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HASTANELERDE MALZEME YONETIMIi VE BiR ORNEK UYGULAMA

Tezi Hazirlayan: Zuhal ODABASI

OZET

Hastanelerin 6nemli amaclarindan biri de sahip oldugu kaynaklar1 etkin ve verimli
kullanabilmesidir. Malzemeler, hastanelerin hizmetini zaman>nda ve etkili verebilmelerini
saglarlar. Malzeme giderleri ise toplam hastane biitgesinin Onemli bir bolimiinii
olusturmaktadir.

Bu ¢aligmanin temel amaci hastanelerdeki malzeme ydnetim siirecini Cerrahpasa T1p
Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi drnegiyle tanitmaktir. Bir diger amagta 6rnek teskil
edecek bir klinik olmasina ragmen, sistemdeki var olan sorunlar yiiziinden malzeme
temininden tiiketimine kadar gecen siirecte aksakliklarin yagsandigini gostermektir.

Calismanin birinci boliimiinde malzeme ydnetimi konusunda genel bilgiler, malzeme
yonetiminin igletmeler ve hastaneler agisindan onemli agiklanmig ve hastanelerde malzeme
yOnetim organizasyon modelleri verilmistir.

Ikinci boliimde malzeme ihtiya¢ planlamass, satsnalma ve sat>nalma yontemleri stok
kontrol yontemleri, depolama, tasima dagitim, kalite kontrol ve atiklarin degerlendirilmesi
konularini igeren malzeme yonetim fonksiyonlar1 hakkinda bilgiler sunulmustur.

Uciinci bolimde, malzeme yoOnetim uygulamalar1 konusunda saha arastirmasi
yapilmistir. Arastirmada Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Hastanesi, Kulak Burun Bogaz Kliniginin
organizasyonu, malzeme yonetim politikalar> ve malzeme yonetim siirecini 4 kalem sarf ve 1
kalem demirbag 6rnegiyle anlatilmaya calisilmistir.

Dordiincli boliimde ise yapilan calismalardan elde edilen sonuglar siralanmis ve

merkezi malzeme yonetim biriminin kurulmasi 6nerilmistir.

Anahtar Kelimeler: Malzeme, Malzeme Y6netimi, Hastane, Hastane Organizasyonu,
Cerrahpasa Tip Fakiiltesi



MATERIAL MANAGEMENT IN HOSPITALS AND A CASE STUDY

Prepared by: Zuhal ODABASI

SUMMARY

One of the important aim of hospitals is to use the resources effective and efficiently.
Materials are needed for hospitals to give service effectively. And at the right time. Also
material expenses is an important part of total hospital budget.

The main purpose of this study is to explain the management process of materials at
hospitals with an example from Cerrahpasa Faculty of Medicine Otorhinolaryngology Clinic.
Another purpose is to point that although the clinic constitutes sample there are problems in
time between providing and usage of materials because of the troubles in the system.

First part of the study includes general information about material management, the
importance of material management for hospitals and businesses and material management
organization models.

In the second part of the study, informations about material management function
includes planning the material requirement, purchasing and methods of purchasing, stock
control methods, storage, transporting and distributing, quality control and assessment of
waste products is introduced.

In the third part, field research is made for material management applications. In the
research organization of Cerrahpasa Faculty of Medicine Otorhinolaryngology Clinic,
politics of material management and process of material management with an example of 4
entry expenditure and 1 entry inventory stock are tried to explain.

In the forth part results of the study are arranged and to set up central material
management unit is recommended.

Key Words: Material, Material Management, Hospital, Hospital Organization,
Cerrahpasa Medical Faculty
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GIRIS

Turkiye’nin planl> kalko-nmassnda, milli kaynaklarn etkin ve ekonomik olarak
kullan>lmas> igin, 06zellikle kamu kesiminde, malzeme yonetiminin bilimsel esaslara

dayand>r>Imas> gereklidir.

Glinlimiizde toplumlara ¢esitli saglik hizmetleri sunan hastaneler, saglik sistemimizin
en onemli kuruluslaridir. Tip bilimindeki ve teknolojisindeki gelismelere paralel olarak
hastaneler hizla degismis, onemleri gittikge artmis ve devletlerin saglik harcamalarinin 6nemli

bir bolumuni tiketen sosyo-ekonomik kurumlar haline gelmislerdir™.

Hastaneler; parasal kaynakl> t>bbi sarf malzeme, tbbi alet, temizlik, sterilizasyon ve
kortasiye malzemesi kullanslarak, yeterli teknoloji ile donatilmig binalarda; planlama,
orgutleme, yiriatme ve denetim sonucu tedavi, ameliyat, dogum, tahlil, rasyon, satinalma,

tamir-bakim ve temizlik gibi hizmetleri gerceklestirirler.

