zinciri yonetim stratejisi ile
miimkiin olacagi sonucuna varmistir. Ayrica Basol’ un hemsirelik meslegine mensup olmasi dikkati ¢eken
baska bir nokta olmustur. Kayral ve Beylik’ in 2016 yilinda agirliklandirilmig kalite analizi igerikli
caligmasinda Saglik Bakanlig1 ¢ok boyutlu kalite modelini ve izlenmesi gereken stratejileri ele almistir. Bu
caligmanin sonucunda Saglik bakanliginin ¢ok boyutlu kalite modelinin zayif yanlart oldugunu ve
gelistirilmesi gerektigi bununla beraber hastanenin etkin ve kaliteli hizmet ¢izgisini yakalayabilmesi adina
hastanelerin ¢iktt odakli standartlarin1 giliglendirilmesi gerektigi sonucu ortaya ¢ikmistir. Bu ¢aligmada
hemsirelik hizmetlerinin kalite siirecindeki onemine deginilmis fakat hemsirelik hizmetlerinin stratejik
yonetiminden s6z edilmemistir. Can ve Eroglu’ nun 2016 yilinda yayinlamis oldugu bir model 6nerisinde
Saglik sektoriinde Ozel tesebbiisiin kiiresel pazara giris stratejileri modelini Onermis ve makalenin
sonucunda ele alman model dogrultusunda stratejik yonetim ilkelerini uygulayan 6zel tesebbiisiin kiiresel
pazarda bir pay sahibi olabilecegi sonucuna varmistir. Dogan ve ark. 2017 yilinda yapmis olduklar1 ve
orneklemini orta diizey yonetim konumunda bulunan doktor ve hemsirelerin olusturdugu nicel bir
caligmada, toplam maliyet liderligi, farklilastirma ve odaklanma stratejileri ile kalite boyutlarinin tiimii
arasinda istatistiksel olarak anlaml iliskiler oldugu sonucuna ulasilmistir. Kalite boyutlar ile uygulanan
rekabet stratejileri arasinda anlamli istatistiksel iliskiler bulundugu tespit edilen c¢alismada, rekabet
stratejilerinin kalite {izerinde etkisinin pozitif oldugu sonucuna varilmistir ve hastanelerde kaliteden 6diin
vermeden rekabet Ustlinliigline ancak etkili stratejik yonetim politikalar1 gilidiilerek ele alinacagi sonucuna
varilmistir. Ayrica bu noktada insan kaynaklarimin ve personel se¢iminin, egitiminin énemli olduguna
vurgu yapilmistir. Bu sonuca bakildiginda yine hemsire insan kaynagina degil genel insan kaynagindan

bahsedilmektedir. Saglikta insan giicli ¢ogunlugunu olusturan hemsirelik mesleginin stratejik yonetimde
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ayrica ele alinmasi gerekmektedir. Ayrica parcadan biitiine mantig1 izlenerek stratejik yonetim politikalar

