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ONSOz

Diger isletmelerde oldugu gibi hastane isletmelerinde de maliyetleme
son derece onemlidir. Hastane isletmelerinde karsilasilan en &dnemli
sorunlardan birisi maliyetlerin dogru olarak hesaplanamamasi ve de
geleneksel maliyet muhasebesinin gelismis ve son derece karmasik olan
hastane igletmelerinin ihtiyacini yeterince karsilayamamasidir. Geleneksel
maliyet muhasebesinden farkli olarak endirekt giderleri daha detayli olarak
ele alan Faaliyete Dayali Maliyet yontemi geleneksel yontemin bu eksikligini

gidererek, daha ayrintili ve gergege daha yakin maliyet bilgisi vermektedir.

Daha o&nceki arastirmalara bakildiginda, hastanelerin rontgen
bolumlerinde Faaliyete Dayali Maliyet yontemi kullanilarak birim maliyetlerin
hesaplanmasina iligkin bir calisma olmadigi gorulmustur. Bu nedenle
Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin teorik yapisi olusturulmus ve segilen
uygulama hastanesinin rontgen servisindeki, réontgen grafilerinin birim
maliyetleri Faaliyete Dayali Maliyet yontemine gore hesaplanarak, bilinen

geleneksel yontemdeki maliyet sonuglariyla karsilastiriimigtir.

Bu galisma ile hastanelerde Faaliyete Dayali Maliyet yontemine iligkin
var olan literatlir boslugunun giderilmesine katki saglanmasi, bu ydntemin
calismasinin anlasilmasi ve yodneticiler tarafindan benimsenerek, hastane

isletmelerinde uygulanmasina yol gosteriimesi hedeflenmistir.

Bu calismanin hazirlanmasinda emegi gecen ve bana desteklerini
higbir zaman esirgemeyen, Sayin Prof. Dr. Nevzat AYPEK, Prof. Dr. Mevlit
KARAKAYA, Prof. Dr. Selguk USLU ve Prof. Dr. Kamil BUYUKMIRZA’ya en
icten tesekklrlerimi sunarim. Ayrica so6zkonusu hastanede uygulama
yapmama yardimci olan hastane yoneticisine, ¢alismamda buyuk emegi
gecgen Gani Yildiz’a ve degerli vakitlerini ayirarak bana yardimci olan hastane

personeline de tesekkurd bir borg bilirim.
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GiRiS

GUnUmuzde artan rekabet ortamlari sinai Uretim igletmelerinde oldugu
kadar hizmet isletmelerinde de maliyet bilgilerinin dnemini artirmistir. Son

yillarda tUm dunyada hizmet sektort inanilmaz bir bicimde bUyumustar.

Bu gelismeye bagli olarak dinya ekonomik kaynaklarinin énemli bir
kismi da bu isletmeler tarafindan yonetilir olmustur. Bu durum hizmet
isletmelerinde genelde muhasebe 6zelde ise maliyet muhasebesinin 6nemini
artirmistir. Gegmiste sinai Uretim isletmeleri ile butunlestirilen maliyet

kavrami bugun ayni 6lgude hizmet igletmeleri igcinde s6z konusudur.

Bu calismada hizmet igletmeleri icerisinde onemli bir yeri olan

hastanelerde maliyetlerin belirlenmesi Uzerinde durulmustur.

Calisma konusunun sec¢iminde U¢ Onemli faktdr etkili olmustur.
Birincisi, gecmiste neredeyse tamamen devlet tarafindan ydrutilen bu tur
saglik hizmetlerine son yillarda 06zel sektorinde Onemli oranda girmis
olmasidir. Bu da hastane igletmelerinde artan rekabetin de etkisiyle Uretilen
hizmetlerin maliyetlerini 6nemli hale getirmigtir. Ayni zamanda devlet
hastanelerinde de son yillarda maliyet bilinci artmaya baslamistir. ikincisi,
hastane igletmelerinin diger bircok hizmet igletmesi turine gore daha
karmagik bir faaliyet yapisina sahip olmasidir. Bu da hastanelerde verilen
hizmetlerin maliyetlemesinde daha profesyonel bir yaklagimi gerekli
kilmaktadir. Uglincisi ise bu ¢alismanin esas konusunu olusturan “Faaliyete
Dayali Maliyet” yonteminin uygulanmasina uygun maliyet yapisina iligkin
ortamin hastanelerde olugsmus olmasidir. Hastaneler teknolojik gelismeleri
yakindan izleyen ve bunlari kullanan isletmelerdir. Teknolojiye yapilan buyuk
yatirimlarin maliyetlere yansimasi gegmise gére maliyetlerin endirekt yapiya
donusmelerine neden olmustur. Bu nedenlerden dolayidir ki g¢aligmanin
konusu olarak hastane isletmelerinde maliyetlerin belirlenmesi konusu ele

alinmigtir. Artan endirekt giderlerin Gretilen hizmet maliyetlerine dogru bir



sekilde yuklenmesi ¢ok onemli hale gelmigtir. Bu maksatla agirlikli olarak
sinai uretim igletmeleri agisindan uygulanan Faaliyete Dayali Maliyet
yonteminin hastaneler agisindan incelenmesi bu c¢alismanin konusunu

olusturmustur.

Calismamizin amaci; Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin geleneksel
maliyetlemeden farkli oldugu noktalari ortaya koyarak, hastane isletmeleri
icin daha dogru ve guvenilir maliyet bilgisine ulasiimasini sagladigini

gOstermektir.

Bu calisma, hastane isletmeleri icin daha dogru maliyet bilgisi veren
Faaliyete Dayali Maliyet ydntemine iligkin var olan literatir boslugunu
gidererek, yontemin calismasinin anlasilmasi ve ydneticiler tarafindan
benimsenerek, bu yontemin hastane isletmelerinde uygulanmasina yol

gosterilmesinin saglanmasi agisindan buyuk énem tasimaktadir.

Calismanin birinci béliminde, Faaliyete Dayali Maliyetlemeye gecise
temel olusturan teknolojik gelismelerin, maliyet sistemleri Uzerindeki etkilerine
degdinildikten sonra, Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin teorik yapisi
olusturulmaya calisiimistir. Bu amacgla FDM’nin temel kavramlari, temel
felsefesi ve tarihsel gelisimi anlatilarak, bu yontemin amaclari agiklanmistir.
Ayrica faaliyete dayali maliyet yontemi, geleneksel maliyetleme ile
karsilagtinimistir. Son olarak ta faaliyete dayali maliyet yonteminin yararlari

ve bu yonteme yoneltilen elestiriler hakkinda bilgiler verilmigtir.

Calismanin ikinci béliminde, uygulama alani olarak secilen hastane
igsletmeleri hakkinda genel bilgiler verilerek, hastane isletmelerinin maliyet
yapisi ve hastane igletmelerinde giderlerin muhasebelestirimesi Uzerinde
durulmustur. Ayrica hastane isletmelerinde maliyet merkezleri ve gider
dagitimi aciklanarak, hastane igletmelerinde maliyet hesaplama yontemleri

ve maliyet sisteminin olusturulmasi hakkinda bilgiler verilmistir.



Calismanin Uglnctu bdlimde ise, Ankara’da bulunan 06zel bir
hastanede mayis 2004 doneminde cekilen 33 adet direk grafi ve 1 adet
kontrast madde verilerek g¢ekilen IVP grafi tirinin, hem geleneksel yontem
hem de faaliyete dayali maliyet yontemi kullanilarak birim maliyetleri

hesaplanmig ve sonuglar kargilastiriimistir.

Calisma, faaliyete dayali maliyet yonteminin hastane isletmelerinde
uygulanmasina iliskin genel bir degerlendirmenin ve onerilerin yer aldigi

“Sonug ve Oneriler” ile tamamlanmistir.



BiRINCi BOLUM

FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMI

Bu bodlumde, faaliyete dayali maliyet yonteminin genel tanitimi
yapiimistir. Bu amagla Oncelikle faaliyete dayali maliyetleme (FDM)
kavraminin ortaya ¢ikmasina neden olan teknolojik gelismeler ve bunlarin
geleneksel maliyet sistemleri Uzerindeki etkileri Uzerinde durulmustur. Daha
sonra ise Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin ana unsurlari, temel felsefesi
ve tarihsel gelisimi anlatilarak, bu yontemin amaclari agiklanmistir. Ayrica
faaliyete dayali maliyet yontemi, geleneksel maliyetleme ile karsilastiriimigtir.
Son olarak ta faaliyete dayali maliyet yonteminin yararlari ve bu yonteme

yoneltilen elestiriler hakkinda bilgiler verilmistir.

1.1. TEKNOLOJIK GELISMELER VE MALIYET SIiSTEMLERI
UZERINDEKI ETKILERI

1980’lerden sonra yasanan buyuk gelismeler yeni Uretim ortamlarinin
olusumuna neden olmustur. Uretim ortamlarinda otomasyon hizla
yayginlagsmig, Uretimin her asamasinda bilgisayar ve bilgisayar kontrolll
makineler kullanilir hale gelmistir. Emek yogun isletmelerden teknoloji yogun
isletmelere gegcilmistir. Bilgiye kolaylikla ulasilabilecek duruma gelinmistir.
Yasanan bu gelismeler, isletmeleri daha kaliteli, daha hizli ve daha ucuz
uretmeye zorladigi gibi esnek Uretim ortamlarinin olugsmasini da saglamis ve

kUresel rekabet anlayisini tetiklemigtir.

Otomasyonun artmasi, bilgisayar destekli Gretime gegilmesi, hizli bir
makinelesme sureci gibi yasanan bu teknolojik gelismeler, maliyet
unsurlarinda farkhiigi da beraberinde getirmistir. Toplam maliyet iginde
DIMMG’nde dnemli bir degisiklik olmazken, DiG’'nde énemli élciide azalmalar

olmus, GUG'nin pay! ise énemli dlglide artmistir. GUG’nin ¢ikti maliyetleri



icindeki payinin onemli dlgide artmasinin iki Gnemli nedeni vardir. Bunlardan
birisi, otomasyona dayali Uretim ortamlarinin gerektirdigi muhendislik
hizmetlerinin kalifiye eleman ihtiyacini artirmasinin endirekt isciliklerde
yarattigi artistir. Digeri ise, yeni Uretim teknolojilerine yapilan blyuk yatirimlar
nedeniyle artan amortisman giderleridir (Karakaya, 1999: 72). Bunlara, artan
sabit yatirimlarin beraberinde getirdigi bakim onarim, kalite kontrol ve bilgi

islem maliyetleri gibi maliyetler de eklenebilir.

Emek yogun dretim ortamlarinda GUGnin toplam maliyetler
icerisindeki payinin kiigiik olmasi ve maliyetlerin énemli bir kisminin DIMMG
ve DIG adi altinda dogrudan giktilara yliklenmesi, endirekt giderlerin giktilara
dagitimindaki hatalari 6nlemekte ya da o6nemini azaltmaktadir. Kaldi ki
endirekt giderlerin dagitiminda direkt iscilik saatleri ya da bununla iligkili
dagitim anahtarlarinin kullaniimasi emek yogun uretim ortamlarinda dogru
sonuglarin elde edilmesini saglamaktadir. Ciinkii DiS’ler bir taraftan faaliyet
hacmi diger taraftan da zamanla baglantili bir dagitim anahtaridir. Bu 6zelligi
gerek faaliyet hacmi ile baglantili degisken GUG'nin, gerekse zamanla iligkili
sabit GUG'nin ciktilarla iliskilendiriimesinde DiS’lerini alternatifsiz bir dagitim
anahtari haline getirmektedir. Bir bagka ifadeyle emek yogun Uretim
ortamlarinda bir taraftan GUG'nin yani giktilara dogrudan yiklenemeyen
giderlerin énemsiz olmasi, diger taraftan da DiS’leri gibi son derece uygun
dagitim anahtarlarinin aktif olmasi endirekt giderlerin dagitiminda her hangi

bir sorunun da ortaya gikmamasina neden olmaktadir.

Teknoloji yodun dretim ortamlarina gecilmesi ile birlikte maliyet
yapilarinda da 6nemli degismeler s6z konusu olmustur. Yukarida da ifade
edildigi gibi direkt nitelikteki iscilikler de dnemli dugusler s6z konusu olarak

otomasyon agirlik kazanmistir.

Diger taraftan da GUG, yani ¢iktilara dogrudan yiiklenemeyen endirekt
giderler artmigtir. GUG’nin 6énemli boyutlara ulasmasi bu giderlerin giktilara

dagitimini dnemli hale getirmistir. Bu gelisme emek yodun ortamlar igin ¢ok



dnemli gérilmeyen GUG’nin yeni Uretim ortamlari igin dnemli hale gelmesine
neden olmustur. Direkt isciliklerin azalmasi da bu konudaki es zamanlh ve
bagdintili olarak ortaya c¢ikan ikinci problem alani olmustur. Bir taraftan
GUG’nin toplam maliyetler icindeki payinin énemli dlgtide artmis olmasi diger
taraftan da DiS’leri gibi bir 8lgiiniin dagitim anahtari olma ézelligini yitirmis
olmasi teknoloji yogun uretim ortamlarinda gider dagitimini bir sorun haline
getirmigtir. Bu amacgla c¢esitli calismalar yapilmigtir. Bunlarin bir kismi
giderlerin c¢iktilarla dogrudan iliskilendiriimesinde yeni gruplamalar Gzerinde
yogunlasirken, 6énemli bir kismi faaliyetleri esas alan bir maliyetleme
yaklasimi Uzerinde odaklanmistir. Faaliyete dayali maliyetleme olarak ifade
edilen bu yaklasim hem akademik hem de uygulayici ¢evrelerde genis bir

kabul gérmustir.

1.2. FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMININ TEMEL
KAVRAMLARI

Bu kisimda faaliyete dayali maliyet yonteminin temel kavramlari
olarak; faaliyet, maliyet etkeni, maliyet havuzu, maliyet nesnesi ve kaynak

kavramlari verilmis ve faaliyetler siniflandiriimigtir.

1.2.1. Faaliyet Kavrami

Faaliyet, faaliyete dayali maliyetleme modelinin en temel 6gesi ve yapi
tasidir (ABC Guide Book, http://www.c3i.osd.mil/bpr/bprcd/0201i.htm,
12.05.2004). Faaliyete dayal maliyetlemenin esasini olusturan faaliyetler,

literatirde degisik sekillerde tanimlanmistir.

Raffish ve Turney tarafindan faaliyete dayali maliyet yontemi ile ilgili
kavramlarin tanimlandidi1 bir s6zlik calismasinda faaliyet, “bir érgut icinde
yapilan isler olup, ayni zamanda Faaliyete Dayali Maliyetleme amacina
uygun olmak Uzere, bir 6rgut icinde yapilan hareketler butinu olarak da”

tanimlanmistir (Aktaran: Dogan, 1996 : 81).


http://www.c3i.osd.mil/bpr/bprcd/0201i.htm

Bir bagska tanima goére faaliyet, “isletme amaclarina ulasmak igin,
isletme icinde yer alan belirli gruplar tarafindan tekrarlanan isler ve
gorevlerdir’ (Zimmerman, 1997: 511; Romano, 1988: 73).

Diger bir tanima gore de faaliyet, kaynaklari kullanarak Uretilen Grln
veya hizmete deger ekleyen, iglerin yuratuldugu bir is sureci igindeki bir
basamaktir (Brandt ve bagk., 1998: 333).

Brandt ve baskalar’nin tanimina benzer bir tanimda Ramsey
tarafindan yapiimistir. Ramsey (1994: 386)e go6re faaliyet; bir
organizasyonda yapilacak ise neden olan sure¢ veya iglemlerdir. Ayni
zamanda Ramsey’ e gore faaliyet; Urln ve hizmetleri Uretebilmek igin insan,
teknoloji, hammadde gibi girdilerin kombinasyonudur (birlesimidir). Brimson
(1991: 46) da faaliyeti bu girdilerin kombinasyonu olarak

tanimlayanlardandir.

Bir kisim tanimlarda da faaliyetin kaynak tuketen yonu Uzerinde
durulmus ve bir ¢iktl elde etmek icin kaynak tluketen sure¢ veya islemler
olarak tanimlanmistir. Uretim kaynaklarini giktilara déndstiirmek bir faaliyetin

temel fonksiyonudur (Brimson, 1991: 47).

Brimson (1991: 47)a gore, maliyet yOnetim sistemlerinin temelini
faaliyetler olusturur. isletme amaglarina ulasmak icin bir isletmenin zaman ve
kaynaklarini kullanim seklini faaliyet gosterir. Yani faaliyetler isletmede “ne”
yapildigini gosterir. Yoneticilerin igletmede yapilanlari yonetmeleri igin,
faaliyet Olcumleri ve performans olgumleri vasitasiyla faaliyetleri yonetmeleri

yeterlidir.

Maher (1997: 236) ise faaliyeti bir organizasyonun, bir Grindn
uretilmesi veya bir hizmetin sunulmasi igin yapilmasini sorumluluguna aldigi

bir gorev olarak tanimlamigtir.



Yukaridaki tanimlardan yola ¢ikarak faaliyetleri, bir isletmenin mamul
ve hizmet gibi ¢ikti Uretimi sirasinda, igletme kaynaklarinin tuketiimesine
neden olan ve bir organizasyonda yerine getirilen igler olarak tanimlamak

muiUmkunddr.

Faaliyet kavramini fonksiyon kavrami ile karistirmamak gerekir.
Fonksiyon kavrami daha genis bir kavramdir ve bir grup faaliyetin
toplamindan olusur. Faaliyetler, fonksiyonlari yerine getirmek icin yapilmasi
gereken igslerdir. Ornegin, pazarlama fonksiyonu; Uriiniin satilmasi, Grindn

fiyatlandirilmasi gibi birkag faaliyetten olusur.

Faaliyetlerin sadece insanlar tarafindan yerine getiriimesine gerek
yoktur. Makineler tarafindan da yerine getirilebilir (Brimson, 1991: 49).
Ornegin, bir rontgen filmi, teknisyen tarafindan cekilirken, réntgen filminin

islenmesi faaliyeti teknik cihazlar tarafindan yerine getiriimektedir.

Bir Uretim isletmesinde bulunabilecek faaliyetlere 06rnek olarak;
makinelerin hazirlanmasi, satin alma emirlerinin islenmesi, nitelik kontrold,
uretim kontroll, stoklarin yonetimi, bakim onarim faaliyetleri verilebilir
(Garrison ve Noreen, 1994: 190).

Hastane isletmelerinde bulunabilecek faaliyetlere érnek olarak ise,
hastanin rontgeninin ¢ekilmesi, tedavinin yonetimi, test sonuglarinin gézden
gegirilmesi, hasta talebinin kaydedilmesi, cerrahi mudahaleler, hemsgirelik

bakimi, laboratuvar testlerinin yapilmasi vs. verilebilir.

1.2.1.1. Faaliyetlerin Siniflandiriimasi

Turney ve Stratton (1992: 46) faaliyetleri “mikro faaliyetler” ve “makro

faaliyetler” olmak Uzere ikiye ayirmigtir.

* Mikro Faaliyetler: Mikro faaliyetler, detayli maliyet bilgilerinin elde

edilecegi ayrintih faaliyetlerdir. Maliyetler hesaplanirken her bir mikro



faaliyetin  kullaniimasi, igletmeye yuk getireceginden, maliyetlerin
hesaplanmasinda mikro faaliyetler kullanilmaz, mikro faaliyetler birlestirilerek

makro faaliyetler olusturulur.

* Makro Faaliyetler: Makro faaliyetler mikro faaliyetlere gére daha
genel faaliyetlerdir ve ilgili mikro faaliyetlerin birlestiriimesiyle olusturulur. Bu
tur  faaliyetler ayrintih bilgiler icermeyip, 6z bilgiler sunarlar. Ciktilari
maliyetlendirirken makro faaliyetler kullanilmalhdir. Makro faaliyetler
olusturulurken tek bir faaliyet etkeni tarafindan kullanilabilir olmasina dikkat
edilmelidir. Faaliyetler birlegtirilirken nelere dikkat edilmesi gerektigi

“Faaliyetlerin Belirlenmesi ve Tanimlanmasi” kisminda agiklanmistir.

Blocher, Chen ve Lin (1999: 105) ise faaliyetleri “deger yaratan

faaliyetler” ve “deger yaratmayan faaliyetler” olarak siniflandirmistir.

* Deger Yaratan Faaliyetler: Mal veya hizmet hususunda tuketici
ihtiyaclarinin tatmini igin gerekli ve 6nemli olan faaliyetlerdir (Cakir, 2000:
73). Uriin ve hizmetin 6zelliklerini ve pazar degerini artirir. Deger yaratan
faaliyetler icin bir mamul veya hizmetin ortaya gikarilmasinda olmazsa olmaz
faaliyetlerde denilebilir (Arzova, 2002: 21). Deger yaratan faaliyetler Gretimin
gercgeklestirimesi igcin gerekli olan ve kendilerinden vazgecilemeyen
faaliyetlerdir (Gurdal, 1996: 68). Deger yaratan faaliyetlere 6rnek olarak, bir
giyim isletmesindeki kesim, dikim, utuleme gibi faaliyetler verilebilir. Bu
faaliyetler yerine getiriimeden o mamulin Uretiimesi mumkun degildir ve bu

faaliyetler musteri igin 6nem arzeder.

* Deger Yaratmayan Faaliyetler: Bir Grun ya da hizmete maliyet yiku
getiren ancak bu urln ya da hizmetin pazar degerini artirmayan, musteri i¢in
higbir deder uretmeyen faaliyetlerdir (Arzova, 2002: 21). Performans,
fonksiyon, kalite, 6ngorilen deger gibi mamul 6zelliklerinde bir gerilemeye
neden olmaksizin ortadan kaldirilabilecek faaliyetler olarak ta tanimlanabilir

(Sakrak, 1997: 82). Ornek olarak malzeme kontrolli, malzeme testi, malzeme
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tasima, makinelerin arizasinin giderilmesi, depolama, temizlik gibi musteriye

bir fayda saglamayan faaliyetler verilebilir.

Daha sonraki bélumlerde de anlatilacagi gibi deger yaratmayan bu tur
faaliyetlerin saptanmasi ve elimine edilmesi, Urin kalitesinin dusutrilmeden
ve rekabeti engellemeden maliyetlerin azaltilmasi agisindan buyik 6nem

tasimaktadir.

Hastane isletmelerinde deger yaratmayan faaliyetlere 6rnek olarak;
tesis, makine ve cihazlarin bakim onarimi, hastanin hastanede beklemekle

gegcirdigi bekleme zamani verilebilir.

Devine, O’Clock ve Lyons (2000: 186) ise hastanelerdeki faaliyetleri
hastalari etkileme durumuna gore iki gruba ayirmistir. Bu yazarlara gore
faaliyetlerin  “hastalari dogrudan etkileyen” ve “hastalari dogrudan

etkilemeyen” olmak Uzere iki tipi vardir.

* Hastalann Dogrudan Etkileyen Faaliyetler: Hastalari dogrudan
etkileyen faaliyetlere Ornek olarak; hemsire bakimi, doktor bakimi,
laboratuvar tesleri, rontgen cekimi ve ameliyatin yapiimasi faaliyetleri

verilebilir.

* Hastalari Dolayli Olarak Etkileyen Faaliyetler: Dolayl olarak
etkileyen faaliyetlere ornek olarak ise; kayit tutma, amortisman, hastanenin
bakimi verilebilir (Devine, O’Clock ve Lyons, 2000: 186).

FDM yontemini saglik isletmelerine uygulayan Canby (1995: 51) ise
faaliyete dayali maliyetlemede faaliyetleri birincil faaliyetler ve ikincil

faaliyetler olarak siniflandirmistir.

* Birincil faaliyetler: Birincil faaliyetler her departmanin veya maliyet

merkezinin fonksiyonel amaclarina dogrudan katkida bulunan faaliyetlerdir.
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Birincil faaliyetlere érnek olarak, hastanin muayene edilmesi, rontgen filminin

cekilmesi, rontgen filminin iglenmesi, filmin banyosu verilebilir.

* Ikincil Faaliyetler: ikincil faaliyetler, birincil faaliyetlere destek olan
faaliyetlerdir. ikincil faaliyetlere; egitim, telefona cevap verme, filmlerin
alinmasi iletilmesi, onaylanmasi ve dosyalanmasi, hastanin rontgen odasina

yonlendirilmesi faaliyetleri 6rnek olarak verilebilir.

1.2.2. Maliyet Etkeni Kavrami

Maliyet etkeni (cost driver) kavrami maliyet muhasebesi literatirine
FDM ile birlikte giren bir kavramdir. Faaliyete dayali maliyetlemeyi geleneksel
maliyetlemeden ayiran temel nokta maliyet etkenlerinden kaynaklanmaktadir.
Dolayisiyla bu kavram FDM'nin daha iyi anlagilabilmesi ve geleneksel

maliyetlemeden farkliliginin belirlenebilmesi agisindan énemlidir.

Turkge literatire bakildiginda maliyet etkeni kavrami igin “maliyet

surucusu” kavraminin yogun bir sekilde kullanildigr goruimektedir.

Bu kavram ile ilgili literattrde ¢esgitli tanimlar yapilmistir.

Raffish ve Turney tarafindan FDM ile ilgili kavramlarin tanimlandigi bir
sozlik galigmasinda yer alan anlamina gore; “maliyet etkeni, faaliyetlerin
maliyetinde bir degisime sebep olan herhangi bir faktordur’(Aktaran: Dogan,
1996: 90).

Babad ve Balachandran’in yapmis olduklari tanimina gore ise; maliyet
etkeni, isletme kaynaklarinin tuketiimesiyle sonuglanan ve bir faaliyetle ilgili

olan herhangi bir olaydir (Aktaran: Gupta ve Galloway, 2003: 131).

Diger bir tanima gore de, maliyet etkeni, yurutulen bir faaliyetle ilgili

olarak maliyetlerin olugsmasina neden olan herhangi bir faktor veya
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faktorlerdir. Maliyet etkenleri bir faaliyeti tiketen ciktiyla, o faaliyetin toplam

maliyeti arasinda nedensel bir iligki saglar (Lewis, 1993: 92).

Brandt ve baskalari (1998: 334)'da bunlara benzer bir sekilde maliyet
etkenini “bir faaliyetin, bir slirecin, Grliin veya hizmetin maliyetini etkileyen bir

faktor” olarak tanimlamigtir.

Yukarida yapilan tanimlara benzeyen bir tanimda Ramsey (1994: 386)
tarafindan yapilmistir. Maliyet etkeni, bir faaliyetin toplam maliyetinde bir
degisime neden olan herhangi bir olaydir. Maliyet etkenleri nerede faaliyet

veya maliyet degisimi gerektigini gosterirler.

FDM yontemine gore; bir isletmede maliyetler yapilan faaliyetler
sonucu ortaya ¢ikmaktadir. Yani maliyetlerin asil sebebi faaliyetler olup,
faaliyetler isletme kaynaklarini, ciktilar ise faaliyetleri tUketmektedirler.
Tanimlardan da goéruldugu gibi faaliyetlerin bir 6l¢u ile ifade edilmesi
gerekmektedir ve bu faaliyet olgclisi de maliyet etkenidir. Tanimlardan yola
cikarak; maliyet etkenini; faaliyetlerin kaynak tuketimlerinin, ciktilarin ise
faaliyet tiketimlerinin Olgusu olarak tanimlamak mumkundir. FDM’de 6nce
faaliyetler belirlenmekte, daha sonra bu faaliyetlerin maliyetleri birinci asama
maliyet etkenleri yardimiyla hesaplanmaktadir. Hesaplanan bu faaliyet

maliyetleri ¢iktilara ikinci agama maliyet etkenleri kullanilarak yuklenmektedir.

Faaliyete Dayali Maliyet yontemindeki maliyet etkeni, geleneksel
sistemdeki dagitim anahtari yerine kullaniimaktadir (Hilton, 1997: 207-208).
her iki kavramin fonksiyonu da aynidir. Ancak maliyet etkeni dagitim
anahtarlarindan ¢ok daha genis inceleme ve analiz gerektirir (Cakir, 2000:
79). Maliyet etkenleri, maliyetlerle giktilar arasinda sebep sonug iligkisine
dayanan gergek, objektif bir kopri kurmaktadir. Dagitim anahtarlari ise
genellikle subjektif bir maliyet dagitimi igin kullanilir. FDM bdéyle bir subjektif
dagitim yerine “sebep olan faktore gore” maliyet yuklemeyi saglayarak
rastgele dagitimi en aza indirmeye calisir (Dogan, 1996: 91). Maliyet
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etkenleri i¢in Uretim igletmelerinde su ornekler verilebilir; satin alma emri
sayisi, makinelerin hazirlik suresi, direkt isgilik giderleri, tagima sayisi, bakim
saati, kontrol sayisi, vb. (Atkinson, ve bask., 2001: 168). Bazi durumlarda
makine saati, direkt iscilik saati gibi geleneksel sistemde dagitim anahtari
olarak kullanilan hacim tabanli dagitim anahtarlari Faaliyete Dayali Maliyet
yonteminde hacim tabanli olmayan dagitim anahtarlariyla beraber maliyet
etkeni olarak kullanilabilmektedir (Chan, 1993: 72).

Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin dogmasinin nedeni de maliyet
etkenlerinden kaynaklanmaktadir. Geleneksel sistemde genel Uretim giderleri
hacim tabanli dagitim anahtarlariyla yani birim seviyesi maliyet etkeni
kapsamina giren dagitim anahtarlari ile ¢iktilara yUklenirken, Faaliyete Dayali
Maliyet yonteminde birim seviyesindeki maliyet etkenlerine ek olarak iki ayri
seviyede daha (mamul ve parti seviyesinde) maliyet etkeni kapsamina giren
dagitim anahtari kabul edilmekte ve her faaliyete uygun maliyet etkeni
secilerek, genel Uretim giderleri ile ¢iktilar arasinda daha saglikh bir iligki

kurulmaya caligiimaktadir.

Maliyet etkenlerinin dogru secilmesi faaliyete dayali maliyetlemenin en
kritik konusudur (Raffish, 1991: 37). Faaliyete Dayali Maliyet yonteminde,
dogru maliyet bilgisine ulasiimasi maliyet etkenlerinin dogru secilmesine
baghdir (Hilton, 1997: 207). Bu yuzden igletmeler FDM’nin kendisinden
beklenen yarari saglayabilmesi igin faaliyetlerle ¢iktilar arasinda en dogru

iliskiyi kurabilen maliyet etkenlerini segmelidirler.

Tablo 1.1°de daha 6Once aciklanan dort faaliyet seviyesi ve bu
seviyelerin her biri i¢cin kullanilan birkag maliyet etkeni yer almaktadir
(Garrison ve Noreen, 1994: 196).



Tablo 1.1: Faaliyetlerin Siniflandiriimasi ve Maliyet Etkenleri
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Faaliyet Siniflari

Faaliyetler

Maliyet Etkenleri

Birim Seviyesinde Faaliyetler

* Kesim

* Burgu, delik agmak
* Montaj

* Enerji

* Uretilen birim sayisi
* Iscilik siiresi

* Makine saatleri

Parti Seviyesinde Faaliyetler

* Satin alma emri
* Makinelerin hazirligi

* Malzeme yo6netimi

* Satin alma emri sayisi
* Makine hazirlik suresi
* Makine hazirlik sayisi

* Malzeme maliyeti

Mamul Seviyesinde Faaliyetler

* Parga yonetimi
* Mamul dizayni
* Uretim testleri

* Mihendislik

* Nitelik kontrolu

* Uretilen mamul gesidi sayisi
* Test sayisi

* Mamul dizayni suresi

* Kontrol sayisi

* Kontrol siresi

Tesis Seviyesinde Faaliyetler

* Fabrika yonetimi
* Personel yonetimi ve egitimi
*Kira,

sigorta vs.

aydinlatma, Isinma,

* Amortisman

* Makine saatleri
* Isci sayls!
* Iscilik siiresi

* Egitim saati

Maliyet etkeni (cost driver) kavrami ile faaliyet etkeni (activitiy driver)

kavraminin birbirlerinin yerine kullanildigi goériimektedir. Faaliyet etkeni igin;
bir faaliyetin dogmasina neden olan faktér, maliyet etkenleri icin ise; bir
maliyetin dogmasina neden olan faktor denilebilir. Ancak bazi yazarlar,
maliyet etkenlerini kaynak etkeni ve faaliyet etkeni olmak Uzere ikiye
ayirmakta ve faaliyetlerin kaynak tuketimlerini gdsteren ve kaynak

maliyetlerini faaliyetlere ylklemede kullanilan birinci asama maliyet
etkenlerine kaynak etkeni, ¢iktilarin faaliyet tuketimlerini gosteren ve faaliyet
maliyetlerini ¢iktilara yuklemede kullanilan ikinci asama maliyet etkenlerini
ise faaliyet etkeni olarak da adlandirmaktadirlar (Blocher, Chen ve Lin, 1999:

95; Miller, 1996 :51).