Hastane butcelerinin % 20-40 gibi 6nemli bir bolimiinii olusturan malzemelerin, akilci
yonetilmesi ve malzeme akisinda siirekliligin saglanmasi hastanelerin kaliteli ve etkin bir
hizmet sunmasi, rekabet ortaminda yasamasi ve gelismesi bakimindan hayati neme sahiptir.
Clinkii malzeme yOnetimi igletme sermayesinin en iyi sekilde kullanilmasmin saglanmasi ve
maliyetlerde gergeklestirecegi tasarruflar agisindan ekonomik, hizmet Uretiminde malzeme
akisini kontrol ederek, istenilen zaman ve miktarda kullanima hazir olmasini temin etmek

ag>s>ndan fonksiyonel Gneme sahiptir.

Bireylerin, ailenin ve toplumun ihtiyaclar> gibi, 0zel veya kamu sektOriindeki
ihtiyaglarsn da blyuk bir kssm>n> malzemeler olusturmaktadir. Bir kamu kurumunun,
malzeme ihtiya¢ ve hizmetlerinin en uygun zaman, yer usul ve imkanlarla planlanmas>n>n

saglanmasi, kaynaklardan etkin ve verimli bir bicimde yararlanma yol ve usulleri ile denetim

! Menderes,M., “Hastanelerde Maliyet Muhasebesi Modeli Gelistirme ve Hemodiyaliz Seans Maliyeti Ornek
Uygulamas: ”, Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Yaymlanmamis Doktora Tezi, Ankara, 1993, s.
1.



slirecine malzeme ydnetimi denir?.

Malzeme ydnetim stirecinde yer alan planlama, sat>nalma, stok kontrolt, depolama ve
dagitim, isletmenin en 6nemli fonksiyonlar1 agisindan yer almaktadir. Tiirkiye hastanelerine
baktigimiz zaman, 6nemli bir gérev olan malzeme yonetimi faaliyetlerinin, biiyiik cogunlukta
istenildigi gibi yiirlitiilmedigi sdylenebilir. Herhangi bir isletme gibi hastane isletmelerinin de
amaclarma ulasabilmesi ve hizmet iiretimi i¢in gerekli olan malzemelerin istenilen yer,

zaman, kalite ve siireklilikte saglanmasi gerekir

Malzeme yonetim konusu gerek 6zel gerekse kamu hastaneleri igin ¢ok 6nemli bir
faaliyet olmasina karsin lilkemizde yeterince 6nem verilmedigi goriilmektedir ki yerli literatiir
incelendiginde bu konuda olduk¢a smirli miktarda yayma rastlanmistir. Oysa yabanc»
literatlrde temel kitaplara, sireli yaysnlara ve makalelere rastlamak mimkindir. ABD’de
“Hospital Material Management” isimli aylik derginin ¢ikarildigi, bunun yani sira satinalma
ve malzeme yoOnetimi konusunda c¢ikan diger dergilerde de (International Journal of
Purchasing and Material Management, Purchasing vb.) hastanelerde malzeme ydnetimi

konusunda yapilmis arastirmalarmn yer aldigi goriilmektedir.

Tez ¢aligmasi olarak hastanelerde malzeme yonetimi konusunun se¢ilmesinin baslica
nedeni gerek kamu, gerekse 6zel sektdr hastanelerinde malzemelere buyiik miktarda para
ayrilmasma ragmen yoneticilerin modern malzeme yonetim teknikleri konusunda yeterli
bilgiye sahip olmamalar1 ve malzeme yoOnetim hizmetlerinin etkin bir sekilde

yurattulememesidir.

2 YILDIRIM, A.H., Kamu Yénetimi Ags>ndan Malzeme Yénetimi, Maliye Bakanlg Tetkik Kurulu Yayini,
No0:246, Ankara, 1982, s.11.



1. MALZEMELERLE iLGIiLi GENEL KAVRAMLAR

1.1 Malzemenin Tan>m»

Malzeme; insan ihtiyaglarini karsilayan biitiin iktisadi mallardir®. Diger bir tanimda
ise, malzeme; bir fabrika, bir igyerinde, bir isletmede veya herhangi bir faaliyette kullanilan

nesne ve araglar>n timiine denir®.

Genis anlamda ‘paradan bagka her seyin malzeme oldugu’ seklinde ifade edilmektedir.
Bagka bir tanimda, “malzeme; cinsi ve kullanilma maksadi gozetilmeksizin g¢esitli maddelerin
cogul ifadesidir.”’Bu genel tan>mlar>, kamu hizmetlerinin gerektirdigi kaynaklar agisindan
derledigimizde malzeme kavramini, hizmetlerin yerine getirilmesi veya yeni bir k»ymet

meydana getirilmesi sirasinda ihtiya¢ duyulan tasinan mallar” olarak tanimlayabiliriz®.

1.2 Malzemelerin Genel S>n>fland>rImas>

Malzemelerin s>n>fland>rslmass, s>n>fland>rmadaki amaca ve malzemelerin 6zelliklerine
gore degismektedir. Ancak malzemeler rastlanilan kriterlere gore su sekilde

s>n>flandsr>lmaktador.

1.2.1 Uretilen Uriin icerisinde Yer Ahp Almamasma veya Imalata Yikleme

Bicimlerine Gore S>n>fland>rma

Isletmelerde kullanilan malzemeler elde edilen iiriin igerisinde yer alip almama

durumuna gore direkt malzeme ve endirekt malzeme olarak iki grupta toplanmaktad>r.

