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0z

Bu arasgtirmada veri zarflama analizi (VZA) yontemi kullanilarak, Artvin ilinde saglik hizmeti veren kamu
hastanelerinin etkinlik diizeylerinin belirlenmesi amaglanmistir. Bu amagla 6 adet hastanenin 2016 ve 2017
yillarindaki iicer adet girdi ve ¢ikti degiskenine ait veriler dikkate alinmistir. VZA modeli olarak girdileri
minimize etmeyi amaclayan, Glcege gore sabit getiri varsayimia dayanan girdi yonelimli Charnes-Cooper-
Rhodes (CCR) modeli kullanilmigtir. Aragtirma sonucunda, 2016 yilinda 4 kamu hastanesinin, 2017 yilinda ise 3
kamu hastanesinin etkin oldugu tespit edilmistir. Arastirmada ayni zamanda etkin olmayan hastanelerin etkin
hastaneleri referans alarak etkin olabilmeleri igin yapmasi gereken iyilestirmelere yer verilmistir. Ortaya
koydugu bulgulariyla ¢alismanin kamu hastanelerinde yonetimsel kararlarin alinmasi siireclerinde karar verici
pozisyonunda olan yoneticilere yol gosterici bilgiler sunmasi beklenmektedir.

Anahtar Kelimeler: Etkinlik, Kamu hastanesi, Veri zarflama analizi

ABSTRACT

In this study, it has been aimed to determine the efficiency levels of public hospitals that provide health services
in Artvin province, by using Data Envelopment Analysis (DEA) method. For this purpose, data of three input
and output variables of 6 hospitals in 2016 and 2017 have been taken into consideration. Input-oriented Charnes-
Cooper-Rhodes (CCR) model aiming to minimize the inputs and based on the assumption of constant returns to
scale has been used as the DEA model. As the result of the research, it has determined that 4 public hospitals in
2016 and 3 public hospitals in 2017 had been effective. The research also includes improvements that inefficient
hospitals should make in order to be effective with reference to the effective hospitals. It is expected that the
study, with its findings, will provide guidance to managers who are in the position of decision-makers in the
process of making administrative decisions in public hospitals.
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GIRIS

Globallesen diinyada bir¢ok iilkede ve hemen hemen biitiin sektorlerde hissedilen
rekabet, saglik alaninda da ciddi degisimlere yol agmistir. Saglik harcamalarinin ve tiiketici
kalite algisinin yiikselmesi saglik kurumlarini rekabete zorlayan énemli faktorler arasinda yer
almaktadir. Bu durum saglik kurumlarinda verimli ve etkin kaynak kullanimini 6énemli ve
zorunlu kilmaktadir (Filiz, 2017; Filiz ve Bardake1, 2020). Bu ilkelerin saglik kurumlarinda
islev kazanmasi ve saglik kurumlar arasinda yikici olmayan rekabetin saglanmasi, etkin bir
performans sistemi ve devamli verimlilik analizleri yapilarak miimkiin olabilmektedir
(Tasdemir, 2018).

Tiim ilkelerde saglik giderleri son donemlerde ciddi boyutlara ulasmis ve eldeki
kaynaklar yeterli gelmemeye baslamistir. Eldeki kaynaklarin dogru sekilde kullanilmasi igin
hiikiimet ve saglik yoneticileri agisindan etkinlik Ol¢limleri 6nem kazanmistir (Arslan ve
Mete, 2007). Etkinlik 6l¢limii, elde edilen girdi ve ¢iktt miktar1 ile potansiyel girdi ve ¢iktt
arasindaki miktarm karsilastirilip degerlendirilmesi olarak ifade edilmektedir (Ozden, 2008).
Saglik hizmetlerinin etkinlik 6l¢iimii ve degerlendirilmesi diger sektorlere nispeten daha
karmagik ve zordur. Diger ifade ile girdi ve ¢ikt1 arasinda tam bir iliski kurmak ve analiz
ederek sonuglara ulagsmak karmasik ve giigtiir. Bir iilkede bir yil i¢inde piyasaya siiriilen x
birim mal iretimini belirlemek ve ¢iktisin1 degerlendirmek miimkiinken saglik alaninda
bunun yapilmast giigtiir. Ayrica saglik sektoriinde tek bir girdi ve ciktidan bahsetmek de
miimkiin degildir (Boz ve Onder, 2017). Bu ¢alismada bu mantikla hareket edilip, belirlenen
saglik kurumlarin etkinlik degerlendirilmesinin yapilabilmesi i¢in Veri Zarflama Analizi
(VZA) kullanilmastir.