tiretilmelidir. Kandemir ve Uguroglu’ nun 2017 yilinda yapmis olduklan literatiir tarama ¢aligmasinda
2010 ile 2015 yillar1 arasinda en fazla makale “hastane ve performans”, “karar verme”, “kurum stratejisi”
ve “dengeli puan cetveli” konularinda yiiriitiiliirken, temel konularina gore “stratejik karar verme”, “SWOT
analizi” ve “cevre faktorleri”, “stratejik planlama” ve “strateji belirleme” alanlarinda yapildig
bulunmustur. Bu baglamda giin gectikce 6nem kazanan stratejik yonetim ile ilgili daha ¢ok bilimsel ¢aligma
yapilmasi gerektigi diistiniilmektedir. Kordeve’ nin 2018 yilinda kaleme almis oldugu stratejik yonetimde
SWOT analizi uygulamas: konulu makalede, hastanenin biitiin c¢alisanlarina anket uygulanmustir.
Calismanin sonucunda alinacak stratejik kararlarda SWOT analizi yapilmasi gerektigi, saglik hizmetlerinde
SWOT analizi kullaniminin yayginlastirilmasi gerektigi sonucu ortaya c¢cikmustir. Yapilan bu caligmaya
bakildiginda sonucunun hemsirelikte stratejik yonetim ile iliskili olmadig1 yine genel saglikta stratejik
yonetim odakli oldugu goriilmektedir. Genel olarak ¢alisma sonuglarina bakildiginda da nicel iist yonetim
kadrolarim1 kapsayan nicel calismalarin az yapildigi, yapilan calismalarin ise hemsirelerin orta yonetim
kademelerinde degerlendirildigi géze carpmaktadir. Bununla beraber ¢aligmalarin konularina bakildiginda
bakildigin da hastanelerin rekabet stratejisi, pazara girig stratejileri insan kaynaklar1 stratejileri tizerinde
yapildig1 goriilmektedir. Insan kaynaklari ile ilgili yapilan galismalarin da ayrica genele hitap ettigi ve buna
yonelik strateji nerilerinin ve modellerinin oldugu goze garpmaktadir. Stratejik ydnetimi igine alan Insan
kaynaklar1 stratejilerine deginilmis yapilan ¢alismalarda hemsire insan giici veya buna yonelik stratejik
yonetimi kapsayan higbir ¢calismaya rastlanmamistir. Yapilan derlemelerin konularina bakildiginda da bu
durumun ayni sekilde oldugu ve hemsireleri konu alan derlemelerin olmadig1 goriilmektedir. Bu baglamda
saglik sistemi igerinde en ¢ok sayiya sahip meslek grubunun stratejik yonetim arastirma konularina
almmaya deger goriilmedigi gozlenmekte olup bu durumun hastane organizasyon semalarinda Hemsirelik
hizmetleri yonetiminin bashekimligin altinda olup yonetimde bir s6z hakki oldugunun gériilmemesinden
kaynaklandig1 diistiniilmektedir. Fakat bu durumun bu sekilde olmadig1 bilinmekte olup bu tiir ¢aligmalar
yapilirken hastane ve organizasyonlarinin yonetim yapilarinin daha kapsamli arastirilmasi gerekmektedir.
Ayn1 zamanda yapilan saglik turizmi rekabet stratejileri ¢alismasinda yonetici hemsirelerin veya hemsirelik
mesleginden veya hemsirelik bakim ydnetiminden bahsetmiyor olmasi dikkati ¢ekmektedir.

Sonu¢ ve Oneriler

Sonug olarak yapilan ¢aligmalarin sonuglar1 degerlendirildiginde; calismalarin saglikta stratejik yonetim
alanina genel olarak hitap ettigi goriilmektedir. Hemsirelikte stratejik yonetim ile ilgili bir arastirma ve
derleme yapilmadigi goze c¢arpmustir. Yapilan c¢alismalarinda yazarlarmin, stratejik yonetim iginde
hemsirelik mesleginin faaliyetlerini ¢cok az ele almig olduklar1 ve bunu yeterince irdelemedikleri
goriilmektedir. Bununla beraber makale yazarlarinin ¢gogunun hemsirelik meslegine mensup profesyoneller
olmadig1 dikkati ¢eken bagka bir nokta olmustur. Hemsirelerin bu tiir yonetim konularina daha c¢ok
egilmeleri bu konular1 daha ¢ok incelemeleri, {ist yonetici kadrolarinda bulunan hemsirelerin Hemsirelikte
yoOnetim alaninda ihtisasli olmasi gerekmektedir. Ayni1 zamanda Hemsirelikte Yonetim Anabilim dalindan
ihtisasli akademik kimlige sahip hemsirelerin bu konu ile ilgili daha fazla bilimsel ¢alisma yapmasi, ayrica

yonetici konumundaki hemsirelerin stratejik yonetim alaninda daha etkin olmasini saglamak amaciyla daha
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fazla destek vermeleri, yapilacak olan ¢aligmalara onlar1 da katmalar1 gerekirse bu konuda yonetici

hemsgireleri egitmeleri Onerilmektedir. Ayrica Hemsirelikte stratejik yonetim alaninin giliglenmesi adina

aragtirmaci sayismin artmasi gerekmektedir. Buna yonelik 6zellikle lisansiistii tezlerde stratejik yonetim

konularinin hemsireler tarafindan daha fazla ¢alisilmasi dnerilebilir.
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