1.2.1.1 Direkt Malzeme

Uretim ssras>nda kullanslan malzemeden mamul yapss> icine girip mamuliin temel

® 0z, C., Malzeme idaresi, istihsal idaresi Serisi, Istanbul, 1966, s.7.
* MPM, Tedarik ve Envanter, Milli Prodiiktive Merkezi, yay>n no:14 Ankara, 1967, s.13.
> Ysldbrom,.a.g.k., s.10.



0gesini olusturan ve dogrudan dogruya saptanmasi miimkiin ve iktisadi bakimdan anlamli
sayilabilecek malzeme dolaysiz (direkt) malzeme bashigi altinda toplanwr. Mamul yapist
icerisine girecek dolays>z malzeme, hammadde olabilecegi gibi, baska sanayi kollarmin

mamuli olan parcalar da olabilir®.

1.2.1.2 Endirekt Malzeme

Direkt malzeme disinda kalan ve 6lglim niteliklerindeki, teknik giicliikler nedeniyle
endirekt say>lan malzemelerdir. Endirekt malzemeler iki guruba ayr>bx’.
(I) Yardime1 malzeme: Uriiniin biinyesine girmekle beraber deger ve miktar olarak direkt
malzemeye oranla 6nemsiz olan ve hesaplamalardaki gucliikler nedeniyle endirekt kabul
edilen malzemelerdir. Ornegin, konfeksiyon iiretiminde hammadde, iplik diigme yardimc1
malzemelerdir.
(I) Isletme malzemesi: Uriiniin biinyesine girmemekle beraber iiretimin kesintisiz
yiiriitiilmesi i¢in kullamlan malzemelerdir. Ornegin; enerji girdileri, kayganhg: saglamak icin
kullanilan su, yag vb®. Bu tlr malzeme 6zellikle imalatta kullanilan makinelerin ¢aligmasi

veya bak>m> s>ras>nda harcansr® .

1.2.2 Kullan>m Tirine Gore Malzemelerin Ssn>fland>rslmas»

Isletmelerin tiim basamaklar>nda kullanslan malzemeler {i¢ ana baslik altinda toplanir.
Bunlar “Demirbag Mallar” “Streli Tuketim Mallar>”, “Tlketim Mallar>"d>r.

1.2.2.1 Demirbas Mallar
Demirbas mallar (esya) belirli sinirlanmig bir kullanma siiresine bagli olmaksizin
uzun zaman saklanip kullanilabilen esyadir. Daktilo, hesap makinesi, mikroskop, pens,

penset, sterlizator vb.

Demirbag Malzeme: Muayyen bir sureye tabi olmaks>z>n uzun zaman muhafaza edilen

ve kullanilan esyadir. Demirbas malzemeler tiiketim malzemesinin aksine kullanildiginda

® Bursal, N., Ercan, Y., Maliyet Muhasebesi ilkeler ve Uygulama, I.U. Yayin No:3345, Ankara, 1986, s. 91.
"Bursal N., “Maliyet Muhasebesi”, Istanbul Universitesi Isletme Fakiiltesi, Istanbul, 1983, s.75.

® Eren, N., Saglik Hizmetlerinde Yonetim, 4. Baski, Ankara, 1987, s. 187.

° Bursal, a.g.k, s. 92.



seklini degistirmezler, ancak zaman iginde vasfin1 kaybedilebilirler®. Diger bir tan>ma gore;

tiiketilen malzeme tarifi disinda kalan malzemedir*.

1.2.2.2 Sureli Tiketim Mallar>

Demirbaslar gibi siirekli kullanilmayan ancak bir kez kullanilmakla tiikkenmis sayilan,
havlu, ¢arsaf, nevresim, yatak ve yastik yiizii, pike forma vb. esyadir. Genel kural olarak, bir
kez kullanilmakla tiikenmis sayilan odun, komiir, kirtasiye, temizlik malzemesi, ilag,

pansuman malzemesi, yiyecek maddeleri gibi mallardsr'2

1.2.2.3 Tuketilen Malzeme

Kullanildiginda tamamen tiiketilebilen, orijinal gorlntiisiini degistiren, vasfn>
kaybeden veya diger bir malzemenin biinyesine dahil edilerek bir biitlin olarak kullanslan
malzemedir.

Tiiketilen malzeme, demirbas malzeme ayrimini daha kapsamli olarak, siirekli siireksiz
ihtiya¢ malzemeleri olarak belirlenebilir. Buna gore;

-Surekli ihtiyag Malzemeleri: Sirekli olarak istenilen ve kullansld>k¢a orijinal gorintisu
degisen veya biten malzemelerdir.

-Siireksiz ihtiya¢c malzemeleri: Bir defa kullanildiginda ihtiyaci ortadan kaldiran veya ihtiyac1

uzun zaman Kkargilayan malzemelerdir®®.

Cok c¢esitli sekillerde tanimlanan ve siiflandirilan malzemeleri; mal ve hizmet
sektoriinde calisan isletmelerin faaliyetlerini devam ettirebilmeleri ve amaglaria
ulasabilmeleri i¢in gerekli olan, belirli bir harcama karsilinda saglanan ve hem son mamul
icine giren hem de son mamulln igine girmeyen fakat Uretimin yap»labilmesi i¢in kullanslan

kaynaklardir seklinde tanimlanabilir*.