VZA, c¢oklu girdi ve ¢iktist bulunan karar verme birimlerinin goreli etkinligini
belirlemek amaciyla kullanilan bir yontemdir (Banker, Charnes, ve Cooper, 1984; Berk ve
Cercioglu, 2018; Charnes, Cooper, ve Rhodes, 1978). VZA ’da temel mantik biitiin
hastanelerin etkin olarak faaliyet gostermedigini savunmaktadir. Her bir gozlem icin tek bir
skoru gelistiren dogrusal bir programlama modelidir. Bu yodntem saglik kurumlarinin
etkinliginin 6l¢iimiinde giderek popiilerlesmektedir (Berk ve Cercioglu, 2018; Prichard, 1990;
Youn ve Park, 2009).

Literatiirde c¢alismalarin bir kismu iilkelerin saglik sistemlerini karsilastirmak ig¢in
gerceklestirildigi, bir kism1 bolgeler arasi hastanelerin etkinligini karsilastirmak i¢in ve ¢ok az
kismu il diizeyinde hastanelerin etkinligini belirlemek amaciyla yapildigr goriilmiistiir. Bu

calismanin literatiirden kismen de olsa farki, il diizeyinde ve farkli nitelikteki degiskenler
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kullanilarak gerceklestirilmesidir. Calismada temel amag¢ Artvin ilinde hizmet sunan

hastanelerin etkinliklerinin belirlenmesidir.

Literatiir Taramasi

Diinya’da VZA ile hastane etkinligi 6lgen literatiirde birgok calisma bulunmaktadir
(Abbott ve Doucouliagos, 2003; Alonso, Clifton, ve Diaz-Fuentes, 2015; Biern, Hagen,
Iversen, ve Magnussen, 2003; Bobo vd., 2018; Chang, 1998; Celik, Khan, ve Hikmet, 2016;
Hernandez ve Moral-Benito, 2014; Hofmarcher, Paterson ve Riedel, 2002; Kaitelidou vd.,
2016; Tandon, Evans, Murray, ve Lauer, 2001). Tiirkiye’de de VZA ile hastane etkinligini
belirlemeye yonelik literatiirde ¢ok sayida calisma bulunmaktadir (Bal ve Bilge, 2013;
Cansaran, 2019; Cakmak, Oktem ve Omiirgdniilsen, 2009; Karadeniz ve Kosan, 2017;
Kavuncubast ve Ersoy, 1995; Keskin, 2017; Kocaman, Mutlu, Bayraktar, ve Araz, 2012;
Ozata, 2004; Seki ve Kaya, 2018; Yigit, 2016).

Asagidaki tabloda ise bu calismanin kapsamina paralel olan il diizeyinde yapilan

arastirmalar 6zetlenmistir.

Tablo 1. Saglik alaninda il diizeyinde VZA yapilmis ¢alismalarin 6zeti

Yazarlar Uygulama alam Girdi Degiskenleri Cikt1 Degiskenleri
Ozata ve Konya Saglik Ebe, hemsire ve hekim, Yapilan basvuru, as1 ve ev ziyaret
Seving, 2010 Ocaklari sayilari sayilari
Yoluk, 2010 Ankara ilinde yer Yatak, hemsire ve hekim Yapilan bagvuru, ameliyat,
alan 9 hastane sayilari taburcu saylar1 ve yatilan giin
sayisl
Bircan, 2011 Sivas il merkezinde Hekim ve hemsire/ebe Basvuru, kiigiik cerrahi miidahale,

yer alan saglik

sayilari

takip edilen gebe+logusa, takip

ocaklar1 edilen bebek ve takip edilen
cocuk sayilari
Bayraktutan ve  Kocaeli ilinde Uzman hekim, diger saglik Taburcu, muayene, hastanelerin

Pehlivanoglu, bulunan 18 hastane caligan, pratisyen hekim ve  6liim oranlar1 ve ameliyat sayilari
2012 yatak sayilar

Atmaca, Turan,  Ankara ilinde Pratisyen hekim, yatak ve Yatak doluluk orani, hastanede
Kartal, ve bulanan 6zel toplam muayene sayilari yatig siiresi, toplam ameliyat
Cigdem, 2012 hastaneler sayist

Giilsevin ve Afyonkarahisar 1li Uzman hekim, yatak ve Ayaktan muayene, yatan hasta,
Tiirkan, 2013 Hastaneleri hemsire sayilari taburcu ve ameliyat toplam

sayilar1

Celik ve
Esmeray, 2014.

Kayseri Kent
Merkezindeki Ozel
Hastaneler

Yatak, pratisyen hekim ve
uzman hekim sayilar1

Ayakta tedavi olan hasta, yatilan
giin ve taburcu olan hasta toplam
sayilar1

Senel ve
Glimiistekin,
2015

Samsun ilinde yer
alan hastaneler

Yatak devir hizi, yatan hasta,
uzman hekim ve toplam
yatak sayilar

Bagvuru, taburcu ve yapilan
toplam ameliyat sayilar

Kandemir, 2016

Ankara ilinde yer
alan 17 hastane

Hekim, yatak, cerrahi alet ve
yapilan bagvuru toplam
sayilari ile toplam gider

Yatak devir hizi, yatis giin,
taburcu edilen hasta ve ameliyat
toplam sayilari

Tasdemir, 2018

Samsun ilinde yer
alan 18 kamu
hastanesi

Hekim, poliklinik, servisteki
yatak ve yogun bakim yatak
toplam sayilari

Yapilan bagvuru, ameliyat, yatilan
glin ve yatan hasta toplam sayilari
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GEREC VE YONTEM

Bu boliimde oncelikle aragtirmanin problemi hakkinda bilgi verilecektir. Daha sonra
arastirmanin etik yonii agiklanip, calismada kullanilan degiskenler ve kullanilan analiz

yontemleri ile ilgili olarak bilgi verilecektir.

