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Kamu hastanelerinde brans bazinda hasta basi1 maliyet
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Cost analysis per patient in state hospitals according to departments
(an example based on istanbul education and research hospital)
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Ozet:

Kuresellesme sonucunda ticari hayatta meydana gelen degisimlerden saglik sektori de etkilenmistir. Kit kaynaklarin en etkin ve
verimli sekilde kullaniimasi ticari igletmelerde oldugu kadar saglik isletmeleri igin de 6nem kazanmistir. Yoneticilerin, kaynaklarini
en dogru sekilde kullanabilmeleri icin ihtiyag duyduklari bilgilerin basinda isletmenin maliyetleri ile ilgili bilgiler gelmektedir.
Ozellikle kamu hastanelerinde maliyet bilgilerine ulagsmakta zorluklar bulunmaktadir. Calismada, hastane isletmelerinin karmagik
yapisi ve hastane maliyetlerinin énemi ortaya konulmus, brans bazinda hasta basi maliyet analizi yapilmasinin gerekliligi
vurgulanmistir.

Abstract:

Health sector is also effected by the differences in commercial life emerging as a result of globalization. The utilization of poor
resources in the most effective and the most efficient way gained importance also in health facilities as much as it did in
commercial enterprises. One of the most important datas required by the directors in order to use the resources efficiently is the
imformation about enterprise costs. There are some difficulties in gathering cost information especially in state hospitals. In this
study, complex structure of hospital enterprises and the importance of hospital costs are displayed and the necessity of analysing
costs per patients according to deparments is emphasized.
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kisminda maliyet muhasebesinin tanimi ve amaglari

GIRIS tanimlanmustur.

Insan ve toplum hayatinda énemli bir yere sahip

olan saglik ve saglik hizmetleri igin yapilan
harcamalar c¢esitli nedenlerle giderek artmaktadir.
Harcamalardaki artisa ragmen kaynaklar sinirhidir.

Saglik hizmetlerinin iyilestirilmesinde sinirli olan
kaynaklarin etkili kullanimi vazgeg¢ilmez bir amagtir.
Saglik isletmelerinde verimliligin artirilmasi igin
maliyetlerin etkin bir ara¢ olarak kullanilabilmesi,
maliyetlerin saptanabilir ve denetlenebilir olmas: ile
gergeklestirilebilir. Bu amacin
gergeklestirilebilmesinde de profesyonel ve c¢agdas
isletmecilik  yaklagimiyla olusturulacak maliyet
hesaplama sistemlerinin gelistirilmesi biiyiikk 6nem
tasimaktadir. Isletmede karar alicilar, toplam
maliyetlerin yaninda birim maliyetleri de izlemek
istemektedirler.

Saglik isletmelerindeki maliyet kalemlerini ve
kullanilabilecek  maliyet analizi  ydntemlerini
belirlemeyi amaglayan bu projemizin birinci
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Calismanin ikinci kisminda ise maliyet analizi
konusunda yapilan c¢alismalar ve maliyet analizi
teorileri lizerinde durulmustur. Bu ¢aligsmalar 1s181nda
hastanelerde maliyet analizi ¢aligmalarinin nasil
degerlendirilecegi vurgulanmustir.

Maliyet analizinin sahadaki 6rneginin incelendigi
iiciincii boliimde Istanbul Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde maliyet merkezlerinin belirlenmesi ve
brans bazinda hasta basi maliyetlerin
degerlendirilmesine yer verilmistir.

Sonug boéliimiinde tim siire¢ Ozetlenmis, brang
bazinda hasta basi maliyet analizinin saglik
kuruluslari i¢in 6nemi vurgulanmigtir.
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MALIYET MUHASEBESININ TANIMI VE
AMACLARI

“Maliyet muhasebesi, iretilen mamul ya da
hizmetlerin maliyetini olusturan maliyet tiirlerinin,
olug yerleri ve ilgili olduklart mamul ya da hizmet
cinsleri bakimindan belirlenmesi ve izlenmesine
olanak saglayan bir hesap ve kayit sistemidir. Maliyet
muhasebesi, isletmenin daha ¢ok igyapisim
ilgilendiren iiretim eylemleriyle ilgili oldugundan, bu
muhasebe dalina “Analitik Muhasebe” ya da “Isletme
Muhasebesi” adi verilmektedir. Ayn1 zamanda bu
muhasebe dali endiistri isletmeleriyle de ilgili
oldugundan  “Endiistri  Muhasebesi”,  “imalat
Muhasebesi” ya da “Sinai Muhasebe” olarak da
adlandirilmaktadir.” Bagska bir tanima gore; maliyet
muhasebesi, “isletmede iiretilen mal ve hizmetlerin
maliyetlerini saptayan, maliyet kontroliinii saglamaya
yonelik islemleri iceren ve yoneticilere karar almada
yardimci olacak bilgileri derleyen ve sunan bir bilgi
sistemidir. Bu bilgi sisteminin amagclar;; birim
maliyetleri  hesaplayarak  gelirin  Sl¢iilmesini
saglamak, isletme faaliyetlerini planlamaya ve
kontrole yardimci olmak ve isletmede 6zel kararlarin
almmasinda gerekli bilgileri hazirlamaktir.”

“Maliyet muhasebesinin amaglari, mamullerin
maliyetini saptamak, maliyet kontroliine yardimci
olmak, planlamaya yardimci olmak ve 6zel yonetim
kararlarma yardimci olmak iizere 4 baghk” altinda
toplanmaktadir;

TEMEL MALIYET MUHASEBESI

KAVRAMLARI

Maliyet

“Bir mal veya hizmetin maliyeti, onu elde etmek
icin elden g¢ikarilmasi gereken mal veya hizmetlerin
veya kullanilan kaynaklarm tamamudir.
Ekonomistlere gore ise bir mal veya hizmetin
maliyeti kacirtlmisg bir firsattir ve her zaman bir
alternatif maliyet (opportunity cost) ile birlikte ele
almmalidir.”

“Her isletmenin kendi faaliyet konusunu
olusturan mal veya hizmetleri elde etmek igin
harcadigr cesitli {iretim faktdrlerinin para ile
Olciilebilen degerine o Urlinin  maliyeti
denilmektedir.”

“Saglik hizmetleri maliyeti ise, her hastanenin
kendi faaliyet konusunu olusturan saglik hizmetini
iiretebilmesi i¢in harcadig: iiretim faktorlerinin para
ile dlgiilebilen degeri seklinde tanimlanmaktadir.”

“Bagka bir ifadeyle hastane isletmelerinde
maliyet, hastanelerde {iretilen mal ya da hizmetlerin

iretimi icin katlanilan biitiin fedakarliklarin parasal
ifadesidir.”

En genis anlami ile maliyet (Cost) kavrami, bir
amaca ulagmak, bir nesneye sahip olabilmek igin
katlanilan fedakarliklarin  tiimiidiir.  Yukaridaki
tanimdan hareket edildiginde maliyet kavramimin
muhasebenin  konusu igerisine girebilmesi igin
katlanilan fedakarliklarin para degeri ile olgiilebilir
olmas1 gerekmektedir. “Ticari isletmeler i¢in, satin
alman mal bedeli ile bu malin elde edilmesi igin
yapilmis tim giderler toplami (tasima, sigorta,
komisyon, depolama vb. gibi) o malin maliyetini
olustururken, iiretim igletmeleri i¢in ise tiretilen malin
tamamen mamul hale gelmesi i¢in katlanilan liretimle
ilgili tim fedakarliklar iretilen mamuliin maliyetini
olusturmaktadir.”