10 Barutcugil, 1.S., Uretim Sistemi ve Yonetim Teknikleri, Genisletilmis ikinci Baski, Uludag Universitesi
Yaysnlars, N0:3/054/0163, Bursa, 1988, s.169.

L PTT, “Malzeme Hareketleri ve Ambarlama Talimatnamesi” 1977, Md. 34.

2 Eren, a.g.k., s. 187.

3 DMO, Stok Kontrol Yonetmeligi, Ankara, 1973, Md. 6-7

1 Sarman, S., Malzeme Yonetimi Planlama, Programlama ve Akis Kontrol Modelleri, Segem, Yaym no:77,
Izmir, 1980, s. 11.



1.3 Malzemelerin isletmeler Acisindan Onemi

Isletme varliklar1 dénen varliklar ve duran varliklar olarak iki temel boliimden
olusturmaktadir. Finansal yOonetimde “isletme sermayesi” olarak da ifade edilen donen
varliklar firmanin tam kapasite ile ¢alisabilmesi, iiretime kesintisiz devam edebilmesi, is
hacmini genisletebilmesi, ylikiimliiliiklerini karsilayamama riskini azaltmasi, olaganiistii
durumlarda mali yonden zor durumlara diismesini Onlemesi, faaliyetini karli ve verimli

bigimde yiiriitebilmesi agisindan biiyiik 6nem tasir™.

Isletmeler igin isletme malzemelerinin ortak Ozellikleri isletme faaliyeti siirecinde,
isletme icinde tiiketilecek olmalaridir. Ancak isletme faaliyetleri endiistri, hizmet ya da ticaret
isletmeleri olmalarma gore degisiklikler gdstermektedir. Bu nedenle isletme malzemelerinin
bir kismi iiretim isletmelerinde, ticaret isletmelerinden farkli amacla alinmaktadirlar. Bu

farklilik da s6zkonusu igletme malzemelerinin giderlestirilmesinden kaynaklanmaktadir'.

Endiistri  igletmeleri  acisindan  isletme  malzemesi iiretimin  aksamadan
stirdiiriilebilmesi igin yaglayict maddeler, makine yagi gibi tiikketilmesi gereken maddelerdir®.
Hizmet isletmeleri bakimindan da isletme malzemesi, hizmetin siirdiiriilebilmesi igin tiiketilen
malzemelerdir. Ornegin bir restoran i¢in mutfakta tiiketilen yakacak (fuel oil, likid gaz v.b)
malzemeler, temizlik malzemeleri, deterjan, kagit pecete vb. saglik isletmelerinde tuketilen

tibbi sarf malzemeleri (pamuk, gazli bez, sargi bandi, enjektor vb.) isletme malzemeleridir™.

Yonetimin temel isi, sahiplerine miimkiin olan en biiyiik kar1 saglayabilecek sekilde
snorl> kapitali sarfetmektir'®. Bu vazifeyi basarmak i¢in esas olarak iki yol vard>r. Bunlar;
-Uretilen her bir Grtn Gnitesi Gzerindeki kar marj>n> maksimum yapmak,

-Verilmis bir miktar kapital ile tiretilecek {iriin linite sayisin1 maksimum yapmaktir.

Bu amaglarn her ikisinde de malzemeler ¢cok dnemli rol oynamaktadsrlar. Yani sat>n

alinan malzemelerin maliyetleri azaldig1 zaman, kar marjlarinin maksimum olacag: bellidir.

1> AKGUC, 0., Finansal Yénetim, Muhasebe Enstitiisil, istanbul, 1994, 5.193.

16 USLU, Selguk; Maliyet Muhasebesi, 2.bask>, Ankara, 1985, s. 54.

" HAHN-WILKENS; Buchhaltung und Bilanz, R. Oldenburg Verlag GmbH, Miinchen-1990, s. 31.

® Tirkiye Muhasebe Standartlar> 2000 Tirkiye Muhasebe Standartlar> ve Denetim Standartlar> Kurulu
(TMUDESK), TURMOB Yay>n No 95, TMUDESK seri no:2, Ankara, 2000, s. 205.

1o (Sarman, a .g. k., s. 15.



Ayrxca verimli programlama ve stok yonetimi uygulansrsa sabit bir miktar kapital ile daha
blyik bir ¢>kt> elde etmek mimkiin olacaktr.

1.4 Malzeme Yonetimi ve Organizasyonu

Malzeme yonetimi, 1930’lu yillarin baginda Amerika’da ilerlemis ve bu ilerleme 2.
Diinya Savasi doneminde de bir hayli genislemistir. Ancak bu gelismeler tek bir parga haline
getirilememis ve hala malzeme yOnetiminin tarifi giinimiizde de a¢g>k olmayan bir konu

olarak kalmistir.