Arastirma Probleminin Belirlenmesi

Tiim diinyada oldugu gibi lilkemizde de saglik sektoriinlin gelisim ve ilerleme kat
edebilmesi i¢in katki saglayacak en dnemli kurumlar siiphesiz kamu hastaneleridir. Yapilan
bu ¢alismada, Artvin ili ve il¢elerinde bulunan 6 tane kamu hastanesi karar birimleri olarak
belirlenmistir. VZA uygulanarak hastanelerin etkinlikleri 6l¢iilmiis ve sonuglar incelenmistir.
Bu baglamda etkin olan hastaneler belirlenmis, etkin olmayan hastanelerin ise etkin
olabilmesi i¢in yapmasi gereken iyilestirmelerle ilgili bulgulara yer verilmistir. Bu
dogrultuda, saglik yoneticilerine yonetimsel kararlar alirken tavsiye niteliginde
degerlendirilebilecekleri 6zgiin bulgular sunulmaya calisilmistir. Calismada kullanilan 2017
yili verileri Saglik Bakanligi Kamu Hastaneleri Genel Miidiirliigii Istatistik, Analiz,
Raporlama ve Stratejik Yonetim Dairesi Baskanlig1 tarafindan yayimlanan kamu hastaneleri
istatistik raporundan elde edilmistir (Saglik Bakanligi, 2017). 2016 yil1 verileri ise Tiirkiye
Kamu Hastaneleri Kurumu tarafindan yayimlanan 2016 yili kamu hastaneleri rapor

biilteninden temin edilmistir (Saglik Bakanligi, 2016).

Tablo 2. Arastirmada kullanilan karar birimleri

Sira No Hastane Ad1

Artvin Devlet Hastanesi
Hopa Devlet Hastanesi
Arhavi Devlet Hastanesi
Savsat Devlet Hastanesi
Borgka Devlet Hastanesi
Yusufeli Devlet Hastanesi

OO |WIN|F

Arastirma, Tablo 2’de verilen kamu hastanelerinin etkinlik diizeylerinin belirlenmesine
yonelik betimleyici bir caligma olarak tasarlanmistir. Betimleyici arastirmalar analitik
aragtirmalari Onciisii niteliginde olup, saglik alaninda gerceklestirilen ¢aligmalarin biiyiik

kismini teskil etmektedir (Atmaca vd., 2012).

e Arastirmanin Etik Yénii: Arastirma gerceklesmeden dnce Artvin Coruh Universitesi
Rektorliigii Bilimsel Arastirma ve Yaymn Etigi Kurulundan 18.2.2020 tarihli E.2696 sayili

oturumdan etik kurul onay1 alinmigstir.
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Degiskenlerin Secilmesi

VZA yontemi ile etkinligin Olgiilmesi isleminde kullanilacak olan girdi ve ¢kt
degiskenlerinin belirlenme asamasi, biiyilk 6nem arz etmektedir. Tablo 1’de wverilen
literatiirdeki hastanelere yonelik VZA ile yapilan ¢alismalar g6z 6niine alindiginda, ¢ok ¢esitli
degiskenlerin kullanildig1 gézlenmektedir. Literatiirdeki bu ¢aligmalar dikkate alinarak VZA
caligmalarinda kullanilan genel kabul gormiis degiskenler arastirma degiskeni olarak
tanimlanmaya caligilmistir.

Bir VZA c¢aligmasi yapilirken modelde kullanilacak girdi ve ¢ikt1 sayilari az olmasi,
fakat calismada incelenen karar birimlerinin ortaya koydugu {iretimi de dogru olarak
yansitabilen nitelikte olmas1 arzu edilmektedir. VZA ’da girdi ve ¢ikt1 sayilarini az sayida
tutabilmek icin bir yontem ikili korelasyonlarin incelenmesidir. Eger iki girdi veya iki ¢ikti
arasinda yiiksek bir korelasyon iliskisi varsa aralarindan biri, etkinlik degerlerinde degisime
yol agmadan modelden ¢ikarilabilmektedir (Atmaca vd., 2012). Bu ¢alismada baslangicta ti¢
adet girdi, alt1 adet ¢ikt1 degiskeni belirlenmistir. Yapilan korelasyon analizi sonucunda ¢ikti
degiskenleri arasinda yiiksek korelasyon katsayilar1 bulunmug ve degiskenlerden {i¢ tanesinin
calismadan ¢ikarilmasi uygun goriilmiistiir. Calismada nihai olarak; yatak sayisi, hekim sayisi
ve hemsire-ebe sayis1 degiskenleri girdi degiskeni olarak; agirlikli ameliyat sayisi, muayene
sayis1 ve yatan hasta sayist degiskenleri ise ¢ikt1 degiskenleri olarak alinmistir. Buna gore
hastanelere ait belirlenen girdi ve ¢ikt1 degiskenleri ve bu degiskenlere ait veriler Tablo 3’teki
gibidir.