Maliyet Gideri

“Iktisadi varliklarin hésilat elde etme amaciyla
tiketilmesiyle gider ortaya cikar. Bagka bir deyisle
Gider; igletmelerin normal faaliyetlerini ve varligim
stirdiirebilmesi ve gelir elde edebilmesi i¢in belli bir
hesap doneminde kullandiklar: ve tiikettikleri mal ve
hizmetlerin parasal degeridir.”

“Maliyet gideri; tiretim igletmelerinde iiretilmesi
amaglanan mamuliin elde edilebilmesi igin kullanilan
veya tiiketilen mal ve hizmetlerin parasal olarak
ifadesidir” Dbigiminde tanimlanabilir. Tanimdan da
anlagilacagl iizere maliyet giderinin en belirgin
Ozelligi tiretim igin mal ve hizmet tiiketimidir. S6zi
edilen tiiketim bi¢iminde mal ve hizmetler tiimii ile
tiketilip, yok edilmemekte, aksine sekil degistirerek
yepyeni bir mamule doniismektedir. Kisacas1 maliyet
gideri kavraminda iiretim igin tiiketim s6z konusu
olmaktadir. Maliyet giderleri, liretilen mallarin satigt
esnasinda igletmeye tekrar gelir olarak geri
donmektedir. Mamuller satilmadiklart  siirece
isletmenin aktifleri igerisinde yer almaya devam
ederler.

“Varlik, Isletmenin sahip oldugu ekonomik degeri
ifade eder,

Sermaye, isletme sahiplerinin varliklar {izerindeki
haklarini ifade eder,

Borg, Tglincii sahislarin  varliklar tizerindeki
haklarini ifade eder.”

“Harcama, herhangi bir amagla igletme tarafindan
O0denen naktin, transfer edilen varligin, katlanilan
borcun veya sunulan hizmetlerin parasal ifadesidir.”
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HASTANELERDE MALIYET ANALIZi

Hastanenin Tanim

Diinya Saglik Teskilat (WHO) hastaneleri,
"miisahede, teshis, tedavi ve rehabilitasyon olmak
iizere gruplandirilabilecek saglik hizmetleri veren,
hastalarin uzun veya kisa siireli tedavi gordiikleri,
yatakli kuruluglar" olarak tanimlamaktadir.

05.05.2005 Tarihli resmi gazetede yayinlanan
Saglik Bakanligi Yatakli Tedavi Kurumlari Isletme
Yonetmeligi'nin 4. maddesinde ise hastaneler, "hasta
ve yaralilarin, hastaliktan siiphe edenlerin ve saglik
durumlarin1  kontrol ettirmek isteyenlerin, ayaktan
veya yatarak miigahede, muayene, teshis, tedavi ve
rehabilite edildikleri; ayn1 zamanda dogum yapilan
kurumlar" olarak tanimlanmaktadir.

“Yukaridaki  tanimlar  islevsel tanimlardir.
Hastaneleri sistem yaklagimiyla ele alip tanimlamak
da mimkiindiir. Buna gore hastaneler dinamik,
degisken bir c¢evre iginde, aldiklar1 girdileri
doniistiirme  stireglerinden  gecirerek, c¢iktilarinin
onemli bir kismini gene ayni ¢evreye veren,
geribildirim  mekanizmasima sahip sistemlerdir
(organizasyonlardir).” Hastanenin girdileri hastalar,
insan  gilicli, malzeme, fiziksel ve parasal
kaynaklardir.  Ciktilar1 (elde edilmesi istenen
sonuglar) ise, hasta ve yaralilarin tedavisi, personelin
hizmet-i¢i egitimi, Ogrencilerin klinik egitimleri,
arastirma-gelistirme faaliyetleri ile toplumun saglik
seviyesinin yiikseltilmesine katkida bulunmadir.
Doniistirme  siiregleri, sozii edilen sonuglara
ulasabilmek i¢in  hastanedeki ¢esitli  hizmet
birimlerinin  kendi  alanlaniyla  ilgili  olarak
gerceklestirdikleri planlama, Orgiitleme, yiiriitme ve
denetleme faaliyetlerini ifade etmektedir.

Hastane Maliyet Analizinin Tanim

Hastane maliyet analizleri, yonetim
muhasebesinin kullandig1 en 6nemli finansal yonetim
araclarindan  biridir. Maliyet analizleri gegmis
donemlere iliskin maliyet muhasebesi verilerinden
yararlanarak ileriye doniik finansal planlamalara
yardimct olmak amaciyla yapilan analizlerden
olusmaktadir. Maliyet analizi, hastanenin hizmet
verirken ortaya ¢ikan maliyetlerinin  maliyet
merkezlerine dagitilmasi ve maliyetlerin sebep sonug
iligkilerinin irdelenmesi siirecidir. Baska bir tanimla
maliyet analizi, hastanenin iirettigi hizmetin {iretimi
stirecinde rol oynayan maliyet merkezlerinde olusan
maliyetlerin, nihai ¢ikt1 sunan maliyet merkezlerine
dagitim Olgiitleri kullanilarak dagitilmasi ve bu
maliyetlerin analiz edilmesi siirecidir. “Maliyet
analizleri, hastane yoneticilerinin karar vermelerine
yardimci olan yonetsel bir aragtir.”
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Hastane yoneticileri, karar verme ve kontrol
islevlerini etkili ve verimli bir sekilde yapabilmeleri
icin hastane ile ilgili finansal bilgi kaynaklarina
ihtiya¢ duyarlar. Yoneticiler, belirli alanlara ne kadar
biiyiikliikte mali kaynak ayiracaklar1 konusunda
kararlarim1 maliyet analizleri sonucu verebilirler.
Hastane maliyet muhasebesi ve maliyet analizleri
temelde idari ve finansal planlamada karar verme ve
denetim arac1 olarak kullanilir.