Tablo 1.2'de

ornekler verilmistir.

isletmelerin  kullanilabilecekleri kaynak etkenlerine
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Tablo 1.2: Kaynak ve Kaynak Etkenleri

Kaynak Kaynak Etkeni

Ucret giderleri *Her bir faaliyetin yUritulmesi igin harcanan zaman

* Personel sayisli

Bina sigorta giderleri * [sgal edilen alan
Kira giderleri * Her bir faaliyetin gergeklestiriimesiicin faydalanilan
tesisin alani

Tesis, makine,cihaz amort. giderleri | * Faaliyetlerin gerceklestiriimesinde kullanilan makine zamanlari

* Tesis, makine, cihaz sayisi

Elektrik giderleri * Her bir faaliyet tarafindan tiiketilen kws.

* Her bir faaliyetin gergeklestiriimesi igin faydalanilan tesisin

alani
Temizlik giderleri * Her bir faaliyetin gergeklestiriimesi icin faydalanilan
tesisin alani
Haberlesme giderleri * Her bir faaliyeti gergeklestiren personel sayisi
Yakit (dogalgaz) giderleri * Her bir faaliyetin yiritilmesinde kullanilan dogalgaz hacmi
3
(M)

Hastane isletmelerinde kullanilabilecek ikinci asama maliyet
etkenlerine ise su Ornekler verilebilir. Ameliyatin yapilmasi faaliyeti igin
ameliyathanede gegen sure, hemsirelik bakimi i¢in hastaya harcanan bakim
saati, doktorun hastaya harcadigi tedavi suresi, rontgen ¢ekiminde ¢ekimin

harcadigi sure, hasta sayisi vs. maliyet etkeni olarak alinabilir.

1.2.3. Maliyet Havuzlari

Ayni faaliyet ile ilgili olan maliyet 6gelerinin gruplandirilmasina maliyet
havuzu adi verilmektedir (Ergun ve Karamaras, 2002: 96). Maliyet havuzlari,
faaliyetlerin tukettigi maliyetlerin ¢iktilara dagitiimadan oOnce toplandigi
yerlerdir. Maliyet havuzlarinda toplanan bu maliyetler ikinci asama maliyet

etkenleri yardimiyla giktilara yuklenir.

Maliyet havuzlari olusturulurken dikkat edilmesi gereken nokta; her bir
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maliyet havuzunun tek bir maliyet etkeni tarafindan temsil edilebilir nitelikte

olmasidir.

1.2.4. Maliyet Nesnesi (Cikt1) Kavrami

Maliyet nesnesi, tum maliyetlerin yuklenmesi durumundaki son
noktadir (Brandt ve bagk., 1998: 333). Maliyet nesnesi igin bir faaliyetin

yerine getiriime nedenidir denilebilir.

Maliyet nesneleri; urun, hizmet, tuketici, sozlesme, proje veya ayri bir
maliyet 6lgumu gerektiren is birimleri olabilir (Miller, 1996: 54; Blocher, Chen
ve Lin: 1999: 95).

1.2.5. Kaynak Kavrami

Kaynaklar faaliyetlerin yerine getiriimesinde tiketilen ekonomik
unsurlar olarak tanimlanmaktadir (Miller, 1996: 56). Isgiici, ilkmadde ve
malzemeler, kira, amortisman, elektrik, su, yakit kullanimi, kullanilan teknoloji
vs. unsurlar kaynaklara ©Ornek olarak verilebilir. Faaliyetlerin yerine
getiriimesinde kullaniimayan gelir vergisi, faiz harcamalari gibi harcamalar

kaynak olarak dusunulemez (Miller, 1996 : 56).

Yukaridaki tanim Faaliyete Dayali Maliyet yontemi icin gegerli bir
tanimdir. CunkU geleneksel sistemde kaynaklarin direkt olarak ciktilar
tarafindan tuketildigi varsayilmasina ragmen, Faaliyete Dayali Maliyet
yontemi geleneksel sistemden farkl olarak kaynaklarin faaliyetler tarafindan
tuketildigi varsayimina dayanmaktadir. Diger bir deyigsle geleneksel sistemde

ciktilarin tlkettigi ekonomik unsurlar kaynak olmaktadir.

1.3. FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMININ TANIM VE
FONKSIYONU

Faaliyete Dayali Maliyet Yontemi gelisim slreci igerisinde literatirde

kullanim amaglarina goére cesitli sekillerde tanimlanmistir. Bu tanimlara
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bakildiginda, bazilarina gore sadece endirekt giderlerin dagitiimasinda
kullanilan yeni bir yontem oldugu, bazilarina gore ise daha genig anlamda ele
alinarak bir yonetim sistemi ve etkin bir yonetim araci olarak kabul edildigi

gOrulmektedir.

Literatir incelendiginde Faaliyete Dayali Maliyetleme igin verilen

tanimlar su sekildedir.

Cooper ve Kaplan (1988: 97) daha ilk calismalarinda Faaliyete Dayali
Maliyetlemeyi “formal bir muhasebe sisteminden ziyade stratejik amaglara
ulasmak igin kullanilan bir ara¢” olarak tanimlamiglardir. Buna benzer bir
tanim Gupta ve Galloway tarafindan yapilmistir. Bunlara gére de, Faaliyete
Dayali Maliyetleme 1980’lerde stratejik kararlari guglendirici ve geleneksel
maliyet muhasebesinin bazi sinirliliklarini  kaldirici  bir sistem olarak

geligtiriimigtir (Gupta ve Galloway, 2003: 131).

Cooper Faaliyete Dayali Maliyetlemeyi faaliyetlerin hiyerarsik
siniflamasini esas alarak ve sistemin kisa bir 6zeti olarak soyle tanimlamistir
(Aktaran: Dogan, 1996: 99).

“Faaliyete Dayali Maliyet Sistemi, bir isletmenin Uretim slrecinde yer
alan temel faaliyetleri tanimlayarak, bu faaliyetleri; birim seviyesi, parti
seviyesi, mamul seviyesi ve tesis seviyesi faaliyetler olmak Uzere dort
kategoriden birinde siniflar. Faaliyetlerin ilk U¢ kategorisindeki maliyetler,
yuklenecek maliyetlerin davraniglari altinda yatan unsurlari temsil eden ve
‘maliyet etkenleri’ olarak adlandirilan olguler kullanilarak c¢iktilara yuklenir.
Tesis seviyesi faaliyetlerin maliyetleri ise, donem maliyetleri olarak dikkate

alinir veya bazi dagitim olguleri kullanilarak ¢iktilara dagitilir’.

FDM'yi bu tanimlar yaninda daha genel anlamda, bir kaynak kullanim
modeli olarak tanimlayanlar da vardir. Faaliyete Dayali Maliyet yontemi bir

urin veya hizmetin maliyetini, faaliyetler tarafindan butge kaynaklarinin
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gercek kullanimi ve bir Grin veya hizmeti Uretmek icin kullanilan faaliyet
kaynaklarinin miktari temeline dayandirarak Olgen, iki asamali bir maliyet
belirleme metodudur (Brandt ve bask., 1998: 333). Bu metoda gére FDM,
isletmenin sahip oldugu kaynaklarin maliyetini , faaliyetlerin bu kaynaklari

kullanimina dayanarak faaliyetlere yukleyen bir sistemdir.

Bir bagka tanima goére de, Faaliyete Dayali Maliyetleme; yoneticileri,
tuketiciye ulastirimasi gibi Grunlerin ve hizmetlerin Uretimi, pazarlamasi,
satisl, gecmis, simdiki ve gelecekteki faaliyetlerin sonucu hakkinda
bilgilendirmek amaciyla tasarlanan bir sistemdir (Cooper ve Kaplan, 1992:
58).

Faaliyete Dayali Maliyetlemenin igletmeler tarafindan zamanla sureg¢
gelistirme ve performans degerleme gibi degisik amaclara yonelik olarak da
kullanildigi gorulmustar. Faaliyete Dayali Maliyetlemenin kullanim alaninin bu

sekilde genislemesi yeni tanimlarin olusmasina neden olmusgtur.

Faaliyete dayali maliyetlemede, isletmede kullanilan kaynaklarin
maliyeti, faaliyetlerin kaynak tuketimleri esas alinarak faaliyetlere yuklenir ve
daha sonra da, bu faaliyetlerin maliyetleri, UGrlnler, hizmetler, musteriler ve

projeler gibi ¢iktilara, ¢iktilarin faaliyet tiketimleri esas alinarak yuklenir.

Faaliyete Dayali Maliyetlemenin, yukaridaki tanimlara benzeyen su
genel tanimi yapiimistir: “Faaliyete Dayali Maliyet Sistemi, bir igletmenin
kaynaklari, faaliyetleri, maliyet nesneleri, maliyet etkenleri ve faaliyet
performans olclleri ile ilgili finansal ve iglemsel verileri toplayan ve bunlari
isleyerek bilgi haline donusturen bir bilgi sistemi olup, bu sistemde maliyetler
once faaliyetlere ve daha sonra da, faaliyetlerden maliyet nesnelerine
aktarilir (Blocher, Chen ve Lin, 1999: 96).

Horngren ve Foster'in yapmig oldugu bir bagka tanima gore, Faaliyete

Dayali Maliyetleme, esas maliyet hedefi olarak faaliyetler Uzerinde
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yogunlasan ve bu faaliyetlerin maliyetini diger maliyet hedefleri icin temel
alan bir sistemdir (Aktaran: Sahin: 1999: 21).

FDM, faaliyetlerin maliyetlerini degerlendirir ve farkli bir soruya
odaklanir; maliyetlerin olusumuna neler sebep olur ve maliyetler nasil
dugurulebilir (Player, 1998: 68)?

FDM sisteminin muhasebe sisteminin bir parcasi olarak degilde, bir
yonetim bilgi sistemi olarak yaratildigini séyleyenlerde vardir (Cooper ve
bagk.,1992: 54).

Faaliyete Dayali Maliyet yonteminde bir Grlinin ya da hizmetin
maliyeti, hammaddenin maliyeti ile GrunU ya da hizmeti Uretmek icin gerekli

olan tum faaliyetlerin maliyetlerinin toplamindan olusur (Romano, 1989: 65).

Faaliyete Dayali Maliyet Yontemini yonetim araci olarak gérenlerden
biri de Horngren, Datar ve Foster'dir. Bunlara gore Faaliyete Dayall
Maliyetleme ile en iyi ¢ikti maliyetleri elde edilir ve Faaliyete Dayali Maliyet
bilgileri, karlihg1 geligtirmek ve tlketici memnuniyeti icin fiyatlama, urin
cesitlendirmesi, maliyet azaltma, Urln gelistirme ve Urin dizayni gibi yonetim

kararlarinda kullanilir (Horngren, Datar ve Foster, 2003: 148).

Faaliyete Dayali Maliyetleme, Urun planlama ve dizayni, kalite kontrolu
ve yonetimi, islem dizayni ve gelistirme, stok yonetimi ve kapasite yonetimi
olmak Uzere bes dnemli alanda verilecek kararlara katkida bulunur (Gupta ve
Galloway, 2003: 131).

Brimson (1991: 47) ise Faaliyete Dayali Maliyet Yontemi yerine
Faaliyet Muhasebesi kavramini kullanarak su tanimi yapmistir. “Faaliyet
muhasebesi, gerektiginde dogru harekette bulunmak icin bir igletmenin
onemli faaliyetleri hakkinda finansal ve iglemsel performans bilgilerinin

toplanmasidir”.
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Bir bagka tanimda ise Faaliyet Muhasebesini, Erdogan; “bir igletmenin
faaliyetleri igcin maliyet ve performans verisi toplayan ve izleyen, gerektiginde
dogru eylemi baslatmak igin planlanmig maliyetlere karsi gergek sonuglarin
geri bildirimini saglayan bir sure¢” olarak tanimlamistir (Aktaran: Cakir, 2000:
70).

Faaliyet Muhasebesi kavraminin kullanildigi bagka bir tanim ise
Romano tarafindan yapilmistir. Romano (1990: 53) ya goére Faaliyet
Muhasebesi; bir isletmeyi, o isletmede takip edilen faaliyetlerin maliyetleri
acisindan ele alan, maliyetleri daha iyi anlamaya yonelik bir tekniktir ve
spesifik faaliyetler icin detayli bilgi saglamayan o&rgutsel raporlamanin
kusurlarinin faaliyetlerin tanimlanmasi ve her bir faaliyet tarafindan tiketilen

kaynaklarin belirlenmesi suretiyle Ustesinden gelinmesine yoneliktir.

FDM’nin bir teknik oldugunu sdyleyenlerden biride Keegan ve Eiler'dir.
Keegan ve Eiler(1994:17)e gére FDM bir sistem deqil, stratejik fiyatlandirma,

islem geligtirme ve pazar pozisyonu icin bilgi saglayan bir tekniktir.

Bu tanimlarin yani sira Faaliyete Dayali Maliyetlemeyi Baker daha dar
anlamda ele almis ve “genel Uretim giderlerinin dagitiimasinda sadece yeni

bir yol” olarak tanimlamigtir (Aktaran: Dogan, 1996: 97).

Bir bagka tanima gore, Faaliyete Dayali Maliyet Yontemi faaliyetlerin
maliyetini hesaplayan ve bu maliyetleri Urlnlere ve musterilerine yansitan bir
muhasebe teknolojisidir (Guven, 1993: 27).

Tanimlardan gorulen, yontemin bazi muhasebe c¢evrelerince endirekt
giderlerin saglikh olarak dagitiimasinda kullanilan yeni bir yontem, bazilarina
gére ise geleneksel muhasebe sistemi yaklasimlarinin yeni bir olusumu
olmayip, igletmenin gelismesine yardimci olacak verileri saglayan tamamen
farkli bir maliyetleme yontemi olarak kabul edilmektedir. Buna gore Faaliyete

Dayali Maliyet Yontemi; isletmenin kaynaklari, faaliyetleri, maliyet etkenleri
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ve performans olguimleri hakkinda bilgi saglayan bir bilgi sistemi olarak
gorulmekte ve tanimlanmaktadir. Gunumuzde Faaliyete Dayali Maliyet
Yontemi yalnizca dogru maliyet bilgisi sunan bir dagitim yodntemi olarak
gérilmemekte ayni zamanda etkin bir yodnetim araci olarak da kabul
edilmektedir (Cakir, 2000: 70).

Bu tanimlar dikkate alinacak olursa, faaliyete dayali maliyet yontemini
kullanacak olan igletmelerin, bu ydntemi amaglarina uygun olarak
tasarlamalari gerektigi anlasilir. Ornegin, genel imalat giderleri ile ilgili deger
analizi yapmak isteyen isletmelerin her bir faaliyeti ayri ayri tanimlayacak
sekilde tasarim yapmalari gerekir. Mamul maliyetlemesine yonelik olarak ise,

faaliyetleri grup olarak tanimlayan bir tasarim gerekir (Pekdemir, 1998: 41).

1.4. FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMIiNIN AMAGLARI

Toplam Uretim maliyetleri igindeki pay! her gegcen gun artmakta olan,
cesitli faaliyetlerin neden oldugu GUG'nin yapisinin daha iyi anlasiimasi
temel amaciyla gelistirilen FDM ayrica, maliyetlerin olusumuna neden olan
faaliyetleri belirleyerek maliyetlerin kontroline ve yonetimine yardimci olmak
ve maliyetleri mamul, hizmet veya proje gibi ¢iktilara (maliyet nesnelerine)
mumkin oldugunca dogru aktararak, yoneticilerin alacaklari kararlarda etkin

olmak amagclari tagsimaktadir (Gunduz, 1997: 86).

Bilindigi gibi geleneksel maliyet sistemlerinde, endirekt giderler mamul
veya hizmetlere yuklenirken, dagitim anahtari olarak direkt isgilik saati, direkt
iscilik giderleri, direkt ilk madde ve malzeme miktari veya tutari, makine saati
ve Uretim miktar1 gibi Uretim hacmini esas alan oOlguler kullaniimaktadir. Emek
yogun Uretim igletmelerinde bu tir dagitim olgulerinin kullanilmasi dogru
sonuglara ulagsmayi saglamaktadir. Ancak, gunumuizde emek yogun Uretim
isletmelerinden teknoloji yodun uretim isletmelerine gecilmesi, maliyet
yapilarinda da onemli degismeleri beraberinde getirmigtir. Gunumuzde

mamul ve hizmet cesitliliginin artmasi, GUG’lerinin mamul ve hizmet maliyeti
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icerisindeki payinin onemli hale gelmesi, uretim sirasinda birgok ortak
GUG'nin giktilar tarafindan farkli oranlarda tiiketiimesi ve birgok GUG
tuketiminin dretim hacmiyle dogru orantili olmamasi, geleneksel sistemin
ciktilari maliyetleme acgisindan yanlis sonuglar vermesine neden olmaktadir.
Faaliyete Dayali Maliyet yontemi bu eksikligi gidererek, maliyetlere neden
olan faaliyetleri esas alarak bu faaliyetlerin maliyetlerini direkt o faaliyeti
tuketen ciktiyla iligkilendirerek, maliyet ve maliyet dagitim olclleri arasindaki
iligkiyi daha dogru kurmaktadir. Bu iligkinin saglikli kurulmasiyla daha dogru

maliyetlerin hesaplanmasi saglanmis olur.

Ozetle Faaliyete Dayali Maliyet yontemi, geleneksel maliyet
sistemlerinde maliyetlerin ¢iktilara yudklenmesinde hacim tabanh dagitim
anahtarlarinin kullaniimasindan kaynaklanan yanlislarin ortadan kaldiriimasi

temel amacina dayanmaktadir (Romano, 1989: 63).

GUnUmuzde igletmelerin daha kisa Urin hayat doéngisu, buydk
rekabet ve artan kalite ihtiyaci ile karsl karsiya kalmasi, igletmelerin pazar
degisimlerine cevap verme ve urunleri daha ucuz, daha iyi ve daha hizl
teslim etme yollarini aramaya zorlamaktadir (Brandt ve bask., 1998: 329).
Bu ihtiyaglara cevap vermek ise zamaninda guvenilir maliyet bilgisine olan

ihtiyaci artirmaktadir.

Yoneticiler igletme ile ilgili bir ¢ok karari maliyet bilgisine bakarak
verirler. Ancak dogru maliyet bilgisi ile fiyatlandirma, belli mamul veya
hizmetlerin Uretiminin surdurtlmesi veya durdurulmasi, tasarim degisikligi,
mamul c¢esitleme ve Uretim surecini iyilestirme gibi onemli konularda dogru

kararlar verilebilir.

Faaliyete Dayali Maliyet yontemi ile isletmedeki faaliyetler tek tek
belirlenerek faaliyetlerin maliyetleri ayri ayri bulunur. Hangi faaliyetlerin
maliyetlere neden oldugu gorulerek, faaliyetlerin maliyetleri kontrol edilir.

Deger yaratmayan faaliyetler ise elemine edilir. Boylece faaliyetlerin
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verimliliklerinin artiriimasi ve maliyetlerinin minimize edilmesi saglanmig olur.
Boylelikle isletme yonetimi daha karli mamul ve sureglere yonelecektir.
Faaliyete Dayali Maliyet yontemi bu ve benzeri bilgileri saglayarak, surekli
gelisme cabalarina katkida bulunur. Ayrica mamul ve hizmetlerin faaliyet
bazinda planlamasi ve kontroline de imkan saglayarak yonetim kararlarinda

kullantlir.

Ramsey, Faaliyete Dayali Maliyetlemenin saglik isletmeleri igin ¢
amaca hizmet etmesi gerektigini vurgulamistir. Ramsey (1994: 385)’e gore

Faaliyete Dayali Maliyet yontemi;

* Urlin ve hizmet kalitesini yok etmeden maliyet etkinligini saglamali,
* Urlin ve hizmet gesitlerinin yonetimine yardimci olmali,
*Hastane faaliyetlerinin siUrekli olarak geligtirimesine olanak

tanimalidir.

Sonug olarak, Ness ve Cucuzza’'nin da belirttigi gibi; FDM y6nteminin
sadece bir mamul veya hizmetten sadece ne kadar kar ve ya ne kadar zarar
edildigini gosteren bir maliyetleme yontemi olmayip, yonetim sistemleriyle
batunlestirildigi zaman, mamullerin, hizmetlerin, islemlerin ve pazarlama
stratejilerinin gelistiriimesine hizmet eden, stratejik kararlarin alinmasina
yardimci olan, gugli bir yénetim araci oldugu soylenebilir (Aktaran: Glnduz,
1997: 86).

Uygulamaya bakildiginda da Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin ¢gok
cesitli amaclarla kullanildigi gérilmektedir. Ornegin, ingiltere’de Innes ve
Mitchel tarafindan CIMA (Chartered Institute of Managemenet Accountants)
dyeleri Uzerinde yapilan bir arastirmaya gore, son yillarda Faaliyete Dayall
Maliyet yonteminin kullanim amaci, ¢ikti maliyetlerinin belirlenmesi yaninda
maliyet dusurme Uzerinde odaklanmistir. Ayrica, Faaliyete Dayali Maliyet

yonteminin bir isletmede en az uU¢ olmak Uzere birden fazla amagla
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kullanildigi  goérGimustir. Arastirma sonuglarina goére firmalarin FDM'yi

kullanim amaglari soyle siralanmaktadir (Aktaran: Dogan, 1996: 101):

* Maliyet distrme ve maliyet yonetimi,

* Faaliyet performans d6lgumu ve iyilestirme,
* Mamul ve hizmet ciktilari ile ilgili kararlar,
* Mamul ve hizmet maliyetleme,

* Butceleme,

* Musteri karlihk analizi,

* Stok degerleme,

*Yeni mamul ve hizmet tasarimi.

1.5.FALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMININ TEMEL FELSEFESI

Temel amaci, isletme faaliyetleri ve bunlarin maliyetleri ile ilgili detayli
bilgi saglamak ve daha dogru maliyet bilgisi vererek alacaklari kararlarda
isletme yonetimine yardimci olmak olan Faaliyete Dayali Maliyet yontemi,
endirekt giderler Uzerinde yogunlasarak, endirekt giderlerle giktilar arasinda
anlaml bir iligki kurmak Uzere faaliyetleri kullanan bir yontemdir. Yontem su

temel felsefeye dayanir.

“Faaliyetler kaynaklari tlketir, ¢iktilarda faaliyetleri tlketir” (Brimson,
1991: 184; Maher, 1997: 236; Garrisen ve Noreen, 1994: 191).

Bu felsefeye bagl olarak, Faaliyete Dayali Maliyetlemenin iki temel

varsayimi ortaya ¢ikmaktadir.

Bu varsayimlardan ilki, maliyet olusumuna faaliyetlerin neden
oldugudur. isletmeler amaclarina ulasmak icin bir takim faaliyetler yerine
getirirler. Bu faaliyetlerin yerine getiriimesi icin isletme kaynaklari kullanilir.

isletme kaynaklarinin kullaniimasi ise, maliyetleri ortaya c¢ikartir. Bu kaynak
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maliyetleri, s6z konusu kaynaklari tiketen faaliyetlere, birinci asama maliyet

etkenleri kullanilarak yuklenir.

ikinci varsayim ise; ciktilarin, isletmede yerine getirilen faaliyetleri
tuketmek suretiyle olustugudur. Faaliyet maliyetleri, ciktilarin faaliyet
tuketimleri esas alinarak yani ikinci asama maliyet etkenleri kullanilarak

ciktilara yuklenir.

Faaliyete Dayali Maliyetlemenin geleneksel maliyetlemeden farklihgi
da burada ortaya c¢ikmaktadir. Geleneksel sistemde temel varsayim,
kaynaklarin direkt olarak c¢iktilar tarafindan tuketildigi ve ciktinin bizzat
kendisinin maliyete neden oldugudur. Yani uretim giderlerinin ¢iktilar igin
yapildigr kabul edilir. Bu yuzden bu giderler ile ¢iktilar arasinda baglanti
kurulur. DIMMG ve DiG'nde giderlerle ciktilar arasindaki baglanti direkt
oldugundan, s6z konusu giderler ait olduklari ¢iktilarin maliyetine dogrudan
yiklenir. GUG'nde ise bu baglanti dolaylidir ve bu yiizden, sz konusu
giderler ciktilara bir “ig olgusu” yardimiyla yuklenir (Buyukmirza, 2000: 264).
Faaliyete Dayali Maliyet yontemi ise c¢iktilarla maliyetler arasinda daha
gercekci bir maliyetleme igin, faaliyetleri dikkate alarak, bir ¢iktinin
maliyetinin, o c¢iktinin Uretilmesi icin yapilan faaliyetlerin maliyetinden
meydana geldigini kabul etmektedir. Yani maliyetlerin asil sebebi, ¢iktinin
bizzat kendisi degil, o ¢iktinin Uretilmesi igin yapilan faaliyetlerdir. Bagka bir
deyigle giderler c¢iktilar igin degil, faaliyetlerin gerceklestiriimesi igin yapilir.
Ciktilar ise bu faaliyetlerden yararlanir. Bu ytzden, giderler 6nce faaliyetlere
yuklenir ve her bir faaliyetin maliyeti hesaplanir. Daha sonra da ¢iktilara her
bir faaliyetten yararlanma derecelerine gore pay verilir (Buyukmirza, 2000:
265).

1.6. FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMININ TARIHSEL
GELigiMi

1980’lere kadar emek yogun isletmelerde DIG, toplam Uretim maliyeti

icinde yuksek bir paya sahipken, zamanla teknoloji yogun igletmelere
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gecilmesiyle DiG’nin toplam Uretim maliyeti icerisindeki payi azalmistir.
Endirekt giderlerin payi ise gittikce artmis ve hammadde maliyetlerinden
sonra en onemli maliyet unsuru haline gelmistir. Endirekt giderlerin artmasi
endirekt giderlerin ¢iktilara dagitimini daha da &énemli hale getirmistir.
Dagitim anahtari olarak genellikle dretim hacmiyle iligkili olguler kullanan
geleneksel sistemler GUG’lerini ciktilara yiiklemede yetersiz kalmiglar ve
kendisinden beklenen gorevleri yerine getiremez duruma gelmislerdir. 1980’li
yillarin baslarinda yasanan bu tir sikintilar igletmeleri yeni bir maliyetleme
sistemi arayisina gotirmus ve General Motors, Data Technologies, Hewlett-
Packard, Advanced Micro Devices, Avery International, Cal Electronic
Circuits, General Electric, Siemens Electric Motor Works, John Deere
Component Works, Alexandria Hospital, Union Pacific Railrood, Amtrak, Data
Services, AT&T, Fireman’s Fund, American Express, Naval Supply System
Command gibi firmalarda, Faaliyete Dayali Maliyet yontemi daha iyi maliyet

bilgisine ulagsmak amaciyla kullaniimistir (Blocher, Chen ve Lin, 1999: 89).

isletmelerdeki bu yenilik¢i uygulamalardan yola cikarak, yéntem teorik
olarak ilk defa Cooper ve Kaplan tarafindan gelistiriimis ve 1986 yilinda
Harward isletmecilik Okulu’nda hazirlanan “Ornek Olaylar” dizisiyle literatiire
girmistir. 1988 yilinda da bu isimle ilk makale, “Maliyet Yonetimi Dergisi’nde
yayinlanmistir (Cooper ve bagk., 1992: 27). Yontemin gelismesinde ayrica
Peter B. B. Turney ve George Fosterin yapmis olduklari akademik

calismalarin buyuk katkisi olmustur (Borden, 1990: 5-12).

Baglangicta daha dogru c¢ikti maliyeti bilgisine ulagsmak amaciyla
gelistirlen FDM daha sonralar stratejik kararlar igin bilgi Uretilmesi,
faaliyetlerin  performansinin  dlgiimesi ve gelistiriimesi, maliyetlerin
yonetilmesi, druan geligtirme, Urdn g¢esitlendirme, yeni Urdn dizayni

amaglariyla kullanilan bir ydéntem halini almistir.

FDM’nin gecirdigi asamalari Troxel ve Weber u¢ kusak halinde ele
almistir (Aktaran: Dogan, 1996: 77).
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* Birinci Kusak: 1980 yili 6ncesini kapsar. Bu yillara kadar FDM
kavrami  henuz ortaya c¢ikmamig, geleneksel maliyet sistemleri
kullanilimaktaydi. Bu donemde GUG'lerinin dagitiminda birkag dagitim
anahtari kullaniimaktaydi. Bu déneme kadar geleneksel maliyet sistemleri

daha ¢ok finansal muhasebe amacina yonelik olarak kullaniimistir.

* ikinci Kusak: 1980'li yillarin baginda, FDM kavraminin ortaya ¢ikig!
ile bu dénem baslamistir. Bu dénemde FDM’nin genel 6zellikleri tanimlanmig
ve geleneksel maliyet sistemleri ile arasindaki farklar ortaya konulmasina
ragmen bu donemde yapilan calismalarda da birinci kusakta oldugu gibi

finansal muhasebe amaci digina ¢ikilamamistir.

* Uglincii Kusak: FDM’nin giinimiizdeki durumunu kapsar. Artik
gunumuzde FDM’nin amaglari ve vyaklagimlari tanimlanmig, geleneksel
sistem ile FDM arasindaki farklar daha iyi ortaya konulmustur. Diger
dénemlerdeki sadece c¢ikti maliyetini hesaplamak amaci asilarak, maliyet
bilgileri yonetim kararlarinda yardimci olan stratejik amaglara hizmet eden bir

arag olarak kullaniimaktadir.

Son vyillarda, Amerika, Iingiltere, Finlandiya ve Norvec gibi ilkelerde,
sanayi isletmelerinde, 6zellikle de blUyuk dlgekli isletmelerde bu ydntemin
tercih edildigi gortuimistur (Oker, 2003: 93) .

Saglik bakim maliyetlerinin giderek artmasi ile beraber bu maliyetlerin
kontrolU igin artan baskilar sonucu, maliyet yonetimi igin etkili bir ara¢ olan
Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin saglik bakim endustrisinde de toplam
tedavi maliyetlerini dusurmek amaciyla basarili bir sekilde uygulandigi
gorulmustar (Canby, 1995: 52; Carr, 1993: 45).

Caltrider, Pattison ve Richardson (1995: 39), bu uygulamalara bir
ornek olarak FDM’nin San Diego’daki ¢ocuk hastanesinde yurutulen surekli

kalite gelisim programinin bir parcasi haline gelmesini gostermektedirler. Bu
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hastanedeki en buyuk maliyet alanlarindan birisi ortopedi dis hasta klinigidir.
Bu hastanede FDM uygulamasina gidilmis ve faaliyetlerin analiz edilmesi ile
ortapedi kliniginde kalga kemigi tedavi maliyetinde % 20 bir azalma

saglanmistir.

FDM artik Amerika ve Kanada hastanelerinin yaklasik % 20’sinde
uygulanmaktadir (West ve West, 1997: 24).

1.7. FAALIYET SEVIYELERI

Faaliyete Dayali Maliyet yontemi geregi, yerine getirilen temel
faaliyetler belirlenir. Bu faaliyetler, maliyet nesnesine gore farkli seviyelerde
olusmaktadir. Her faaliyet seviyesinde uygun bir maliyet etkeni kullanilarak o

nesnenin maliyeti hesaplanir.