Tablo 3. Hastanelere ait girdi ve ¢ikt1 verileri

Hastane (.;iRDi CIKTI
Yil Yatak Hekim Hemsire-Ebe Agirhkl Muayene  Yatan Hasta

Sayis1  Sayisi Sayisi Ameliyat Sayisi Sayisi Sayisi
ARTVIN 165 49 130 2.561 337.192 8.778
HOPA 50 30 54 670 208.532 2.714
2016 ARHAVI 40 17 41 186 118.136 2.516
SAVSAT 36 14 32 94 60.537 2.002

BORCKA 30 10 43 23 92.470 595

YUSUFELI 25 11 25 0 49.624 806
TOPLAM 346 131 325 3.534 866.491 17.414

GIRDI CIKTI
Yil Hastane Yatak Hekim Hemsire-Ebe Agirhkh Muayene  Yatan Hasta

Sayis1  Sayisi Sayisi Ameliyat Sayisi Sayisi Sayisi
ARTVIN 165 72 141 2.609 371.583 10.136

HOPA 50 37 61 750 231.970 3.232

2017 ARHAVI 40 26 44 234 129.730 2.291
SAVSAT 36 15 36 85 65.460 1.872
BORCKA 30 20 43 92 92.875 1.079
YUSUFELI 25 24 30 0 52.760 1.885
TOPLAM 346 194 355 3.770 944.378 20.495
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Veri Zarflama Analizi

Etkinlik kavrami, liretim kaynaklarinin veya girdilerin ne derece i1yi kullanilarak ¢ikti
iretilebilecegini gosteren bir kavram olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Mevcut girdilerle
olabilecek en yiiksek ¢iktiyr elde etmek veya girdiyi azaltarak var olan ¢iktiyr elde etmek
seklinde edilmektedir (Budak, 2010). Girdi ve ¢ikt1 degiskenleri ile iliskilendirilen etkinlik
Olgiisii ise, ciktilarin agirlikli toplaminin  girdilerin agirlikli  toplamina orani olarak
tanimlanmaktadir (Bektas, 2007).

Cok sayida karar biriminin bulundugu karar problemlerinde, bu karar noktalarinin
etkinliklerini tahmin etmek ve kararini bu etkinlikler 6l¢iisiinde olusturmak arastirmaci igin
olduk¢a onemlidir. Bu bakimdan karar noktalarinin etkinlik siralamasinin belirlenmesi karar
verici i¢in Onem arz ectmektedir. Karar vericinin daha az etkin olan karar noktalarinin
etkinliklerinin  yiikseltmeyi saglayan durumlar1 kararin tiimiiniin etkinligini nasil
degistirecegini bilmesi, verecegi kararda ¢ok biiyiik rol istlenir. Bundan dolayr arastirmaci,
farkli durumlart veya senaryolar1 gérmek ister (Dikmen, 2007-2008).

VZA’y1 diger analiz yontemlerinden ayiran en énemli 6zelligi, birgok ¢ikt1 ve girdinin
oldugu durumda analiz yapabilme 6zelligine sahip olmasidir. Bu durum, karmasik yapidaki
cok sayida veriyi kullanarak farkli senaryolar iizerinden sonuglar elde etmeyi saglamaktadir.
Bu acidan VZA, birbirine benzeyen girdileri kullanarak cikti veya ¢iktilar elde etmekle
sorumlu karar birimlerinin bagintili etkinliklerini belirlemek adma kullanilan ve dogrusal
programlama tabanli bir analiz yontem olarak ifade edilebilir (Yildiz, 2014).

VZA sonucunda, her bir karar biriminin etkinlik degeri, etkin olmayan karar
noktalarinin hangi girdi/¢ikt1 oranlarinda etkinliklerinin nasil arttirilabilecegi (senaryolar) ve
referans olarak kullanilabilecek karar birimleri ile ilgili veriler ortaya konulur (Eroglu ve
Lorcu, 2008).

VZA’da temel olarak ii¢ model bulunmaktadir. Bunlar, CCR (Charnes-Cooper-Rhodes)
modeli, BCC (Banker-Charnes-Cooper) modeli ve Toplamsal Yontem modeli olarak

siralanabilir.