Maliyet Analizi Caliymalarinin Genel Amaclari

Bir hastanenin genel amaci kar olsun veya
olmasin hastanelerde maliyetleri hesaplama son
derece onemlidir. Asil amacin kar olmamas1 maliyet
hesaplama ihtiyacini ortadan kaldirmaz. Bilakis son
yillarda hastanelerde maliyet muhasebesine olan
ihtiyag giderek biiyiimektedir. Bunun nedeni giin
gegtikce hastane maliyetlerinin artmasi ve bu artan
maliyetlerin ~ yOnetilmesi  geregidir.  Boylelikle
sunulan hizmetlerin verimliligi ve etkinliginin
6l¢iilmesi de saglanmis olacaktir. Biitiin bunlara son
yillarda saglik hizmetlerine 6zel sektoriin de yogun
bir sekilde girmis olmasi eklendiginde, artan
rekabetle beraber diger isletmelerde oldugu gibi {iriin
maliyetlemesi ve maliyet kontrolii daha da 6nemli
hale gelmistir. Ustelik ister kar amaci giitsiin, isterse
giitmesin hastane yonetimleri en kaliteli hizmeti en
disik  maliyetle  sunmakla  ylkiimlidiirler.
“Hastanelerde maliyet hesaplamanin baslica amaglari
sunlardir;”

- Ust yonetime finansal  faaliyetlerin
degerlendirilmesi ve kontrolii i¢in bilgi sunmak,
hastane yoneticilerine daha ¢ok yonetsel o6zerklik
tanimak,

- Hastane yoneticilerinin verimini
degerlendirmek ve daha c¢ok verim elde etme
imkanlarint arastirmak ve de hastanenin gelisimi ve
karlilig1 iizerindeki etkilerini gostermek,

- Maliyetleri azaltmak,

- fleriye  yonelik finansal planlamalara
yardimci olmak,

- Tedavinin nitelik ve niceligini diisiirmeden
maliyetleri ayn1 diizeyde tutabilmek.

“Hastanelerde maliyet hesaplamanin baglica
amaglari su sekilde de ifade edilmektedir;”

- Toplam ve birim maliyetlerini belirlemek,
- Gider denetimlerini saglamak,

- Verimliligi (kaynak kullaniminda rasyonalite)
yiikseltmek

- Planlama kalitesini arttirmak,
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- Ozel finansal kararlarin alinmasina yardimci
olmak,

- Fayda ve maliyet karsilagtirmalarin1 yapabilmek,

- Gelir-gider-hacim analizlerini desteklemek,
maliyet etkililik analizi igin gerekli maliyet verilerini
saglamak,

- Maliyetlerin izlenmesi ve denetlenmesini
saglamak,

- Paranin kolay yonetimini saglamak,

- Diger hastane verileri ile kiyaslama imkani
saglamak.

Hastanelerde Maliyetlere Etki Eden Faktorler

“Hastanelerde maliyetlere etki eden faktorler su
basliklar” altinda toplanmaktadir;

Kapasite Kullanimi

Bir hastanenin kapasite kullanim gostergeleri,
kapasite kullanim oram1 ve yatak devir sayisidir.
Kapasite kullanim orani; bir donemdeki mevcut
yataklarin  ne  kadarmin  kullanildigini  ifade
etmektedir.

Hastane Biiyiikliigii

Hastane biiytikliigii gostergesi olarak hasta giini
sayis1 veya hasta yatak sayisi kullanilabilir. Teknoloji

Hastanelerde yiksek  tibbi teknolojinin
kullanilmasi giderek yayginlasmakta ve hastaneler
teknoloji yogun isletmeler haline gelmektedirler.
Teknoloji  farkliligi bir hastalifin  tedavisinde
kullanilan yontemlerin farkliligina sebep olabilecegi
gibi girdi miktarlarinin kullanilmasinda da farkliliga
(teshis ve tedavi hatalarini azaltmak, tedavi siiresini
azaltmak gibi) neden olabilir.

Yeni ve son teknoloji kullanilmasi amortisman
giderlerini, bakim onarim, kalite kontrol gibi giderleri
onemli dl¢iide arttirmaktadir.

Hizmet Kalitesi

Hizmet kalitesi arttikca hastaneye talep de
artacaktir.

“Hastane maliyetlerini etkileyen diger unsurlar;”
Hasta Sevk Zincirinde Yer Alan Kademe

Hastanede yapilan islemler esnasinda hasta ne
kadar az yere ugrarsa hastaneyi tercih nedeni o kadar
artar. Biirokrasinin fazla olmasi is yogunlugunu ve
maliyetleri artirir.

Niifus Yogunlugu

Hizmet sunulan niifusun yogun oldugu yerlerde
hastaneye gelen hasta sayis1 daha fazladir. Bu durum
maliyetlerin artmasina neden olmaktadir.

Epidemiyolojik Yap1

Hastanenin hizmet verdigi ¢evrenin sahip oldugu
hastaliklar, yatkin oldugu hastaliklar vs. maliyetleri
etkiler.  Ornegin  Cernobil vakasindan sonra
Karadeniz Bolgesinde Kanser vakalarinin artmasi
nedeniyle bolgede hizmet veren ve bdlgeye yakin
olan yerlerde bu konuda 06zel dal hastaneleri
acilmustir. Diger hastanelerde Kanser tarama
testlerine agirlik verilmis, alaninda uzman doktorlar
bolgede gorevlendirilmistir.

Hastane imaji

Hastanenin, hizmet sundugu toplum igerisindeki
imaji ¢cok Onemlidir. Hastane imajinin iyi olmasi,
hastaneyi tercih eden insan sayisini artirir. Boylece
hasta bagina diisen saglik personeli sayisi azalarak
hastanenin personel maliyeti basta olmak tizere bir
takim maliyetlerin diismesine neden olur.

Istihdam Edilen Saghk Calisam Ve Diger
Calisanlar

Basta hekim olmak iizere istihdam edilen saglik
calisant ve diger ¢alisanlarin sayist ve bu personelin
hastalara kars1 ilgisi arttik¢a hastanenin tercih edilme
nedeni de artar. Bu durum maliyetlerin diigmesine
neden olur.

Hastanenin Makine- Techizat Yapis1 Ve Para
Kaynag

Hastalardan istenen tiim tetkikler hastanede
yapilabilmeli, hastanin hastaliginin tedavisi igin
gerekli olan tiim tedavi yontemleri, ilaglar vs.
hastanede mevcut olmalidir. Hastane bunlar1 6nceden
ongoriip gerekli biitge ayirabilmelidir.

Disardan Hizmet Alin

Daha az maliyetle disarida yaptirilacak islerin
hastanede yaptirilmasi egilimi maliyetlerin artmasina
neden olacaktir. Hastane yonetimi maliyet analizi
yaparak istedigi hizmeti hangi yolla alirsa maliyetinin
daha diisiikk olacagini belirlemeli, gerekirse hizmet

alim  yoluyla s6z konusu hizmeti disarida
yaptirmalidir.

Gereksiz Cerrahi Girisimler

Gereksiz cerrahi girisimler hem maliyetleri hem
de hastane imajimi1 olumsuz yonde etkilemektedir.

Bazi Gelismis Olanaklarin Az Kullamlmasi

Hastane gelismeleri yakindan takip etmeli, uygun
ve gelismis cihaz ve yontemlerle hizmet sunmalidir.
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Emek Yogun Teknolojiye Baghlik

Emek yogun teknolojiye baglilik maliyetlerin
artmasina neden olur.

Hastane Biiyiikliiklerinin Tespiti

Niifus yogunlugunun az oldugu bolgeye yiiksek
kapasiteli bir hastane, yogunlugun fazla oldugu bir
bolgeye diisiik kapasiteli bir hastane ag¢ilmamalidir.
Bu durumda hastane amaci karsilamaz ve yatirim
anlamsiz hale gelir. Bu nedenle bolgesel talep dikkate
almmaksizin hastane biyiikliikleri tespit
edilmemelidir.