Maliyet nesnesi mamul ise, faaliyetleri dort grupta toplamak
mumkundur (Horngren, Datar ve Foster, 2003: 143; Blocher, Chen ve Lin,
1999: 97-98; Hansen ve Mowen, 1992: 248) Bunlar;

* Birim seviyesindeki faaliyetler
* Parti seviyesindeki faaliyetler
* Mamul seviyesindeki faaliyetler

* Tesis seviyesindeki faaliyetlerdir.

Maliyetler birim, parti ve mamul seviyesindeki faaliyetler temel alinarak
ciktilara yuklenir. Tesis seviyesindeki faaliyetlerin maliyeti ise donem gideri
olarak kabul edilir veya bazi keyfi uygulamalara gore ¢iktilara dagitilir. Her

faaliyet seviyesi, farkli maliyet etkeni gerektirir.

Asagida bu faaliyet seviyeleri agiklanmistir.
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1.7.1. Birim Seviyesindeki Faaliyetler

Bu faaliyetler bir birim mamulin Gretilmesi i¢cin her defasinda yerine
getirilen faaliyetlerdir (Hansen ve Mowen, 1992: 248; Blocher, Chen ve Lin,
1999: 97).

Uretim hacmi ile dodru orantili olan, Uretim hacmi arttikca artan,
azaldikga azalan faaliyetler bu gruba girer. Ornek olarak; kesim, dikim,
montaj, dograma, kalite kontrol, tutkallama, cilalama, markalama gibi

faaliyetler verilebilir.

Birim seviyesi faaliyetlerin yapiimasi ile ortaya ¢ikan maliyetler ise
birim seviyesi maliyetleri olusturur (Yani geleneksel sistemdeki DIMMG, DiG

birim seviyesi maliyetler grubuna girmektedir).

Birim seviyesindeki faaliyetlerin maliyetlerinin dagitiminda direkt isgilik
saatleri, makine saatleri, islenen parga sayisi, montaji yapilan parga sayisi

gibi Uretim hacmini yansitan anahtarlar kullanilir.

Birim seviyesindeki faaliyetler geleneksel maliyet sistemlerinde de goz
onlne alinmaktadir. Ancak Faaliyet Dayali Maliyet yontemi, geleneksel

sistemde tanimlanmamis pek ¢ok faaliyeti de icerisine almaktadir.

1.7.2. Parti (Grup) Seviyesindeki Faaliyetler

Bir isletmede mamuller farkh partiler halinde Uretilebilir. Parti
seviyesindeki faaliyetler, her mamul partisinin Uretilmesi esnasinda yapilan
faaliyetlerdir ve Uretilen mamule ait tum partilerde tekrarlanir. Bu faaliyetler
partideki birim sayisindan bagimsiz olup, parti sayisina bagli olarak
degismektedirler. Ornegin, her 1.000 adet mamuliin bir parti oldugu
varsayimi altinda 1.000 adet A mamulinun dretimini yapmak i¢in gerekli

makine ayarlarinin yapilmasi, ihtiya¢ duyulan ilk maddelerin ve malzemelerin
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sipariginin  verilmesi, malzemenin yonetimi, makinelerin hazirlanmasi,

makinelerin temizligi gibi.

Parti seviyesindeki faaliyetlerin yapilmasi ile ortaya ¢ikan maliyetler
parti seviyesi maliyetleri olusturur. Parti seviyesi faaliyetlerin maliyetleri bir
partide Uretilen tum birimler i¢in ortak maliyetler olup, birimlerin tUmu igin
sabit kalmaktadirlar (Hansen ve Mowen, 1992: 248).

Parti seviyesi maliyet unsurlarina 6rnek olarak satin alma maliyetleri,

hazirhk maliyetleri verilebilir.

Parti seviyesi faaliyetlerin maliyetleri parti seviyesindeki iligskiyi en iyi
temsil edecek olan, yani parti seviyesi maliyet etkenleri ile ¢iktilara dagitilir.

Ornegin, makine hazirlik saatleri, hazirlik sayisi, satin alma emri sayisi gibi.

1.7.3. Mamul Seviyesindeki Faaliyetler

Mamul seviyesindeki faaliyetler, farkl tlrde 6zel bir mamul tarindn

uretimine donuk faaliyetlerdir.

Mamul seviyesinde faaliyetler, mamul ¢esitliligine bagl olarak yapilan
faaliyetlerdir. Mamul farkhlastirmasina gidilen bir igletmede farkh tlrde
mamuller Uretebilmek icin yerine getirilen ve tim mamuller yerine belirli bazi
mamullerin birimlerine yararli olan iglerdir (Ertag, 1998: 61). Her bir mamul
turd icin farkhlik yaratacak faaliyetler bu gruba girer. Bu faaliyetlere 6rnek
olarak, yeni mamul dizayni, sure¢ gelisimleri icin yapilan muhendislik
faaliyetleri, 6zel Uretim testleri, nitelik kontroll, bir mamul tasarimindaki
hatanin duzeltiimesi, bir mamul grubunun Gretiminin yapilmasi igin gereken
makine ayarlarinin yapilmasi, makinelerin hazirlanmasi, makinelerin temizligi

verilebilir.

Mamul seviyesindeki faaliyetler ve bunlarin maliyetleri Uretilen birim

sayisindan ve parti sayisindan bagimsizdirlar (Horngren, Datar ve Foster,
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2003: 144). Bu faaliyetler ve maliyetleri bir mamul ¢esidinin varligina baghdir.
Mamul miktarina veya parti sayisina bagh olarak degismemekte
(Zimmerman, 1997: 511), uretilen mamul c¢esidinin sayisina bagh olarak
degismektedirler. Mamul ¢esidi sayisi fazla olan igsletmelerde mamul seviyesi
faaliyetleri ve mamul seviyesi maliyetleri daha fazladir (Cooper ve Kaplan,
1991: 271).

Bu maliyetler bir mamulin dretimi yapilmasa bile dénem boyunca

ortaya c¢ikabilir (Cooper ve bask., 1992: 23).

Mamul seviyesindeki faaliyetlerin yapilmasi ile ortaya ¢ikan maliyetler
mamul seviyesi maliyetleri olusturur. Ornek olarak, her bir mamul tiri igin
yapilan Uretim test maliyetleri, deneme uretimi maliyetleri, mihendislik hizmet
maliyetleri, Grin tasarim maliyetleri, nitelik kontrol maliyetleri, makinelerin

ayarlanmasi, temizligi gibi hazirlik maliyetleri verilebilir.

Mamul seviyesi faaliyetlerin maliyetleri, mamul seviyesi maliyet

etkenleri ile giktilara dagitilir.

1.7.4. Tesis Seviyesindeki Faaliyetler

Bu tdr faaliyetlerin Uretimle dogrudan iligkisi olmayip, Uretim
miktarindan, parti sayisindan ve mamul turu sayisindan bagimsizdirlar.
Uretim miktari, parti sayisi ve mamul gesidi sayisi ne olursa olsun ayni
seviyede gergeklesmektedirler (Zimmerman, 1997: 511). Daha ¢ok ydnetsel
nitelikte olup, destek hizmeti tarzindadirlar (Cooper ve Kaplan, 1991: 271).
Sabit nitelikte olan bu faaliyetlerin, isletmenin faaliyetlerini stirdlrebilmesi igin
mutlaka yapilmasi gerekmektedir. Yani yukaridaki ilk Gg¢ gruba girmeyen,
uretim yeri bakim  onarimi, aydinlatmasi, fabrika yonetimi, guvenligi,

personel yonetimi ve egitimi gibi faaliyetler verilebilir.

Tesis seviyesi faaliyetlerin yapiimasi ile ortaya g¢ikan maliyetler tesis

seviyesi maliyetleri olusturur ve bu faaliyetler Gretilen tim mamuller igin ortak
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faaliyetler oldugundan, bunlarin maliyetleri de ortak maliyetlerdir. Ornek
olarak; egitim maliyetleri, kira giderleri, vergi ve sigorta giderleri, bakim

onarim maliyetleri, sosyal tesislere ait maliyetler verilebilir.

Bu tir faaliyetler igin gecerli maliyet etkenlerini saptamak zor
oldugundan, bu faaliyetlere iligkin maliyetleri, mamullere direkt olarak
yuklemek olanaksizdir. Bu tur faaliyetlerin maliyeti, donem gideri olarak kabul
edilmektedir. Bu tlr maliyetlerin dénem gideri kabul edilmeyerek, birim
seviyesi, parti seviyesi ve mamul seviyesi maliyet etkenleri kullanilarak
maliyete yuklenmesi de sO0z konusu olabilir. Ancak bu durumda bu
faaliyetlerle eslesmeyen maliyet etkenleri kullaniimasi s6z konusu
olacagindan bu da hatali mamul maliyetlemesine neden olacaktir. Ornegin,
isletmede guvenlik maliyetleri gibi maliyetlerin mamullere dagitiimasi s6z
konusu oldugunda, isletmede her bir mamule dusecek guvenlik maliyeti
hakkinda bilgi elde edilmesinin olduk¢ca zor olmasindan (veya bu tur bilgiyi
elde edebilmenin maliyeti, bilginin saglayacagi faydadan daha yuUksek
olabileceginden) bu tir maliyetler mamullere aktarilmayarak, dénem gideri
yazilmalidir. Bu tur maliyetlerin gider yazilmayarak birim seviyesindeki bir
maliyet etkeni olan direkt iggilik saatlerine gore mamullere yuklenmesi de s6z
konusu olabilir. Ancak bu durum da yanlis mamul maliyetlemesine neden
olacaktir. Uygulamaya bakildiginda bu maliyetlerin toplam maliyetleri icindeki
payl kuguk oldugunda bu sekilde birim seviyesi, parti seviyesi ve mamul
seviyesi faaliyet etkenleri kullanilarak yaklasik olarak mamul maliyetlerine
dagitildig1 gorulmektedir (Hansen ve Mowen, 1992: 249). Turney bagka bir
alternatif olarak bu tir maliyetlerin mamuller arasinda esit olarak

dagitilabilecegini 6ne stirmektedir (Aktaran: Guinduz, 1997: 103).

1.8. FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMININ ASAMALARI

Bu ybéntem temelde iki asamali maliyet dagitim slrecinden

olugsmaktadir.
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* Birinci Asama: Maliyete neden olan faaliyetlerin belirlenmesi,
belirlenen faaliyetlere kaynak tuketimlerine bagli olarak maliyetlerin
yuklenmesi ve sozkonusu maliyetlerin maliyet havuzlarinda toplanmasini

kapsar.

* ikinci Asama: Maliyet havuzlarinda toplanan kaynak maliyetlerinin

uygun maliyet etkenleri kullanilarak ¢iktilara dagitiimasidir.

Bir Faaliyete Dayali Maliyetlemenin tasarlanmasi sirasinda
izlenebilecek asamalar ya da uygulanmasi gereken adimlar isletmelerin
Ozelliklerine, Uretilen mamul ve hizmet c¢esitliligine, mamul ve hizmetlerin
karmasiklik derecesine ve yodneticilerin maliyet sisteminden beklentileri gibi

bir cok faktore gore farklilk gosterebilir.

Literatire bakildiginda da bu asamalarin, daha detayl olarak ele alinip

alinmamasina gore farkhliklar icerdigi gorulmektedir.

Blocher , Chen ve Lin (1999: 97) bu siniflandirmayi; faaliyetlerin ve
kaynak maliyetlerinin  belirlenmesi, kaynak maliyetlerinin faaliyetlere
aktariimasi ve faaliyet maliyetlerinin maliyet nesnelerine aktariimasi olmak

Uzere U¢ buylk adimda anlatmigtir.

Bu asamalari dort adimda toplayanlarda vardir. Brandon ve Drtina,
(1997: 181)’'nin agamalari; GUG'ni faaliyetlere aktarmak, faaliyet etkenlerini
belirlemek, faaliyet etkenleri yardimiyla her bir faaliyetin toplam maliyetini
hesaplamak ve ciktilarin tikettikleri faaliyetlerin miktarlarini esas alarak ¢ikti

maliyetlerini belirlemek seklindedir.

Maher (1997 :238) de bu asamalari dort adimda toplamistir. Bu
adimlar su sekildedir: Faaliyetlerin belirlenmesi, her bir faaliyetle ilgili maliyet

etkenlerinin belirlenmesi, her bir maliyet etkeni bagina dugsen maliyetlerin



34

hesaplanmasi ve her bir ¢ikti tarafindan tlketilen maliyet etkenleri yardimiyla

cikti maliyetlerinin belirlenmesi.

Garrison ve Noreen (1994: 192)in yapmis oldugu dortlu siniflandirma
ise; sureclerin analizi (bir hizmetin sunulmasi veya urlinin yapilmasi igin
gereken faaliyetlerin analizi), faaliyet merkezlerinin belirlenmesi, faaliyet
merkezlerinin maliyetlerinin belirlenmesi ve maliyet etkenlerinin secilmesi

seklindedir.

Gupta ve Galloway (2003: 132) ’in siniflandirmasi ise su sekildedir:
Kaynaklarin belirlenmesi, kaynak etkenlerinin belirlenmesi, faaliyetlerin

belirlenmesi, faaliyet etkenlerinin belirlenmesi ve is nesnelerinin belirlenmesi.

Brimson (1991: 53) bu asamalar alti baslkta siniflandirmistir. Bu
baglklar: Isletme faaliyetlerini belirlemek, faaliyetlerin maliyetini ve
performansini belirlemek, faaliyetlerin ¢iktisini  belirlemek, faaliyetlerin
maliyetlerini maliyet nesnelerine izlemek, sirketin kisa ve uzun donem
amagclarini belirlemek ve faaliyetlerin etkinligini ve verimliligini degerlendirmek

seklindedir.

Bu asamalari alti adimda toplayan bir diger kisi ise Yennie (1999: 14Y)
dir. Bu adimlar; faaliyetlerin tanimlanmasi, hangi kaynaklarin hangi
faaliyetlerle ilgili oldugunu belirlemek, faaliyet maliyetlerinin hesaplanmasi,
maliyet nesnelerinin tanimlanmasi, hangi faaliyetlerin hangi maliyet
nesneleriyle ilgili oldugunun belirlenmesi ve maliyet nesnesi maliyetlerinin

hesaplanmasi seklindedir.

Ray ve Gupta’ nin siniflandirmasi su sekildedir (Aktaran: Ergun ve
Karamaras, 2002: 96): Faaliyetlerin belirlenmesi, 6zel Urlin veya hizmetlerle
ilgili katma deger yaratan ve vyaratmayan faaliyetler arasindaki farkin
belirlenmesi, Urun hizmet akiginin faaliyetler araciliiyla belli bir duzen

icerisinde izlenmesi, her faaliyete maliyet degerlerinin yuklenmesi,
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fonksiyonlar ile faaliyetler arasindaki iligkilerin kurulmasi, katma deger
yaratmayan faaliyetlerin azaltilarak, Uretim surecinde mumkun olan
tasarrufun saglanmasi, bdylece birbiriyle iligkili faaliyetler arasindaki fiziksel
aligverislerin yapilarak daha etkili bir Grin / hizmet akiginin saglanmasi,

surekli gelisimin benimsenmesi.

Asagida bu asamalar detayli olarak anlatiimistir.

1.8.1. Faaliyetlerin Belirlenmesi Ve Tanimlanmasi

Caligmanin “Faaliyete Dayali Maliyet Yonteminin Temel Kavramlari”
kisminda detayll olarak incelenen faaliyetler, isletme kaynaklarinin
tuketiimesine neden olan ve bir organizasyonda yerine getirilen islerdir.
Hastaya ameliyat esnasinda vyapilan cerrahi muadahaleler, rontgeninin
cekilmesi, kan testinin yapilmasi, tomografi ¢ekilmesi faaliyetlere 6rnek
olarak verilebilir. Hatirlanacagi Uzere, faaliyetlere iligkin &zellikler ve
faaliyetlerin siniflandirilmasi “Faaliyete Dayali Maliyet Yonteminin Temel

Kavramlari” kisminda anlatiimisti.

Faaliyetlerin belirlenmesi asamasi, FDM uygulamasindaki ilk adimdir
ve basarili bir Faaliyete Dayali Maliyetlemenin olusturulmasi ig¢in oldukga

onemlidir.

Faaliyetlerin belirlenmesinde; isletmenin organizasyon semasi, is akis

semasi veya yerlesim planindan yararlanilabilir.

Faaliyetler belirlenirken organizasyon semasindan yararlanilacak ise,
isletmenin organizasyon semasi alinir ve fonksiyonel boélumleme iglemine
gidilir. Fonksiyonel boliumleme, isletmenin organizasyon semasinda yer alan
her bolumun,daha kuguk departmanlara ayrilmasi, her departmaninda kendi
icinde departmanda gergeklestirilen faaliyetler esas alinarak, faaliyetlere

bdlinmesidir. Bu sekilde faaliyetlere bolunme islemine, Faaliyete Dayall
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Maliyetlemenin amacina ulasincaya kadar, Faaliyete Dayali Maliyetlemeden

istenilen faaliyet ayrintisi dizeyine ulasincaya kadar devam edilir.

Fonksiyonel bolimlemenin nasil ¢alistigini anlamak igin bir hastanenin
organizasyon semasinda yer alan “radyoloji Unitesi’nden ornek verilecek
olursa; radyoloji unitesinin kendi iginde tomografi, mamografi ve rontgen
uniteleri olmak Uzere Ug alt bolume ayrildigr disunuliurse, bu departmanlarda
yapilan faaliyetleri ayri ayri belirlemek gerekecektir. Bu belirleme bdlim
yoneticileri ile gérusilerek yapilacaktir. Ornegin, rontgen bolimi de kendi
icinde konvensiyonel rontgen, mobil rontgen ve C Kollu Skopi olmak Uzere
uce ayriliyorsa bu U¢ faaliyetinde ayri olarak tanimlanmasi gerekmektedir.
Ayrica drnegin, konvensiyonel rontgeninde kendi iginde el rontgeni, akciger
rontgeni ve kafa rontgeni olmak Uzere uge ayrildigi varsayildiginda,
bunlarinda Ug¢ ayri faaliyet olarak dugsunulmesi gerekir. Hammadde alimi,
parca alimi ve malzeme alimi olmak Uzere Ug¢ faaliyet yuruttliyorsa, bu ug

faaliyetin de ayri olarak tanimlanmasi gerekmektedir.

Fonksiyonel bolumleme isleminin yerine getirilmesi icin faaliyetler
hakkinda bilgiye ihtiyag vardir (isleyen,1999: 74). Raffish ve Turney’e gére
faaliyetler hakkinda bilgiler roportaj, anket, gozlem ve kayitlarin g6zden
gegiriimesi ile elde edilir (Aktaran: Cakir, 2000: 86).

Faaliyetlerin belirlenmesinde bir diger yontem olarak, isletmenin is akis
semasindan yararlanilabilir. s akis semalari, bir mamuliin Gretilmesinde veya
bir hizmetin yerine getiriimesinde icra edilen tum faaliyetlerin gergeklesme
sirasinin yer aldigi semalardir. is akis semasi sayesinde faaliyetlerin
beklendigi gibi gidip gitmedigine karar verilebilir ve ne olmasi gerektigine
karsilik ne oldugu goérulebilir. Boylece deger yaratmayan faaliyetler de

g6rulmus olur.

is akis semasinda yer alan adimlarin her biri yapilan isleri

gOstermektedir. Bu yapilan islerin her biri birer faaliyet olarak
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dusundlebilecedi gibi yapilan isler uygun sekilde birlestirilerek bir faaliyet
altinda toplanabilir. Burada hangi islerin faaliyet sayilacagi hangi iglerin ise
birlestirilecegi karari ortaya ¢ikmaktadir. Bu karar verilirken dikkat edilmesi
gereken belirlenecek faaliyetlerin gerekli ayrintida olmasi gerektigidir.
Faaliyetlerin sayisi ne gereginden az, ne de gereginden ¢ok olmalidir.
Gereginden az sayida faaliyetin belilenmesi FDM'yi geleneksel sisteme
yakinlastirarak FDM’nin geleneksel sistemden olan farklihdinin ortaya
cikmasini engelleyecektir. Gereginden fazla sayida faaliyetin belirlenmesi ise
ayri ayri maliyet etkeni belirlemeyi gerektirecek, dlgum maliyetlerini artiracak
bu da isletmeye yuk getirecek ve Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin bir ¢ok

yararini ortadan kaldiracaktir.

Bu derece 6nemli olan faaliyetler belirlenirken, maliyetlerin tek tek
belirlenmesine, deger olarak c¢ok kuguk olan faaliyetlerin bir araya
getiriimesine, katma deger yaratmayan gereksiz faaliyetlerin ¢ikariimasina

0zen gosterilmelidir.

Faaliyetler bu sekilde belirlendikten sonra, faaliyetlerin faaliyet
merkezlerinde toplanmasi gerekmektedir. Her bir faaliyetin ayri olarak
incelenmesi ve faaliyet merkezi olarak ele alinmasi zaman ve ekonomik
acidan uygun degildir. Bunun igin benzer faaliyetler birlestirilerek tek bir
faaliyet merkezi icinde toplanmalidir. Yani mikro faaliyetler makro faaliyetlere
aktariimalidir. Ancak bu birlestirme yapilirken, bir merkezde birlestiriimesi
dusundlen faaliyetlerin ayni seviyede (birim, parti, mamul ve tesis
seviyesinde) olmasi, ayni maliyet etkeni tarafindan kullaniliyor olmasi ve ayni
amaca ve fonksiyona hizmet etmesi gerekmektedir (Turney ve Stratton,
1992: 49). Ornegin, stoklarin kaydi ve stok hareketleri birkag hareketi
kapsayabilir. Ancak bunlari “stok yonetimi” adi altinda tek bir faaliyet

merkezinde toplamak daha uygun olabilir.

Hastane isletmelerinden ornek verecek olursak; bir hastanenin

kardiyoloji servisinde, hastanin kabul edilmesi faaliyeti; rezervasyonun



38

yapilmasi, programin yapilmasi, hastanin hesaplarinin ve sigortasinin
dogrulanmasi, kabul etme igleminin yapilmasi, oda, yatak ve tibbi
miidahalenin kaydedilmesi gibi bes faaliyeti iceriyorsa®, bunlari “hastanin
kabul edilmesi” adi altinda tek bir faaliyet merkezinde toplamak daha uygun

olabilir.

Faaliyetler belirlendikten sonra, herkesin anlayabilecegi sekilde, agik
ve net olarak tanimlanmali ve “faaliyet listesi” olugturulmalidir. Turney faaliyet
listesini; “bir igletmede faaliyetlerin ortak tanimlarinin ve agiklamalarinin
bulundugu cizelgeler” olarak tanimlamigtir (Aktaran: Gunduz, 1997: 131).
Faaliyet listesi isletmede Faaliyete Dayali Maliyetleme igin bir standart

olugturarak, sistemin oturmasini kolaylastirir.

1.8.2. Birinci Asama Maliyet Etkenlerinin (Kaynak Etkenlerinin)

Secilmesi

Bir isletmede maliyetler faaliyetler sonucu ortaya c¢ikar. Faaliyetler ise
isletme kaynaklarini tiiketirler. iste bu kaynaklarin faaliyet merkezlerine
(faaliyetlere) dagitiminda , faaliyetlerin gergcek kaynak tuketimleri biliniyorsa
dogrudan yukleme yapilir. Dogrudan yuklemenin yapilamadigi durumlarda
faaliyetlerin kaynak tuketimlerini en iyi yansitacak olan birinci asama maliyet
etkenleri yardimiyla, kaynak maliyetleri faaliyetlere dolayl yoldan aktarilir.
iste birinci asama maliyet etkenleri faaliyetlerin kaynak tiiketimlerini yansitan
Olcllerdir. Bu yuzden saglikli mamul ve hizmet maliyeti hesaplanmasi igin,
kaynaklar ve faaliyetler arasinda tam bir iliskinin kurulmasi ve faaliyetler ile
kaynaklar arasindaki iligkiyi en iyi aciklayan kaynak etkenlerinin segilmesi
gerekmektedir. Bunlar Uretim isletmelerinde, metrekare, kilowatt-saat, iscilik

saati, makine suresi, ampul sayisi, muayene sayisli, test suresi vb. olguler

olabilir. Hastane isletmelerinde de benzer sekilde hasta sayisi, m?> olarak

! Sozkonusu faaliyetler A. isleyen (1999: 113)den alinmistir.
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isgal edilen alan, hacim (m®), kws, kullanilan malzeme sayisi, ampul sayisi

vb. dlguler olabilir.

Maliyet etkenlerinin secilmesinde uyulmasi gereken kurallar vardir. Bu
kurallarin goz onune alinmasi gerekir. Turney’e gore bu kurallar asagidaki
gibidir (Aktaran: Gunduz, 1997: 137).

* Birinci Kural: Kaynaklarin faaliyetlerce nasil  kullanildigi
arastinldiktan sonra, faaliyetler tarafindan kullanilan kaynaklari dogru
Olgebilecek en uygun kaynak etkenlerinin kullanilmasina karar verilmelidir.

Temel amag bu olmalidir.

* Ikinci Kural: imkanlar elverdigi siirece, maliyetler faaliyetlere direkt
(dogrudan) olarak yuklenmelidir. Dogrudan aktarmanin mumkin olmadigi,
pahali oldugu, veya dogruluguna tam guvenilmedigi durumlarda maliyetler
faaliyetlere dolayli yollardan yani birinci asama maliyet etkenleri (bazi
olgller), kullanilarak dagitilmahdir. Ornegin, bir isletmede bir ¢ok faaliyet
tarafindan kullanilan elektrik, su, yakit vb. giderler, faaliyetlerin bu
kaynaklardan tuketimlerine goére kaynak etkenleri yardimiyla faaliyetlere

yuklenecektir.

* Uglincii Kural: Diger bazi faaliyetlerin yiritilmesine yardimci olan
ve ciktilarla dogrudan iliskisi olmayan tesis seviyesi faaliyetlerin maliyetlerinin
bu faaliyetlerden yararlanan temel faaliyetlere dagitilarak c¢iktilara dolayl

yoldan yuklenmesi saglanmalidir.

*

Dordiincii  Kural: isciliklerle ilgili maliyetlerin izlenmesidir.
Calisanlarin yaptigi faaliyetler hakkinda bilgi, faaliyet analizi ile elde edilir.
Faaliyetler igin isgilik giderleri faaliyet analizi sUrecinde belirlenen zaman

yuzdeleri ile iscilik giderlerinin ¢arpilmasi yoluyla hesaplanir.
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iscilik maliyetlerinin faaliyetlere yiiklenmesinde baslica i¢ ydntem
kullanihr (Erdogan, 1995: 94). Bunlar:

* Toplam isgilik Yontemi: Bélimiin toplam iscilik giderlerini, bélim
dizeyinde her bir faaliyete harcanan zaman yutzdesini kullanarak faaliyetler

icin izlemek,

* js Kodu Yéntemi: Belirli isgdéren siniflari tarafindan her bir faaliyete
harcanan zamanin yuzdesini kullanarak, isgilik giderlerini faaliyetler icin

izlemek,

* Belirli isgdren Yontemi: Her bir isgérenin her bir faaliyete harcadigi

zaman yuzdesini kullanarak isgilik giderlerini izlemek.

Bir bélumde Ucretler personeller arasinda esit oldugunda, basit olmasi
nedeniyle birinci ydntem tercih edilebilir. Ucretler personeller arasinda

farkhlik gosteriyorsa ikinci ve Uguncu yontemler tercih edilebilir.

Dagitimda kullanilacak anahtarlar, bolim yoneticileri, proje takimlari

ve muhasebe yoOneticisi ile beraber belirlenmelidir (YUkgt, 1999: 909).

1.8.3. Faaliyetlerin Maliyetlerinin Bulunmasi ( Maliyetlerin

Faaliyetlere Yiiklenmesi)

Bir faaliyetin maliyeti, onu yerine getirmek igin tuketilen tum Uretim
faktorlerinin maliyetleri toplamindan olusur. Bunun igin isletmenin baslica
faaliyetleri belirlendikten sonra, her bir faaliyet tarafindan tlketilen

kaynaklarin izlenmesi gerekir (Karacan, 2000: 105).

Bilindigi gibi kaynaklar; faaliyetlerin yerine getirilmesi icin gerekli olan

ekonomik unsurlardir. Dolayisiyla direkt hammadde, direkt iscilik ve endirekt
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giderlerin tumu kaynaklar olarak kabul edilmektedir. Ancak Faaliyete Dayali
Maliyet yontemi, endirekt giderlerin ciktilara faaliyetler esas alinarak
dagitilmasiyla ugrastigindan, FDM acisindan kaynaklar endirekt giderleri
(endirekt iscilik, malzeme, 1sitma, techizat, aydinlatma, kira, enerji gibi

kaynaklari) kapsamaktadir.

Kaynak maliyeti ile ilgili bilgiler, defteri kebir hesaplarindan
ogrenilebilecegi gibi endustri mihendisligi analizlerinden, benzer faaliyetler
arasindaki iligkinin tahmininden de elde edilebilir (Brimson, 1991: 129).
Ozellikle bilgi kaynadi olarak blylk defterlerin kullaniimasi tavsiye
edilmektedir. Bunun nedeni, blyuk defter hesaplarindan endirekt malzeme,
endirekt iscilik, elektrik, enerji, techizat, digaridan saglanan hizmetler, cgesitli
giderler gibi kaynaklarin maliyetlerinin kolaylikla elde edilebilir olmasidir.
Ancak buyuk defter hesaplari faaliyetlere yonelik olarak hazirlanmayip,
finansal tablolarin hazirlanmasina yonelik olarak gider turleri esas alinarak
dizenlendiginden faaliyetlerin  maliyetleri hakkinda dogrudan bilgi
saglanamaz. Bu ylzden blyuk defterde yer alan finansal bilgilerin yeni bir

duzenleme ile faaliyetlere yuklenmesi gerekmektedir.

Kaynaklarin faaliyet merkezlerine (faaliyetlere) dagitiminda , daha
dogru ve daha anlamli maliyet bilgisi icin mimkdn oldugunca maliyetler
faaliyetlere dogrudan ylUklenmelidir. Dogrudan yuklemede faaliyetlerin gergek
kaynak kullanimlari Slgtilmektedir. Ornegdin, belirlenen bir faaliyetin yerine
getiriimesi igin harcanan sure kaydedilebiliyorsa, dogrudan yukleme
yapilabilir. Ornegin, bir hastane isletmesinde réntgen servisinde rontgen
cekiminde kullanilan tesis, makine ve cihazlarin tukettigi elektrik kwsaat
olarak bilinebiliyorsa, tlketilen bu elektrik gideri rontgen cekim faaliyetine
dogrudan aktariimahdir. Ancak dogrudan yuklemenin yapilamadigi
durumlarda faaliyetlerin kaynak tuketimlerini yansitan maliyet etkenleri
kullanilarak, kaynak maliyetleri faaliyetlere dolayli yoldan aktarilir. Ornegin,
bir Uretim igletmesinde satin alma, depolama, kalite kontrol ve dagitim gibi

faaliyetlerin ne kadar temizlik, ne kadar haberlesme giderlerinden pay aldigi
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direkt olarak belli olmadigi i¢in, dagitim élgust yardimiyla faaliyet maliyetleri
bulunur. Ornegin, temizlik giderlerinin dagitim &lgisi olarak m? olarak iggal

edilen alan, haberlesme giderlerinde ise personel sayisi esas alinabilir.

Turney’e gore dogrudan yukleme su gibi durumlarda mumkun

olmayip, dolayh yuklemeye basvurulmaktadir (Aktaran: Gunduz, 1997: 138).

* Kaynaklar bir ¢ok faaliyetin yerine getirilmesi igin kullaniliyorsa,
kaynaklarin  maliyeti bu faaliyetlere dolayli dagitim  yapilarak
paylastiriimalidir. Ornegin, bir cok faaliyet tarafindan kullanilan elektrik

maliyeti kws gibi bir kaynak etkeni ile faaliyetlere yuklenecektir.