Malzemelerin planlanip satin alinmasi asamasindan kullanim noktasina kadar takibi ve
sonrasinda muhasebelestirilerek faturalanmasi ve ticretin tahsis edilmesine kadar olan siirecin
entegre bir sekilde yonetilmesi gerekir. Isletmelerde mali etkinlik konusundaki kaygilarin

gittikge 6nem kazandigi gliniimiizde malzeme yonetimi ayr1 bir 6nem kazanmaktadir®.

1.4.1 Malzeme YOnetiminin Tan>m> ve Kapsam>

Malzeme yonetimi; planlama, satin alma, depolama, tasima ve malzemeleri kontrol
etme isleminin biitiin olarak gerceklestirilmesi durumudur ve bunun yani sira iriinleri

laboratuar ve sermaye ag¢>s>ndan en uygun durumlarda kullanslabilir hale getirmek demektir?.

Malzeme yonetiminin kesin tanimi {izerinde bir goriis birligine varilmamig olmasina
ragmen, su gorisiin genellikle kabul gordiigiinii sdyleyebiliriz. Malzeme yOnetiminin eylem
alani, iiretim kontrolii, satin alma, stok kontrol, malzeme hareketleri, teslim alma, dagitim ve

depolama gibi fonksiyonlar> igerir®.

Robert B Ballot ise malzeme yonetimini malzeme akis siStemi adi altinda isletme
yonetiminin koordinasyon fonksiyonu olarak tanimlar. Ballot’a gore: “’miisteri hizmetlerini
orglit amagclarina uygun olarak saglayabilmek i¢in malzemelerin ve mamul mallarin satin

abnmas>, depolanmas», hareketi ve kontrollinde para, personel ve gereglerin optimal

20 Ciftci, H.A.,”’Hastanelerde Yénetim Bilgi Sistemlerinin Demirbas Malzeme Y&netimi igin Tasarlanmasi ve
Bir Ornek Uygulama’’,Yayinlanmanus Yiiksek Lisans Tezi, izmir, 2003.

! Holmgren, J.H.,Wentz,W., Material Management and Purchasing for the Healt Care Facility, Aurhapress Ann
Arbor, Michigan, Washington D-C 1982, s. 3.

2 MPM, a.g.k, s. 11.



kullan>m>n> planlamaktan sorumlu koordinasyon fonksiyonudur”#.

ASME (American Society of Mechanical Engineers)’ye gdre malzeme yonetimi,
herhangi bir sekilde malzemelerin hareketini, ambalajlanmas>n> ve depolanmas»n> igeren bir
sanat ve bilimdir®*. Housley, malzeme yonetimini ¢ocukluk ¢aginda olarak tanimlar ve “yanlis
dogum belirtileri goriilmektedir” der. Satinalma yonetiminin izlerinin oldugunu ileri siirer.
Yanbk yonetim hala mevcuttur ve ilgisizlik, diizensizlik, egitime Onem verme, zayif

motivasyon ve yiksek derecede ice kapal>lk gibi dzellikler igerir®.

Malzeme yonetimi, malzemelerin as>l kullan>m>ndan énce tim malzeme aktivitelerini
daha verimli planlama, koordinasyon ve kontroliinii saglayan orgiitsel bir yapidir. Malzeme
yonetiminin faaliyet alani genistir. Planlama aktivitelerini ve malzeme gereksinimlerini,
satnalmay»>, gerekli malzemeleri ve kaynaklar> elde etmeyi, malzemeleri organizasyona
sunmada ve durumlarn> gegerli aktifler olarak maddelestirmeyi ve kullanilmis madde
ihtiyacin1  karsilamak i¢cin mallar1 dogru yerde ve dogru zamanda saklamayr igerir.
Sorumluluklar1 malzeme ihtiyacinin planlanmasiyla baglar ve ancak malzemeler basarili bir

sekilde kullanildiginda sona erer®.

1.4.2 isletmeler Acisindan Malzeme Yonetiminin Onemi

Biitiin organizasyonlarmm temel amaglar1 icerisinde yasamlarmi siirdiirebilmek ve
faaliyetlerinde iktisadilik dnemli bir yer tutar. Ozel kuruluslarda karhlik én planda goriiniir ve
karlilik isletmenin yasamini siirdiirebilmesi i¢in asgari gerekliliktir. Kar amaci giitmeyen
kuruluslar ise sunduklar1 hizmet ile toplumsal faydalar yaratmaktadir. Bu kuruluslarda
belirlenmis donemlerde (periyotlarda) maliyetlerin gelirleri agmamasi gerekir. Her kurulusun
goriliniiste iktisadi olmayan hedefleri vardir. Bunlar toplum ile daha iyi iliskiler, miisterilere
maksimum hizmet, toplumsal refaha katkida bulunmak, istihdam yaratmak, iyi caligma
sartlari, ¢alisanlar i¢in yiikselebilme ortamu, teknolojik liderlik ve benzerlerdir. Uzun vadede

bunlar er gec iktisadi hale gelirler.

2 Ballot, R. B. , “Materials Management a Result Approach”American Management Association,inc.,1971, s. 5.
* Amrine, H., T., Ritchey, J.A., Halley, O.S., “Manifacturing Organization and Management Prentince-Hall,
Inc.”, Englewood Cllifs, N.J.S. 1975, 5.135.