Gereksiz Laboratuar Testi

Hekimlerin teshis koymak i¢in hastaya fizik
muayene yapmadan, hastanin anamnezini almadan
tiim tetkikleri istemesi maliyetleri asir1 derecede
artirir.  Hekimlerin daha fazla laburatuar testi
yaptirma egilimleri dnlenmelidir.

“Hastane maliyetlerini etkileyen unsurlara su
basliklar da eklenebilir;”

Saghik Politikalarindaki Degisimin Etkisi

Saglik politikalarindaki degisiklikler hastaneye
gelen hasta sayisinda artig- azaliglara neden olur. Bu
da maliyetleri artirir. Ornegin 2009 Ocak aymndan
itibaren 18 yag alt1 g¢ocuklar Sosyal Giivence
aranmaksizin her tiirlii saglik hizmetinden iicretsiz
yararlanmaya baglamistir. Bu durum Cocuk saglik
hizmeti veren saglik kurumlarinda asir1 is artisina ve
hasta yogunlagmasina neden olmaktadir. Ayrica 2009
Ocak ayindan itibaren Hamile olan tiim bayanlar da
Sosyal Giivencelerine bakilmaksizin dogum dahil
tim gebelikle ilgili saglik hizmetlerinden {icretsiz
yararlanmaktadir. Bu da Kadin Dogum ve Gebe
Polikliniklerinde yigilmalara ve kliniklerde hasta
sayisinin artmasina sebep olmaktadir.

Hastanenin Tipi

Hastanenin brans hastanesi ya da genel hastane
olmasi, tiniversite hastanesi ya da Saglik Bakanligi’na
bagli hastane olmasi, egitim arastirma hastanesi olmast
ya da hizmet hastanesi olmasi hastanede sunulan
hizmetleri, personel sayisini, hastane yatak sayisini,
hastanede kullanilan makine- techizati ve dolayisiyla
maliyetleri etkilemektedir.

Hastanelerde Maliyet Merkezlerinin Belirlenmesi

Hastanelerde maliyet analizinin amacina tam
olarak  ulasabilmesi icin asagidaki kosullarin
gerceklesmesi gerekmektedir:

“Bir organizasyon semast ve buna bagli olarak
hesaplar semasimin olmasi, hastanenin biitiin maliyet
merkezleri, genel maliyet merkezleri ve sonugta biitiin
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giderlerin toplanacagi esas maliyet merkezleri olarak
ayrilmasi, maliyet bilgilerini dogru  olarak
toplayabilecek ve gider dagitimini yapabilecek uygun
maliyet muhasebesi sisteminin gelistirilmesi, gider
dagitimini en uygun dagitim 6l¢iitii ile yapabilmek igin
parasal olmayan verileri de toplayacak ve
degerlendirebilecek, kapsamli bir bilgi sisteminin
gelistirilmesi, hastane dolayli giderlerinin dagitiminda
kullanilacak en uygun maliyet analizi yonteminin
segilmesi gereklidir. Uretimin icinde gerceklestirildigi
yerlerin maliyetlerini o merkezlerden ¢ikan birimlere
yiklemek kolaydir. Biinyesinde iiretim faaliyeti
yapilmadig: halde isletmenin faaliyetine devam etmesi
i¢in yardimina gereksinme duyulan bazi merkezler de
bulunmaktadir.”

“Maliyet merkezleri, bu maliyetleri diger
hastanelerin maliyetleri ile karsilastirmada, ¢esitli
bolimlerden  saglanan  hizmetlerin  maliyetinin
hesaplanmasinda ve ilgili taraflara fonksiyonlar1 ya da
fonksiyon gruplarinin  maliyetini aciklama  gibi
amagclarla kullanilir. Maliyet merkezlerinin se¢imi
oncelikle yonetimin istedigi maliyet verilerine, sonra
da hastanede yiiriitillen etkinliklerin say1 ve tiiriine
gore yapilir.”

Her bir béliim ya da fonksiyon i¢in uygun maliyet
merkezinin  olusturulmasi, hastanelerde  maliyet
muhasebesi uygulamasinin  temellerinden  birisini
olusturur.

Hastanelerde gider merkezlerinin belirlenmesinde
dikkat edilmesi gereken bir kural da ozellikle iglem
gider merkezlerinin (ana gider yerlerinin) ayrilmasinda
gider merkezlerinin gelir getirme 6zelligidir.

Maliyet merkezleri; esas maliyet yerleri, tali
(ikincil) maliyet yerleri ve yardimci maliyet yerleri
olarak ayrilabilmektedir.

Esas maliyet yerleri

Saglik hizmeti ile dogrudan dogruya ilgili olan ve
saglik hizmetinin verildigi  birimlerdir. Bunlar
asagidaki gibi siiflandirilabilir: Klinikler,
Poliklinikler, Rontgen ve tahlil laboratuarlari, Yogun
bakim tniteleri, Diger yedek {initeler (Diyaliz vb.)

Yardimc1 Hizmet Maliyet Yerleri

Dogrudan saglk hizmeti iretimine katilmayan
ancak esas hizmet maliyet yerlerindeki faaliyetlerin
stirdiiriilebilmesi igin mevcudiyeti zorunlu olan
maliyet yerleridir. Yardimci hizmet maliyet yerleri
asagidaki gibi smiflandirilabilir: Hasta kabul, Teknik
servis  (bakim  onarim), Temizlik  hizmetleri,
Camagsirhane, Terzihane, Eczane, Sterilizasyon
merkezi, Haberlesme, Mutfak, Yemekhane, Kazan
dairesi.
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Yardimci hizmet yerlerinde olusan giderler, ikinci
dagitimda esas hizmet maliyet yerlerine uygun
olgiitlerle dagitilir.

Genel Yonetim Maliyet Yerleri

“Dogrudan veya dolayli olarak hizmet iiretimine
katilmayan, hastanenin biitiin olarak sevk ve idaresini
yerine getiren veya yerine getiren birimler i¢in ¢alisan
birimlerdir. Bu birimler; > hastane mudirligi,
bashekimlik, bashemsirelik, doner sermaye
saymanlifi, sivil savunma uzmanhgi, giivenlik,
ulagtirma, garaj, telefon santrali, ayniyat, satinalma,
depolama, personel 6zliik, maas tahakkuk.

Faaliyet Dis1 Gider Merkezleri

Hastanenin temel faaliyetleri diginda
gerceklestirdigi Kres, Lojman vb. gider merkezleridir.

“Maliyet dagitiminda gdzetilmesi gereken prensip,
maliyet tiirlerinin miimkiin oldugu kadar fazla kismini
maliyet yerlerine dogrudan yiiklemeye ¢aligmak ancak
buna imkan bulunmadig1 durumda dagitim Slgiitlerine
bagvurmaktir. Dagitim 6lgiitii se¢iminde ana kural,
dagitilacak maliyetin karakterine uygun, bunun
degisimini en iyi takip edebilecek bir 6l¢iit segmektir.
Dagitim olgiitlerine sunlar 6rnek olarak gosterilebilir:
Camagirhane- yikanan c¢amagir miktari, hemsirelik
bakimi- kullanilan hemgire saati, ameliyathane-
yapilan ameliyat sayisi ve ameliyathane kullanma
saati, rontgen- film ¢ekim siiresi ve ¢ekilen film adedi,
argiv- yatan hasta sayisi, yonetim birimleri- metrekare
cinsinden alan 6l¢iisii, eczane- verilen ilag miktar1 vb.
gibi.”