* Maliyet dagitimi igin kullanilacak etkenler hakkindaki gerekli bilgilere
ulasmak mumkin olmadiginda veya pahali oldugunda, maliyetlerin dogrudan
aktariimasi mumkin olmayabilir.

* Maliyet tutari Onemsiz derecede disik ise dolayli yikleme

yapilabilir.

Bir faaliyetin maliyetinin dogrudan mi yoksa dolaylimi yuklendigini
bilmek ydnetimin alacagi kararlar, yapilacak iyilestirmeler, faaliyetlerin analizi,
faaliyetlerin gelistiriimesi, maliyet analizi ve maliyet disurme igin énemlidir.
Cunku dogrudan yuklenilen bir maliyet o faaliyet icin yapildigindan, o faaliyet
yapiimadigi zaman ortaya gikmayacaktir. Oysaki, maliyet etkenleri yardimiyla
dolayh olarak yuklenen maliyetlerin faaliyetlerle dogrudan ilgisi olmadigindan,

o faaliyetin yapilmamasi halinde bile ortadan kalkma durumlari olamaz.

Literatirde maliyetlerin faaliyetlere dogrudan yuklenmesinin maliyet
izleme (cost tracing), dolayli olarak yiklenmesinin ise maliyet dagitimi (cost

allocation) olarak yer aldigi gértilmektedir.
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Her bir kaynak maliyeti igin, kaynak etkeni basina maliyet hesaplanip,
s6z konusu kaynaktan kullanma durumuna bagl olarak faaliyetlere maliyet

yuklenir.
1.8.4. Maliyet Havuzlarinin Olusturulmasi

Kaynak maliyetleri faaliyetlere yuklendikten ve faaliyetlerin maliyetleri
olustuktan sonra, her bir faaliyetin toplam maliyeti bulunarak, maliyet
havuzlarinin olusturulmasi asamasina gegilir. Maliyet havuzlari, daha 6nce
de deginildigi gibi, ayni faaliyet ile ilgili olan maliyetlerin, ciktilara

dagitiimadan 6nce olusturduklari grubu ifade eder.

Maliyet havuzlari olusturulurken her havuz icin tek bir maliyet etkeni
kullanilabilir olmalidir (Granof, Platt ve Vaysman, 2000: 9). Her bir havuz icin
birden fazla sayida maliyet etkeni kullanilabilecek ise bu havuz kendi iginde

yeniden bolumlenmelidir.

Her maliyet havuzu icin o havuzu en iyi temsil eden maliyet etkeninin

secilmesi dnemlidir.

Maliyet havuzlarinin sayisi belirlenirken cesitli faktorlerin dikkate
alinmasi gerekir (Dogan, 1996: 160; Aksoylu,2001: 79). Bunlar;

* Bir havuzda toplanan faaliyet maliyetleri onun ayri bir havuz olarak

ele alinmasini gerektirecek olgide buyuk olmalidir.

* Faaliyet maliyetleri homojen olmalidir. Homojenlik, havuzdaki her bir
maliyetin yuksek derecede korelasyona sahip tek bir faaliyet etkeni
tarafindan ciktilara yuklenebilir olmasidir (Roth ve Borthick, 1991: 39). Yani
benzer maliyet etkenleri kullanan faaliyetler bir araya getirilerek tek bir havuz

olusturulmahdir.
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* Ciktilarin faaliyet tlketimleri arasinda farkhlik s6z konusu oldugu
durumlarda maliyet havuzlarinin birlestiriimesi yanlis sonuglarin ortaya

¢ikmasina neden olabilir.

Bu sekilde maliyet havuzlarinin olusturulmasinin ve maliyet
etkenlerinin segilmesindeki amag, faaliyetlerin birbirine paralel olacagi

dusuncesiyle islem yukund azaltmaktir.

Maliyet havuzlarinin daha iyi anlasilmasi i¢in bir ornek verilecek
olursa; igletmede tedarikle ilgili faaliyetler; gelen malzemelerin kontrol
edilmesi, malzemelerin teslim alinmasi, depolama ve kayitlarin tutulmasi
olmak Uzere dort gruba ayrildigi dusundltrse, tedarikle ilgili bu dort faaliyet
icin “parca sayisi” dagitim Olgusu olarak kullanilacaksa (her pargcanin esit
miktarda tedarik faaliyeti tukettigi varsayiliyor demektir) bu dort faaliyetin

maliyetleri tek bir havuzda birlestirilebilir.

Uretimle ilgili faaliyetlerde; dokiim, lehimleme, matkaplama, parca
montaji ve test etme olmak Uzere bes gruba ayrildigi dugunulurse, uretimle
ilgili bu beg faaliyet birbirinden farkli maliyet etkenlerine sahip oldugunda,
bunlarin hepsinin ayri ayri havuz kabul edilerek maliyetlerin ayri ayri alinmasi

gerekir.

Maliyet havuzlarinin daha iyi anlasiimasi icin hastane isletmelerinden
bir 6érnek verilecek olursa; kardiyoloji servisinde hastanin kabul edilmesi ile
ilgili faaliyetler; rezervasyonun yapilmasi, programin yapilmasi, hastanin
hesaplarinin ve sigortasinin dogrulanmasi, kabul etme igleminin yapilmasi,
oda, yatak ve tibbi mudahalenin kaydedilmesi olmak Uzere bes gruba
ayrildigi diistniilirse?, hastanin kabul edilmesi ile ilgili bu bes faaliyet icin
‘hasta sayisi” dagitim o&lgustu olarak kullanilacaksa, bu bes faaliyetin

maliyetleri tek bir havuzda birlestirilebilir.

2 Sozkonusu faaliyetler A. isleyen (1999: 113)'den alinmistir.
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Kalp kateterizyonu ile ilgili faaliyetlerde; programin yapilmasi,
hastanin hazirlanmasi, ilag verilmesi, kalp kateterizyonunun yapilmasi, filmin
cekilmesi, sonuglarin yorumlanmasi, tedavi altinda bulunan hastanin
bilgilendirilmesi olmak (izere yedi gruba ayrildi§i disindlirse®, kalp
kateterizyonu ile ilgili yedi faaliyet birbirinden farkli maliyet etkenlerine sahip
oldugunda, bunlarin hepsinin ayri ayri havuz kabul edilerek maliyetlerin ayri

ayri alinmasi gerekir.

1.8.5. ikinci Asama Maliyet Etkenlerinin ( Faaliyet Etkenlerinin)

Secilmesi

Maliyetlerin maliyet havuzlarinda toplanmasindan sonraki asama,
toplanan maliyetlerin ¢iktilara yuklenmesi asamasidir. Bu da ikinci asama

maliyet etkenleri vasitasiyla olur.

ikinci asama maliyet etkenleri, ciktilarin faaliyet tiketimlerini gdsteren
Olculer olup, ciktilarin faaliyetler Gzerindeki taleplerini ele alarak, faaliyet

maliyetlerinin hangi ol¢llere gore ¢iktilara yuklenecegini gosterir.

Maliyet havuzlarinda toplanan faaliyet maliyetlerinin c¢iktilara
dagitimini saglamak igin uygun maliyet etkenlerinin secilmesi gerekir. Maliyet
etkenleri, Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin en 6nemli unsurlarindan
birisidir. Clnku Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin basariya ulasmasi igin
maliyet etkenlerinin dogru secilmesi gerekmektedir. Maliyet etkenleri olaylarin
arkasindaki nedenleri dogru olarak yansitmahdir. Ornegin, hastane
isletmelerinde kullanilacak maliyet etkenlerinin daha fazla seviyede bakim
alan hastalarin (daha fazla seviyede doktor, hemsire hizmeti, daha fazla
seviyede bakim zamani gibi) maliyetlerden daha fazla pay almalarini
saglayacak sekilde secilmesi gerekmektedir. Ornegin, hastanin kabul
edilmesi faaliyetine iligkin maliyeti hizmet maliyetine dagditirken hasta sayisi,

ameliyatin yapilmasi faaliyetine iligkin maliyeti hizmet maliyetine dagitirken

% Sézkonusu faaliyetler A. isleyen (1999: 113)den alinmistir.
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ameliyathanede gegen dakika veya hasta yatis slresi vb. faaliyet etkeni

olarak alinabilir.

Uygun maliyet etkenlerinin segilmesinin saglanabilmesi igin ise bir
takim kurallar sdéz konusudur. Oker (2003: 49)e goére bu kurallar su

sekildedir.

* Olgme Maliyeti: Olgme maliyeti, maliyet etkenlerinin secimi icin
katlanilacak maliyeti ifade eder. isletmenin mevcut bilgi sisteminden
kolaylikla elde edilebilen maliyet etkenleri secilmelidir. Isletmeye yiik getiren
maliyet etkenlerinin segilmemesine dikkat edilmelidir. Ancak bu dogrusal iligki
kurulamayan maliyet etkenlerinin secilecegi anlamina da gelmemelidir.
isletmenin mevcut sisteminden dogrudan iligki kurulabilen maliyet etkenleri
secilemiyor ise, ek dlgum gerektiren maliyet etkenleri de segilebilir. Ancak bu
durumda da katlanilacak maliyet ile bundan elde edilecek fayda arasinda
denge kurulmali ve olgim maliyeti kabul edilebilir diuzeyde olan maliyet

etkenlerinin secilmesine 6zen gosteriimelidir.

islemi 6lgen (bir faaliyetin kac kere yapildigini gésteren) maliyet
etkenlerini, isletmenin mevcut sisteminde bulmak veya elde etmek, sureyi
Olgen (bir faaliyetin ne kadar bir surede tamamlandigini gosteren) maliyet
etkenlerine gore daha kolay olmasina ragmen, bilgisayarli ortamlara

gecilmesi, slreyi dlgen etkenlere ulasmayi da kolay hale getirmistir.

* Korelasyon Derecesi: Korelasyon, iki degisken arasindaki iligkiyi
gOsterir. Faaliyetlerin kullanimi ile maliyet etkenleri arasinda korelasyon
olmali ve faaliyetlerin kullanimina en uygun maliyet etkenleri secilmelidir.
islemi  6lgen maliyet etkenleri ile sireyi odlgen maliyet etkenleri
kargilastinldiginda, sureyi Olgcen etkenler ile faaliyetler arasinda daha yuksek

bir korelasyon oldugu sdylenebilir.

* Davranigsal Etkiler: Maliyet etkenleri ¢alisanlarin performanslarinin

degerlendirimesinde de  kullanildigindan, ¢alisanlarin  basarilarinin
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gelistiriimesini tegvik eden etkenler secilmelidir. Ayni zamanda secilen
maliyet etkenlerinin uygulamacilar Uzerindeki etkilerinin olumlu olmasi ve

uygulamacilar agisindan da kabul edilebilir olmasinda yarar vardir.

Bir maliyet havuzuyla ilgili birden fazla maliyet etkeni s6z konusu
oldugunda korelasyon, regresyon ve diger istatistiki teknikler kullanilarak,
iligki derecesi en yuksek maliyet etkenini dagitim anahtari olarak kullanmak
ussaldir (Cakir, 2000: 92) .

1.8.6. Maliyetlerin Ciktilara Yiklenmesi

Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin son agamasi, havuzlarda toplanan

maliyetlerin ¢iktilara yuklenmesi agsamasidir.

Maliyetlerin ¢iktilara yuklenmesinde secilen maliyet etkenlerinin toplam

miktari ile her ¢iktinin kullandigi maliyet etkeni miktarina ihtiya¢ vardir.

Faaliyet maliyetlerini ¢iktilara yUklerken, her havuz icin ayri yikleme
orani (maliyet etkeni basina disen birim maliyet) hesaplanir. Yikleme orani
bir maliyet havuzunun toplam maliyetinin, toplam maliyet etkeni miktarina
bdlinmesi ile bulunur.

Maliyet Havuzu Yik.Orani =Top. Havuz Maliyeti / Top. Maliyet Etkeni Miktari

Daha sonra, bulunan bu oran ile her ¢iktinin kullandigi maliyet etkeni

miktari ¢arpilarak, ¢iktilara maliyet yuklenir.

YUklenecek Maliyet=Maliyet Yikleme Orani*Kullanilan Maliyet Etkeni Miktari

Boylece her c¢iktida, degisik maliyet havuzlarindan gelen maliyetler

toplanarak, o c¢iktinin genel dretim maliyetleri hesaplanmis olur. Hesaplanan
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bu GUG'ne DIMMG ve DiG’nin eklenmesi ile ilgili ¢ciktinin (retim maliyeti

bulunmus olur.

1.9. GELENEKSEL MALIYETLEME ILE FAALIYETE DAYALI
MALIYETLEMENIN KARSILASTIRILMASI

Bilindigi gibi geleneksel maliyet sistemlerinde, genel uretim giderleri
ciktilara yuklenirken Ug¢ asamali bir sureg¢ kullanilir. Birinci asamada, giderler
gider yerlerine dagitilir. ikinci asamada, yardimci Uretim gider yerlerinde
ortaya gikan giderler esas Uretim gider yerlerine dagitir. Uglincii asamada
ise, EUGY’'nde toplanan giderler o gider yerlerinde Uretilen mamul ve
hizmetlere aktariir. Bu asamalar birinci, ikinci ve Ugunclu dagitim olarak
adlandiriir. Yardimci gider yerlerinin ¢cok onemli olmamasi durumunda iki
asamali bir surecin izlenmesi de mumkundur. Faaliyete Dayali Maliyet
yonteminde ise geleneksel sistemin aksine, gider yerleri dikkate alinmaz.
GUG faaliyetler baz alinarak ciktilarla iliskilendirilir. Yani GUG, gider yerleri
yerine, faaliyetlere dagitilmakta ve faaliyetlerin maliyetleri olusturulmaktadir.
Daha sonra ise bulunan faaliyetlerin maliyetleri, ¢iktilarin bu faaliyetlerden
yararlanma derecelerine gore ciktilara yuklenir. Dolayisiyla geleneksel
maliyet sistemleri, ciktilarin kaynaklari tlkettigini kabul ederken, Faaliyete
Dayali Maliyet yontemi geleneksel sistemden farkli olarak faaliyetlerin
kaynaklari tukettigini, ciktilarin ise faaliyetleri tlkettigini kabul eder. Yani
geleneksel sistem dogrudan ciktilari maliyetlendirirken, faaliyete dayali
maliyet yontemi ciktilari olusturan faaliyetleri maliyetlendirmektedir (Konar,
1997: 61).

Geleneksel ve Faaliyete Dayali Maliyet yontemi arasindaki bir diger
fark; geleneksel sistemde sadece Urun ve hizmetlerin maliyet nesnesi olarak
maliyetleri hesaplanirken, FDM’de Urin ve hizmetler diginda musterilerde
maliyet nesnesi olabilmekte ve musteri, pazar, siparig ve isletme duzeyindeki
faaliyetlerin maliyetleri de Uretim maliyeti kapsamina alinabilmekte ve

musterilere aktarilabilmektedir.
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Geleneksel ve Faaliyete Dayali Maliyet yontemi arasindaki bir diger
fark; Faaliyete Dayali Maliyet yonteminde geleneksel sistemdeki gider yerleri
yerine maliyet havuzlarinin kullaniimasidir. Geleneksel sistemde butun tesis
icin bir tane veya tesisteki her departman ic¢in ayri bir gider vyeri
olusturulmaktadir. Bu sekilde tek bir gider yerinin olusturulmasi ¢ok cesitli
mamul ve hizmet Ureten isletmelerde dogru maliyet bilgisine ulasiimasini
engeller. Faaliyet Dayali Maliyet yonteminde daha dogru ve guvenilir bilgiye
ulasmak icin geleneksel sistemdeki gider yerleri yerine, ayni faaliyet ile ilgili
olan maliyetlerin olusturdugu maliyet havuzlari kullaniimaktadir. Kaynak
maliyetleri faaliyetlere yuklendikten sonra, benzer maliyet etkenleri kullanan
faaliyetler bir araya getirilerek, maliyet havuzlar olusturulur. Maliyet
havuzlarini gider yerlerinden ayiran temel Ozellik, maliyet havuzlarinin
gerektiginde bir faaliyeti icerisine alacak kadar dar veya birden ¢ok faaliyeti
icerisine alabilen gider yerleri kadar genis kapsamli olabilmesidir. Oysaki
gider yerleri tek faaliyeti icerecek sekilde olusturuimaz. Bu da tek bir gider
yerinde ¢ok cesitli Grin Ureten igletmelerde dogru maliyetlemeye ulasmayi

engeller.

Faaliyet maliyetlerinin c¢iktilara yudklenmesinde kullanilan dagitim
anahtarlari geleneksel sistemlerde kullanilanlardan farklidir. Geleneksel
maliyet sistemlerinde, maliyetleri c¢iktilara yUklerken sadece direkt ¢alisma
saatleri, makine saati, Giretim miktari, DIMMG, DIG, direkt giderler gibi faaliyet
hacmiyle iligkili dagitim anahtarlari kullanilir. Faaliyete Dayali Maliyet
yonteminde ise tuketilen kaynaklarin bir kisminin faaliyet hacmiyle dogrudan
iligkili oldugu, bir kisminin ise iligkili olmadigi kabul edilir. Faaliyetler ve
tuketilen kaynaklar arasindaki iligskiyi en iyi temsil eden anahtarlar kullanilir.
Bunun igin faaliyetler birim, parti, mamul ve tesis olmak Uzere dort seviyeye
ayrilir ve bu seviyelere uygun maliyet etkenleri segilir. Ornegin, parti seviyesi
faaliyetler icin hazirlik suresi, hazirlik sayisi, kontrol suresi gibi parti sayisiyla
orantili anahtarlar kullanilirken, mamul seviyesi faaliyetler igin satin alma
emri sayisi gibi mamul ¢esidi sayisini yansitan anahtarlar kullanilir.

Dolayisiyla geleneksel maliyet sistemlerinde, Uretilen mamul ve hizmetler
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kaynaklari faaliyet hacmi ile dogru orantili olarak tikettiginde, maliyetler
dogru bir gekilde belirlenebilmekle beraber, mamul ve hizmetler kaynagi
faaliyet hacmi ile dogru orantili olarak tuketmediginde maliyetler yanlhs
belilenmektedir. Ustelik ginimiz Uretim ortaminda dretim hacmi ile
maliyetler arasinda direkt bir iliski yoktur (Pieper, 1999: 1,
http://www.abctech.com, 27.06.1995 ). Boyle olunca da geleneksel maliyet
sistemlerinde, dusuk hacimli UrUnlere oldugundan az, yuksek hacimli

urtnlere ise oldugundan fazla maliyet yiklenebilmektedir (Chan, 1993: 72).

Geleneksel sistem ile Faaliyete Dayali Maliyetleme arasindaki bir diger
fark FDM’nin yonetim kararlarina olan katkisidir. Bu yontem maliyetlemenin
yanisira, yonetim, planlama, butceleme ve kontrol sistemi olarak da
kullaniimakta ve de urun dizayni, driin gesitlendirme ve Urun gelistirme vb.

kararlarin alinmasina iliskin bilgileri yonetime sunmaktadir.

1.10. FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMININ YARARLARI

Faaliyete dayali maliyet yonteminin vyararlarini UG¢ ana baslikta

toplamak mumkundur.

1.10.1. Daha Dogru Cikti Maliyetine Ulagsma

1980’lerden sonra meydana gelen teknolojik gelismeler ve uluslararasi
rekabet igletmeleri daha kaliteli Grund daha dusuk fiyatla Gdretmeye

zorlamigtir. Bu ise guvenilir maliyet bilgisine sahip olmayi gerektirir.

FDM'nin en 6nemli faydasi, GUG'lerinin yanlis dagitimi yoluyla ciddi
sekilde c¢ikti  maliyetlerini  yanlis hesaplayan geleneksel maliyet
sistemlerinden daha dogru maliyet bilgisi saglayarak, maliyet muhasebesinin
temel gorevini yerine getirmesidir (Goldschmidt ve Gafni, 1990: 44).
Geleneksel maliyet sistemleri, yeni uretim ortamlarinda artan endirekt

giderlerin dogru bir sekilde dagitiimasini saglayamaz ve dolayisiyla dogru
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cikti maliyeti bilgisi veremez. Genel Uretim giderlerinin, direkt iscilik saatleri
ve makine saatleri gibi temel Olguler alinarak dagitiimasi, yanlis sonuclara
neden olmaktadir (Gupta ve Galloway, 2003: 2). Ornegin, geleneksel
sistemde genel uretim giderleri, hammadde giderlerinin bir ylzdesi olarak
dagitildiginda, dusuk hammadde gideri olan mamullerin maliyeti de dusuk
olmaktadir. Genel Uretim Giderleri DiS’lere gére dagitildiginda disiik DiS’i
olanlar endirekt giderlerden daha az pay alacaktir. Dolayisiyla bu
sistemlerde, bu gibi hacim temeline dayali anahtarlarin kullaniimasi, dugsuk
hacimli ¢iktilarin maliyetten daha az, yuksek hacimli ¢iktilarin ise maliyetten
daha fazla pay almalarina neden olmaktadir. Bu durum oOlgek ekonomisinin
etkinligine inanan (yuksek hacimli Uranlerin dusuk hacimli Grdnlerden daha
fazla karl olmasi gerektigine inanan) yoneticileri sasirtmis ve maliyetlendirme
yontemlerinin bu tatminsizligi Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin gelisimine
yonlendirmigtir (Chan, 1993: 72). Faaliyete Dayali Maliyet yonteminde dusuk
hacimde Uretiimesine ragmen, c¢ok sayida faaliyet tuketen ciktilarin

maliyetten daha fazla pay aldiklarini géstermistir (Mckenzie, 1999: 57).

1.10.2. Daha Dogru Karar Alma

GUnumauzun rekabet kosullari, ¢ikti maliyetlerinin tam ve dogru olarak
tespit edilmesini ve dogru yatirnm kararlarinin alinmasini gerektirmektedir.
Daha dogru hesaplanan Urin ve hizmet maliyetleri, Urin ve hizmetlerin
karhlik ve zararlarini ortaya c¢ikarmakta, sirketin hangi urin ve hizmeti
uretmesi, hangi Urin ve hizmeti Uretmekten vazgegmesi gerektigi, Uretim
hacmini artirma ya da azaltma, stok yonetimi, mamul tasarimi, mamul
cesitlendirme ve Uretim surecini iyilestirme gibi konularda yol gosterici
olmaktadir. Ancak dogru maliyet bilgisi ile karsiz Urunler elemine edilip,
fiyatlar artirlhp azaltilabilir ve karli faaliyetler Gzerinde yogunlasilabilir. Dogru
olmayan maliyet bilgisi ile rakip isletmelerde rekabet edecek fiyatlarin
olusmasi mumkin degildir. Hatali maliyet tahminleri isletmeyi felakete
surukleyen igletme kararlarinin alinmasina kadar goturebilir. FDM sayesinde

rekabetlerini glglu bir sekilde devam ettirebilirler.
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Faaliyete Dayali Maliyet yontemi daha dogru maliyet Dbilgisi
saglayarak, yonetimin alacagi kararlari dogrudan etkilemektedir. Faaliyete
Dayali Maliyet yontemi ile ulagilan daha dogru maliyet bilgisi yoneticilerin
mevcut maliyet bilgilerine dayanarak yanlis karar verme ihtimalini azaltmaya
yoneliktir. FDM yontemi karar vermek icin en dogru bilgileri yonetime
sunmaktadir (Baker, 1995: 59).

1.10.3. Faaliyetlerin Daha lyi Yonetimi ile Maliyet Yonetimine

Katkinin Saglanmasi

GUnumuzun rekabet kosullari, kari artirmak igin fiyati artirmak yerine,

kaliteden 6din vermeden maliyeti azaltmak anlayigini gerekli kilmigtir.

isletmeler maliyetleri disirmek icin bazi yéntemler kullanirlar.
Geleneksel maliyet sistemlerinde maliyetleri dusurmek ig¢in endirekt
giderlerin dagitiminda kullanilan birim seviyesi unsurlar (hammadde, isgilik,
makine saati vb) daha verimli kullaniimaya ve bu suretle maliyetler
azaltimaya calisilir. Buna karsin, Faaliyete Dayali Maliyet yonteminde
maliyetlerin azaltilabilecedi temel nokta faaliyetlerdir. Uretim igletmelerinde
maliyetleri diUsurmek igin, makine hazirlik, par¢a yonetimi, malzeme yonetimi
gibi faaliyetlerin maliyetleri azaltimaya, mamul dizayni sUrecinin
etkinlestiriimesine c¢alisilir. Ayrica Faaliyete Dayali Maliyet yodnteminde,
surekli iyilestirme faaliyetlerinin yurutulmesi ile de maliyetler dusurilmeye
calisilir. FDM surekli iyilestirmenin saglanmasi icin gereken bilgileri sunar.
Surekli iyilestirme faaliyetlerinin temelini gereksiz verimsizliklerin ortadan
kaldiriimasi, dretim surecinin iyilestiriimesi, kontrol edilebilir maliyetlerin
kontrol edilerek azaltiimasi, kalitenin yiikseltiimesi olusturur (Ozkan ve
Saglam, 2002: 61). Sdrekli iyilestirme c¢abalari ¢ercevesinde, maliyetlerin
dusurtlmesi icin, faaliyetler analiz edilir ve maliyetleri kontrol etmek igin

faaliyetler yonetilir. Bu cergcevede;

* Yapilan faaliyetlerin zaman veya ¢aba olarak azaltiimasina,
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*Faaliyetlerin  ¢esitli  ciktilar  tarafindan  ortak  kullaniminin
saglanmasina,

* YUksek maliyetli faaliyetlerden vazgecilerek, bu faaliyetlere alternatif
dusuk maliyetli faaliyetlerin secgilmesine,

* Katma deger yaratmayan faaliyetlerin yok edilmesine,

* Faaliyetlerin, belirlenen performans Oolguleriyle kargilastiriimasina
cahsilir. Bu karsilastirmada, isletmenin farkli bolumlerinde yuratilen benzer
faaliyetler ile, ayni sektorde faaliyet gosteren rakip isletmelerdeki benzer

faaliyetler esas alinabilir.

Bu analizler sonucu, faaliyetlerin performansi ve maliyetleri ile ilgili
elde edilen bilgiler etkin maliyet yonetimi igin kullaniir. FDM’nin maliyet
bilgilerini kullanan yoneticiler, hangi faaliyetlerin kendileri icin ne kadar
maliyetli oldugunu, maliyet etkenlerindeki degismelerin maliyetler Uzerindeki
etkisini gorurler ve bunlari kontrol etmeye calisirlar. Boylece yoneticiler bu
yontemde ciktilar yerine, faaliyetleri ydnetmeye calisirlar. Ornegin, mamul
isleme faaliyetinin maliyetini distrmek i¢in, mimkinse ayni Urlnleri daha az
veya birbirlerinin yerine alternatif olabilecek benzer pargalar kullanilarak ve
daha az zamanda Uretilmeye ¢aligilir. Ayni zamanda daha etkin bir malzeme
tasima ve malzeme kontrolu sureci olusturulmaya cahigilir. Sagladigi bilgilerle
faaliyetlerin daha iyi yodnetiimesine yardimci olan FDM son zamanlarda
Faaliyete Dayali Yonetim olarak da adlandirilmaya baslanmigtir. Faaliyete
Dayali Yonetim, Faaliyete Dayali Maliyetleme Yonteminin bir pargasidir ve
Faaliyete Dayali Maliyet yontemi bilgilerinin yoneticiler tarafindan yonetim

kararlarinin alinmasinda kullaniimasidir.

Hastane igletmeleri kisitli imkanlar, toplumun ihtiyaglari ve karlliklarini
dikkate alarak belirli hizmet cesitlerini genigletme veya daraltma gereksinimi
duyarlar. Bu yluzden hastane igletmelerinde de faaliyetlerin basarili sekilde
yurutilmesi olduk¢a énemlidir. Birincil faaliyetlerden, ikincil faaliyetlere kadar
her faaliyetin kaynak tuketimi, performansi ve kalitesi degerlendirilir.

Hastalarin tedavisine hicbir fayda saglamayan, deger yaratmayan faaliyetler
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tespit edilerek elemine edilir ve bodylece toplam hizmet maliyetinin
dislrilmesi saglanmis olur. Ornegin, bir etkinlik géstergesi olarak; yatakli
tedavi goren hastanin hastanede kalis suresi, radyoloji bolumindeki hastanin
servise girdigi andan, doktorun sonuglari yorumlamasi ve sonuglarin hasta

dosyasina konulmasina kadar gegen sure kisaltiimaya ¢aligilabilir.

Faaliyet analizinin maliyetlerin dusurtlmesi yaninda bagka faydalari da
vardir. Faaliyet analizi organizasyonun faaliyetlerinin belirlenmesine yardimci
olarak, cesitli faaliyetlerin belirlenmesine yardimci olarak, cesitli faaliyetler
arasindaki baglantilarin tespitini saglar. Bu yolla bir bélumun faaliyetlerinin
diger bolumun faaliyetlerini nasil etkiledigini ortaya koyar. Boylece

organizasyon igerisindeki takim ¢aligmasi ve igbirligini gelistirebilir.

FDM’nin sagladigi yararlardan bir digeri de, planlama ve
butcelemenin, maliyetlerin hangi nedenlerle nasil degistigini gérmek suretiyle

daha kolay hale gelmesidir.

Sonu¢ olarak; FDM’nin stratejik amaclara ulagsmak ve rekabeti
gelistirmek icin faaliyetleri yonetmede yoOneticilere gereken bilgileri sagladigi

sOylenebilir.

1.11. FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMINE YONELTILEN
ELESTIRILER

Faaliyete Dayali Maliyet yontemi yukarida anlatilan vyararlarina
ragmen, tek basina igletmenin her derdine deva olabilecek, bir kurtarici
degildir (Chan, 1993: 76).

Bu yonteme yoneltilen bazi elestiriler vardir.

FDM’ye yoneltilen elestirilerin basinda bu yontemin c¢ok maliyetli
oldugu gelmektedir. Farkli yapisal 6zelliklere sahip ve farkl verileri kullanan

yeni bir maliyet sisteminin tasarlanmasi, uygulanmasi ve kullaniimasi zaman,
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caba ve diger kaynaklari gerektirmektedir. Bunlar ise igletmeye ek maliyet
getirecektir. Bu maliyetlerde sadece buylk igletmeler tarafindan
kaldirilabilecektir. Her ne kadar bu ydontemin geleneksel sisteme goére daha
maliyetli oldugu dogru olsa da, bu yontem icin gerekli bilgilerin bir kismi
isletmelerin varolan bilgi sistemlerinden elde edilebilmektedir. Burada 6nemli
olan bu yontemin uygulanmasi sonucu katlanilacak maliyet ile saglanabilecek
fayda arasinda bir dengenin kurulmasi ve en dusuk maliyetle en yUksek
faydanin saglanabilmesidir. Ustelik Horrngren’in de belirttigi gibi, optik
tarama, bar kodlama ve teknolojik gelismelerin, faaliyete dayali maliyetleme
yontemini uygulama maliyetlerini dusuUrecegini de unutmamak gerekir
(Aktaran: Bakhshayesh, 1999: 49).

ikinci elestiri konusu, Faaliyete Dayali Maliyet yénteminin kullaniimasi
ve uygulanmasindaki zorluktur. Bu yontemin en kritik noktasi olan;
faaliyetlerin  belirlenmesi ve maliyet etkenlerinin dogru segilmesi hususu
kolay bir is degildir ve ekip calismasini gerektirir. Ustelik bu yontemde ¢ok
sayida kaynak ve faaliyet etkenine ihtiyag duyulmasi yontemi daha da
zorlastirmaktadir. Gergektende bu elestirinin - dogruluk pay! vardir.
Geleneksel sistemde oldugundan daha fazla sayida maliyet etkeni
kullaniimasi, yontemin ilk anda karmasik géziukmesine neden olmakta ve
anlagiimasini zorlagtirmaktadir. Fakat sadece bu dusunulerek, sistemin
olmasi gerektiginden daha basit olarak olusturulmasi da dogru olmayacaktir.
Yapilmasi gereken, asiri karmasiklida izin vermeden, ilgili mamul veya
hizmet Uretimi igin sadece gerektigi kadar faaliyet ve maliyet etkeninin
kullanilmasi ve bodylece ihtiyag duyulan ayrinti duzeyinde bilgiye
ulagiimasinin  saglanmasidir.  Boylece  yontemin  anlagilmasi  ve
uygulanmasindaki zorlugunda éniine gegcilmis olur. Ustelik artik giinimizde
bilgisayarlardan genis dlgude yararlaniliyor olmasi karmasikliklari énlemede

onemli bir etkendir.