Charnes-Cooper-Rhodes (CCR) Yontemi
CCR yontemi Olcege gore sabit getiri varsayimina dayanan bir yontemdir ve girdi

yonelimli model ile ¢ikt1 yonelimli model olmak {izere iki sekilde uygulanabilmektedir.

Girdi Yonelimli Model:
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Eger j. karar biriminin etkinligi h; ile gosterilirse, bu degerin maksimizasyonu

amaclanmaktadir. Bu durumda amag fonksiyonu girdi odaklilik varsayimi altinda asagida

gosterildigi gibi ifade edilmektedir (Kecek, 2010).

n

QU

Enbh, = =L

m

D vix,

i=1

Kisitlar ise agsagida gosterildigi gibi ifade edilebilir.

DUy,
=<1
Zvixi

i=1

r <

v. >0

Burada;
Xi: Girdi degiskenlerini,
yr: Cikt1 degiskenlerini,

vi: Girdilere ait atanan agirliklarim

Ur: Ciktilara ait atanan agirliklarini ifade etmektedir.

Kesirli programlama setinin ¢6ziimii dogrusal programlamaya nispeten daha zordur.

Yukarida gosterilen formiiller, dogrusal programlamaya gore aciklandiginda asagidaki

formiillerle ifade edilir.

Amag Fonksiyonu:

Enbh; = Zn:uryr
r=1

Kisitlar:

Zm:vixi =1
i=1

Zn:uryr —ivixi >0
r=1 i=1

u,v, >0
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Cikt1 Yonelimli Model:

Eger j. karar biriminin etkinligi g; ile gosterilirse, bu modelde bu degerin

minimizasyonu amaglanmaktadir. Bu durumda, c¢ikti yonelimli modelin dogrusal

programlama modeli asagidaki gibi olusturulur.

Amag Fonksiyonu:

Enkg; = Zm:vixi
i=1

Kisitlar:

Sy, -1
r=1

n m
=Y, D vix =0
r=1 i=1

u,v.>0

ri i

Karar verici karar birimlerinin etkinliklerini CCR yoOntemiyle belirlemek istiyorsa
yukarida belirtilen modelleri biitiin karar noktalar1 i¢in yapmalidir. Kurulan model her bir
karar birimi i¢in yapildiginda her bir karar birimi i¢in toplam etkinlik skorlarina ulasilacaktir.
Bu skorlarin 1’e esit olmasi ilgili karar birimi i¢in etkin olmay1 ifade etmektedir (Ertugrul ve
Isik, 2008). Etkin olmayan karar birimlerine ise girdi yonelimli modellerde 1 ’den kiigiik, ¢ikt1
yonelimli modellerde 1 ’den biiyiik etkinlik skorlar1 atanmaktadir (Kogak ve Cilingirtiirk,
2011).

Bu arastirmada veri zarflama modeli olarak literatiirde saglik kurumlarma yonelik
yapilan etkinlik arastirmalarinda yaygin kullanimi dikkate alinarak girdiye yonelik CCR
modeli kullanilmistir. Degiskenlerin sabit olmast ve Olgek arttikca ciktilardaki degisimin de
dogrusal olarak artma egilimi CCR modelinin se¢ilmesinde etkili olmustur. VZA
calismalarinda karar vericinin girdi iistiinde denetimi miimkiinse girdi yonelimli, ¢ikt1 iistiinde
denetimi miimkiinse ¢iktt yonelimli modeller kullanilmalidir. Saglik alaninda ¢iktilarin
denetimi gii¢ olup, girdilerin denetimi nispeten daha kolay olmaktadir (Giilsevin ve Tirkan,
2012). Bu nedenle bu calismada girdi yonelimli CCR modeli kullanilmistir. Modelin

¢oziimiinde ise EMS paket programindan yararlanilmistir.
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BULGULAR

Arastirmanin bu boliimiinde yapilan VZA sonrasi elde edilen sonuglara gore etkin olan
hastaneler ile etkin olmayan hastaneler belirlenerek karsilastirmali degerlendirmeler
yapilmistir. Oncelikle ¢alismada karar birimi olarak yer verilen 6 hastaneye ait 2016 yili

etkinlik degerleri Tablo 4’te verilmistir.

Tablo 4. 2016 yil1 i¢in girdi yonelimli CCR etkinlik skorlar1

Etkinlik Benchmarks
SiraNo  Hastane Adi Skoru (Referans Kiimeler)
1 ARTVIN %100 1
2 HOPA %100 1
3 ARHAVI %100 2
4 SAVSAT 996,64 1(0,16) 3(0,22)
5 BORCKA %100 0
6 YUSUFELI %79,73 2(0,15) 3(0,16)

Tablo 4’te goriildigi gibi Artvin Devlet Hastanesi, Hopa Devlet Hastanesi, Arhavi
Devlet Hastanesi ve Borgka Devlet Hastanesi 2016 yilinda etkin olan karar birimleridir.
Etkinlik skoru 1’den kiiciik olan ve dolayisiyla etkin olmayan hastaneler ise Savsat Devlet
Hastanesi ve Yusufeli Devlet Hastanesi olmustur. Etkinligi en diisiik hastane %79,73 liik
etkinlik skoru ile Yusufeli Devlet Hastanesidir.