ISTANBUL EGITIM VE  ARASTIRMA
HASTANESINDE MALIiYET MERKEZLERININ
BELIiRLENMESI

Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi giinliik
ortalama 5000 poliklinik muayene hastasi olan 500
yatak kapasiteli ve yaklagik 1700 calisaniyla (hizmet
alim yoluyla temin edilen giivenlik, temizlik, veri girig
vb. dahil) Istanbul’un biiyiik hastanelerinden biridir.
Asagida bu hastanenin Ekim 2008 ayina ait yatan hasta
maliyetleri ¢ikartlmig, HBYS, Faturalama, Satinalma
birimlerinden alinan verilere istatistiki metodlar
uygulanmustir. Caligmada Once hastane maliyet
yerleri belirlenmis daha sonra giderler tablolar halinde
verilmistir.

Esas maliyet yerleri:

Merkez Poliklinik, Osmaniye Poliklinigi, Klinikler,
Ameliyathaneler, Laboratuvarlar, Diger Esas Maliyet
Merkezleri(Dogumhane, Kan Merkezi, Endoskopi
Unitesi, Odyoloji, Radyoloji, Ortopedi Alg1-Pansuman,
Urodinami, KBB Uyku, EKG, EMG(1,2), Kan Alma,

Uroflow(Uroloji), Alerji Testi, Psikoloji Laboratuvari,
Diabet Egitimi, Aile Planlamasi, ila¢ Raporu, Kurum
Tabipligi, KBB Islem Odasi(PRIC, Vertigo, Stroskopi,
Alerji), Enjeksiyon), Yardimci Hizmet Maliyet
Yerleri(Hasta Kabul, Temizlik Hizmetleri, Terzihane,
Sterilizasyon Merkezi Yemekhane, Teknik Servis,
Camagirhane, Eczane, Mutfak, Sosyal Hizmetler),
Genel Yonetim Maliyet Yerleri(Bashekimlik, Hastane
Midiirliigli, Bashemsirelik, Personel Servisi, Satin
Alma Servisi, Personel, Gider Tahakkuk Servisi,
Evrak Servisi, Tibbi Hizmet Alimlar1 Servisi, Arsiv
Birimi, Fotokopi- Fotografhane, Istatistik, [hale
Hazirlik Birimi, Gider Tahakkuk Birimi, Maas
Tahakkuk, Fatura Servisi, Gelir Tahakkuk Servisi,
Diger Yardimc1 Maliyet Yerleri), Faaliyet Dig1 Gider
Yerleri (Kres, Lojman)

Istanbul Egitim Ve Arastirma Hastanesi Ekim 2008
Aymna Ait Maliyet Tablolar:

Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesinin Ekim
2008 doneminde  gerceklestirdigi  faaliyetler
neticesinde  hasta bast  maliyetleri  asagidaki
tablolardaki gibi gerceklesmistir.

Personel Gideri

Hastane kliniklerinde gorev yapan personelin Ekim
ayma ait maaslart dogrudan hasta maliyetine
yansitilmigtir. Serviste ¢alisan tiim personelin maaslart
toplami ortalama hasta sayisina boliinerek hasta basina
diisen ortalama personel maliyeti bulunmustur.

Isinma Giderleri

Hastanedeki tiim kliniklerin alan olarak kapladig:
metre kareler tespit edilmis, bir aylik toplam dogalgaz
gideri toplam hastane metre karesine boliinerek metre
kare birim fiyat1 bulunmustur. Her bir servisin
kapladig1 metre kare alan ile birim metre kare maliyeti
carpilarak servisin bir aylik 1sinma gideri bulunmustur.
Ismnma gideri serviste yatan hasta sayisina boliinerek
her bir hastaya diisen ortalama isinma gideri elde
edilmistir. Yapilan hesaplama sonucu Ekim ayinda
metre kare bagma diigen 1sinma maliyeti 2,677 YTL
olarak tespit edilmistir.

Temizlik Giderleri

Hastanenin toplam bir aylik temizlik gideri
267.667,93 YTL’dir. Bir aylik toplam temizlik gideri
hastanenin toplam temizlik yapilan alana bdliinerek,
bir m2’nin maliyeti bulunmustur. Bulunan birim
maliyet her klinigin alami ile garpilarak her klinige
diisen toplam temizlik bedeli bulunmustur. Daha sonra
bir klinige diisen temizlik bedeli Ekim ayinda klinikte
yatan hasta sayisina bdliinerek hasta basina diisen
temizlik maliyeti bulunmustur. Ekim ay1 i¢in birim
metre kare temizlik bedeli 19,900 YTL olarak
bulunmustur.
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Tablo 1. Toplam Personel Gider Tablosu

g Hasta Bagina Birguinlik

Servisler Ell(_lerpsgggls Yzca)tgﬁlﬂgga DU§SgrS;?e|?ma Y(e?t:tsalgg:gsi IVIH:IliSyt;i

Maliyeti(YTL) Sayisi Maliyeti(YTL) (YTL)
I¢ Hastaliklari 350.420,00 500 700,84 25,31 27,69
Koroner Bakim Unitesi 39.133,00 140 279,52 25,30 11,05
Noroloji 72.429,00 101 717,12 27,00 26,56
Fizik Tedavi 108.782,00 25 4.351,28 25,00 174,05
Cildiye 69.456,00 34 2.042,82 24,80 82,37
Enfeksiyon Has. 107.093,00 36 2.974,81 24,70 120,44
Genel Cerrahi 175.953,00 554 317,60 27,47 11,56
Kadin Has. Ve Dogum 85.059,00 271 313,87 25,50 12,31
Kulak Burun Bogaz Has. 76.655,00 235 326,19 26,50 12,31
Ortopedi 77.108,00 205 376,14 25,10 14,99
Uroloji 61.495,00 118 521,14 26,20 19,89
Reanimasyon Yogun Bakim 39.652,00 74 535,84 29,60 18,10
Yenidogan Bakim 3.404,00 133 25,59 13,30 1,92
Goz 96.791,00 119 813,37 24,90 32,67
Norosirurji Ser. 30.654,00 90 340,60 27,20 12,52

Tablo 2. Isinma Gideri Tablosu
Isinma Gideri (m2) Birim Fiyati 2,677
Ortalama “?5‘3 Basis Bir
Servisler Toplam Top_Iam_ m2 Yatan CD)lrltzTgma $;tt?§lama gunlik
Alanlar(m2) Maliyeti(YTL) g:;ltgl Ismma . Siiresi I\H/Iaalsi?eti
Maliyeti(YTL)