Bir diger elestiri konusu ise; tamamen yeniden kurulacak bir maliyet

sistemine gegcmek yerine, mevcut maliyet sistemini geligtirmenin ihtiyaclari



56

kargilamada yeterli olacagi seklindedir. Bu gortusu savunanlar, FDM’nin daha
cok sayida dagitim anahtari kullanilan geleneksel bir sistem oldugunu ileri
surmektedirler. Bu yluzden bunlara gore, geleneksel sistemlerde daha fazla
sayida gider yeri olusturmak ve dagitim anahtarlarini artirarak dagitim
anahtari olarak direkt isciligin yani sira makine saatlerini kullanmak
maliyetlerin garpikhigini azaltmak icin yeterli olacaktir (Aktaran: Dogan, 1996:
181). Bu sekilde mevcut maliyet sisteminin gelistiriimesi geleneksel sistemde
daha dogru sonuglara ulasmaya yardimci olacaktir. Fakat sonucu ¢ok ta
fazla degistirmeyecektir. ClnkU faaliyet merkezlerinde toplanan maliyetlerin
kliguk bir kismi dahi hacim tabanli anahtarlar disinda anahtar gerektiren
diger seviyedeki faaliyetler nedeniyle ortaya ¢ikmigsa, geleneksel sistemde

kullanilacak dagitim olguleri hatali maliyet bilgilerine goéturebilecektir.

Diger bir elestiri ise; FDM’'nin uygulanmasi icin gerekli bilgilerin
toplanmasinda yeterli derecede hassasiyetin gosteriimedigi durumlarda
ortaya ¢ikmaktadir. Dogru maliyet bilgisine ulasiimasi, FDM’nin asamalarinda
dogru bilgiye ulasmakla mimkindir. Bu ylzden faaliyetler, faaliyet
maliyetleri ve maliyet etkenleri ile ilgili saglikli bilgilerin elde edilmesi dogru

maliyet bilgisine ulasiimasi igin son derece 6nemlidir.

FDM'ye yapilan bir diger elestiri konusu ise; GUG’nin faaliyetler baz
alinarak ¢iktilarla iligkilendiriimesinde, gider yerlerinin dikkate alinmamasi ve
giderlerin gider yerleri yerine faaliyetlere dagitilmasidir. Ancak FDM’nin bu
eksikligi de asagidaki kisimda anlatilacag gibi, GUG'nin faaliyetlere
dagitilmadan gider yerlerine dagitilip, buradan faaliyetlere aktariimasi yoluyla

giderilebilir.

Yapilan bu elegtirilere ragmen, eger Faaliyete Dayali Maliyet yontemi
belli bir isletmenin ihtiyaglarini karsilamak Uzere dikkatli bir sekilde
tasarlanarak sistem olusturulur, gerektigi kadar faaliyet ve maliyet etkeni
kullanilir ve gerekli veriler buyuk bir hassasiyetle elde edilir ise basarili

olunmamasi igin hicbir neden yoktur. FDM’'nin basarisinda yonetime buyuk
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pay dusmektedir. YoOnetim kendini Faaliyete Dayali Maliyet yontemi
uygulamasina adayarak, gereken kaynaklari tahsis ederek ve gereken egitimi

saglayarak FDM’ye destek vermelidir.

1.12. FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMININ UYGULANMASI
GEREKEN iSLETMELER

Faaliyete dayali maliyetleme uygulandiginda fayda saglayacagi

diistindlen isletmeler sunlardir (Oker, 2003: 34):

* Toplam maliyetler icinde endirekt giderleri fazla olan igletmelerde
FDM'nin uygulanmasi fayda saglar. GUG’nin payi Faaliyete Dayali Maliyet
yontemi icin dnemlidir. GUG payi fazla degilse, geleneksel sistemler ile
FDM'den elde edilen sonuglar c¢ok farkli gikmayacaktir. GUG'nin payi
buyudukge birim maliyetlerdeki farklilikta buyuyecektir. Bilindigi gibi Faaliyete
Dayali Maliyet yéntemi GUG’nin dagitiimasinda faaliyetleri esas alan bir
yaklasimdir ve DIMMG ve DIG ciktilara geleneksel sistemde oldugu gibi
dogrudan aktarilir.

Glnumizde, artan teknoloji kullanimiyla beraber GUG'nin gittikge
bdylumesi, endirekt giderlerin c¢iktilarla dogru iligskilendiriimesinin dnemini
daha da artirmistir. Bu yuzden, FDM’nin uygulanmasinin gunimuz

isletmelerine buyuk yararlar saglayacagi soylenebilir.

* Endirekt giderlerin birim seviyede olusmadigi isletmelerde FDM’ye
daha c¢ok ihtiya¢ duyulur. Clnkd uUretim hacmine bagli endirekt giderlerin
olmasi durumunda, uretim hacmine dayali anahtarlar ile maliyetlerin ¢iktilara
yuklenmesi dogru sonugclar verebilirken, Uretim hacmine bagli olmayan diger
seviyedeki (parti ve mamul seviyesinde) maliyetlerin olmasi durumunda,
uretim hacmine dayali anahtarlarin  kullanilmasi dogru sonuglar

vermeyeceginden, Faaliyete Dayali Maliyet yonteminin uygulanmasi ve parti
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ve mamul seviyesindeki maliyet etkenleri ile maliyetlerin ¢iktilara yuklenmesi

daha dogru sonuglar verecektir.

* Cok cgesitli Grin ve hizmet Uretilen isletmelerde, Grin ve hizmetlerin
her biri farkli kaynaklari tiketeceginden Faaliyete Dayali Maliyet yontemine
daha ¢ok ihtiyag duyulur. Ornegin, hastane isletmelerinde réntgen tiplerinin
cok cesitli olmasi, her rontgen tipinin farkli kaynaklari tuketmesi, her rontgen
tipinin  farkli maliyette olmasini gerektirdiginden, maliyetlerin FDM

uygulanarak belirlenmesi igletmeye bluyuk yararlar saglayacaktir.
1.13. DEPARTMENTAL FAALIYETE DAYALI MALIYET YONTEMI

Bilindigi gibi geleneksel sistemde GUG'nin giktilara dagitiimasinda
gider yerlerinden yararlanilir. Uretimle ilgili olan gider yerleri; EUGY, YUGY,
YHGY ve Uretim Yerleri Yonetimi Gid. Yerleri'dir. Geleneksel sistemde, genel
uretim giderleri ¢iktilara yuklenirken Ug¢ asamali bir dagitim sdreci uygulanir.
Birinci asama; giderlerin gider yerlerine aktariimasi, ikinci agama; YUGY ve
YHGY’nde toplanan giderlerin, aradaki hizmet iliskisi dikkate alinarak
EUGY’ne aktarilmasi ve iclinci asama ise; EUGY’nde toplanan giderlerin
mamul ve hizmetlere aktarilmasi. Bu asamalar duruma gore iki asamali da
olabilir. Ornegin, yardimci gider yerlerinin gok énemli olmamasi durumunda

iki asamali bir surecte uygulanabilir.

FDM'de ise geleneksel sistemin aksine, GUG'nin faaliyetler baz
alinarak ciktilarla iligkilendiriilmesinde, gider yerleri dikkate alinmaz. Yani
GUG, gider yerleri yerine, faaliyetlere dagitimaktadir. Bu yaklasimda
GUG’nin gider yerlerine dagitilmadan faaliyetlere dagitiimasi s6z konusudur.
Faaliyete Dayali Maliyet yonteminde gider yerlerinin kullaniimamasi onemli
bir eksikliktir. GUnku gider yeri ayriminin yapilmasi ve giderlerin gider yerleri
bazinda izlenmesi 6nemlidir. Gider yeri ayirrmi yapmanin ve giderlerin gider
yerleri itibariyle izlenmesinin; birim maliyetlerin gider yerleri itibariyle
olusumunun izlenmesi, gider kontrolu, planlama ve butgeleme gibi maliyet

muhasebesinin temel fonksiyonlarini yerine getirmesi agisindan énem tasir.
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Boylelikle departman yoOneticilerinin sorumluluklarinda olan kaynaklarin

tutarlari 6grenilerek, departmanlarin ve yoneticilerin performanslari olgulebilir.

isletmedeki her bir sorumluluk merkezi, departmanlar, fonksiyonel
boliumlenmis birimler, atolyeler gider yerleri olarak belirlenebilecegi gibi,

fiziksel yerlesime gore yerel bolumlemede yapilabilir.

DFDM FDM’nin bu eksikligini tamamlamaktadir. iste bu yiizden
GUG'ni faaliyetlere dagitmadan departmanlara dagitip, buradan faaliyetlere
aktarilmasinin daha dogru olacagini savunanlar vardir. Keys ve Lefevre
GUG'ni faaliyetlere dagitmadan 6nce departmantal gider yeri ayrimini
yapmanin iyi oldugunu ifade etmisler ve DFDM’nin FDM’ye gére daha fazla
ve daha dogru bilgi sagladigini séylemiglerdir (Keys ve Lefevre, 1995: 27-
30).

Geleneksel sistemin odak noktasi olan gider yeri ayirimini dikkate alan
ve giderlerle ciktilar arasindaki iliskinin faaliyetler aracihigiyla kurulmasini
saglayan DFDM igin, gider yeri ayirimi yapmanin ve giderlerin gider yerleri
itibariyle izlenmesinin igletmeye saglayacagi vyararlara iligkin yukarida
anlatilanlarin gegerli oldugunu sdyledikten sonra, DFDM’'nin FDM’'den Ustin

oldugu yanlari sdyle siralayabiliriz:

* Her bir departmana iliskin faaliyet maliyetleri hesaplanmig

olacagindan, her bir departmandaki faaliyetlerin performansi olgulebilir.

* FDM'de farkh departmanlarda ortaya ¢ikan rakamlarin toplamindan
yola gikilarak, her bir faaliyet i¢in ortalama bir yukleme orani hesaplanir. Yani
farkli departmanlarda icra edilen ayni turden faaliyetlerin maliyetleri ayni
kabul edilir. Oysa ki, DFDM’de her departman igin ayri ayri yikleme oranlari
hesaplanir ve her cikti i¢cin ayri ayri hesaplanan yukleme oranlari kullanilir.
Bunun sonucu olarakta her departman icin faaliyetlerin maliyetleri ayri ayri

bulunur. Dolayisiyla FDM’nin kullaniimasi her departmandaki faaliyetlerin
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ayni maliyette oldugunun disinilmesine yol acabilir. Ornegin, hasta kabul
faaliyeti radyoloji servisi igindeki rontgen, MR, ultrason departmanlarinin her
birinde icra edildiginde, yani butun departmanlar icin ortak bir faaliyet
oldugunda, bu faaliyet igin FDM’de tek bir yukleme orani bulunur ve bu
faaliyetin maliyeti her bir departman igin ayni hesaplanir. Oysaki DFDM’de bu
faaliyet icin her departmanda ayri ayri yukleme oranlari bulunarak, bu

faaliyetin maliyeti her departman igin farkli hesaplanmis olur.

* Her bir departmanda ayni faaliyetler icra edilse de, her bir
departmandaki faaliyetlerin gerektirdigi malzeme, emek, makine ve techizat
vs. farkl oldugunda, her bir departmandaki faaliyet maliyetleri farkl
cikacaktir. DFDM bir departmandaki herhangi bir faaliyetin maliyetini
etkileyen fabrika yerlesim planini, personel nitelik dizeyini, gereken sermaye
yatirrmini analiz edilmesine yardimci olur. Bdylece yoOneticiler departmanlar
boyutunda, fabrika yerlesim planini yeniden organize etmeye ve tecghizatin
kullanimini  degdistirmeye ve gorevleri farkli sekilde dagitmaya karar
verebilirler ve kit kaynaklarin kullanimini gelistirebilirler (Karcioglu, 2000:
169).

* DFDM’de daha dogru cikti maliyeti hesaplanildigi varsayildigindan,
fiyatlama kararlari ve mamul ve hizmet karliligi analizlerine de katki

saglayacagi agiktir.

* DFDM’nin uygulamasi FDM'den daha kolaydir. Clnku geleneksel
sistemdeki gider yeri ayrimi burda da devam etmektedir. Geleneksel
sistemden cok farkli degildir. DFDM’nin geleneksel sistemden farki; Uretim
hacmine dayali dagitim anahtarlari yerine daha fazla sayida ve
seviyede(birim seviyesi etkenlere ilave olarak, parti seviyesi ve mamul

seviyesinde) dagitim anahtarlarinin kullaniimasidir.

Gider yerlerini esas alan DFDM’de dort asamali bir dagitim sureci
uygulanir (yardimci Uretim gider yerlerinin olmasi durumunda). Bu asamalar

asagidaki gibidir.
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* Birinci Asama: Giderlerin gider yerlerine dagitimidir. Gider yerleri ile
dogrudan iligki kurulabilen giderler dogrudan, dogrudan iligki kurulamayan

giderler ise dolayli olarak gider yerlerine yuklenir.

* [kinci Asama: Yardimci iretim gider yerlerindeki giderlerin, aradaki
hizmet iligkisi dikkate alinarak, esas Uretim gider yerlerine dagitimidir. ikinci
dagitimin amaci, ciktilarin maliyetini en dogru sekilde belirleyebilmek igin

ciktilarla giderlerin bagini dogru kurmaktir.

* Uglincii Asama: Faaliyetlere dagitim asamasidir. EUGY’nde ortaya
cikan giderlerle beraber, yardimci gider yerlerinden EUGY’ne ikinci dagitim
yoluyla gelen giderler, birinci asama maliyet etkenleri aracihgiyla faaliyetlere

dagitilir.

* Dorduncu Asama: Ciktilara dagitim asamasidir. Olusan faaliyet
maliyetlerinin ikinci agsama maliyet etkenleri yardimiyla ¢iktilarla iligkisi kurulur

ve faaliyet maliyetleri ¢iktilara dagitilir.

Uglincli bolimdeki uygulamamizda, DFDM’nin FDM’den yukarida
anlatilan ustunlUkleri ve de ciktilarin maliyetini belirlemede ikinci dagitimin
onemi dusunulerek, gider yerleri belirlenmis ve bu gider yerleri arasindaki
hizmet iligkisi de onemli oldugundan bu iligki dikkate alinarak, dort agamali bir

gider dagitim sureci uygulanmistir.



IKINCi BOLUM

HASTANE iSLETMELERI VE MALIYET YAPISI

Bu bodlumde hastane isletmelerine ilisin genel bilgiler verilerek,
hastane isletmelerinin maliyet yapisi ve hastane igletmelerinde giderlerin
muhasebelestiriimesi Uzerinde durulmustur. Ayrica hastane isletmelerinde
maliyet merkezleri ve gider dagitimi agiklanarak, hastane igletmelerinde
maliyet hesaplama yontemleri ve maliyet sisteminin olusturulmasi hakkinda

bilgiler verilmistir.

2.1. HASTANE iSLETMELERINE iLiSKiN GENEL BILGILER

Bu kisimda hastanenin tanimi verilerek, hastanelerin temel amaglari,
Ozellikleri ve fonksiyonlari anlatiimig, hastaneler ve hastanelerde verilen

hizmetler siniflandiriimistir.

2.1.1. Hastanenin Tanimi

Bir isletme c¢esidi olan ve hizmet Ureten hastanelerin 6nemi, tip
dinyasindaki gelismelere paralel olarak hizla artmis ve hizmet Uretim
kapasiteleri ve saglik harcamalari bakimindan saglik sisteminin en dnemli alt
sistemi haline gelmislerdir. Gunumuzde saglik personelinin blyuk bir kismi
hastanelerde calisir hale gelmigtir. Saglik Bakanhgi butgesinin harcama
dagihmi incelendiginde ilk sirayr (1992'de % 51.1, 2005te % 59.4 ile)
hastane harcamalarinin aldigi goérulmektedir (http://www.bumko.gov.tr/
istatistik/MaliRaporlama/Saglik/ButgeBuyukluk.xls, 08.01.2006).

Saglik sistemi icinde dnemi gittikge artan hastanelerin gesitli sekillerde

tanimlandigi goértlmektedir.
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Hastane basit anlamda, “hasta ve yarali bireylerin ayakta veya yatarak
tani, tedavi ve bakimlarinin yapildigi kurumlar” olarak tanimlanabilir (Alpugan
ve Haftaci, 1994: 152).

Dinya Saghk Teskilati (WHO) hastaneleri, “musahade, teshis ve
tedavi ve rehabilitasyon olmak Uzere gruplandirilabilecek saglik hizmetleri
veren, hastalarin uzun veya kisa sureli tedavi gordukleri yataklh kuruluslar”
olarak tanimlamaktadir ( Bakir, 1995: 2; Menderes, 1994: 2).

T.C. Saglhk Bakanligi Yatakh Tedavi Kurumlari isletme
Yonetmeligi'nde yukaridaki tanima benzer bir sekilde hastaneler, “hasta ve
yaralilarin, hastaliktan stiphe edenlerin ve saglik durumlarini kontrol ettirmek
isteyenlerin, ayaktan veya yatarak musahade, muayene, teshis, tedavi ve
rehabilite edildikleri ayni zamanda dogum yapilan kurumlar” olarak

tanimlanmisgtir (m. 4).

Ozgen tarafindan vyapilan bir tanimda ise hastanelerin egitim
fonksiyonu Uzerinde durulmus ve, hastaneler; “tedavi, tibbi ve tibbi bakim
fonksiyonlarinin yani sira, hekimlerin ve yardimci saglik personelinin egitimi,
tibbi arastirma ve toplum saghgi gibi bir kurulug, ekonomik bir igletme, doktor
ve diger personeline egitim veren bir egitim kurumu, bir arastirma birimi,
bircok meslek mensubunun ¢alistigi bir 6rgut, sosyal bir kurum ve gogunlugu
kamu kurulusu niteliginde olan hizmet igletmeleridir’ (Aktaran: Se¢im, 1995:
73).

Bir bagka tanima gore hastaneler, saglik hizmetlerinin tamamini
topluma sunmak Uzere duzenlenmis ve bu amaca ulasiimasi icin birbirine
bagimh cesitli teknik ve tibbi birgok karmasik islemlerin ortaya konuldugu
kurumlar olup, genellikle kar amaci gozetmezler (Bakir, 1995: 3).

Hastaneleri sistem yaklasimiyla bir butin olarak tanimlayanlarda
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olmustur. “Hastaneler, dinamik, degisken bir cevre icinde aldiklari girdileri
donusturme sureglerinden gegcirerek, ciktilarin dnemli bir kismini yine ayni
gevreye veren, geri bildirim mekanizmasina sahip organizasyonlardir”
(Secgim, 1994: 3). Menderes (1994: 267) hastanelerdeki girdi-surecg-gikti
iliskisini Sekil 2.1’de oldugu gibi aciklamistir.

GIRDI SUREG CIKTI
Yasal
Cevresel Yanetim Hizmetled —  Hasta Tatmini
Toplumsal « Bashekimlik »  Toplum Tatmini
+ Hastane Md.
g . Vd.
- Ara Cikhlar
Destek Hizmeatler I
Malzeme s Arsiv . EJEE;E:I(EH;Erm_EH_
. + Camagirhane . S: E
« Terzihang eme
.V * Vb.
' » Ozel Hizmetler
Ozel Hizmetler « Tetkikler
Iscilik + Réntgen « Rintgen
» Kan Bankas
.
« Laboratuvar Sonug Ciknlar
« Vb * Hasta Guno
' + Teshise Bagl
G.UG. Tibbi Bakim Hizmetleri (HDEREEH'SE;F
> : [lu_ﬂeuahyirsne * Tedaviye Bagh
. Tezavi Hastalar
« Paoliklinik 5.
f T n
Geri Bildirm

Sekil 1. Hastanelerde Girdi-Strec-Cikt iligkisi

Bu tanimlara bakildiginda hastanelerin genellikle kar amaci glitmeyen
ve diger isletmelere gore sosyal sorumlulugu daha fazla olan bir hizmet
isletmesi olarak kabul edildigi ve ayrica hastanelerin esas fonksiyonu olan
tedavi fonksiyonu yaninda egitim ve arastirma fonksiyonu ile de toplumun
sagligina katkida bulundugunun kabul edildigi goériiimektedir. Akar ve Ozalp

tarafindan yukaridaki tanimlari toparlayan bir tanim yapilmistir. Hastane, her
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tarld saghk hizmetinin ekonomik ve kesintisiz olarak Uretildigi, egitim,
arastirma ve toplum saghg: hizmetlerinin yaratuldugu, kar gbzetmeyen,
saglik endustrisi pazarinda ¢evreden etkilenen ve gevreyi etkileyen, cesitli
girdileri isleyip yararh ¢iktilar haline donusturen, karmasik, pahali ve kendine
6zgl bir takim ozellikler gosteren bir hizmet isletmesi c¢esididir (Akar ve
Ozalp, 2000: 58).

En genis tanim ise R. E. Brown tarafindan yapiimistir. Brown
hastaneleri belli amagclari yerine getirebilmek igin dokuz ayr kurulus olarak
tanimlamigtir. Brown’a gore hastaneler, tedavi hizmetlerini gerceklestirdikleri
icin tibbi bir kurulug, yonetimlerinde ekonomik kurallarinin gecerli olmasi
nedeniyle ekonomik bir igletme, doktorlarin ve bagka saglik personelinin
egitmelerindeki rolleri nedeniyle egitim kurumu, arastirmaya olan katkilari
nedeniyle bir arastirma kurumu, belli meslek mensuplarinin ¢alistigi ve bu
meslek mensuplari arasinda amag ayricaliklari bulunmasi nedeniyle mesleki
bir 6rgut, 6deme gucune bagimli olmadan gereksinimi olan her kigiye hizmet
sunmalari nedeniyle sosyal bir kurum, belirli bir cografi bdlgeye hizmet
goturmesi nedeniyle toplumsal bir girigsim, devletin hastaneler Uzerindeki
denetiminden o6turu bir kamu kurulusu, kismen veya tam olarak toplumun
yardimlariyla ¢alismalarini surdirmelerine goére bir hayir kurumu niteliklerini
tasirlar” (Aktaran: Alpugan, 1981: 198).

2.1.2. Hastanelerin Temel Amaglari

Bir hizmet igletmesi olmalarina ragmen, hastanelerin o6zellikle de
kamuya ait hastanelerin diger isletmeler gibi bir amaglari yoktur. Hastaneler

sosyal faydasi agir basan sosyal kurumlardir.

Hastanelerde temel amag, her turlu koruyucu Onlemlere ragmen
olusabilecek hastalik durumlarinda erken teshis, hizli ve etkin tedavi ve

hastanin kisa zamanda eski konumuna getiriimesidir. Bu amaci
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gerceklestirirken eldeki kaynaklarin etkin ve verimli bir sekilde kullaniimasi
hasta ve toplum tatmininin saglanmasi gerekmektedir (Tengilimoglu, 2001:
28).

Hastanelerin her ne kadar kar amaclari olmasa da J. Paul Feldstein
hastanelerin asil amacinin, belirli duzeydeki saglik hizmetini olasi gorulen en
disuk maliyetle, maksimum nicelikte Uretebilmek olarak belirlemistir
(Aktaran: Alpugan ve Haftaci, 1994: 274).

GOk (1981: 12)e goére de hastaneler amacglarina en az maliyetle
ulagsmak zorundadirlar. Ayrica, hastaneler Uretime katkisi olmayan hastalarin

tedavi maliyetlerini disurmekle de milli gelire buyik katkida bulunmus olurlar.

Dunya Saglik Teskilati hastanelerin geleneksel amaclarini; evlerinde,
doktor muayenehanelerinde ve kliniklerde tedavi ve bakimlarinin yapilmasi
olanakli gérilmeyen hastalarin tedavi ve bakimlari, doktorlarin ve yardimci
personelin egitimi ve tibbi arastirmalar olarak siralamaktadir ( Aktaran :
Alpugan, 1981: 198).

A. F. Wessen hastanelerin amagcglarini ve topluma sunduklari
hizmetleri; hasta bakimi, toplum sagligi hizmeti, egitim, tibbi arastirma ve

varhgini surdurebilme olarak 6zetlemektedir (Aktaran: Alpugan, 1981: 198).

Ak (1990: 75)’a gore ise hastanelerin amaglari soyle siralanmaktadir.

* Yiuksek nitelikteki hasta bakimi ve tedavi hizmetlerini en disik
maliyetle Uretmek ve bunu ihtiya¢ sahiplerine satmak,

* Milli gelirden ve hastalardan sagladiklari geliri en ekonomik sekilde
kullanarak daha ¢ok sayida hastaya hasta bakimi ve tedavi hizmeti Gretmek,

* Milli diizeyde istihdam politikasina, ekonomik ve sosyal kalkinmaya

katkida bulunmak icin en son tibbi ve teknolojik bilgilere dayali egitim ve
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arastirma metodlarini kullanmak, hastaliklarin 6nlenmesi ve tedavisi igin

gerekli tedbirleri almak.

2.1.3. Hastanelerin Ozellikleri

Bilindigi gibi hastane igletmeleri hizmet ureten isletmelerdendir.
Dolayisiyla hastanelerde sunulan hizmetler Uretim veya ticaret igletmelerinde
sunulan hizmetlerden farklidir. Hastanelerin 6zelliklerini anlayabilmek igin
oncelikle hizmet Uretiminin genel ozelliklerinden bahsetmekte yarar vardir.
Hizmetlerin ozellikleri sOyle siralanabilir (Altunisik, Ozdemir ve Torlak, 2001:
131).

* Soyutluluk: Hizmet soyut bir kavramdir. Fiziksel bir varli§i yoktur,

elle tutulamaz.

*  Hizmetlerin Stoklanamamasi: Hizmetlerin  soyut olusu
depolanmasini ve stoklanmasini engeller. Hizmetlerin stoklanamamasi ilgili
zaman diliminde kullaniimayan hizmetlerin, daha sonraki bir zamanda

kullaniimasini olanaksiz kilmaktadir.

* Eg Zamanhlik: Hizmetin Uretimi ile tiketimi ayni anda gercgeklesir.

Bu ylzden hizmetin Uretilmesi esnasinda tuketici hazir bulunmaktadir.

* Heterojenlik: Hizmetlerin icerik ve kaliteleri, hizmeti Uretene gore,
zamana gore, hatta hizmeti kullanan kisiye gore degisebilmektedir. Bu

yuzden hizmetlerde bir standartlagsma yoktur.

* Belirli Bir Araciyla Kullanicilara Ulagtinlmasi: Ornegin, egitim
hizmeti 6gretmenler, danismanlik hizmeti mali musavirler, saglik hizmeti

doktorlar, hemsireler vs. araciligiyla tuketicilere ulasir.
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Hizmetlerin yukarida deginilen Ozelliklerine, hizmet sektorunun
taleplerde buyuk dalgalanmalarin goruldugu bir sektor oldugu da eklenebilir.
Hizmetlere olan talebin bir cogu ani ve beklenmedik oldugundan, hizmetlere

duyulacak talep 6nceden dogru olarak tahmin edilememektedir.

Saglik hizmetleri hizmetlerin yukarida sayilan bu genel Ozellikleri
tasimakla beraber bu Ozelliklere ek olarak asagida siralanan bir takim

Ozelliklerle de diger isletmelerden ayrilirlar. Bunlar;

* Hastaneye gelen hastalarin her biri farkl sikayetlerle geldiklerinden
farkli hizmetlere ihtiya¢ duyarlar. Her bir hastaya konulan teghis ve
uygulanan tedavi yontemleri hastadan hastaya degisir. Dolayisiyla
hastanelerde sunulan hizmetleri ¢esitlilik arzeder ve standardi olusturulamaz.

* Saglik hizmetlerini diger mal ve hizmetlerden ayiran temel
Ozelliklerden birisi de, saglik hizmetleri hakkinda tiketicilerin sinirli bilgiye
sahip olmalaridir. Hastanelerde verilen hizmetlerin ¢esitliligi, hastalarin
verilen bu hizmetlerin detayi hakkinda c¢ok fazla bilgi sahibi olmalarini ve
kendileri icin gerekli olan tedavi yontemini bilmelerini engellemektedir. Bu
yuzden hastanin menfaatini koruma ve sunulan tedavi hizmetlerinin denetim
gorevi hastaneye dusmektedir.

* Hastanelerde verilen hizmetler acil ve ertelenemez niteliktedir.
Hizmete ihtiyaci olan hastalar gunun her hangi bir saatinde hastaneye
basvurabilirler. Bu yuzden hastanelerde yirmi dort saat kesintisiz hizmet
verilmektedir.

* Hastanelerde sunulan hizmetler dogrudan insan hayatiyla ilgili
oldugundan hata yapmayi kabul etmez. Clnkl s6z konusu olan insandir ve
yapilan hatalarin sonradan duzeltiimesi s6z konusu degildir. Bu yuzden
hatasiz hizmet sunulmasi gerekir.

* Hastanede verilen hizmetler bir ekip galismasini gerektirdiginden,
hastane personelinin isbolimlu ve uzmanlasma seviyesi oldukga yuksektir.

Saglik hizmetlerini sunan Kigiler islerinde profesyonellesmis kigilerdir.



69

* Saglik kurumlarinin girdisi ve c¢iktisi insan oldugundan sunulan
hizmet sonugclarinin diger uretim isletmelerinde oldugu gibi kisa bir surede
gorulmesi ve de@erlendirilmesi olanaksizdir(Tengilimoglu ve Citak, 2003: 43).

* Hastane isletmelerinde sunulan hizmetler birden fazla birimin
koordinasyon iginde ¢alismasini gerektirir niteliktedir.

* Hastanelerde calisan personelin ¢ogunlugu bayan personelden
olusmaktadir. Bunun sebebi; hemsire, ebe vb. gruplarda c¢alisanlarin
bayanlardan secilmeleridir.

* Hastanelerin bir diger 6zelligi de hastanelerin genellikle kar amaci
gutmeyerek sosyal sorumluluklarinin diger igletmelere gbre daha fazla
olmasidir.

* Hastanelerin diger hizmet igletmelerinden 6nemli bir farki da
hastanelerin egitim ve arastirmaya vermis olduklari katkidir. Bu durum diger
isletmelerde rastlaniimayacak onemli bir 6zelliktir.

* Hastaneler kurulus vyeri acgisindan hastalarin  kolaylikla
ulasabilecekleri yerlerde inga edilirler. Hastanelerin mimari yapisi da diger
isletmelerden farkhidir. Bu farkhlik blyuk olgide hastanelerdeki hizmet tretimi
sonucunda meydana gelen atiklarin enfeksiyona neden olmasinin 6nune

gecilmesi amacindan kaynaklanmaktadir (Sarikaya, 1999: 50).

2.1.4. Hastanelerin Siniflandirilmasi

Toplumun saglik ihtiyacini karsilamak igin ¢ok ¢esitli sekillerde hizmet
veren hastaneleri degisik sekillerde siniflandirmak mumkindur. Hastaneleri;
yaptiklari hizmetlere gore, ait olduklari kurumlara goére, buyuklUklerine gore
ve hastalarin hastanede kaldiklari surelere gére dort grupta siniflandirmak

mumkuandur (Ak, 1990: 82). Bu siniflandirma ayri ayri incelenecektir.