Savsat Devlet Hastanesi etkinligini artirabilmek i¢in %16 oraninda Artvin Devlet
Hastanesi’ni, %22 oraninda ise Arhavi Devlet Hastanesi’ni referans (6rnek) almalidir.
Yusufeli Devlet Hastanesi ise etkinligini artirabilmek ic¢in %15 oraninda Hopa Devlet
Hastanesi’ni, %16 oraninda Arhavi Devlet Hastanesi’ni referans almalidir. Arhavi Devlet
Hastanesi etkin olmayan her iki hastaneye de referans gosterilmis, Artvin Devlet Hastanesi ve
Hopa Devlet Hastanesi ise birer kez referans gosterilmislerdir (Tablo 4).

2016 yili i¢in yapilan analiz sonucunda degiskenlerin hesaplanan artik degerleri ise

Tablo 5’te verildigi gibidir.

Tablo 5. 2016 yili i¢in degiskenlere ait artik degerler

GIRDILER CIKTILAR
. . Agirhkh Yatan
Sira Hastane  Etkinlik Yatak Hekim Hemsire- Ar%]el iyat Muayene Hasta
No Ad Skoru Sayisi Sayisi Ebe Sayisi Sayist Sayisi Sayist
(Fazlahk) (Fazlahk) (Fazlahk) (AzZhK) (Azhik) (AZhK)
1 ARTVIN 1,00 - - - - -
2 HOPA 1,00 - - - - -
3 ARHAVI 1,00 - - - - -
4 SAVSAT 0,9664 1,00 0,85 0,95 367,48 21.173,57 0
5 BORCKA 1,00 - - - - -
6  YUSUFELI 0,7973 0,55 0,65 0,58 126,76 0 0
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Tablo 5’e gore daha once etkin olduklart belirlenen Artvin Devlet Hastanesi, Hopa
Devlet Hastanesi, Arhavi Devlet Hastanesi ve Borcka Devlet Hastanesi’nin girdilerinde
fazlalik ya da c¢iktilarinda azlik bulunmamaktadir. Ayrica bu hastaneler diger hastanelerde
etkinligin artirilmasi icin referans kiimelerini olusturmaktadirlar. Etkin olmayan Savsat Devlet
Hastanesi ve Yusufeli Devlet Hastanesi girdilerini girdilerindeki fazlalik kadar azaltir,
ciktilarini ise ¢iktilarindaki azlik kadar arttirabilirlerse etkin birer hastane haline geleceklerdir.
Buna gore, Savsat Devlet Hastanesi etkin bir hastane olabilmek i¢in yatak sayisini %100
oraninda, hekim sayisim1 yaklasik %85 oraninda, hemsire-ebe sayisini da %0,95 oraninda
azaltmali; agirlikli ameliyat sayisini yaklasik 367 (367,48) birim ve muayene sayisini ise
yaklagik 21.174 (21.173,57) birim artirmalidir. Etkin olmayan diger hastane olan Yusufeli
Devlet Hastanesi ise etkin olabilmek i¢in yatak sayisim1 %55 oraninda, hekim sayisint %65
oraninda ve hemsire-ebe sayisini %58 oraninda azaltmali; agirlikli ameliyat sayisini ise
yaklagik 127 (126,76) birim artirmalidir. Yusufeli Devlet Hastanesi’nin muayene sayisi ve
yatan hasta sayis1 degerleri etkinlik i¢in yeterli diizeydedir.

Artvin ve ilgelerinde saglik hizmeti veren 6 adet kamu hastanesine ait 2017 yili etkinlik

degerleri ise Tablo 6’da verildigi gibi bulunmustur.

Tablo 6. 2017 yil1 i¢in girdi yénelimli CCR etkinlik skorlar1

Etkinlik Benchmarks
SiraNo  Hastane Ad: Skoru (Referans Kiimeler)

1 ARTVIN %100 2

2 HOPA %100 2

3 ARHAVI %93,68 1(0,10) 2 (0,40)
4 SAVSAT %90,94 1(0,18)

5 BORCKA %82,93 2 (0,40)

6 YUSUFELI %100 0

Tablo 6’daki bulgulara gore, 2017 yilinda etkin olan hastanelerin Artvin Devlet
Hastanesi, Hopa Devlet Hastanesi ve Yusufeli Devlet Hastanesi oldugu sdylenebilir. Etkinlik
skoru 1’den kiiciik olan Arhavi Devlet Hastanesi, Savsat Devlet Hastanesi ve Borgka Devlet
Hastanesi ise 2017 yilinda etkin olmayan karar birimlerini olusturmaktadirlar. Etkinlik skoru
en diistik olan hastane %82,93’llik etkinlik skoru ile Borgka Devlet Hastanesi olurken onu
%90,94liik etkinlik skoruna sahip olan Savsat Devlet Hastanesi izlemektedir. Etkin olmayan
hastaneler i¢inde etkinlie en yakin olan hastane ise %93,68 etkinlik skoruna sahip olan
Arhavi Devlet Hastanesi’dir. Etkin olmayan hastanelerden Arhavi Devlet Hastanesi etkin
olabilmek i¢in %10 oraninda Artvin Devlet Hastanesi’ni, %40 oraninda Hopa Devlet