2 Holmgren-Wentz, a. g. m., s. 11.

26 Boudreu, E.M.,”Supply Distribution and Materials Handling”, Meeting the New Regurmens for Hospital
Metarials Hanling”, Readings in Materials Management, American Hospital Association, Chiacgo, Illlinos,
1973, s.75.



Yonetimin biitliin fonksiyonlar1 yukarida belirtilen hedefleri gergeklestirmeye yonelik
calismalidir. Biitiin bu hedeflere ulagsmak icin pek ¢ok yontem vardir. Bunlardan en bilineni
etkin bir malzeme yonetimidir. Malzeme yOnetim fonksiyonu; stok devir orann> arttrarak,
yiiksek kalitede diisiik fiyattan malzeme saglayarak, malzeme israfin1 6nleyerek ve malzeme

maliyetini diisiirerek isletmenin amaglarina ulagsmasina yardimei olur.

Isletmelerde hizmetlerin aksamadan yiiritilmesi, oncelikle gerekli olan malzemelerin
istenilen yer ve zamanda istenilen miktarda ve nitelikte hazir bulundurulmasima baghdir. Bu
ise, ancak etkin bir malzeme yOnetimi ile miimkiindiir. Malzeme yOnetiminin isletmeler
ag>s>ndan Onemini gosteren bir diger yol da malzeme giderlerinin toplam hizmet isletme

giderleri icinde 6nemli bir orana sahip olmas>dsr?’.

Uretim isletmelerinde malzeme giderlerinin oram1 ortalama % 56 dolaymdadir. Ugak
sanayi gibi, kompleks liretim isletmelerinde bu oran % 34 ‘tiir. Yalniz bu isletmeler yiiksek
diizeyde kapasite, miihendislik, kalite kontrol ve ar ge caligmalarma biiyilk harcamalar
yapmaktadir. Gida iirlinleri iireten isletmelerde oran % 65’lere ¢ikmaktadir. Bunun nedeni
iiretim siirecinde malzeme yogunlugu ve yliksek derecede otomasyona bagli olarak az is

glciliniin bulunmas>d>r?,

Isletmelerde malzeme giderleri oraninm, iiretim siirecinin emek yogundan malzeme ve
sermaye yogun hale gelmesi ile arttigi goriilmektedir. Malzeme yoOnetiminin, malzeme
maliyetlerinde gerceklestirebilecegi tasarrufun igletme karna olan etkisi ¢cok daha ¢arpicidir.
Malzeme yonetimi kar merkezi olarak gormektedir. Malzeme giderlerinde saglanabilecek
ufak bir azalma, karbbk orann> blyik oranda etkilemektedir. American Management
Association’in yaptig1 bir aragt>rmaya gore, etkin bir sat>nalma ve malzeme ydnetimi sonucu
saglanacak yillik % 2’lik bir tasarrufun isletme karliliginda % 10’luk bir artis yaparken, %
10’luk malzeme giderlerindeki diisiis % 52’lik bir karlilik artis1 saglanmaktadir®®. Karn
onemli bir bolumu sat>nalma sirasinda gergeklestirilmektedir. Uygun tedarik yapildig: taktirde
isletme kar1 % 20-30 aras>nda artmaktad>r.

27 Baturcugil, a. g. m., s. 170.

%8 Rowland, H., Rowland B.L., Hospital Management a Guide to Departments an Aspe, Publication, Aspen
Publishers Inc. Marylond,1984, s. 194

%9 Stelzer, W. R., Material Management, Prentice-Hall, Inc. Englewood Cliffs, 1970, s. 23.

%0 Timur,N.,“Sanayi Isletmelerinde Satinalma Faaliyetleri.” A.U.1.1.B.F.Dergisi,C.4, Ankara,1988, s.61.



Malzeme yOnetimi; isletme sermayesinin, en iyi sekilde kullanilmasini saglanmasi ve
maliyetlerde gerceklestirebilecegi tasarruflar agisindan ekonomik, tiretimdeki malzeme akisini
kontrol ederek, istenilen malzemenin istenen zaman ve miktarda kullan>ma haz>r olmas»n>

temin etmek ag>s>ndan; fonksiyonel éneme sahiptir®:.

1.4.3 Malzeme YOnetiminin Amaclar>

Yénetimin temel amaci, diisiik maliyetle en iyi hizmeti sunmaktir. lyi hizmet; dogru
malzemenin, dogru miktarda, dogru zamanda ve dogru yerde hizmete sunulmasini igerir®.
Ihtiyaglarin simirsiz, bunlar1 karsilamak igin yararlanilabilecek kaynaklarin smirli olusu, bir
yandan amagclarn, Oteki yararl> amaglar> da g6z Onlnde tutarak, isabetle secilmesini,
onceliklerin iyi tespit edilmesini, 6te yandan kaynaklar>n yonetimde etkinlik ve verimlilik
saglayacak bigcimde kullanilmasini gerektirir®. Malzeme yoOnetimi 6rgltl amag ve
hedeflerinin, drgutin tim amac ve hedefleri ile dengeli, onlar> yeterince destekleme glictinde

olmasi temel kosul sayilmalidir®.