2.1.4.1. Yaptiklar Hizmetlere Gore Hastaneler

Hastaneler yaptiklari hizmetlere gore; genel hastaneler, 6zel dal

hastaneleri ve egitim ve arastirma hastaneleri olmak Uzere U¢ sinifta
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toplanmaktadir.

* Genel Hastaneler: Blnyesinde bulunan uzmanlik dallariyla ilgili her
tarld acil vakay! ve hastayi yas, cinsiyet vb. ayrim godzetmeksizin kabul
ederek duruma gore mugahade altinda tutan veya yatiran, muayene, teshis,
tedavi ve rehabilite eden hastanelerdir (Raffel, 1984: 187).

Genel hastanelere 6rnek olarak, devlet hastaneleri verilebilir.

* Ozel Dal Hastaneleri: Belirli bir yas ve cins grubu hastalari ile belirli
bir hastaliga tutulanlarin, yahut bir organ veya organ grubu hastalarinin
muisahade, muayene, teshis, tedavi ve rehabilite edildikleri kurumlardir (T.C.

Saglik Bakanhgi Yatakli Tedavi Kurumlari isletme Yénetmeligi, m.5).

Tuarkiye'de hizmet veren 6zel dal hastaneleri kendi iginde; ruh sagligi
ve hastaliklari hastaneleri, acil yardim ve travmatoloji hastaneleri, dogum ve
¢ocuk hastaneleri, cocuk hastaliklari hastaneleri, onkoloji hastaneleri, gogus
hastaliklari, gogus kalp ve damar cerrahi merkezleri, goz hastaliklari
hastaneleri, dis hastaneleri, zUhrevi hastaliklar hastaneleri, lepra hastaneleri,

kemik hastaliklar hastaneleri seklinde siniflandirilabilir.

* Egitim ve Arastirma Hastaneleri: Bu tir hastaneler her turld
hastalari kabul etmelerine ragmen, genel olarak diger hastanelerde tedavisi
mumkdn olmayan hastalarin tedavi edildigi ileri teknoloji kullanan
hastanelerdir (Sarikaya, 1999: 53). Genel olarak uUniversitelerin banyesinde
bulunan bu tur hastanelerde hasta muayenesi, hastalik teshis ve tedavisi
yaninda egitim, ogretim ve arastirma faaliyetleri de yapilarak uzman
yetistiriimektedir.

2.1.4.2. Ait Olduklarn Kurumlara Gore Hastaneler

Ait olduklari kurumlara goére vyapilan siniflandirma, hastane

mulkiyetinin ve yoOnetiminin hangi kurum veya kurulusun bunyesinde
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oldugunu goésteren bir siniflandirma tiridir (Ozkan, 1998: 16). Ait olduklari
kurumlara gore hastaneleri; devlete dogrudan bagl olan, dolayli bagh olan ve
O0zel hastaneler olmak Uzere u¢ sinifta toplamak mumkundur (Sézen ve
Ozdevecioglu, 2002: 43). Turkiye’de hizmet veren hastaneler “ait olduklari

kurumlara goére” kendi iglerinde asagidaki gibi siniflandirilabilir.

* Devlete Dogrudan Bagh Hastaneler: Milli Egitim Bakanhgi, Milli
Savunma Bakanhgi gibi bakanliklara 6zelliklede Saglik Bakanligrna bagli

hastaneler bu gruba girmektedir.

* Devlete Dolayli Bagh Hastaneler: Belediyeler, iktisadi Devlet
Tesekkullerine, dernek ve vakiflara bagl hastaneler, esnaf hastaneleri gibi

hastaneler bu guruba girmektedir.

* QOzel Hastaneler: Ozel kisi veya kisilerce finanse edilen
hastanelerdir. Sirketlerin, sahislarin, azinliklarin ve yabancilarin kurup islettigi

hastanelerdir.
2.1.4.3. Buyukliiklerine Gore Hastaneler

Hastanelerin buyukliklerine gore siniflandiriimasinda genellikle yatak

sayllari esas alinmaktadir.

Buyukluklerine gore hastaneler; 25, 50, 100, 200, 400, 600, 800 ve
ustlu yatak kapasiteli hastaneler olarak siniflandirilabilir(Segim, 1994: 4).T. C.
Saglik Bakanliginin yatak sayilarina gore siniflandirmasi ise; 50 yatakli, 100
yatakli, 400 yatakli ve 400’den fazla yatakli seklindedir (Aktaran: S6zen ve
Ozdevecioglu, 2002: 43).

Ozkan (1998: 16), bu yatak sayilarini dikkate alarak, 25-100 yatakli
hastanelerin kugcuk hastane, 100-400 yatakl hastanelerin orta hastane, 400
ve daha fazla yatak kapasiteli olanlarinda blyuk hastane sayilabilecegini

belirtmigtir.
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2.1.4.4. Hastalarin Hastanede Kalig Siirelerine Gore Hastaneler

Ak (1990: 84) bu siniflandirmada hastaneleri; kisa sureli kalinan ve
uzun sureli kalinan hastaneler olmak uzere ikiye ayirmaktadir. Kavuncubagi
(2000: 79) bu siniflandirmayr 30 gunden daha kisa slUrede hastanede
yatmayi gerektiren hastaliklarin tedavisiyle ilgilenen akut bakim hastaneleri
ve 30 glnden daha fazla yatis gerektiren hastaliklarin tedavisiyle ilgilenen
kronik bakim hastaneleri olarak yapmigtir. Akil ve ruh sagligi hastaneleri

kronik bakim hastanelerine 6rnek olarak verilebilir.

Tuarkiye'de gecerli olmayan bir siniflandirma turta ise Wolper ve Pena
tarafindan hastanelerin akredite edilen ve akredite edilmeyen hastaneler
seklinde vyapilan siniflandirmasidir. Ayni zamanda Wolper ve Pena
hastaneleri, hastanin dikey butinlesme basamaklarindaki konumu ve
sunulan saglik hizmetlerinin kapsami acgisindan birinci basamak, ikinci
basamak ve Uguncu basamak hastaneler olmak Uzere u¢ gruba ayirmaktadir
Bunlardan birinci basamak tedavi hizmetleri; ayaktan tedavi hizmetlerini
icerirken, ikinci basamak tedavi hizmetleri; birinci basamak ile tedavileri
mumkun olmayip, yogun tibbi bilgi ve teknoloji gerektirmemesine ragmen
yatarak tedavi gerektiren hastalara verilen hizmetleri kapsamaktadir. Uglincii
basamak tedavi hizmetleri ise ikinci basamak saglik hizmetleri ile tedavisi
mumkin olmayan hastalara verilen yogun bilgi ve teknoloji gerektiren
hizmetlerdir (Aktaran: Kavuncubasi, 2000: 79).

Bu siniflandirmalar yapilirken bazi hastanelerin birden fazla sinif igine
girebilecedi unutulmamahdir. Ornegin, egitim ve arastirma hastanelerinden
olan universite hastaneleri ayni zamanda hem akut hem de kronik bakim

hastaneleri grubunda yer alabilir.
2.1.5. Hastane igletmelerinin Fonksiyonlari

isletmeler kurulus amaglarini gerceklestirmek icin belli fonksiyonlar
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yerine getirmek zorundadir. Temel isletme fonksiyonlari olarak ifade edilen
bu fonksiyonlar farkl bakis agcilari ile degisik bigimlerde siniflandirilabilir.
Ancak genel kabul gormus olmasinin yaninda bu ¢alismanin amacina da
uygun olacagi dusuncesi ile igletme temel fonksiyonlari: Uretim fonksiyonu,
arastirma ve gelistirme fonksiyonu, pazarlama fonksiyonu, genel ydnetim
fonksiyonu ve finansman fonksiyonu seklinde bir siniflandirma esas

alinmistir.

Yukaridaki siniflandirma genel amaclh bir siniflandirmadir. Bu genel
siniflandirmanin igerisinde hastane isletmelerini esas alan 06zel bir
siniflandirma da sézkonusudur. Ornegin, bir hastanede Uretim fonksiyonu;
teshis, tedavi ve destek hizmetler gibi alt fonksiyonlarin yerine getiriimesini

gerektirir.

Carson, Carson ve Roe hastanelerin fonksiyonlarinin hastane amag
ve misyonlarina gore degisebilecegini belirtmis ve bu fonksiyonlari tedavi
hizmetleri, koruyucu ve gelistirici saglik hizmetleri, egitim ve arastirma olmak

uzere dort temel fonksiyonda toplamistir (Aktaran: Kavuncubagi, 2000: 76).

Ak (1990: 76) ise, hastane igletmelerine 6zgu fonksiyonlari asagidaki

gibi 10 grupta siniflandirmaktadir.

* Tibbi Fonksiyonlar: Hastanelerin en eski ve en temel
fonksiyonudur. Hastanelerde hasta ve yaralilara yapilan tibbi midahaleler,
teshis, tedavi, rehabilitasyon, klinik, poliklinik ve ameliyathane hizmetleri,
rontgen unitelerinde, laboratuvarlarda, dogumhanelerde verilen hizmetler bu

fonksiyon igine girer.

* Hasta Bakim Fonksiyonlari: Hastanin korunup, go6zlenmesi,
hastaya ilgi ve bakim gosterilmesi bu fonksiyon iginde yer almaktadir. Hasta
bakim fonksiyonu, doktor ve hemsireler yaninda hastanede calisan butin

personelin bir ekip halinde ¢aligmasini gerektirir.
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* idari Fonksiyonlar: Hastaneyle ilgili yonetim fonksiyonlarini kapsar.
Hastanelerde gorev yapan tum personelin goreve baslatiimasi, gorevlerine
devamlarinin  saglanmasi, planlama, oOrgutleme, kadrolama, icra,
uyumlastirma, motivasyon, haberlesme ve denetim hizmetlerinin yurutumda,
izin, haftalik maas, terfi, disiplin, emeklilik, kayit ve dokimantasyon
hizmetlerini kapsar (Ak, 1990: 76).

* Mali Fonksiyonlar: Hastanede sunulan hizmetin Gretimi ile ilgili olan
ilag giderleri, tibbi sarf malzeme giderleri, genel nitelikte sarf malzeme
giderleri, personel giderleri, kirtasiye, temizlik, yiyecek giderleri gibi gider
islemlerinin yonetimini igerir. Mali plan ve butgeler hazirlamak, finansal

politikalarin belirlenmesi faaliyetleri 6rnek olarak verilebilir.

* Teknik Fonksiyonlar: Hastanenin binasinin, makine ve techizatinin,
demirbaglarin bakim ve onarimi, elektrik, 1si ve havalandirma sistemlerinin
isletiimesi, ¢amasirhane, terzihane, bahge, mutfak, santral, arsiv gibi

hizmetlerin yerine getirilmesi ile ilgili faaliyetleri kapsar.

* Otelcilik Fonksiyonlari: Hastaneyi bir otel olarak disunmekte
mumkuindur. Gerektiginde hasta hastaneye vyatiriir ve barindirilir.
Gerektiginde hasta ve yakinlarinin hastanelerde yeme, icme, barinma,
korunma, ¢amasir, 1Isinma ihtiyaglari karsilanir. Hastanede c¢alisan temizlik,

mutfak vb. isciler tipki bir otelde ¢alisiyormus gibi iglerini icra ederler.

* Egitim Fonksiyonu: Hastaneler ayni zamanda birer egitim

kurumudur.

Hastanelerde sunulan egitim hizmetler dort gruba ayrilabilir (Segim,
1994: 8). Bunlar;
* Hastalarin ve yakinlarinin hastaligin mahiyeti, 6zellikleri ve tedavisi

ile ilgili egitimi,
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* Tip ve hemsirelik 6grencileri ile yardimci tip personeli sinifina giren
ogrencilerin egitimi (intdrnluk, tipta uzmanlik egitimi gibi),

* Hastane personelinin hizmet ici egitimi (hastaneye alinan personelin
ise aligmasini saglamak mevcut personelin bilgilerini tazelemek, yeni bilgi
edinmelerini ve becerilerini gelistirmelerini saglamak),

* Toplum saghgi konularinda kamuoyunun egitimi ( hastanede verilen
hizmetler konusunda kamuoyunun bilgilendiriimesi, insanlarin periyodik

saglik kontrollerini yaptirmalari konusunda tesvik edilmeleri gibi) dir.

* Aragtirma - Gelistirme Fonksiyonu: Hastanelerdeki arastirma
faaliyetleri tibbi ve idari olmak Uzere iki tarltduar. Tibbi arastirma faaliyetleri de
klinik arastirma ve gegcmise donuk arastirma olmak tUzere ikiye ayrilmaktadir.
Klinik arastirma hasta veya deney hayvanlari Uzerinde yapilan arastirmadir.
Gegmise donuk arastirma ise, hasta dosyalarina dayanilarak yapilan
arastirmadir. idari arastirma ise hastanenin verimliligini ve etkinligini
artirmaya yonelik olarak hastanedeki isletmecilik sorunlarinin saptanip
¢6zumune yonelik aragtirmalardir (Secim, 1994: 10). Hastanelerde yapilacak
olan arastirma ve gelistirme calismalari tibbin ilerlemesi i¢in son derece
onemlidir. Caligmalarin yapilmasi sayesinden bulunan bulgu ve bilgilerle
teshis ve tedavi yontemlerinin gelistiriimesi muimkin olabilmektedir.
Arastirma ve gelistirme caligmalari hastane iginde bir ekibe yaptirilabilecegi

gibi hastane digindan bir ekibe de yaptirilabilir.

* Sosyal Fonksiyonlar: Genel (klasik) isletmelerde oldugu gibi
hastane igletmelerinin de sosyal sorumluluklari vardir. Hatta hastanelerin
sosyal sorumluluklari diger isletmelerin sosyal sorumluluklarindan daha
fazladir. Hastanelerde sosyal fonksiyon sosyal hizmet sefligi, halkla iliskiler
memurlugu ve gonulliler baskanhgdi, hastane dernekleri vb. tarafindan

yuruttlen hizmetleri kapsamaktadir (Ak, 1990: 77).

* Koruyucu Hekimlik Fonksiyonu: Hastaneler temel fonksiyonu olan

tedavi fonksiyonlarini yerine getirirken hastaliklardan korunma yollari
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konusunda da hizmetler verirler. Ornegin, her tirli hastaligin ortaya
cikmasinin  ve hastaligin ilerlemesinin  Onlenmesine, baskalarina
bulasmasinin engellenmesine yonelik faaliyetler bu gruba girer. Koruyucu
hekimlik fonksiyonu &zellikle ana-gocuk saglhgi ve aile planlamasi

merkezlerinde yogun bir sekilde gorulmektedir.

Yukaridaki fonksiyonlara toplumun saglik seviyesinin korunmasi ve
geligtiriimesi fonksiyonunu da eklemek gerekir. Saghgin gelistiriimesi
konusunda esas sorumluluk bireylere ait olmakla birlikte, hastanelerin,
kanser, alkol, sigara, uyusturucu, trafik kazalari gibi toplum sagligini tehdit
eden hastalik veya tehlikelerle micadelede etkin rol oynadigini unutmamak
gerekmektedir. GUnumuzde hastaneler sigarayr birakma Uniteleri, asi
kampanyalari, dig taramalari gibi faaliyetlerle toplum saghginin

geligtiriimesine katkida bulunmaktadirlar.
2.1.6. Hastanelerde Verilen Hizmetlerin Siniflandiriimasi

Hastanelerin yukarida verilen fonksiyonlarindan yola c¢ikarak

hastanelerde verilen hizmetleri siniflandirmak mimkuinddir.

Kavuncubasi, saglik hizmetlerini; koruyucu saglik hizmetleri, tedavi
edici saglik hizmetleri, rehabilitasyon hizmetleri ve sagligin gelistiriimesi
hizmetleri olmak Uzere dort ana grupta toplamis ve bu saglik hizmetlerini
sunan kurumlari belirtmistir (Kavuncubasi, 2000: 35). Hastaneler bu doért ana
grupta sunulan saglik hizmetlerinin her birini farkli dizeylerde de olsa
sunduklarindan bu gruplarin her birinde yer almaktadirlar. Kavuncubasi’'nin

siniflandirmasi Sekil 2.2’de oldugu gibidir.
2.1.6.1. Koruyucu Saglik Hizmetleri

Koruyucu saglk hizmetleri, hastaliklarin ortaya ¢ikmasinin énlenmesi
ve hastaliklardan korunmak amaciyla verilen hizmetlerdir. Bu hizmetler
cevreye yonelik saglk hizmetleri ve kigsiye yonelik saglik hizmetleri olarak

ikiye ayrilmaktadir.



SAGLIK HIZMETLERI

KORUYUCU SAGLIK TEDAV HIZNMETLERI REHABILITASYOM SAGLIGIN
HIZMETLERI HIZMETLERI GELISTIRILMESI
KISIYE YOMELIK CEVREYE YOMELIK AYAKTAN WATAKLI TEDAVI - : :
GUNOBIRLIK HIZMETLERI SAGLIK HIZMETLERI
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b Saglik Evi Cavre Sajlk Binmi Oze| Nuaysnshans Hastans Rehabilitasyon Saglik Egtim Merk.
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Gezici Sadlik Birimi Okul S5aglg) Avyakian CerrahiHiz. Terminal Dénam Merkazi Spor Tesislen
Reawir Gezici Saglik Birimi Ewde Bakim Eakim Mer=zi Ewde Bakim Fitness KObO
Hastans Hastans Cializ Merkezi Hastsns

Sekil 2.2: Saghik Hizmetleri ve Saglik Kurumlan

SAGLIK KURUMLARI

77



78

Cevreye yonelik saglik hizmetlerine 6rnek olarak sunlar verilebilir
(Tengilimoglu ve Citak, 2003: 46):

* Su kaynaklarinin saglanmasi ve denetimi,
* Kati atiklarin denetimi,

* Zararh canlilarla (hasare) mucadele,

* Besin sanitasyonu,

* Hava kirliliginin denetimi,

* GUrulta kirliliginin denetimi,

* Radyolojik zararhlarinin denetimi,

* Is saghgr,

* Besin kontroll ve guvenligi,

* Konut saghgi.

Cevreye yonelik saglik hizmetleri, bu konuda 6zel egditim goérmus
muhendis, kimyager, halk sagligi uzmani, veteriner, teknisyen ve benzeri
meslek mensuplari tarafindan yarGtalir (http:/groups.msn.com/ilaclama/
halksagligi.msnw, 27.12.2005).

Kisiye yonelik koruyucu saglk hizmetleri ise, bagisiklama, saglik
egitimi, aile planlamasi hizmetleri, 0-6 yas grubu saglam c¢ocuklarin
izlenmesi, gebe ve Iohusalarin izlenmesi, beslenme durumunun
iyilegtirilmesi, erken tani ve tedavi, kemoprofilakl ve kisisel hijyendir
(Sadikoglu, http://www20.uludag_edu.tr/~nazan/ders2.html, 15.01.2006).

2.1.6.2. Tedavi Hizmetleri

Hasta olduklari belirlenen kigilerin, eski sagliklarina kavusmalari ve
kosullarin elverdigi en iyi duruma getirilmeleri ile ilgili faaliyetlerdir (Mert,
2000: 16).

Tedavi edici saglik hizmetleri, hastaneye yatmayi gerektirip

gerektirmemesi agisindan; ayaktan ve yatakh tedavi hizmetleri olmak Uzere
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ikiye ayrildigi gibi, verilen hizmetlerin yogunlugu agisindan; birinci basamak
tedavi hizmetleri, ikinci basamak tedavi hizmetleri ve tglincu basamak tedavi
hizmetleri olarak siniflandiriimaktadir (Kavuncubasi, 2000: 39). Birinci
basamak tedavi hizmetleri genellikle ayaktan teshis ve tedavi hizmetleri iken,
ikinci basamak tedavi hizmetleri kisa sureli yatakli tedavi hizmeti gerektiren
hizmetlerdir. Uglincli basamak tedavi hizmetleri ise birinci ve ikinci basamak
hastanelerde tedavisi mumkin olmayan ileri derecede teshis ve tedavi
gerektiren hastaliklarin tedavisi ile ilgili sunulan hizmetleri kapsar ve gelismis
son teknolojiyi kullanan hastaneler tarafindan sunulur. Uglincli basamak
hastanelere kanser, ruh sagligi, kalp damar hastaneleri gibi hastaneler 6rnek

olarak verilebilir.

2.1.6.3. Rehabilitasyon Hizmetleri

T.C. Saglik Bakanh§ Yatakli Tedavi Kurumlari Istatistik Yilhgrnda
rehabilitasyon merkezleri, “organ, sinir, adale ve kemik sistemi hastaliklari ile,
kaza ve yaralanmalar veya cerrahi tedaviler sonucu meydana gelen ariza ve
sakatliklarin tibbi rehabilitasyonunu uygulayan yatakli kurum ve servisler”
olarak tanimlanmaktadir (Saglik Bakanhgi, 2002: 6). Rehabilitasyon
hizmetleri tibbi ve sosyal rehabilitasyon hizmetleri olmak Uzere ikiye
ayriimaktadir (Akar ve Ozalp, 2000: 21 ).

Tibbi rehabilitasyon hizmetleri, hastallk veya kaza sonucu
kaybedilen organ yerine protez takilmasi ve gugten diusen organa yeniden
gu¢ kazandiriimasi i¢in yapilan ¢alismalari kapsamaktadir (Barlas, 1994: 6).

Bedensel sakatliklari diizeltmeye ve fizik tedaviye yoneliktir.

Sosyal rehabilitasyon hizmetleri ise, fiziki ya da psikolojik olarak
Ozurleri nedeniyle eski islerini yapamayanlara veya belirli bir iste
calismayanlara is Ogretmeye, is bulmaya veya ise uyum saglamalarina
yonelik hizmetleri kapsar (Oztek, 2004: 61).
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2.1.6.4. Saghgin Geligtirilmesi Hizmetleri

Saghgin geligtiriimesi  hizmetleri, toplumun saglik seviyesinin
korunmasi ve geligtiriimesi i¢in saglanan hizmetlerdir. Yagsam kalitesi ve
yasam suresinin yukseltilmesini amaclayan bu tlr hizmetlere 6rnek olarak,

zayiflama Uniteleri hizmetleri, rontgen tarama hizmetleri verilebilir.

Saghigin gelistiriimesi konusunda esas sorumluluk bireylere ait olmakla
birlikte, saglik kurumlarina da buyUk gorevler dusmektedir. Ancak, saglik
kurumlarinin kendi baglarina yapabilecekleri de ¢ok sinirlidir. Bu yuzden,
ulusal ve uluslararasi tim kamu ve 6zel kurum ve kuruluglarin bu tdr
hizmetlere katilmalarinda ve bu hizmetlerin birlikte yurtttlmelerinde blyuk

yararlar vardir.

2.2. HASTANE iSLETMELERININ MALIYET YAPISI

Bu kisimda hastane igletmelerinde maliyet muhasebesinin amaglari
ve hastane igletmelerinde maliyetlere etki eden faktorler agiklanmis ve
hastane igletmelerinde giderler gesitli agilardan siniflandiriimigtir.

2.2.1. Hastane isletmelerinde Maliyet Muhasebesi Amaglari

Bir hastanenin asil amaci kar olsun veya olmasin hastanelerde
maliyetleri hesaplama son derece oOnemlidir. Asil amacin kar olmamasi
maliyet hesaplama ihtiyacini ortadan kaldirmaz. Bilakis son yillarda
hastanelerde maliyet muhasebesine olan ihtiya¢c giderek buyumektedir.
Bunun nedeni gun gectikgce hastane maliyetlerinin artmasi ve bu artan
maliyetlerin yonetilmesi geregdidir. Boylelikle sunulan hizmetlerin verimliligi ve
etkinliginin odlgulmesi de saglanmis olacaktir. Butiin bunlara son yillarda
saglik hizmetlerine 0Ozel sektorinde yogun bir sekilde girmis olmasi
eklendiginde, artan rekabetle beraber diger igletmelerde oldugu gibi urin

maliyetlemesi ve maliyet kontrolli daha da énemli hale gelmistir. Ustelik ister
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kar amaci gutsun isterse gutmesin hastane yonetimleri en kaliteli hizmeti en

duguk maliyetle sunmakla yakumluadurler.

Maliyet muhasebesi, yoneticilere birim maliyetlerin hesaplanmasinda,
giderlerin kontrolinde, gelecege yonelik planlarin yapilmasinda ve birtakim
hayati konularda karar alinmasinda etkili ve guvenilir bilgiler saglayan bir

aractir.

Alpugan ve Haftaci (1994: 278), hastanelerde maliyet hesaplamanin
baglica amagclarini soyle siralamistir:

* Hastane Ucretlerinin  saptanmasi ve mevcut Ucretlerin
degerlendirilmesini saglar,

* Devletin ilgili kurumlarinin ve saglik sigortasi kuruluslarinin
hastanelere yapacaklari Ucret o6demelerinin belilenmesinde temel bilgi
kaynagini olusturur,

* Devletin ilgili kuruluglarinin hastanelere saglayacagi finansal
destegin miktarinin belirlenmesinde temel olusturur,

* Hastane sahiplerine, devlete ve ilgili diger kuruluglara verilecek mali
raporlarin hazirlanmasinda temel olusturur,

* Giderlerin denetiminde ve yodnetsel kararlarin alinmasinda bir
yonetim araci olarak kullanilir. Shepard, Hodgkin ve Anthony (2000: 1)
hastanelerde maliyet hesaplamanin hangi yonetsel konularda karar vermek
icin kullanacagina agiklik getirmis olup, maliyet muhasebesi asagidaki

konularda karar vermek icin kullanilir:

Butgceleme,

Standart maliyetle gergek maliyet arasindaki farkin degerlemesi,
Karlhlk,

Fiyatlama politikasi,

Gelecekteki maliyetlerin tahmini,

Sunulan hizmetlerin genigletiimesi veya daraltiimasi,
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Disardan alinan hizmetlerin daraltiimasi veya isletme iginde

uretilmesine karar verilmesinde.

2.2.2. Hastane isletmelerinde Maliyetlere Etki Eden Faktorler

Hastane maliyetlerine etki eden faktorleri; kapasite kullanimi, hastane
blayukligu, teknolojik dizey ve hizmetin kalitesi olmak Uzere doért grupta
toplamak mumkundur (Sozbilir, 1986: 56-70).

2.2.2.1. Kapasite Kullanimi

Bir hastanedeki kapasite kullanimi gdstergeleri, kapasite kullanim

orani (KKO) ve yatak devir sayisidir.

Hastane yodnetimi igin dnemli bir gosterge olan KKO, bir donemdeki
mevcut yataklarin ne kadarinin kullanildiginin oransal olarak ifadesidir. KKO,
kullanilan yatak sayisinin toplam yatak sayisina bolinmesi ile bulunur. Yatak
gereksinimi olup olmadiginin gorulerek, duruma goére yatak sayisinin

azaltilmasi veya artirilmasina karar vermede kullanilir.

Hastanede tedavi edilen hasta sayisi arttikga, KKO artar. KKO arttikga
da birim basina sabit giderler azalir. Boylece tedavi edilen hasta basina
dusen birim maliyetler de azalir. Ancak KKO’ndaki artisin birim maliyetleri
disurici etkisi bir noktaya kadardir. Onerilen optimum kapasite kullanim
oranina ulasiimasidir. Optimum KKO’nin asilmasi halinde beklenenin tersine
maliyetlerde bir artis gozlenebilecektir. Bunun nedeni, hasta sayisindaki
artisin hizmet kalitesini dusurerek, tedavi suresini ve sunulan hizmetin
yogunlugunu uzatabilmesidir. Butliin bunlar daha ylksek bir maliyete neden
olacaktir. iste kapasite artirnmindan dolayi ortaya gikacak maliyetin etkisi,
kapasite artirrmindan dolayl ortaya c¢ikacak gelirin etkisinden buyuk

oldugunda kapasitenin artiriimasi, maliyetleri artirarak olumsuz etkilemis
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olacaktir. Bir hastanede KKO’nin % 80 olmasi normal karsilanir (Yigit ve
Agirbas , 2003: 79).

Yatak basina disen hasta sayisini belirten yatak devir sayisi ise,
yatan hasta sayisinin fiili yatak sayisina boélinmesi ile bulunur. Hastane

yataklarinin verimli ve etkin kullanimini etkileyen onemli bir gostergedir.

Bir hastanede yatak devir hizinin dusik olmasi demek, hastalarin
hastanede kalis suresinin fazla olmasi demektir. Bu da hasta maliyetlerinin
yuksek olmasi anlamina gelir. Bu yluzden daha fazla tedavi ve bakim
gerektiren hastaliklarla ilgili hizmet sunan hastanelerde ortalama yatis suresi
fazla olacagindan maliyetlerde yuksek olacaktir. Maliyetleri duglrmek igin
hastanedeki gereksiz yere kalmalari dnleyerek, yatak devir hizini yukseltmek
gerekmektedir. Yatak devir hizini yukseltmenin bir diger yolu da hastanede
calisan doktor ve hemsire, teknisyen, diyetisyen gibi saglik personelinin
sayisinin artirilmasidir. Boylece hasta basina disen saglik personeli sayisi
artmis olacagindan tedavi ve bakim igin bekleyen hastalarin tedavi ve bakim

sureleri kisaltilmig olacaktir.

2.2.2.2. Hastane Biiyiikliigi

Hastane buyUklugu gostergesi olarak hasta gunu sayisi veya hasta
yatak sayisi kullanilabilir. Genelde kabul edilen ve yaygin olarak kullanilan

kriter ise hasta yatak sayisi toplamidir (Tas, 1990: 21).

Hastane buyudklugu ile maliyetler arasindaki iliskiye bakildiginda iki

yonlu olarak ele alinmasi gerektigi gorulmektedir.

Hastane buyuklugu ile birim maliyetler arasinda ters yonlu bir iligki
oldugu soylenebilir. Hastaneler buyudukge hizmetlerin  sunulmasinda
uzmanlagmaya gidilecektir. Ustelik son vyillarda tipta yasanan gelismeler

hastaneleri ihtisaslagsmaya zorlamaktadir. Bu uzmanlagma sonucu tedavinin
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etkinligi artacagindan, tedavi suresi azalip, birim maliyetlerin dusmesi

beklenir.

Ancak bu uzmanlagsmanin pahali ve uzun sure tedavi gerektiren ve
daha fazla emek, malzeme ve makine ve techizata ihtiyag gerektiren
hastalarin sayisindaki artisi da beraberinde getirecegi unutulmamalidir.
Bdyle bir durumunda birim maliyetleri yiikseltecegi aciktir. Ornegin, bir
hastanede beyin cerrahisi servisinin olup olmamasi birim maliyetleri

etkileyecektir.

2.2.2.3. Teknoloji

Maliyetleri etkileyen Uguncu faktor hastanelerde kullanilan teknoloji
farkhliklandir. Hastanelerde yuksek tibbi teknolojinin kullaniimasi giderek
yayginlasmakta ve teknoloji yogun isletmeler haline gelmektedirler. Teknoloji
farklihgr bir hastahdin tedavisinde kullanilan yontemlerin farkliigina sebep
olabilecegi gibi, girdi miktarlarinin kullaniimasinda da farkliiga (teshis ve
tedavi hatalarini azaltmak, tedavi siiresini azaltmak gibi) neden olabilir. iste
bu farklihklar daha kisa surede ve Kkaliteli hizmetin disuk maliyetle

sunulmasina neden olabilecektir.

Ancak baska bir agidan bakildiginda ise, ylksek tibbi teknolojinin
maliyetleri artirdigi soylenebilir. Yeni ve son teknoloji kullaniimasinin énemli
oldugu saglik sektérinde, yeni ve son teknolojinin kullaniimasi amortisman
giderlerini, endirekt personel giderlerini, bakim onarim, kalite kontrol gibi
giderleri 6nemli olglude arttirmaktadir. Artan amortisman giderleri de

maliyetlemede 6nemli bir husus haline gelmektedir.