Ic Hastaliklari 2325 6224,025 500 12,448 25,31 0,49
Koroner Bakim Unitesi 500 1338,5 140 9,561 25,30 0,38
Noroloji 425 1137,725 101 11,265 27,00 0,42
Fizik Tedavi 950 2543,15 25 101,726 25,00 4,07
Cildiye 1000 2677 34 78,735 24,80 3,17
Enfeksiyon Has. 1000 2677 36 74,361 24,70 3,01
Genel Cerrahi 1900 5086,3 554 9,181 27,47 0,33
Kadin Has. Ve Dogum 750 2007,75 271 7,409 25,50 0,29
Kulak Burun Bogaz Has. 950 2543,15 235 10,822 26,50 0,41
Ortopedi 950 2543,15 205 12,406 25,10 0,49
Uroloji 425 1137,725 118 9,642 26,20 0,37
Reanimasyon Yogun Bakim 700 1873,9 74 25,323 29,60 0,86
Yenidogan Bakim 200 535,4 133 4,026 13,30 0,30
Goz 950 2543,15 119 21,371 24,90 0,86
Norosirurji Ser. 425 1137,725 90 12,641 27,20 0,46
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Elektrik Gideri

Her klinigin alan olarak kapladigi metre kareler
tespit edilmig, bir aylik toplam elektrik gideri
hastanenin toplam metre karesine boliinerek metre
kare birim fiyati bulunmustur. Her bir klinigin
kapladig1 alan birim m2 fiyat ile ¢arpilarak kliniklerin
aylik elektrik gideri bulunmustur. Bulunan bu gider
Ekim ay1 hasta sayisina bdliinerek her bir hastaya
diisen elektrik gideri bulunmustur. Birim metre kare
elektrik bedeli 6,901 YTL olarak bulunmustur.

Su Gideri

Su giderinin hesaplanmasinda personelin sekiz
saatlik mesaisi bir birim, hastalarin 24 saat hastanede
kalmalar1 nedeniyle {i¢ birim su harcayacagi kabul
edilmigtir. Hastanede bir hastanin suyu bir kez
kullaniminin maliyeti bulunup, bu maliyetle klinigin
ortalama yatig giinii ¢arpilarak servisin hasta bagina
diisen su maliyeti bulunmustur. Hesaplama asagidaki
sekildedir;

Tablo 3. Temizlik Giderleri Tablosu

Hastalarin kullandiklari say1 = Hastanede
Toplam Hasta Giinii x 24 saat

Hastalarin Kullandiklar1 Sayr = 14810 x 24=
355440

Personelin Kullandig1 Say1 = Personel Sayisi
x 21 Giin x 8 saat

Personelin Kullandig1 Say1 =1880 x 21 x 8=

315840

Hastanede Toplam Su Kullanom Sayis1 =
Hastanin Kullandigi Say1 + Personelin Kullandig
Say1

Hastanede Toplam Su Kullanim Sayis1 =
355440 + 315840= 671280

toplam kullanim sayisi ve hasta basma giinliik
tiiketim bedeli 0,96 YTL olarak bulunmustur.

Aylik Temizlik Gideri(m2 Birim fiyati ) 19,900
Servisler Efeﬂ?;(m -Il\-/lc;ﬁ)ieemti (YTL) e
Ic Hastaliklari 2325 46267,5

Koroner Bakim Unitesi 500 9950

Noroloji 425 8457,5

Fizik Tedavi 950 18905

Cildiye 1000 19900
Enfeksiyon Has. 1000 19900

Genel Cerrahi 1900 37810

Kadin Has. Ve Dogum 750 14925

Kulak Burun Bogaz Has. 950 18905

Ortopedi 950 18905

Uroloji 425 8457,5
Reanimasyon Yogun Bakim 700 13930
Yenidogan Bakim 200 3980

Goz 950 18905
Norosirurji Ser. 425 8457,5

Ortalama g?];:ean Or?:;g::: Ortalama Bir gunlik
Yatan Hasta Temizlik Y?t|$ ; Has_ta ;
Sayisi Maliyeti(YTL) Siresi Maliyeti
Y/

500 92,535 25,31 3,66 TL
140 71,071 25,30 2,81 TL
101 83,738 27,00 3,10 TL
25 756,200 25,00 30,25 TL
34 585,294 24,80 23,60 TL
36 562,778 24,70 22,38 TL
554 68,249 27,47 2,48 TL
271 55,074 25,50 2,16 TL
235 80,447 26,50 3,04 TL
205 92,220 25,10 3,67 TL
118 71,674 26,20 2,74 TL
74 188,243 29,60 6,36 TL
133 29,925 13,30 2,25TL
119 158,866 24,90 6,38 TL
90 93,972 27,20 3,45 TL
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Tablo 4. Aylik Elektrik Maliyetleri Tablosu

Aylik Elektrik Giderleri(mZ2) Birim fiyati 6,901
Hasta Basina L

Dy ey Vaan Hesa OS0!

ayisi Maliyeti(YTL) Sdresi Maliyeti
I¢ Hastaliklari 2325 16044,825 500 32,090 25,31 1,27 TL
Koroner Bakim Unitesi 500 3450,5 140 24,646 25,30 0,97 TL
Noroloji 425 2932,925 101 29,039 27,00 1,08 TL
Fizik Tedavi 950 6555,95 25 262,238 25,00 10,49 TL
Cildiye 1000 6901 34 202,971 24,80 8,18 TL
Enfeksiyon Has. 1000 6901 36 191,694 24,70 7,76 TL
Genel Cerrahi 1900 13111,9 554 23,668 27,47 0,86 TL
Kadin Has. Ve Dogum 750 5175,75 271 19,099 25,50 0,75 TL
Kulak Burun Bogaz Has. 950 6555,95 235 27,898 26,50 1,05TL
Ortopedi 950 6555,95 205 31,980 25,10 1,27 TL
Uroloji 425 2932,925 118 24,855 26,20 0,95 TL
Reanimasyon Yogun Bakim 700 4830,7 74 65,280 29,60 2,21 TL
Yenidogan Bakim 200 1380,2 133 10,377 13,30 0,78 TL
Goz 950 6555,95 119 55,092 24,90 2,21 TL
Norosirurji Ser. 425 2932,925 90 32,588 27,20 1,20 TL

Tablo 5. Aylik Su Tiketim Maliyeti Tablosu

Hasta Basina Ortalama Su Gideri

Bir hastanin giinlik Su tiiketiminin maliyeti 0,96 YTL)

S Yatan Hasta Sayisi Gijr?lijk' Hasta KIinjkIe!'in 1 Aylik Ortalama Su
Maliyeti(YTL) Maliyeti(YTL)

Ic Hastaliklari 500 0,96 480,000
Koroner Bakim Unitesi 140 0,96 134,400
Noroloji 101 0,96 96,960

Fizik Tedavi 25 0,96 24,000
Cildiye 34 0,96 32,640
Enfeksiyon Has. 36 0,96 34,560
Genel Cerrahi 554 0,96 531,840
Kadin Has. Ve Dogum 271 0,96 260,160
Kulak Burun Bogaz Has. 235 0,96 225,600
Ortopedi 205 0,96 196,800
Uroloji 118 0,96 113,280
Reanimasyon Yogun Bakim 74 0,96 71,040
Yenidogan Bakim 133 0,96 127,680

Goz 119 0,96 114,240
Norosirurji Ser. 90 0,96 86,400
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Ameliyat Giderleri

Ekim aymda Hastanede yapilan ameliyat sayilar
Bilgi Islem Merkezi ve Istatistik Biriminden
alimmistir. HBYS’den Genel Cerrahi Kliniklerindeki
bu ameliyatlarin toplam maliyetleri alindiktan sonra
toplam hasta sayisina boliinerek bir hastanin ortalama
ameliyat maliyeti bulunmustur.