Hastanesi’ni referans almalidir. Savsat Devlet Hastanesi’nin etkin olabilmek igin %18
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oraninda Artvin Devlet Hastanesi’ni, referans almasi gerekirken, Borcka Devlet Hastanesi’nin
de ayn1 amagla %40 oraninda Hopa Devlet Hastanesi’ni referans almasi1 gerekmektedir. Bu
bulgulara gore, etkin olmayan hastanelere en fazla referans gosterilen hastane olarak ikiser
defa ile Artvin Devlet Hastanesi ve Hopa Devlet Hastanesi 6n plana ¢ikmaktadirlar.

6 adet kamu hastanesine ait degigkenlere iliskin 2017 y1l1 i¢cin hesaplanan artik degerler

ise Tablo 7°deki gibi bulunmustur.

Tablo 7. 2017 yili i¢in degiskenlere ait artik degerler

GIRDILER CIKTILAR
. . Agirhikh Yatan
Sira Hastane Etkinlik Yatak Hekim Hemsire- Ar%el iyat Muayene Hasta
No Adi Skoru Sayisi Sayisi Ebe Sayisi Sayist Sayisi Sayist
(Fazlahk) (Fazlahk) (Fazlahk) (AzhiK) (Azhk) (AzhiK)
1 ARTVIN 1,00 - - - - - -
2 HOPA 1,00 - - - - - -
3 ARHAVI 0,9368 0,91 0,84 0,87 322,68 0 0
4 SAVSAT 0,9094 0,85 0,89 0,72 396,85 3167,01 0
5 BORCKA  0,8293 0,67 0,74 0,57 208,28 0 215,01
6  YUSUFELI 1,00 - - - - - -

Tablo 7’deki degerler gbz oniine alindiginda, etkin olduklar1 tespit edilen Artvin Devlet
Hastanesi, Hopa Devlet Hastanesi ve Yusufeli Devlet Hastanesi’nin girdilerinde herhangi bir
fazlalik ve ciktilarinda herhangi bir eksiklik yoktur. Tablo 7’deki bulgular dogrultusunda
etkin olmayan {i¢ hastanenin etkin olabilmek icin yapabilecekleri iyilestirmeler ise su sekilde
yorumlanabilir:

Arhavi Devlet Hastanesi’nin etkin bir hastane olabilmesi i¢in yatak sayisini %91
oraninda, hekim sayisin1 %84 oraninda, hemsire-ebe sayisini ise %87 oraninda azaltmasi
gerekirken, agirlikli ameliyat sayisint 322,68 (yaklagik 323) birim artirmasi gerekmektedir.
Hastanenin diger ¢ikt1 degiskenleri olan muayene sayis1 ve yatan hasta sayist degerleri yeterli
diizeydedir.

Savsat Devlet Hastanesi etkin olabilmesi i¢in yatak sayisinda %85 oraninda, hekim
sayisinda %89 oraninda, hemsire-ebe sayisinda %72 oraninda azalmaya giderek; agirlikli
ameliyat sayisinda 396,85 (yaklasik 397) birim, muayene sayisinda 3167,01 (yaklasik 3167)
birim artmaya giderek iyilestirmeler yapmalidir. Hastanenin tigiincii ¢ikt1 degiskeni olan yatan
hasta sayis1 degeri etkinlik i¢in yeterlidir.

Son olarak Borgcka Devlet Hastanesi’nin etkin olabilmek i¢in girdi degiskenleri olan
yatak sayisint %67 oraninda, hekim sayisint %74 oraninda, hemsire-ebe sayisini ise %57
oraninda azaltmasi gerekmektedir. Hastanenin ayn1 zamanda ¢ikt1 degiskenleri olan agirlikli

ameliyat sayisin1 208,28 (yaklasik 208) birim, yatan hasta sayisini ise 215,01 (yaklasik 215)
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birim artirmas1 gerekmektedir. Hastanenin diger ¢ikt1 degiskeni olan muayene sayis1 degeri