Malzeme y6netimi, isletmenin belirledigi hedeflere ulasilmasima katki saglamaktadir.
Bu katk> dogrudan malzeme yOnetim fonksiyonundan kaynaklan>yorsa birincil amaglar,
malzeme yOnetim departmani diger bir departmanm hedeflerinin basarsimas»na yard>m

ediyorsa ikincil amaglar denir. Buna gore birincil amaglar asagidaki gibi gosterilebilir.

-Malzeme ve hizmetlerin isletme faaliyetlerine yardimci olmasim saglama: Bu
amac¢ bitin satnalma ve malzeme yonetiminde temel amact>r®. Satn abnacak olan
malzemelerin, orglitiin amacini en etkili bir sekilde gerceklestirmesini saglamaya yardimci
olmasidir. Malzeme yonetimi sistemi bagli oldugu orgiitiin amag ve hedeflerine uygun plan ve

projeleri destekleme yoniinden yeterli olmalxd>r.

-Malzemeleri teslim etme ve teslim alma maliyetlerinin diisiik olmasi: Malzemeler

eger uygun bir sekilde elde edilir ve depolanirsa, gercek maliyetleri daha diisiik olacaktir.

8 Yenersoy, G., Malzeme Yénetim Sistemleri, Ma-Pa, Yaymn No:1, istanbul, 1990, s. 4.

32 Guftafson, J., Oskar, R., “Materials Management Can Save Your Hospital Money”, Reading In Materials
Management, Aha,Chiago Illinois, 1973,S.61.

2 Ysldbrm, a. g. k., s. 17.

% Giinduiz, N.M., Malzeme Y6netimi., Todaie, Cilt; 11, Say»:12, Ankara 1978, s. 73.

% Dobler, D., Burt, D.N., Lamar, L., Purchasing and Matarials Management Text and Cases 15.Edition, Mc.
Grow-Hill Series in Management, 1990, s. 29.
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Malzemeleri elde etme ve teslim alma masraflar1 isletmenin kabul ve depolama

kesimindekilerin verimli ¢aligmalar1 sonunda gittik¢e azalacaktir.

-Arag-Gereg kaynaklarn>n etkili ve uygun olmas»>: Saglikla ilgili alimlarda artan
teknolojiye baglh olarak araclarin yeterliligi ve giivenilirligi tedarik¢i birimlerde en 6nemli
konu olmustur. Bu nedenle hastane alicilar1 bu yeni giivenlikle ilgili talepleri gz Oniine

alarak alim kaynaklarini degerlendirmelidir®.

-Isletmenin diger departmanlariyla maksimum koordinasyonu kurma: Bu yolla
bir yandan luks ve israf onlenirken, 6te yandan da malzeme yokluklar> ile fazlalar> (61l
stoklar) otomatik olarak giderilmelidir. Malzeme yoOneticileri kendi is alanlarinda ¢alisirken,
bulanlara digtan destek olabilecek oOteki damigma ve yard>mc> 0Orgit birimlerinden

yararlanmalbxd>r?’,

-Satnalma ve malzeme yoOnetimi fonksiyonlarn> profesyonelce, ekonomiklik
etkinlik prensibi ili yaritme: Bitun bu fonksiyonlar yapslrken tam bir profesyonellik iginde
hareket edilmeli ve daima vyapslacak olan masraflaron asgari seviyede tutulmas>
gozetilmelidir®. Eger isletme disaridan aldigi malzemelerin fiyatim diigiik tutarsa, tiretim

maliyetleri azalacak ve kar yikselecektir®.

-Yuksek stok devri ve stok yatr>mlarn>n minimizasyonu: Stoklar satiglara oranla
diisiik oldugu zaman (stok devri = satiglar / ortalama stok), daha az sermaye yatirimlara
baglanmis olur. Bu da isletmenin sermaye verimliligini arttirir ve getirinin sermayeye oranini
yiikseltir. Ayrica devir yiiksek oldugu zaman depolama ve stok bulundurma (bekletme)
maliyetleri daha az olur®. Malzeme akismnm diizenli ve kesintisiz olarak saglanmasmin bir

yolu da fazla stok bulundurmaktad>r*.

% Giindiiz, a. g. k., s. 59.

3" Giindiiz, N.M., Malzeme Y6netimi, Todaie, Cilt 11, Say»:12, Ankara, 1978, s. 59.

8 Holmgren, J.H.,Wentz,W., Material Management and Purchasing for the Healt Care Facility, Aurhapress Ann
Arbor, Michigan, Washington D-C 1982, s. 25.

% Sarman, a. g. m., s. 27.

40 Tengillimoglu, D., “Hastanelerde Malzeme Ydnetim Teknikleri ve Bir Model Onerisi”, Yayinlanmamis
Doktora Tezi, Gazi Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Isletme Anabilim Dali, 1995.