Yiyecek Gideri

Satin alma biriminden alinan verilere gore bir
hastanin ortalama bir giinliik yemek maliyeti;
refakatli hastanin maliyeti 10,62 YTL, refakatsiz
hastanin maliyeti 5,20 YTL olarak tespit edilmistir.

Tablo 6. Ameliyat Maliyetleri Tablosu

ila¢ Gideri

Her klinigin Ekim ayma ait yatan hasta ilag
giderleri HBYS’ den alinmis ve ilgili klinikte yatan
toplam hasta sayisina boliinerek bir hastaya diisen
ilag maliyeti bulunmustur.

Tibbi Sarf Gideri

Her klinigin Ekim ayma ait tibbi sarf malzeme
giderleri HBYS’ den alinmis ve ilgili serviste yatan
toplam hasta sayisina boliinerek bir hastaya diisen
tibbi sarf malzeme maliyeti bulunmustur.

Hasta Bagina Ortalama Ameliyat Maliyeti

SERVIS MALIYET HASTA ORTALAMA
Ic Hastaliklari 979,40 7 139,91
Cildiye 2.200,00 22 100,00
Reanimasyon Yogun Bakim 816,40 11 74,22
Genel Cerrahi 137.145,70 568 241,45
Kadin Has. Ve Dogum 42.796,20 223 191,91
Kulak Burun Bogaz Has. 80.520,90 389 206,99
Ortopedi 86.791,00 528 164,38
Uroloji 42.850,30 131 327,10
Goz 75.679,65 618 122,46
Norosirurji Ser. 21.944,50 72 304,78
Tablo 7. Hasta Basi ilag Maliyet Tablosu
Hasta Basina Ortalama ilag Gideri
SERVIS MALIYET =~ HASTA  ORTALAMA Y‘;réa'é"‘g:gsi 2l gml‘}j}"‘e’t‘:asw
Ic Hastaliklari 77.081,64 500 154 25,31 6,09
Koroner Bakim Unitesi 30.261,71 140 216 25,30 8,54
Noroloji 9.552,61 101 95 27,00 3,50
Fizik Tedavi 1.248,94 25 50 25,00 2,00
Cildiye 1.381,40 34 41 24,80 1,64
Enfeksiyon Has. 13.860,49 36 385 24,70 15,59
Genel Cerrahi 45.148,69 554 81 27,47 2,97
Kadin Has. Ve Dogum 2.866,43 271 11 25,50 0,41
Kulak Burun Bogaz Has. 4.358,84 235 19 26,50 0,70
Ortopedi 16.014,80 205 78 25,10 3,11
Uroloji 2.853,87 118 24 26,20 0,92
Reanimasyon Yogun Bakim 39.203,52 74 530 29,60 17,90
Yenidogan Bakim 7,39 9 1 13,30 0,06
Goz 437,05 119 4 24,90 0,15
Norosirurji Ser. 4.033,91 101 40 27,20 1,47
Nikleer Tip 3.008,00 9 334
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Tablo 7. Hasta Bas! llag Maliyet Tablosu

Hasta Basina Ortalama ila¢ Gideri

SERVIS MALIYET HASTA  ORTALAMA 8;?$'aé“uaresi Ei;sta Mgﬁ)’,‘gik
I¢ Hastaliklari 77.081,64 500 154 25,31 6,09
Koroner Bakim Unitesi 30.261,71 140 216 25,30 8,54
Noroloji 9.552,61 101 95 27,00 3,50
Fizik Tedavi 1.248,94 25 50 25,00 2,00
Cildiye 1.381,40 34 41 24,80 1,64
Enfeksiyon Has. 13.860,49 36 385 24,70 15,59
Genel Cerrahi 45.148,69 554 81 27,47 2,97
Kadin Has. Ve Dogum 2.866,43 271 11 25,50 0,41
Kulak Burun Bogaz Has. 4.358,84 235 19 26,50 0,70
Ortopedi 16.014,80 205 78 25,10 3,11
Uroloji 2.853,87 118 24 26,20 0,92
Reanimasyon Yogun Bakim 39.203,52 74 530 29,60 17,90
Yenidogan Bakim 7,39 9 1 13,30 0,06
Goz 437,05 119 4 24,90 0,15
Norosirurji Ser. 4.033,91 101 40 27,20 1,47
Nukleer Tip 3.008,00 9 334

Tablo 8. Hasta Bag! Tibbi Sarf Gider Tablosu
Hasta Basina Ortalama Tibbi Sarf Gideri
SERViS MALIYET HASTA  ORTALAMA \O(ar;(t?glaén[]aresi Eﬂi;%i':i'“k Hasta
i¢ Hastaliklari 3.008,00 500,00 6,02 25,31 0,24
Koroner Bakim Unitesi 7.268,15 140,00 51,92 25,30 2,05
Noroloji 1.197,32 101,00 11,85 27,00 0,44
Fizik Tedavi 54,84 25,00 2,19 25,00 0,09
Cildiye 238,59 34,00 7,02 24,80 0,28
Enfeksiyon Has. 2.562,26 36,00 71,17 24,70 2,88
Genel Cerrahi 17.612,28 554,00 31,79 27,47 1,16
Kadin Has. Ve Dogum 3.999,31 271,00 14,76 25,50 0,58
Kulak Burun Bogaz Has. 4.589,76 235,00 19,00 26,50 0,72
Ortopedi 254.994,61 205,00 1.243,88 25,10 49,56
Uroloji 5.333,00 118,00 45,19 26,20 1,72
Reanimasyon Yogun Bakim 47.864,15 74,00 646,81 29,60 21,85
Yenidogan Bakim 11,25 15,00 0,75 13,30 0,06
Goz 37.308,66 119,00 313,52 24,90 12,59
Norosirurji Ser. 146.568,67 90,00 1.628,54 27,20 59,87
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Tetkik Gideri

HBYS’ den Ekim ayinda, her klinikte yatan
hastalara istenen laboratuar tetkik sayilar1 ve toplam
maliyetleri alinmistir. Alinan toplam maliyetler hasta
sayisina boliinerek bir hastaya diigen ortalama tetkik
maliyeti bulunmus ve toplam sorgulanan tetkik sayisi
da toplam hasta sayisina boliinerek hasta basina
diisen tetkik sayis1 tespit edilmistir.

Tablo 9. Hasta Bas! Tetkik Maliyet Tablosu

Yatan Hasta Maliyet Tablosu

Hastaneye Ekim 2008 ayinda yatan hastalarin
maliyetlerinin incelendigi tabloda hastaneye 1 (bir)
ay siiresince yatan hasta sayisi, hastalarin ortalama
yatig siiresi, hasta bagina diisen maliyet ile hastalarin

bir gilinlik maliyeti ¢ikarilmistir.