Tabii burda dnemli olan teknolojinin verimli kullaniimasi gerektigidir.
Tibbi teknolojinin verimliligini etkileyen faktorlerin ele alinarak, verilecek

hizmetin verimliligi ve kalitesi artirlimaya calisiimalidir. Bu faktorler; isgucd,
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emek, malzeme ve bakim onarim olmak uUzere dort baslikta toplanabilir
(Segim ve Pekelman, 1990: 139).

* |sgiicii: Teknolojiyi kullanabilecek egitime sahip isgiiciine sahip
olunmasini,

* Enerji: Kullanilacak enerji kaynaklarinda gelismis teknolojiye sahip
sistemlerle donatiimig alt yapiya sahip olunmasini,

*Malzeme: Eldeki teknolojiye uygun kalitede malzemenin
kullaniimasini,

* Bakim Onarim: Uygun bir bakim onarim politikasinin izlenmesini

ifade etmektedir.

2.2.2.4. Hizmetin Kalitesi

Genel performans gostergelerindendir. Hastane hizmetlerinin
kalitesinin yuksek olmasi, hastalarin zamaninda tedavi edilmeleri ve

iyilesmeleriyle dogrudan iligkilidir (Catalca, 1994: 13).

Hizmet kalitesinin Ol¢Usu, tibbi cerrahi 6lum orani ve basarili ameliyat
sonras! ortaya ¢ikan koétlilesme (komlikasyon) oranidir. Bu oranlarin fazla
olmasi olumsuz bir gostergedir. Yapilan arastirmalara bakildiginda, daha iyi
saglk hizmeti sunmak igin daha c¢ok harcama yapan ulkelerin saglik
gostergelerinin, gelismekte olan Ulkelere gore ¢ok daha iyi durumda oldugu
gorulmektedir. Bu Ulkelerde hayata gelen her kisinin yasama sansi,
gelismekte olan ulke insanlarina gore 20-30 yil daha uzun, dunyaya gelen
her bebegin yasama sansida ortalama 10-15 kat daha yuksek olmaktadir
(Tokat ve Kisaer, 1991: 21).

Sunulan hizmet kalitesi ile maliyet arasinda ters bir iliski vardir. Hizmet
kalitesi arttikga o hastaneye olan talepte artacaktir. Bu artan taleplere cevap
vermek icin tedavi ve bakim suresi kisaltilarak yatak devir sayisi artirilacaktir.

Bu da maliyetleri dusUrecektir. Ancak maliyetlerdeki bu dusus yerini, talebe
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g6re daha buyuk olan hastanelerde (yatak devir sayisi diiseceginden) ytksek
maliyetlere birakacaktir. Ustelik kaliteli olmanin da bir maliyeti oldugu
unutulmamahdir. Kalite maliyeti, meydana gelebilecek hatalari 6nlemek
amaciyla yuarutilen faaliyetlerin, planl kalite muayenelerinin ve mamulin
uretim esnasinda veya musteriye tesliminden sonra goérulen hatalarin
sonucunda ortaya cikan maliyetler olup (Yukgu, 1999: 90), Juran kalite
maliyetlerini; dnleme maliyetleri, degerleme maliyetleri, igsel basarisizlik
maliyetleri ve digsal basarisizlik maliyetleri olmak Uzere doért grupta
toplamistir (Aktaran: Sakrak, 1997: 129).

2.2.3. Hastane isletmelerinde Giderlerin Siniflandiriimasi

Hastane igletmelerinde giderler cesitli acilardan siniflandirilabilir.Bu

siniflandirmalar;

Giderlerin fonksiyonlarina gore,

Giderlerin cesitlerine gore,

Giderlerin Urunlere yuklenmesine gore,
Giderlerin faaliyet hacmiyle olan iligkisine gore,

Giderlerin fiili olup olmamasina gore yapilabilir.

2.2.3.1. Giderlerin Fonksiyonlarina Gore Siniflandiriimasi

Bu siniflandirma igletmenin fonksiyonlarina goére yapilmis bir
siniflandirmadir. Sézkonusu fonksiyonlar yerine getirilirken yapilan giderler

ait olduklari fonksiyonlarina gore kaydedilirler.

Tek Duzen Muhasebe Sistemi'nde giderlerin fonksiyonlara gore

siniflandiriimasi su sekildedir.

710 Direkt ilk Madde ve Malzeme Giderleri
720 Direkt iscilik Giderleri



87

730  Genel Uretim Giderleri

740 Hizmet Uretim Maliyeti

750 Arastirma ve Gelistirme Giderleri

760 Pazarlama, Satis ve Dagitim Giderleri
770 Genel Yonetim Giderleri

780 Finansman Giderleri

Bu hesaplardan 710, 720 ve 730 nolu hesaplar sinai Uretim isletmeleri
tarafindan kullaniimakta olup, hizmet uretim igsletmelerinde Uretilen hizmetler
icin yapilan giderler 740 nolu hesapta toplanmaktadir. 740 nolu hesabin
acllmasinin nedeni hizmet isletmelerinde direkt ve endirekt ayrimindaki
gugliklerden  kaynaklanmaktadir. Hastaneler de hizmet isletmesi
oldugundan, hizmet Uretimi icin yapilan giderler direkt ve endirekt ayrimina

bakilmaksizin 740 nolu hesapta toplanacaktir.

Bu giderlerin iceriklerine bakilacak olursa;

740 Hizmet Uretim Maliyeti

Hizmet isletmelerinde Uretilen hizmetler i¢in yapilan giderler bu grupta

yer alir.

750 Arastirma ve Gelistirme Giderleri

MSUGT’'ne goére “Uretime devam olunan mamullerin maliyetlerini
dusurmek, satislarini artirmak, bulunan yeni udretim cegitlerinin isletmede
kullaniimakta olan yontem ve iglemlerini gelistirmek ya da yeni yontem ve
islemler bulmak, Uretimde kullanilan techizatin yenilerinin ve mevcutlarinin
geligtiriimesine iligkin arastirmalar yapmak, satis ve pazarlama faaliyetlerini
gelistirmek ve diger bir deyisle ticari alana uygulanmasi igin yapilan giderler®

bu gruba girer.
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760 Pazarlama, Satig ve Dagitim Giderleri

Mamullerin ve hizmetlerin tamamlandigi andan itibaren alicilara
teslimine kadar yapilan pazarlama, satis ve dagitim giderlerini kapsar. Pazar
arastirmasi, reklam, satis magazasi icin yapilan giderler ile depolama

giderleri bu gruba girer.
770 Genel Yonetim Giderleri

isletmenin genel yénetim fonksiyonuyla ilgili olarak; genel kurul,
yonetim kurulu, genel mudurluge ait giderler ile, muhasebe, personel isleri,
hukuk musavirligi, guvenlik gibi birimlere ait genel ydnetim faaliyetlerine

iliskin giderler bu gruba girer.
780 Finansman Giderleri

isletme  faaliyetlerinin  aksatmadan vyiritilebiimesi  amaciylan
bor¢lanilan tutarlarla ilgili faiz, komisyon, kur farki ve benzeri giderlerden

varlik maliyetine eklenmemis olanlari bu gruba girer.

2.2.3.2. Giderlerin Cesitlerine Gore Siniflandiriimasi

Bu siniflandirmada giderler;, hammadde ve malzeme gideri, isgilik
gideri, yakit gideri, su gideri, haberlesme gideri gibi dodal adlarina (turlerine)
gore siniflandiriimaktadir. Ancak bir isletmede ortaya ¢ikabilecek giderler gcok
gesitli oldugundan, her gideri dogal adina goére siniflandirmak mumkin

olamayacagindan, giderleri kendi i¢cinde siniflandirmak gerekmektedir.

Tek Duzen Muhasebe Sistemi’nde gider gesitlerinin ana bolimlenmesi

asagidaki gibi dizenlenmisgtir.

0. ilk Madde ve Malzeme
1. isci Ucret ve Giderleri

2. Memur Ucret ve Giderleri
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3. Disaridan Saglanan Fayda ve Hizmetler
4. Cesitli Giderler

5. Vergi, Resim ve Harglar

6. Amortisman ve Tukenme Paylari

7. Finansman Giderleri
2.2.3.2.1. ilk Madde ve Malzeme Giderleri

MSUGT’ ne gore ilk madde ve malzemeler “mal ve hizmetlerin
uretilmesini, isletme faaliyetlerinin devamliigini saglamak amaciyla tuketilen
her turlG direkt ilk madde ve malzeme, endirekt malzeme ve Uretimle ilgili

disariya yaptirilan igleri kapsar”.

Bu tanimdan da goéruldigu gibi ilk madde ve malzeme giderleri
isletmenin Uretim fonksiyonuyla ilgili olabilecedi gibi, arastirma ve gelistirme,

pazarlama satig ve dagitim ve genel yonetim fonksiyonuyla ilgili de olabilir.

2.2.3.21.1.ilk Madde ve Malzeme Giderlerinin Mamulle

iligkilendirilmesi Agisindan Siniflandiriimasi

ik Madde ve Malzeme Giderleri mamullerle iliskilendirme acisindan
Direkt ilk Madde ve Malzemeler ve Endirekt Malzemeler olmak (izere iki

grupta toplanir.

* Direkt ilk Madde ve Malzeme: Uretilen (riin biinyesine giren ve
hangi Urin veya Urlin grubu icin ne miktarda kullanildiklari izlenebilen
hammaddelerdir (Uslu, 1991: 45). Hastane igletmelerinde urin hasta
olduguna gore, direkt ilk madde ve malzemeyi belli bir hastanin tedavisi
amaciyla kullanan ve hangi hastaya ne kadar kullanildigi teknik olarak
belirlenebilen madde ve malzemeler olarak tanimlamak mumkdndar (Mert,
2000: 82). Direkt ilk madde ve malzemeler grubuna ilaglar ve tedavide

kullanilan protez, kan, serum, rontgen filmi gibi tibbi malzemeler girer.
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* Endirekt Malzeme: Direkt hammadde disinda kalan ve oOlgim
niteliklerindeki teknik gugluk nedeniyle endirekt sayilan malzemelerdir (Uslu,
1991: 46). Endirekt malzemelerin hangi hasta icin ne kadar kullanildigi
bilinmediginden dagitim Olglleri vasitasiyla hastalara ylklenir. Bu
malzemeler yardimci malzeme ve igletme malzemesi olmak Uzere ikiye

ayrilir.

Yardimci malzemeler; saglik hizmetini Uretmek igin tiuketilen fakat
gerek miktar gerek deger olarak hizmetlerin esas unsuru olmayan
malzemelerdir (Menderes, 1994: 37). Ornegin, sargi bezi, bone, galos,

flaster, pamuk gibi.

isletme malzemeleri; endirekt malzemelerin yardimci malzeme
disinda kalan kismini olusturur. Bunlar hastanin tedavisi ile direk iligki
olmamasina ragmen, hizmetlerin kesintisiz yurutilmesi igin kullaniimasi
zorunlu malzemelerdir. Ornek olarak, yiyecek, yakacak, akaryakit, kirtasiye
ve buro malzemeleri, mefrusat, bakim onarim malzemeleri ve diger tiketim

malzemeleri verilebilir.

Hastanelerde ilk Madde ve Malzeme Giderlerinin siniflandiriimasi

asagidaki gibi yapilabilir:

01 Tibbi Sarf Malzemeler
010 laglar
011 Rontgen Filmi
012 Laboratuvar Malzemeleri
013 Tibbi Gazlar
019 Diger Tibbi Sarf Malzemeleri
02 Yardimci Malzemeler
020 Yardimci Malzemeler
03 isletme Malzemeleri
030 Kirtasiye Malzemesi
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031 Temizlik Malzemesi

032 Yakacak Malzemesi

033 Akaryakit ve Yaglar

034 Yiyecek Malzemesi

035 icecek Malzemesi

036 Bakim ve Onarim Malzemesi
037 Tekstil Malzemesi

038 insaat Malzemesi

039 Diger isletme Malzemeleri

2.2.3.2.1.2 ilk Madde ve Malzeme Hareketleri

ilk madde ve malzeme hareketlerini, hastanenin érgit yapisina gére
farkliliklar gostermesine ragmen genelde Ug¢ grupta toplamak mumkunddr.

Bunlar; satinalma, depolama ve kontrol, Uretime sevk'tir.

Asagida bu asamalar, kullanilacak belgelerle beraber anlatilacaktir.
Duzenlenecek bu belgelerin bicim ve sayilari igletmenin ihtiyacina gore
degisebilecektir.

* Satinalma: Oncelikle ilk madde ve malzemeleri kullanan boélimler
ihtiyaglari olan malzemeleri ambar memuruna bildirirler. Ambar memurlari
depoda olmasi gereken minimum ve maksimum stok miktarlarindan
sorumludurlar. Depoda stok azalmasi olmasi durumunda ambar memuru,
istenilen malzemenin g¢esgidi, miktari, kalitesi ve zamani ile ilgili bilgilerin yer
aldigi bir “satin alma istek fisi” ile satinalma veya tedarik bélimuine basvurur.
Satinalma ve tedarik bolumu gereken talebi degerlendirir ve uygun bulursa
siparis edilen malzemenin cinsi, miktari, birim fiyati, nakliyat bicimi gibi
unsurlarin yer aldigi bir “ilk madde ve malzeme siparis verme formu”

duzenleyerek saticilara siparigte bulunur.

* Depolama ve Kontrol: Saticilardan gelen malzemeler teslim alma
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ve kontrol birimlerince ambalaj, miktar ve kalite agisindan istenilen
niteliklerde olup olmadigi kontrol edildikten sonra “ilk madde ve malzeme
ambar giris belgesi” dizenlenir ve teslim alinir. Daha sonra da ambara teslim
edilir. istenilen nitelikte olmayan malzemeler ayni birim tarafindan iade edilir
(Bunyesinde teslim alma ve kontrol birimi olmayan igletmelerde bu islemler

ambar servisi tarafindan yapilir).

Ambar servisine gelen malzemeler kiriimalari veya bozulmalari
onlenecek sekilde bir yerlestirme plani dahilinde ambarda depolanir. Ayrica
ambar servisinde, ambara giren ve uretime verilen miktarlarin izlendigi bu
malzemelerin adi, birimi, stok numarasi ile minimum, maksimum ve optimum
stok miktarlarinin da yer aldigi “stok kartlar1” dizenlenir. Bu stok kartinda
sadece miktar hareketleri izlenmekte, tutar hareketlerini icermemektedir.
Malzeme hareketlerinin hem miktar hem de tutar olarak izlendigi stok kartlari

muhasebe bolimunce tutulur.

* Uretime Sevk: ilk madde ve malzeme ihtiyaci olan bdliim yetkilisi,
malzemeyi isteyen bolumun adi, istenen malzemenin turd, miktar ve
malzemenin hangi iste kullanilacagina iligkin bilgilerin yer aldig1 “ilk madde ve

malzeme istek figi” ile ambar memuruna basvurur.

Ambar memuru istenilen ilk madde ve malzemeyi bir ambar c¢ikis figi
duzenleyerek teslim eder ve stok kartina da cikis olarak igler. Ambardan
¢ikan ve Uretime sevk edilen bu malzemelerin maliyetlerinin hesaplanmasi ve
kaydedilmesi ilk madde ve malzemelerin edinme maliyetlerinde oldugu gibi

muhasebe servisine aittir.

Muhasebe servisi ik madde ve malzemeleri; edinme asamasinda,
uretime sevk asamasinda ve dénem sonunda degerler ve bu iglemleri stok

kartinda da takip eder.
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2.2.3.2.1.3. Hastanelerde Malzeme Yonetimi

Malzeme yonetimi, bir orgutin malzeme hareketlerinin en uygun
zaman, yer, yonetim ve olanaklarla planlanmasi ve denetimi surecidir
(Tengilimoglu, 1994: 277).

Hastanelerde malzeme giderleri 6nemli bir maliyet unsurudur.
Malzeme giderleri toplam hastane giderlerinin % 40’in1 olugsturmaktadir
(Menderes, 1994: 268). Hem cesit hem de deger olarak ¢ok yiksek olan
malzemenin yonetimi, diger organizasyonlarda oldugu gibi hastanelerde de
bir zorunluluk haline gelmistir. Ozellikle hastanelerde insan hayatl s6z
konusu oldugundan hizmetlerin kesinlikle aksamamasi gerekmektedir. Bunun
igin yeterli miktarda stogun her zaman igin hazir bulunmasi gerekmektedir.
Bunun disinda az stok bulundurmanin satin alma ve siparis giderlerini
yukseltecegi ve alis iskontolarindan vyararlaniimasini engelleyecegi de
unutulmamalidir. Elde gereginden fazla stok bulundurma ise firsat maliyeti
yaninda depolama giderlerinde artis yaratacak ve elde gereginden fazla
tutmaktan kaynaklanan demode olma, bozulma maliyetlerini de beraberinde
getirecektir. Dolayisiyla elde optimal dizeyde stok bulundurulmalidir. Optimal
miktarda stok bulundurmak icin siparisler tam zamaninda ve yerinde
verilmelidir. Bu ylizden depo memuru verilecek ekonomik siparis miktarini
belirlerken de, satin alma giderleri, siparis giderleri, depolama giderleri,
gereginden fazla stok bulundurma ve gereginden az stok bulundurma

maliyetini dikkate almaldir.

Temel amaci, dusik maliyetle en iyi hizmet sunmak olan malzeme
yonetiminin diger amaglari ise su basliklar altinda toplanabilir (Tengilimoglu,
1994: 279).

* Malzemeyi ihtiya¢ bulundugu anda elde bulundurmak,
* Uygun ve kaliteli malzeme satin almada mumkudn olan dusuk fiyati

odemek,



94

* Stoklara yatirilan payr minimize etmek,

* Stok donusund hizlandirmak, nakit akisini gelistirmek,
* Kayiplari ve demode olmayi azaltmak,

* Malzeme ydnetim fonksiyonlarini etkinlikle isletmek,

* Satici ve dagiticilarla iyi iliski kurmak ve gelistirmek.

Malzeme yonetiminde yukarida belirtilen amaclari gergeklestirebilmek
igin iyi bir organizasyonel yapiya ve satinalma, ambar, teslim alma ve kontrol,
malzeme yonetim mudurlGgu gibi birimler arasinda yogun bir isbirligine

ihtiyac vardir.

2.2.3.2.2. Personel Giderleri

Ozel Sektdérde calisan hastane personeli is Kanunu’na tabi olurken,
Saglik Bakanligrna bagli hastanelerde calisan personel Devlet Memurlari
Kanununa tabidir. Dolayisiyla 6zel sektdorde calisan hastane personeli isgi
statisinde yer alirken, Saghk Bakanhgr’na bagli hastanelerde ¢alisan
personel memur statisinde yer almaktadir. Bu yuzden bu c¢alismada
hastanelerde calisan Kisiler is¢i olarak tanimlanmak yerine, personel olarak

tanimlanmistir.

Hastaneler emek yogun isletmeler oldugundan, hastanelerde c¢ok
cesitli meslek grubundan personel caligmaktadir. Menderes hastanelerde
calisan personeli genel olarak Tablo 2.1'de oldugu gibi gruplandirmigtir
(Menderes, 1994: 55).

Personel giderleri de hammadde giderlerinde oldugu gibi Uretimle
iligkileri bakimindan direkt ve endirekt personel giderleri olarak

siniflandiriimaktadir.
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Tablo 2.1 : Hastanelerde Calisan Personelin Siniflandiriimasi

Saglik Personeli

Yardimci Saghk

Personeli

Teknik Personel

idari Personel

Uzman Hekim
Asistan Hekim
Pratisyen Hekim
Dis Hekimi
Eczaci

Biyolog
Diyetisyen
Klinik
Fizyoterapist
Tibbi Teknolog
Sosyal Calismaci

Psikolog

Cocuk Gelisimi Uz.
Radyasyon Fizikgisi

Diger Personel

Hemsire, Ebe-Hemsire
Hemsire Yardimcisi
Ebe

Anestezi Teknisyeni
Ameliyathane Tekn.
Laboratuvar Tekn.
Roéntgen Tekn.

Dis Protez Tekn.
Fizik Tedavi Tekn.
Eczaci Tekn.

Diger Saglik Tekn.

Mihendis
Teknisyen
Teknisyen Yrd.
Santral Memuru
Sofér
Ascibasi, Ascl
Terzi
Camasirhane
Berber
Bahgivan
Diger Personel

Hastane Mud.
Hastane Mid.Yrd
Ayniyat Saymani
Bilgisayar Operatoru
Saglik Istatistikgisi
Arsiv Memuru

Halkla iliskiler Memuru
Hasta Kabul Memuru
Tibbi Sekreter
Daktilograf

Ambar ve Depo Mem
imam-Gassal
Hizmetli

Diger Personel

2.2.3.2.2.1. Direkt Personel Giderleri

Hastane igletmelerinde, hastayla ilgili teshis, tedavi ve rehabilitasyon

hizmetlerini yerine getiren ve dagitim anahtarina ihtiya¢ duyulmadan hastayla
dogrudan iligkisi kurulabilen personel giderleri direkt personel gideri olarak
nitelendirilir ve hastanin maliyetine yuUklenir. Yani hastanelerdeki doktor,
hemsire,diyetisyen gibi saglik personelinin maliyetleri her hasta igin harcanan

isgucunun direkt dl¢tlebilmesi sartiyla direkt personel gideridir.

2.2.3.2.2.2. Endirekt Personel Giderleri

Hastane igletmelerinde hastayla dogrudan iligkisi kurulamayan ve bu
yuzden bir takim dagitim anahtarlari vasitasiyla yani dolayli bir sekilde
hastalara yuklenebilen personel giderleri endirekt gider olarak kabul edilir.
Ornegin, hastayla direkt iliskisi kurulamayan ve dagitim anahtarlari
vasitasiyla hastaya yuklenen ebe, hemsire gibi personel Ucretleri endirekt

personel gideridir.
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Bunun disinda hastanedeki hizmet Uretimiyle ilgili olmayan bahgivan,
sofor, terzi, bakim onarim teknisyeni gibi personelin Ucretleri de endirekt

personel gideri sayilir.

Bunun disinda endirekt personel giderleri; yemek parasi, erzak
yardimi, yakacak yardimi, giyim yardimi, ¢ocuk yardimi, aile yardimi, tatil
yardimi, dogum, o6lum yardimi gibi sosyal yardimlari, hafta tatili ve bayram
tatili Gcretlerini, kanuna ve statlye bagli olarak yapilan igveren paylari, igsizlik

sigortasini ve kidem tazminati karsiliklarini da kapsamaktadir.

Akdogan ve Sevilengll (2000 : 648) un isgi Ucret ve Giderlerine ait
gider cesitleri siniflandirmasi esas alinarak, hastane igletmelerinde Personel

Giderlerine ait siniflandirma asagidaki gibi olabilir;

10  Brit Ucretler
100 Esas iscilikler (Normal Ucretler)
101  Gegici Calisanlar Ucreti
103 Fazla Calisma Ucreti
104  Fazla Calisma Ucreti Zammi
105 Hafta Tatili ve Genel Tatil Ucreti
106  Yillik izin Ucreti
109 Diger Ucretler
11 Ucrete Baglh Diger Odemeler
110  Uretim ve Verimlilik Primleri
111 Gece Primi (Vardiye Zammi)
112 ikramiyeler
113 Kidem Tesvik ikramiyesi
114 izin Harghg
115 Bayram Harghgi
119 Diger Ucrete Bagh Odemeler
12 Kanuna veya Statlye Bagli Odemeler

120 Igveren Paylari
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14

15

16
19
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127 Kidem Tazminati Karsilik Giderleri
129 Diger Kanuna veya Statlye Bagh Odemeler
Sosyal Yardimlar

130 Yemek Parasi

131 Erzak Yardimi

132 Yakacak Yardimi

133  Isgérmezlik Odenegi

134 Cocuk Zammi

135 Aile Yardimi

136 Tatil Yardimi

137  Dogum, Olim ve Evlenme Yardimi
138 Giyim Yardimi

139 Diger Sosyal Yardimlar

Egitim ve Staj Giderleri

140 Egitim Giderleri

141  Staj Giderleri

Saglik Giderleri

150 ilac ve Tedavi Giderleri

isci Yolluklari

Diger Cesitli iscilik Giderleri

2.2.3.2.3. Disaridan Saglanan Fayda ve Hizmetler

Disaridan saglanan fayda ve hizmetler, isletme faaliyetlerini ylrtutmek,

uretim pazarlama ve diger hizmetleri gerceklestirmek amaciyla disaridan

saglanan fayda ve hizmetler (elektrik, su, gaz, bakim ve onarim, haberlesme,

nakliye ile diger fayda ve hizmetler) icin yapilan giderleri kapsar

Akdogan (2000: 328)'in Digsaridan Saglanan Fayda ve Hizmetlere ait

gider cesitleri siniflandirmasi esas alinarak, hastane isletmelerinde Disaridan

Saglanan Fayda ve Hizmetlere ait siniflandirma asagidaki gibi olabilir;
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31

32

34

35

39

Elektrik, Su, Gaz Giderleri

300 Elektrik Giderleri

301 Gaz Giderleri

302 Su Giderleri

Haberlesme Giderleri

310 Posta Giderleri

311 Telefon Giderleri

312  Telgraf Giderleri

313 Teleks Giderleri

314 Telefaks Giderleri

315 Kargo Giderleri

316 llan Giderleri

319 Diger Haberlesme Giderleri

Bakim ve Onarim Giderleri*

321 Yeralti ve Yerustu Duzenleri Bakim Onarim Gid.
322 Bina Bakim ve Onarim Gid.

323 Tesis, Makine ve Cihazlar Bakim Onarim Gid.
324 Tasitlar Bakim Onarim Gid.

325 Demirbaslar Bakim Onarim Gid.

329 Diger Bakim ve Onarim Gid.

Pazarlama Faaliyetleri ile ilgili Alinan Hizmetler

347 Satis Komisyonlari Giderleri

349 Satigla ilgili Disaridan Alinan Diger Hizmetler
Danigsmanlik Hizmetleri

350 Mali Misavir-Yeminli Mali Miisavir Ucretleri

Diger Disaridan Saglanan Fayda ve Hizmetler

2.2.3.2.4. Cesitli Giderler

98

Gider cesitleri ana siniflandirmasindaki higbir gruba girmeyen, ancak

4 Disariya yaptirilan bakim ve onarima iliskin olanlar.
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isletme faaliyetlerini slrdirmek icin yapilmasi gerekli olan giderleri kapsar.

Sigorta giderleri, kira giderler, yolluk giderleri, dava, icra ve noter giderleri,

istirak pay1 ve aidat giderleri, cesitli giderler gibi giderler bu grupta yer alir.

Akdogan ve Sevilengtl (1999: 652)'Gn yapmis oldugu Cesitli Giderlere

ait siniflandirma hastane isletmeleri tarafindan da kullaniimaya uygundur.

Siniflandirma su sekildedir;

40

41

42

Sigorta Giderleri

400
401
402
403
404
405
406
409

Yangin Sigortasi Giderleri (Maddi Duran Varlik)

Yangin Sigortasi Giderleri (Stok)
Hirsizlik Sigortasi Giderleri

Tasit Araglari Sigortasi Giderleri
Mali Sorumluluk Sigortasi Giderleri
Ferdi Kaza Sigortasi Giderleri
Tasima Sigortasi Giderleri

Diger Sigorta Giderleri

Reklam ve Satiglar Tegvik Giderleri

410 Reklam Giderleri

411 Sergilere, Fuarlara Katilma Giderleri
412 Hediyelik Egsya Giderleri

413 Numune Giderleri

419 Diger Satiglari Tesvik ve Tanitim Giderleri
Kira Giderleri

420 Arsa ve Arazi Kiralar

421 Bina Kiralari

422 Bilgisayar Kiralari

423 Tasit Kiralar

424 Makine ve Tesis Kiralari

425 Finansal Kiralama Giderleri

429 Diger Kira Giderleri
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44

46

47

48

49

Sosyal Giderler

430
431
432
433
434
435
436
439

Temsil Giderleri

Misafir Agirlama Giderleri

Lojman Giderleri

Yardim ve Bagiglar

Diger Kuruluglarin Giderlerine Katilma Payi
Oda Aidatlari

Toéren Giderleri

Diger Sosyal Giderler

Egitim Kultar ve Yayin Giderleri

440
441
442
443
449

Egitim Giderleri
Telif-Tercime-Yayin Giderleri
Gazete-Dergi-Kitap Giderleri
Video, Bant Giderleri

Diger Egitim Kulttrel Giderler

Ortak Giderlere Katilma Payi

460

Bina Giderlerine Katilma Payi

Mahkeme ve Noter Giderleri

470
471

Mahkeme Giderleri

Noter Tescil Giderleri

Havale ve Tahsil Giderleri

480
481
482
489

Havale Giderleri

Senet Tahsil Komisyon ve Giderleri
Kredi Karti Tahsil Komisyonlari
Diger Tahsil Giderleri

Diger Cesitli Giderler

490
491
492
499

Cesitli Buro Giderleri
ihracat islemleri Giderleri
ihale Giderleri

Sair Cesitli Giderler

100
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2.2.3.2.5. Vergi, Resim ve Harglar

Mevzuat geregince tahakkuk ettirilen gider niteligindeki vergi, resim ve

harclari kapsar.

Akdogan ve Sevilengul (1999: 654)'Un yapmis oldugu Vergi, Resim ve
Harglara ait gider gesitleri siniflandirmasi hastane isletmeleri tarafindan da

kullaniimaya uygundur. Siniflandirma asagidaki gibidir;

50 Vergiler
500 Bina ve Arazi Vergileri
501 Motorlu Tasit Vergileri
502 Tagsit Aim Vergisi
503 Damga Vergisi
504 Gumriik Vergileri®
505 Katma Deger Vergisi®
51 Resimler
510 Belediye Resimleri
52 Harglar
520 Tapu Harglari
521 ithalat Belge Harglari
522 ihracat Belge Harglari
529 Diger Harglar
59 Diger Vergi Resim ve Harglar

2.2.3.2.6. Amortisman ve Tukenme Paylari
Maddi duran varliklar ile maddi olmayan duran varliklar igin ayrilan

amortismanlari ve 6zel tukenmeye tabi varliklar igin ayrilan tUkenme paylarini

kapsar.

5 Gider olarak yazilan vergiler
6 Mal bedeline dahil edilmeyen
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Akdogan ve Sevilengul (1999:655)’Un yapmis oldugu Amortisman ve
Tukenme Paylarina ait gider cesitleri siniflandirmasi hastane igletmeleri

tarafindan da kullaniimaya uygundur. Siniflandirma su sekildedir;

60 Maddi Duran Varlik Amortisman Giderleri
600 Iisletme Arazisi Amortismani
602 Binalar Amortismani
603 Tesis, Makine ve Cihazlar Amortismani
604 Tasitlar Amortismani
605 Demirbaslar Amortismani
606 Diger Maddi Duran Varliklar Amortismani
61 Maddi Olmayan Duran Varlik Amortisman Giderleri
610 Haklar Amortismani
611  Serefiye Amortismani
612 Kurulug ve Orgiitlenme Giderleri Amortismani
613 Arastirma ve Gelistirme Giderleri Amortismani
614 Ozel Maliyetler Amortismani
615 Diger Maddi Olmayan Duran Varlik Amortismani
62 Ozel Tikenmeye Tabi Varliklar Tikenme Paylari
620 Arama Giderleri Tukenme Paylari
621 Hazirlik ve Geligtirme Giderleri Tukenme Paylari

622 Dig.Ozel Tikenmeye Tabi Varliklar Tikenme Pay.

2.2.3.2.7. Finansman Giderleri

isletmenin gerek vyatirm gerekse isletme sermayesi ihtiyacini
karsilamak uzere yaptigi kisa veya uzun vadeli borglanmalarin faiz, komisyon

ve kur farklarini kapsar.