yeterli seviyededir.
SONUC VE ONERILER

VZA, son yillarda 6zellikle saglik kurumlarinin etkinliginin 6l¢iilmesine yonelik
yapilan ¢alismalarda yaygin olarak kullanilan bir yontemdir. Bu durumun baslica sebebi VZA
‘nin ¢ok sayida girdi ve ¢ikt1 degiskeninin bulundugu karar problemlerinde ortaya ¢ikabilecek
karmagik iliskilerin degerlendirilmesine imkan tanimasi ve bu o6zelligiyle diger yontemlere
istiinliik saglamasidir. Bu yoniiyle VZA, isletmelerin ¢ok sayida girdi ve ¢ikti degiskenini
dikkate alarak etkinligini tek bir deger lizerinden degerlendirmesini saglayan bir yontemdir.
Saglik isletmelerinde karar verici pozisyonunda olan ydneticilerin alacaklari kararlar
cogunlukla saglik kurumunun sahip oldugu kaynaklardan ibaret olan girdi degiskenleri
tizerinde etkili olabilmektedir. Cogu zaman saglik kurulusu yoneticisi ¢ikti degiskenlerini
belirleme gliciine ve yaptirimina sahip degildir. Bu yiizden saglik alaninda yapilan VZA
uygulamalarinda genellikle girdi yonelimli modeller dikkate alinmaktadir.

Bu calismada Artvin ili ve il¢elerinde saglik hizmeti veren kamu hastanelerinin 2016 ve
2017 yillarindaki etkinlikleri tiger adet girdi ve ¢ikt1 degiskeni dikkate alinarak incelenmistir.
Arastirmada VZA modeli olarak girdi yonelimli CCR modeli kullanilarak etkin olan
hastaneler belirlenmis, etkin olmayan hastanelerin ise yapmas1 gereken iyilestirmeler tespit
edilmistir.

Arastirma bulgularma gore 2016 yilinda Artvin Devlet Hastanesi, Hopa Devlet
Hastanesi, Arhavi Devlet Hastanesi ve Bor¢ka Devlet Hastanesi etkin olan hastaneler olarak
belirlenmis, etkin olmayan diger iki hastane olan Savsat Devlet Hastanesi ve Yusufeli Devlet
Hastanesi’ne en fazla referans gosterilen hastanenin Arhavi Devlet Hastanesi oldugu tespit
edilmistir. Etkin c¢ikan hastaneler referans alinarak etkin olmayan hastanelerin girdi
degerlerinin potansiyel iyilestirmeleri yapilarak etkinliklerini arttirabilecek girdi degerlerine
de calisma bulgularinda yer verilmistir.

Arastirmanin 2017 yilina ait bulgularina gore ise, Artvin Devlet Hastanesi, Hopa Devlet
Hastanesi ve Yusufeli Devlet Hastanesi etkin hastaneler olarak belirlenmistir. Arhavi Devlet
Hastanesi, Savsat Devlet Hastanesi ve Bor¢gka Devlet Hastanesi ise 2017 yilinda etkin
olmayan hastanelerdir. Artvin ve Hopa Devlet Hastaneleri etkin olmayan ii¢ hastaneye ikiser
defa referans gosterilerek en fazla referans gosterilen hastaneler olmustur. 2016 ve 2017

yillarma ait analiz sonuglar1 birlikte gbz Oniine alindiginda her iki yilda da etkin olan
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hastanelerin Artvin Devlet Hastanesi ve Hopa Devlet Hastanesi oldugu goriilmektedir. Her iki
yilda da etkin olmayan hastane ise Savsat Devlet Hastanesi olmustur.

Hastanelerin kaynak kullannminda etkinli skorlarinin belirlenmesi, etkin bulunmayan
hastanelerin hedeflenen etkinlik seviyesine ulasmasi i¢in tesvik edilmesi 6nem arz etmektedir.
Diger yandan hastanelerin birbirine gore kiyaslanip elde edilen sonuglara gore performans
degerlendirilmesinin yapilmasi, belirlenmis standartlara nispeten daha faydali olacagi
distiniilmektedir (Atmaca vd., 2012). Arastirmanin bu baglamda Artvin ilinde faaliyet
gosteren ve saglik hizmeti sunan kamu hastanelerine yonelik 6nemli ve faydali bilgiler
sundugu diisiiniilmektedir. Bu surette kamu hastanelerinde yonetimsel kararlarin alinmasi
stireglerinde bu verilerden yararlanilmasi suretiyle literatiire katki sunulmasi amaclanmistir.

Yapilan ¢alisma Artvin ilinde faaliyet gosteren hastanelerin etkinlik analizine yonelik
VZA yontemi kullanilarak yapilan ilk ¢aligma olma niteligi tasimaktadir. Caligmanin bu
yoniiyle bundan sonraki yapilacak g¢aligmalara bir temel teskil etmesi imit edilmektedir.
Bununla birlikte ¢alismada sadece Artvin ilinde saglik hizmeti veren kamu hastanelerinin
dikkate alinmasi1 arastirmanin sinirhiligini  olusturmaktadir. Yapilacak c¢alismalarda
arastirmacilara, farkli illerde veya bolgelerde faaliyet gdsteren kamu sektoriindeki veya 6zel
sektordeki daha ¢ok hastaneye ait veriler kullanilarak daha kapsamli sonuglara ulasilmasi

onerilmektedir.
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