Hasta Basina Ortalama Tetkik Gideri

Bir Hastaya Dusen

HASTA  MALIYET ﬁﬁﬁ‘i""e’t‘??m) Tetkik 8;?;aé“0‘iesi Eﬂ'glif;?'”k Hasta
ic Hastaliklari 500 73.137,13 146,27 25,31 578 TL
Koroner Bakim Unitesi 140 12.276,55 87,69 25,30 3,47 TL
Noroloji 101 10.881,42 107,74 27,00 3,99 TL
Fizik Tedavi 25 2.729,65 109,19 25,00 4,37 TL
Cildiye 34 5.471,40 160,92 24,80 6,49 TL
Enfeksiyon Has. 36 6.316,97 175,47 24,70 7,10 TL
Genel Cerrahi 554 22.085,38 39,87 27,47 1,45TL
Kadin Has. Ve Dogum 271 3.062,40 11,30 25,50 0,44 TL
Kulak Burun Bogaz Has. 235 2.180,97 9,28 26,50 0,35 TL
Ortopedi 205 3.538,58 17,26 25,10 0,69 TL
Uroloji 118 1.719,11 14,57 26,20 0,56 TL
Reanimasyon Yogun Bakim 74 11.053,57 149,37 29,60 5,05 TL
Yenidogan Bakim 133 110,99 0,83 13,30 0,06 TL
Goz 119 260,04 2,19 24,90 0,09 TL
Norosirurji Ser. 101 1.229,78 12,18 27,20 0,45 TL

Tablo 10. Yatan Hasta Maliyet Tablosu

Yatan Hasta Maliyet Giderleri

Yatan Hasta Ort.Yatis

Toplam Hasta

Hasta Basina

Birglinlik Hasta

Sayisi(Aylik) Siresi(Aylik) Gunu(Aylk) Maliyet Maliyeti
Ic Hastaliklari 500 25,31 3394 1.300,28 TL 51,37 TL
Koroner Bakim Unitesi 140 25,30 531 896,41 TL 35,43 TL
Noroloji 101 27,00 674 1.221,65TL 45,25 TL
Fizik Tedavi 25 25,00 576 5.786,78 TL 231,47 TL
Cildiye 34 24,80 521 3.271,16 TL 131,90 TL
Enfeksiyon Has. 36 24,70 543 4.577,45 TL 185,32 TL
Genel Cerrahi 554 27,47 2757 741,07 TL 26,98 TL
Kadin Has. Ve Dogum 271 25,50 1015 589,17 TL 23,10 TL
Kulak Burun Bogaz Has. 235 26,50 1060 655,43 TL 24,73 TL
Ortopedi 205 25,10 1505 2.006,62 TL 79,94 TL
Uroloji 118 26,20 628 872,66 TL 33,31 TL
Reanimasyon Yogun Bakim 74 29,60 473 2.322,98 TL 78,48 TL
Yenidogan Bakim 15 13,30 222 154,26 TL 11,60 TL
Goz 119 24,90 423 1.521,46 TL 61,10 TL
Norosiruriji Ser. 90 27,20 435 2.328,01 TL 85,59 TL
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Arslan ve digerleri

SONUC VE ONERILER

Saglik hizmetlerinde maliyet analizi yapmak
normal igletmelerde oldugu gibi kolay ve c¢abuk
yapilacak bir ig degil, ¢ok giic ve zaman alicidir.
Ciinkii  verilerinizi  aldigimiz  birimler normal
isletmelerde oldugu gibi tek yonlii ¢alisan birimler
degildir. Bu  birimlerin  organizasyonu  ve
orgiitlenmesinin de diizgiin bigimde yapildig:
sOylenemez. Bunlardan da anlagildigi gibi verilere
ulagsmak ve bu verilerin dogrulugunu kontrol etmek
cok zaman alir. Maliyeti belirleyen verilerin
cesitliginin ¢ok (ilag ¢esitlerinin, tetkik cesitlerinin ve
tedavi siireclerinin farkli olmasi, her hastadan hastaya
degismesi gibi) ve karisik olmasi hesaplamalari
zorlastirmaktadir.

Diger bir sorun da saglik hizmetlerinde
verilerinizi olusturan ana kaynak insan sagligi ve
onun tedavi siireci oldugundan maliyet konular1 en
son disiiniilecektir. Hatta kamu sektoriinde amag
hizmet oldugundan maliyet kriteri akla gelebilecek en
son agamadir.

Saglik sektoriinde maliyet muhasebe biriminin
olmamasi isleri daha da zorlagtirmaktadir. Fakat bu
sorunlarin olmasi, maliyet tespiti yapilamayacak
anlamina gelmemektedir.

Yatan hasta maliyet analizi c¢aligmasinda;
hastanenin bir aylik hasta yatis ve tedavi siiregleri
incelendiginde, hasta maliyetinde servisler arasi fark
olmasina ragmen ¢ogunlukta % 53’linii genel tiretim
ve personel giderleri olusturmaktadir. Personel
giderleri sabit maliyet oldugundan orani azaltmak
zordur. Ancak servislerdeki personel sayilariin
dengeli ve egitim diizeyleri g6z Oniinde
bulundurularak yerlestirilmesi az da olsa maliyet
oranlarinda azalmaya neden olacaktir.
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Maliyetlerin % 23’°nii temel ihtiyaclar (yemek, su,
elektrik, 1stnma ve temizlik) i¢in yapilan harcamalar
olusturmaktadir. Bu ihtiyaglardan yemek ve temizlik
senelik olarak hizmet alimi seklinde oldugundan,
maliyetini diislirebilmek i¢in satin alma servisi bu
hizmetlerin ihalesini yaparken maliyet tespitini ve
aragtirmasini ¢ok iyi yapmali, en az fiyata en kaliteli
hizmeti sunmanin yollarini bulmalidir.

Su sarfiyatin1 azaltmak i¢in hastane teknik servisi
ile cesitli tasarruf yontemleri (6rnegin; musluklara
takilan aparatlar vb.) denenerek maliyet azaltilabilir.

Hastanenin 1s1 kaybini azaltan noktalar tespit
edilerek o bolgelerin 1s1 izolasyonu yapilabilir.

Elektrik hastanede en 6nemli ihtiya¢ oldugundan
gereksiz tiiketimleri 6nlemek igin elektrigin yogun
kullanildig1 yerlere gereksiz kullanimi hatirlatacak
uyari igaretleri konulabilir.

Yatan hasta maliyetlerinin % 24’{inii tam1 ve
tedavi i¢in kullanilan tetkik, ila¢ ve tibbi sarf
malzeme giderleri kapsamaktadir. Burada da maliyeti
azaltmanin en Onemli yolu hastaya gerekli olan
tetkikleri istemek ve oncelikli tedavi sirasini en iyi
bi¢cimde uygulamaktir. Boylece hem maliyet hem de
tedavi siireci kisalmis olacaktir.

Ortalama yatan hasta maliyetlerine bakildiginda;
hasta sirkiilasyonu hizli olan dahiliye ve cerrahi
servislerinin maliyet ortalamasi diisiik iken, fizik
tedavi, cildiye wve enfeksiyon gibi servislerin
maliyetlerinin yiiksek oldugu goriilmektedir. Bunun
sebebinin de yasta yatisinin az olmast ve tedavi
seklinin  seanslar  halinde yapilmast oldugu
disiiniilmektedir.