Akdogan ve Sevilengul (1999: 656)'Gn Finansman Giderlerine ait gider
cesitleri siniflandirmasi esas alinarak, hastane isletmelerinde Finansman

Giderlerine ait siniflandirma asagidaki gibi olabilir;
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72 Kisa Vadeli Banka Kredi Faizleri
720 TL Kredi Faizleri
725 Doviz Kredisi Faizleri
73 Uzun Vadeli Banka Kredi Faizleri
730 TL Kredi Faizleri
735 Doviz Kredisi Faizleri
74 Kisa Vadeli Diger Kredi Kurumlari Faizleri
740 TL Kredi Faizleri
745 Doviz Kredisi Faizleri
75 Uzun Vadeli Diger Kredi Kurumlari Kredi Faizleri
750 TL Kredi Faizleri
755 Doviz Kredisi Faizleri

76 Kisa Vadeli Borglanmadan Dogan Kur Farklari

760 ... Kredisi Kur Farklari
77 Uzun Vadeli Bor¢glanmadan Dogan Kur Farklar
770 ... Kredisi Kur Farklari

78 Verilen Diger Faizler
780 Kisa Vadeli Borglanma Faizleri - Saticilar
781  Kisa Vadeli Borglanma Faizleri - Ortaklar
784 Kisa Vadeli Borglanma Faizleri - Diger
785 Uzun Vadeli Borglanma Faizleri - Saticilar
786 Uzun Vadeli Bor¢lanma Faizleri - Ortaklar
787  Uzun Vadeli Bor¢lanma Faizleri - Diger
79 Diger Finansman Giderleri
790 Kisa Vadeli Diger Finansman Giderleri

791  Uzun Vadeli Diger Finansman Giderleri
2.2.3.3.Giderlerin Uriinlere Yiiklenmesine Gére Siniflandiriimasi
Giderler UrlUnlere yuklenmesine goére direkt ve endirekt olarak

siniflandirimaktadir. Direkt giderler sadece ilk madde ve malzeme ile

personel giderlerinde ortaya c¢ikarken, endirekt giderler ilk madde ve



104

malzeme ile personel giderleri diginda diger gider turlerinde de ortaya
cikabilmektedir. Bunlarin detayr yukarida giderlerin c¢esitlerine gore

siniflandiriimasi kisminda verildigi i¢cin burada tekrar verilmeyecektir.

2.2.3.4. Giderlerin Faaliyet Hacmiyle Olan iligkisine Gére

Siniflandiriimasi

Giderler faaliyet hacmiyle olan iliskisine gore sabit, dedisken, yari-sabit

ve yaril-degisken olmak tzere dort grupta siniflandirilmaktadir.

2.2.3.4.1. Sabit Giderler

Hastane igletmelerinde sabit giderler, hasta sayisindaki artis veya
azalistan etkilenmeyen ve belli bir zaman diliminde ayni kalan giderlerdir
(Whiteley, Ellis Ve Broomfield, 1996: 122).

Bu giderlere hizmetin yerine getiriimesinden etkilenmeyip, zamanla
iligkili olduklarindan “periyodik giderler” de denilmektedir (Hostings, 1993:
33).

Bu giderler her ne kadar belli bir faaliyet aralhiginda ve belli bir
donemde sabit kalsalarda birim bagina degiskendirler ve arada ters iligki
vardir. Yani hastanedeki hizmetlerden yararlanan hasta sayisi arttikga, birim

basina degisken gider azalir.
Sabit giderler yapisal ve programlanmis olmak Uzere ikiye ayrilir.
Yapisal giderler, isletmenin varhdini surdurebilmesi icin gerekli olan
ve isletmenin yapisina bagl olarak ortaya c¢ikan giderlerdir. Ornek olarak, kira

giderleri ve amortisman giderler verilebilir.

Programlanmig giderler ise, yonetim tarafindan dnceden belirlenmis
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ve bltceye konulmus giderlerdir. Ornegin, hastanenin énceden planlayarak
butcede yer verdigi reklam giderleri veya egitim giderleri verilebilir. Bu
giderler tamamen yoneticilerin kararlarina baglh oldugundan Ulke
ekonomisine gore veya hastanenin iginde bulundugu duruma gére dénemden

doneme degisiklik gosterebilirler.

2.2.3.4.2. Degisken Giderler

Hizmet almak igin hastaneye bagvuran hasta sayisindaki artiga bagl
olarak ayni oranda artan veya azalisa bagli olarak da ayni oranda azalan

giderlerdir. Toplamda degisken olan bu giderler, birim bagina sabittirler.

Degisken giderlere ornek olarak, ilag, tibbi gazlar, laboratuvar ve

radyoloji malzemeleri verilebilir (Bullas, 1994: 80).

2.2.3.4.3. Yari-Sabit Giderler

Belli bir faaliyet hacmi araliginda sabit kalan, bu aralik asildiginda
degisen giderlerdir. Faaliyet hacmi degistikge bu giderlerde sigramalar
gorulir. Ornegin, isletmenin binek otosu igin her 2.000 km’de bir bakim-
onarim yaptirdigini ve her bakim-onarim igin 1.500 YTL'lik gider yaptigini
disunelim. Bu bakim-onarim gideri yari-sabit giderdir. ClnkuU belli bir faaliyet
hacminde (yani 2.000 km’de) sabit kalmakta, bu faaliyet hacmi asildiginda

ise (6rnegin 2001 km oldugunda) giderde sigrama gorulmektedir .

2.2.3.4.4. Yan-Degigsken Giderler

Hem degisken hem de sabit giderlerin 6zelliklerini gosteren giderlerdir.
Degisken kismi hizmetten yararlanan hasta sayisi arttikga artar, azaldik¢a
azalir. Ancak faaliyet hacmi sifir dahi olsa bu gider turtinde belli bir sabit

gider mevcuttur. Ornegin, isletme kira gideri olarak yillik 10.000 YTL ve her
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hasta basina da 0.50 YTL oduyorsa bu kira gideri yari-degisken giderdir
denilebilir.

2.2.3.5. Giderlerin Fiili Olup Olmamasina Gore Siniflandirilmasi

Giderler fiili olup olmamasina gore fiili giderler ve standart giderler

olmak uzere ikiye ayrilr.

Fiili giderler, filen gerceklesen giderlerdir. Fiili maliyet yontemi

uygulanan isletmelerde maliyetler fiili tutarlar esas alinarak hesaplanir.

Standart giderler ise, bilimsel calismalara gére 6nceden hesaplanan
olmasi gereken giderlerdir. Standart maliyet yontemi uygulanan isletmelerde
maliyetler standart tutarlar Uzerinden hesaplanir. Ancak dénem sonlarinda

yapilan fark analizleri ile maliyetler fiili maliyetlere getirilir.

2.3. HASTANE iSLETMELERINDE MALIYET HESAPLARININ
ISLEYiSi

Tek dizen muhasebe sisteminde maliyet hesaplari 7/A ve 7/B olmak
Uzere iki secenek halinde diizenlenmistir. isletmeler, biyukliklerine,

yapilarina ve ihtiyacglarina gore bu yontemden birini kullanacaklardir.

7/A  seceneginde giderler ilgili olunan fonksiyon esas alinarak
muhasebelestirilir. Gelir tablosu hesaplari da fonksiyon esasina gore
bélimlendiginden, bu segenekteki fonksiyon hesaplari ile gelir tablosu
hesaplari arasinda kolaylikla iligki kurulur. Ayrica es zamanlh kayit sistemi
geregi, fonksiyonlara gore kayit yapilirken, ayni anda gider yerlerine ve gider

cesitlerine gore de kayit yapiimasi zorunludur.

7/B secgeneginde ise giderler donem boyunca cesit esasina gore

kaydedilir. 7/B segenedinde 7/A segeneginde oldugu gibi gelir tablosu
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hesaplari ile dogrudan iliski kurulamadigindan, donem boyunca gesitlerinde

toplanan giderler donem sonlarinda fonksiyonlarina donusturalir.

Fiili maliyet uygulamasina goére 7/A segeneginde maliyet hesaplarinin

isleyisi asagidaki gibi aciklanabilir.

Hastane igletmeleri hizmet isletmesi oldugundan, duretilen hizmet
maliyetini olusturan bitiin giderler “740 Hizmet Uretim Maliyeti Hesabi’nda
toplanir. 740 HUM'nde toplanan giderler dénem sonlarinda “741 Hizmet
Uretim Maliyeti Yansitma Hesabi” vasitasiyla “622 Satilan Hizmet Maliyeti
Hesabi’na devredilir. Yine dénem sonlarinda 740 HUM ve 741 HUM
Yansitma Hesabi karsilikli olarak, “622 Satillan Hizmet Maliyeti” ise 690

“‘Donem Kar veya Zarari’na devredilerek kapatilir.

Dénem boyunca Hizmet Uretim Maliyeti disinda ortaya ¢ikan giderler
ise ilgili fonksiyon hesaplarina kaydedilir. ilgili fonksiyonlarda toplandiktan
sonra, dénem sonlarinda yansitma hesaplari vasitasiyla Gelir Tablosu

hesaplarina aktarilirlar. Buna gore;

750 ARGE, 751 ARGE Yansitma Hesabi araciliiyla 630 ARGE’ye

760 PSDG, 761 PSDG Yansitma Hesabi araciliiyla 631 PSDG’ye

770 GYG, 761 GYG Yansitma Hesabi araciligiyla 632 GYG'ye

780 FG, 781 FG Yansitma Hesabi araciligiyla, kisa veya uzun vadeli
olma durumuna gore 660 KVBG veya 661 UVBG’ne aktarilir.

Donem sonlarinda, daha sonra maliyet hesaplari ile yansitma

hesaplari kapatilir. Soyle ki;

750 ARGE ve 751 ARGE Yansitma

760 PSDG ve 761 PSDG Yansitma

770 GYG ve 771 GYG Yansitma

780 FG ve 781 FG Yansitma hesaplari karsilikl olarak kapatilir.
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Yine dénem sonlarinda;
630 ARGE
631 PSDG
632 GYG
660 KVBG ve 661 UVBG Hesaplarn “690 D6nem Kar veya
Zarari Hesabi’na devredilerek kapatilir.

Hizmet isletmelerinde 7/A segenedinde maliyet hesaplarinin isleyisi

Sekil 2.3’te defter-i kebirler Uzerinde gosterilmistir.

2.4. HASTANE iSLETMELERINDE MALIYET MERKEZLERI

Maliyet merkezini Baker (1999: 83), maliyetlerin olustugu orgut icindeki
bir sorumluluk birimi olarak tanimlarken, Finkler (1994: 14) de buna benzer
bir tanimla, maliyetlerin toplandigi organizasyon igindeki bir birim veya

departman olarak tanimlamistir.

MSUGT ne bakildiginda ise maliyet merkezi kavrami yerine gider yeri
kavrami kullanildigi goérulmektedir. Bu tebligde gider vyeri; “Uretim ve
hizmetlerin yapildigi ve faaliyetlerin olustugu, 6rgiatin bir birimi ya da 6rgut

igindeki bir yer” olarak tanimlanmisgtir.

2.4.1 Hastane isletmelerinde Maliyet Merkezlerinin Belirlenmesi

Buyukmirza’'ya gore maliyet merkezlerinin belirlenmesinde yerel
bolimleme, fonksiyonel bolumleme ve sorumluluklara goére bolumleme

yontemlerinden biri kullanilir (Aktaran: Mersin,1998: 8).

* Yerel Bolumleme: Yerel Boélimleme, isin yapildigi yerin esas
alinarak, fiziksel olarak ayni yerde uretilen Grunlerin, ayni maliyet yerlerinde
maliyetlendirilmesidir. Bu tir bolimleme, hastanelerin fiziksel yerlesimlerinin

¢ok karmasik olmasi nedeniyle, hastane isletmeleri icin uygun degildir.
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T40HIZ UR. MAL. 741 HIZ. UR. M&L AN, G22 SAT. HIZ MAL.
. R— - .
750 AR-GE 751 AR- GE YANS. 630 AR-GE
L — - R, ]
TEO PEDG 761 PEDG YANS. B31 PEDG BY0 DOMN. KAR-ZARARI
L
L
L R— - I, B —
——
—
TF0GYG 771 GYG TANS. 632 GYG
L — - R,
TE0FIN. GID. 781 FIM. GID. YANS. 660 KVBG-661 UVBEG
L — - R,

Sekil 2.3: Hizmet igletmelerin(le T7/A Seceneginde Maliyet Hesaplarnnm igleyigi
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* Fonksiyonel Boliimleme: isletmede yerine getirilen fonksiyonlar
esas alinarak bolimleme yapilmasidir. Ayni isin yapildigi her birim bir maliyet
merkezi olarak kabul edilir ve igletmede sunulan her bir hizmet igin bir maliyet

merkezi olusturulur.

* Sorumluluklara Gore Bolimleme: Sorumluluk merkezi,
yoneticilerin yetki ve sorumluluga sahip olduklari, her bir 6rgut birimidir. Yani
isletmede sunulan hizmetlerden, basinda yonetici olanlarin  her biri
sorumluluk merkezi olarak kabul edilir. isletmedeki departmanlarin her biri

birer sorumluluk merkezi olarak alinabilir.

Hastanelerde gider vyerleri  sorumluluk  merkezlerine  gore
bolimlenmekte ve  maliyetler sorumluluk  merkezleri  boyutunda
belirlenmektedir. Maliyetlerin bu sekilde departmanlar boyutunda belirlenmesi
isletmeye su yararlar saglar.

* Hastanede sunulan her bir hizmetin Uretilmesi icin kullanilan
kaynaklarin maliyeti belirlenmis olur (Shepard, Hodgkin ve Anthony, 2000:
32).

* Departman yoneticileri sorumluluklarinda olan kaynaklarin tutarini
(meblagini) 6grenmis olurlar (Shepard, Hodgkin ve Anthony, 2000: 32).

* Her bir sorumluluk merkezinde olusacak maliyetlerin
hesaplanmasiyla her bir departmanin performansi dlgulebilir (Finkler, 1994:
23). Ornegin, g6z departmaninda gergeklesen personel giderleri vb.
belirlenerek performans olglimesi yoluna gidilebilir.

* Sorumluluk merkezi maliyetlerinin belirlenmesi, yonetimin kontrol
faaliyetlerine yardimci olur (Cleverly, 1992: 277).

* Sorumluluk merkezi maliyetleri, saglik organizasyonlarindaki
maliyetlerin planlamasi ig¢in kullanilabilir (Neumann ve Boles,1998: 144).
lleriye déniik maliyet tahminlerinin yapilmasina ve bdylece maliyetlerin

minimize edilmesine yardimci olur.



111

Maliyet merkezi kavrami yerine gider yeri kavraminin kullanildigi

MSUGT nde gider yerleri asagidaki gibi bolumlenmistir:

Esas Uretim Gider Yerleri

Yardimci Uretim Gider Yerleri

Yardimci Hizmet Gider Yerleri

Yatirim Gider Yerleri

Uretim Yerleri Yonetimi Gider Yerleri
Arastirma ve Gelistirme Gider Yerleri
Pazarlama, Satis ve Dagitim Gider Yerleri
Genel Yonetim Gider Yerleri

Finansman Gider Yerleri

Bunlardan Esas Uretim, Yardimci Uretim ve Yardimci Hizmet Gider

Yerleri Uretimle ilgili olup, digerleri Uretimle ilgili degildir.

2.4.2. Hastane isletmelerinde Maliyet Merkezleri Bliimlemesi

Maliyetlerin  hesaplanmasinda gider vyeri ayrimi en Onemli
asamalardan birisidir. Her ne kadar MSUGT’nde maliyet merkezi kavrami
yerine gider yeri kavrami kullanilsa da hastane isletmelerinin bir Uretim
isletmesi olmayip hizmet igletmesi olmasi, gider vyerlerinin Uretim
isletmelerinden biraz daha farkli sekilde siniflandiriimasini gerektirmektedir.
Hastane igletmeleri icin yapilacak gider yerleri ayirimi asagidaki gibi olabilir.
Hastaneler kendi yapilarina gore kendilerine 6zgun gider yeri siniflandirmasi

yapabilirler.

l. Tibbi Hizmetler Merkezleri

Hastanelerdeki esas hizmetlerin yani saglik hizmetlerinin Uretildigi

yerlerdir. Bu hizmet merkezlerine esas hizmet merkezleri de denilebilir. Yatan
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hasta hizmet merkezleri ve ayakta bakim hizmeti merkezleri olarak ikiye

ayrilmaktadir.

Il. Ozel Hizmet Merkezleri

Esas hizmetlerin Uretiimesine yardimci olan hizmet merkezleridir.
Bunlar tibbi hizmet merkezleri igin yardimci gider yerleri olmalarina ragmen
gelir yaratan maliyet merkezidirler ve sadece bu hizmetten yararlanmak
isteyen hastalarda olabileceginden bu hizmet merkezlerinde ortaya c¢ikan
giderlerin ikinci dagitima tabi tutulmadan hastalara yuklenmesi de

mumkundur. Bu yizden bu bolimlerde ortaya ¢ikan trtnler Ucretlendirilir.

lll. Destek Hizmet Merkezleri

Hastanelerin esas hizmeti olan hasta tedavisi ile dogrudan iligkisi
bulunmayan ancak bu faaliyetlerin yuruttlebilmesi i¢in yapilmasi zorunlu olan
hizmetleri sunan maliyet merkezleridir. isletmenin tim gider yerlerine destek
hizmeti veren gider yerleridir. Bu gider yerlerine yardimci hizmet gider yerleri
de denilebilir. Bu hizmetlere 6rnek olarak kres, lojman gibi sosyal hizmetler,
camasirhane, terzihane, teknik servis, temizlik evi, kantin vb. hizmetler

verilebilir.

Bu bolumlerin  maliyetleri ile hizmetler arasinda direk iligki
kurulamadigindan bunlarin  maliyetlerinin hizmetlere ylklenmesi ancak

dagitim anahtarlari vasitasiyla olur.
IV. Arastirma — Geligtirme Gider Yerleri
Bu gider yerinin hastalarla ve hastalara sunulan hizmetlerle direk

iligkisi yoktur. Hastane bunyesinde olusturulmus bir arastirma ve gelistirme

boluma varsa, bu faaliyetlere iliskin maliyetlerin toplanacagi gider yeridir.
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V. Pazarlama, Satig ve Dagitim Gider Yerleri

Arastirma ve Gelistirme gider yerinde oldugu gibi hastalarla ve tedavi
hizmetleriyle bir iligkisi olmayan bu gider yeri, hastanede olugan pazarlama,

satis ve dagitim faaliyetlerine iliskin maliyetlerin toplanacagi gider yeridir.

VI. Genel Yonetim Gider Yerleri

Hastanenin butiin bdlimlerine sunulan yoénetim faaliyetlerine iligkin
maliyetlerin toplandigi gider yerleridir. Yonetim faaliyetlerine Ornek olarak,

hasta kabul, muhasebe, personel vb. verilebilir.

VIl. Finansman Gider Yeri

Finansman giderlerinin toplandigi gider yerleridir.

Hastane isletmeleri icin yapilacak gider vyerleri tasnifine asagida
detayli bir ornek verilmistir. Hastaneler bu ayirmi kendi ihtiyaglarina gore

degistirip, geligtirebilirler.

l. TIBBi HIZMETLER MERKEZLERI
(ESAS HiZMET MERKEZLERI)

1.KLINIKLER (YATAN HASTA HiZMET MERKEZLERI)

Anestezi ve Reanimasyon (Agri Unitesi)
Beyin Cerrahi Klinigi

Dahiliye Klinigi

Dermatoloji Klinigi

Endokrinoloji Klinigi

Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi

Fizik Tedavi Klinigi

Gastroenteroloji (Endoskopi) Merkezi



Genel Cerrahi Klinigi

Gogus Hastaliklar Klinigi

Gdgus Cerrahi Klinigi

GOz Hastaliklari Klinigi
Hematoloji Klinigi

Kadin Hastaliklari ve Dogum Kiinigi
Kalp-Damar Cerrahi Klinigi
Kardiyoloji Klinigi
Kulak-Burun-Bogaz Klinigi
Medikal Onkoloji Klinigi

Mikro EI Cerrahi Klinigi

Nefroloji Klinigi

Noroloji Klinigi

Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi
Pediatri

Plastik Cerrahi Klinigi

Romatoloji ve immunoloji Klinigi
Uroloji Klinigi

Yeni Dogan Yogun Bakim Unitesi

Yogun Bakim Kilinigi
2. POLIKLINIKLER (AYAKTA BAKIM HiZMET MERKEZLERI)

Acil Servis Poliklinigi

Anestezi ve Reanimasyon(Agri Unitesi) Poliklinigi
Beyin Cerrahi Poliklinigi

Dahiliye Poliklinigi

Dermatoloji Poliklinigi

Endokrinoloji Poliklinigi

Enfeksiyon Hastaliklari Poliklinigi

Fizik Tedavi Poliklinigi

Gastroenteroloji (Endoskopi) Poliklinigi
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Genel Cerrahi Poliklinigi

Gdgus Hastaliklari Poliklinigi
Gaogus Cerrahi Poliklinigi

Go6z Hastaliklari Poliklinigi
Hematoloji Poliklinigi

Kadin Hastaliklari ve Dogum Poliklinigi
Kalp-Damar Cerrahi Poliklinigi
Kardiyoloji Poliklinigi
Kulak-Burun-Bogaz Poliklinigi
Medikal Onkoloji Poliklinigi

Mikro EI Cerrahi Poliklinigi

Nefroloji Poliklinigi

Noroloji Poliklinigi

Ortopedi ve Travmatoloji Poliklinigi
Pediatri Poliklinigi

Plastik Cerrahi Poliklinigi
Romatoloji ve immunoloji Poliklinigi

Uroloji Poliklinigi

Il. OZEL HIZMET MERKEZLERI

1. LABORATUVARLAR

Mikrobiyoloji Laboratuvari
Hematoloji Laboratuvari
Biyokimya Laboratuvari

Eliza Laboratuvari

Hormon Laboratuvari

Seroloji Laboratuvari

Kan Bankasi

Tamor Markerlari Laboratuvari

immiinoloji Laboratuvari
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2. RADYOLOJi

Anjiografi

Bilgisayarli Tomografi
Mamografi

Réntgen Uniteleri

Ultrasonografi

3. NUKLEER TIP

Eforlu EKG
Gama Kamera
Kemik Densitometre

Organ ve Doku Sintigrafileri

4. AMELIYATHANELER

Beyin-Sinir-Omurilik Cerrahisi
Cocuk Cerrahisi

El Cerrahisi

Genel Cerrahi

Gogus Cerrahisi

GOz Hastaliklar1 Cerrahisi
Kadin Hastaliklari ve Dogum Cerrabhisi
Kalp Damar Cerrahisi
Kulak-Burun-Bogaz Cerrahisi
Ortopedi ve Travmatoloji
Pediatri Cerrahi

Plastik Cerrahi

Uroloji

Transplantasyon Cerrahisi
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5. DOGUMHANELER

Genel Dogumhane
Muadahaleli Vaka Dogumhanesi
Septik Vaka Dogumhanesi

Acil Poliklinik Dogumhanesi

6. DIGER TEDAVi UNITELERI

Diyaliz Merkezi
Psikiatrik Tedavi Merkezleri
Psikolojik Tedavi Merkezleri

Zayiflama ve Obezite Merkezi

lIl. DESTEK HiZMET MERKEZLERI
(YARDIMCI HiZMET GIDER YERLERI)

Arsiv
Camagirhane
Eczane

Enerji Merkezi
Hasta Kabul
Isi Merkezi
Kan Istasyonu
Kantin

Kazan Dairesi
Mutfak
Sterilizasyon
Sosyal Hizmetler (Kres vb)
Teknik Servis
Temizlik Evi
Terzihane

Diger Yardimci Hizmet Gider Yerleri
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IV. ARASTIRMA-GELISTIRME GIDER YERLERI

Arastirma ve Gelistirme Laboratuvarlari

V. PAZARLAMA, SATIS VE DAGITIM GIiDER YERLERI

Pazarlama Gider Yerleri

Satis ve Dagitim Gider Yerleri

VI. GENEL YONETIM GIDER YERLERI

Bashekimlik
Bashemsirelik
Halkla iligkiler
Hasta Kabul
Hastane Mudurlugu
Hukuk Misavirligi
Katuphane
Muhasebe

Personel Mudurlagu

Diger Genel Yonetim Gider Yerleri
VIl. FINANSMAN GIiDER YERI
Finansman Gider Yeri
2.5. HASTANE iSLETMELERINDE GIDER DAGITIMI
Maliyet muhasebesinin en énemli amaglarindan birisi de giderleri en
dogru bigimde urunlere yuklemektir. Bu da giderlerin en dogru bigimde

dagitilmasini gerektirir. Giderlerin dagitilmasi ile ilgili olarak Gg turlu dagitim

ortaya cikar.
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* Giderlerin gider yerlerine dagitiimasi (birinci dagitim),

* Yardimc! Uretim gider yerlerinde toplanan giderlerin Esas Uretim

Gider Yerlerine dagitiimasi (ikinci dagitim),

* Esas uretim gider yerlerinde toplanan giderlerin, o gider yerinde

uretilen mamul ve hizmetlere yuklenmesi ( iglncu dagitim).

Hastane igletmelerinde gider dagitimi genel olarak diger isletmelerde
oldugu gibidir. Tek fark, geleneksel maliyetlemede, yardimci Uretim gider
yerlerindeki maliyetlerin direk Urlnlere yUklenmesi mumkin olmayip,
dncelikle EUGY’ne dagitiimasi sdz konusu iken hastane isletmelerinde
laboratuvar, radyoloji, nukleer tip, ameliyathaneler, dogumhaneler, tedavi
uniteleri gibi 6zel hizmet merkezlerinin ikinci dagitima tabi tutulmadan burada
olusan giderlerin hastalara direk ytuklenmesinin daha dogru olabilecegidir. Bu
bolumler her ne kadar esas hizmetin Uretiimesine yardimci olan bolumler
olsalar da, bunlarin maliyetlerini esas hizmet gider yerlerine yani (tibbi hizmet
veren gider yerlerine) dagitip, oradan tekrar hastalara yuUklemek, bu
hizmetlerden yararlanmayan hastalara da maliyet yuklemesine neden
olurken, hizmetten yararlananlara ise daha az maliyet yuklenmesine neden
olacagindan dogru maliyet bilgisine ulasilmasini engelleyecektir. Ustelik
sadece 0zel hizmet merkezlerinde verilen hizmetlerden yararlanmak isteyen

hastalarda olabilecektir.

Bu yUzden sadece destek hizmeti gider yerlerinin ikinci dagitima tabi
tutulmasi, 6zel hizmet merkezlerinin maliyetlerinin ise hastalara yiklenmesi

daha dogru sonuglar verecektir.

Asagida hastane isletmelerinde birinci dagitim, ikinci dagitim ve

ucuncu dagitim ele alinmistir.
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2.5.1. Birinci Dagitim

Birinci dagitim iglemi, giderlerin gider yerlerine dagitimi iglemidir.

Burada iki tur gider yukleme olayi ortaya ¢ikmaktadir.

Birincisi, gider yerleri ile direkt bir iliski kurulan giderlerin gider
yerlerine dogrudan yuklenmesidir. Bunlarin ilgili gider yerine ne kadarinin ait
oldugu dogrudan hesaplanabilmekte ve herhangi bir dagitim iglemine ihtiyag
duyulmadan dogrudan ilgili gider yerine yiiklenebilmektedir. DIMMG ve
DiG’leri buna érnek olarak verilebilir. Ayrica mamiil maliyetine yiiklenirken bir
dagitim dlgusune ihtiya¢ duyulmasina ragmen gider yeri agisindan direkt olan
GUG’de vardir. Ornegin, kullanilan bir makinenin amortismani GUG olmasina
ragmen, makinenin hangi uretim yerinde kullanildigi biliniyorsa, o gider yerine
bir dagitim odlgusune ihtiya¢ duyulmadan dogrudan yuklenmesi s6z konusu

olabilir.

ikincisi ise gider yerleri ile aralarinda dogrudan bir iliski kurulamayan
giderlerin dagitim anahtarlari vasitasiyla gider yerlerine yuklenmesidir. Bunlar
gider vyerlerinde ortak tuketilen giderlerdir. Endirekt malzeme, endirekt

personel gibi Genel Uretim Giderleri bu gruba girer.

Giderlerin gider yerlerine dagitimini saglkh bir bicimde yapabilmek igin
gider dagitim anahtarlari belirlenirken, giderlerin niteligine uygun, kullanimi
pratik, hesaplanabilir ve ekonomik dagitim anahtarlarinin segilmesine 6zen

gosterilmelidir.

Asagida Tablo 2.2'de endirekt giderlerin dagitiminda kullanilabilecek

gider dagitim anahtarlarina érnekler verilmistir.
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Tablo 2.2: Birinci Dagitimda Kullanilabilecek Dagitim Anahtarlari

Gider Tiirleri

Dagitim Anahtarlari

Endirekt Malzeme

* Direkt ilk madde ve malzeme tutari

Endirekt Personel

* Personel sayisi
* Direkt iscilik saati

* Direkt personel giderleri

Disaridan Sag. Fayda ve Hizmetler

Elektrik Giderleri

* Tlketilen kws
* Ampul adedi
* Yuzolgiimi (M?)

Yakit Giderleri

* Radyator sayisi
* Yiizslgtimi (M?)

* Hacim(m3)

Su Giderleri

* Personel Sayisi
* Musluk sayisi
v m3

(m~)

Haberlesme Giderleri

* Telefon sayisi

* Personel sayisi

Bakim Onarim Giderleri

* Makine sayisi

* Direkt iscilik saatleri

* Bakim onarimda tlketilen malzemenin degeri
* Bakim onarim saati

* Bakim onarim istek fisi sayisi

Tasima Giderleri

* Tasinan malzemenin miktari
* Taginan malzemenin degeri

* Taginan malzemenin agirhigi

Temizlik Giderleri

. m2
* Temizlenen alan ( )

Yiyecek Giderleri

* Ogun sayis!

Cesitli Giderler

Kira Giderleri

* Yuzslgiimii (M?)

Bina Sigorta Giderleri

* Yiizdlgtimi (M?)

Duran Varlik Sigortasi

* Duran varligin degeri

Vergi, Resim ve Harglar

* Yiizslgtimi (M?)

Bina Amortismani

* Yuzslgiimii (M?)

Finansman Giderleri

* Uretim miktar

* Personel sayisi
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2.5.2. ikinci Dagitim

ikinci dagitim yardimci Uretim gider yerleri ile yardimci hizmet gider
yerleri ve ortak gider yerlerinde toplanan giderlerin bu gider yerlerinden
yararlanan gider yerleri arasinda aradaki hizmet iligkisinin dikkate alinarak

dagitilmasidir.

ikinci dagitimin amaci, Uretilen mamiil ve hizmetlerin fiyatini dogru
belirleyebilmek icin Esas Uretim Gider Yerlerinin toplam maliyetine
ulagmaktir (Ward, 1994, s.47).

Hastane igletmelerinde, yukarida da deginildigi gibi 6zel hizmet
merkezlerinin maliyetlerinin hastalara yuklenmesi daha dogru olacagindan,
sadece destek hizmet merkezleri, ikinci dagitima tabi tutulmali ve esas Uretim

gider yerleri ile 6zel hizmet merkezlerine pay vermelidir.

2.5.2.1. ikinci Dagitimda Kullanilacak Dagitim Anahtarlari

Yardimci Uretim Gider Yerlerinde olusan giderlerin Esas Uretim Gider
Yerlerine dagitiimasi bir takim anahtarlar vasitasiyla olur. Maliyet
dagitimindaki en o6nemli hususlardan birisi de bu anahtarlarin dogru
secilmesi hususudur. Dagitimin saglikh bir bicimde yapilabilmesi igin giderler
ile gider yerleri arasindaki iliskiyi en iyi yansitan en uygun dagitim

anahtarlarinin secilmesi gerekmektedir.

Giderlerin ikinci dagitiminda kullanilabilecek genel kabul gérmus

dagitim anahtarlari asagida Tablo 2.3’te verilmigtir.
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Tablo 2.3: ikinci Dagitimda Kullanilabilecek Dagitim Anahtarlari

Gider Merkezleri

Dagitim Anahtarlari

Arsiv

* Klinige ve poliklinige basvur