*! Mendez, E.I., Pearson, J.N., International Journal of Purchusing and Matarial Management, Winter, 1994, s. 5.
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Firmalar genelde sahip olduklar> kullanslabilir stoklar-na y>Ibk % 25-30 aras>nda
dolayl> gider yapmaktad>r*?. Stok kontrol sistemi yeterli isleyen bir kurulusta, 6rgiitiin olii
stoklara para baglamalar1 Onlenir, malzeme yokluklar1 en az dereceye indirilir, her zaman
istenilen malzeme bulunur, arama-bulma son derece basitlesir, haberlesme zorluklari ortadan

kalkar ve malzemelerle ilgili tiim isler kolaylasir.

-Isletmenin tiim faaliyetlerini Kkesintisiz bir malzeme ve hizmet akisiyla

desteklemek:

Malzeme ve ekipmanin tedarikinde devamliligin kesilmesi, stok yetersizligine,
isletmenin isleyisinin durmasma ve maliyetlerde artiglara neden olacaktir. Ozellikle hastaneler
gibi saglik hizmetini kesintisiz veren kuruluslarda malzeme tedarikindeki gecikmeler ve
kesintiler igletme maliyetlerini normal maliyetin iizerine c¢ikarmakta, teshis ve tedavi
hizmetlerinde aksakbklara neden olmaktad>»*. Uretim veya hizmetin aksamamas> igin,

malzemelerin siirekli bir sekilde isletmeye gelmesi gerekmektedir*.

-Yeterli Kalite Standartlar>n> korumak:

Malzeme yOnetim departmani, sadece disaridan saglanan malzeme ve hizmetlerden
sorumludur. Uretim asamasindaki kaliteden {iretim departmani sorumludur. Alinan malzeme
homojen ve ilkel bir yapida oldugu zaman (tuz ve ¢akil gibi) kalite 6nemli bir problem olmaz.
Fakat ileri seviyede bir {iriin ve hayati 6nem arz eden hizmetler s6z konusu oldugu zaman
(roket pargas», cerrahi malzemeler gibi) kalite, malzeme yonetimi igin tek ve onemli hedef
olabilir®.

Dis imalat¢1 firmalarin (veya miiteahhit saticilarin) gonderdikleri mal ve hizmetlerin
kalitesinden sorumlu tutulacak olanlar, malzeme yonetimi kesiminde galisanlardir. Malzeme
yonetimi subesinin amaglarindan birisi de, saticidan gelen malzemelerin muayene
masraflar>no-n minimuma indirilmesidir. Bunun iginde kalite sicilleri temiz miteahhit sat>c>lar

segmek ve gorevlendirilmis firmalara kalite prosediirlerini agiklayip, egitmek gerekir®.

“2 Dober, a. g. k., s. 30.

3 Tengillimoglu, D., a. g. m., 1995.
* Sarman, a. g. k., s. 17.

*® Tengillimoglu, D., a. g. m., 1995
% Sarman, a. g. k., 5.17.
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- Diisiik Personel Maliyetleri ve Personelin Gelistirilmesi:

Diisiik personel maliyetleri isletmelerin tiim departmanlari i¢in ortak bir amagtir. Diger
biitiin faaliyetler esit oldugu siirece diisiik personel giderleri yiiksek kar demektir. YOnetim,
calisanlar icerisinde, isletmenin basarisina ve biiylimesine katkida bulunabilecek, liderlik
potansiyeline sahip olanlarin yetistirilmesi i¢in 6zel efor sarf etmelidir. Isletmenin gelecek

karlar> ileride yonetici olacak personelin kabiliyetlerine bagli olacaktur.

-Tecriibeli, Kabiliyetli Saticilar Bulma ve Saticilara Iyi fliskiler Kurma ve

Gelistirme:

Malzeme yonetiminin basarisi, saticilar1 bulma veya gelistirme, bunlarin yeteneklerini
ve imkanlar>n> 6lgme ve iglerinden en uygun sat>c>y> segme yetenegine dayanir. Bir isletmenin

is hayatindaki itibar1 biiyiik oranda tedarikgilerle olan iligkileri ile belirlenir.

Tedarikgileri ile iyi iliskileri olan bir igletme miisteri agisindan daha caziptir®'.
Tedarikgiler iirlin gelistirme ve kalite arastirmalar1 ile miisterileri tatmin edecek iiriin ve
malzemelerin {iretilmesi yoluyla igletmenin basarisinda yardimei olur. Tedarikgilerle hastane
yonetiminin iyi iligki icerisinde olmasi hastane yonetimine maliyet diisiirme projelerinde, yeni
yontem ve fikirlerin paylasiimassnda gonullt katkslars olabilir. Bunun yan» sra hasta talebinde
goriilen ani degismeler karsisinda agiklarin 6nlenmesi i¢in malzemenin kisa siirede temini

veya talep azalmasi durumunda baglantilarin iptalleri konusunda biiyiik katkilar1 bulunabilir®®.

Bunun yani sira tistlin kalitede hasta bakiminin gergeklesmesi i¢in talepler ve tarafsiz
malzeme saticilar1 arasinda iligki aglarinin kurulmasi gerekir. Hedeflere ulagmada her
yOonetim; iyi, ahlaki, meslek sifrelerini benimseyerek bunun {izerine iyi insan iligkilerini
kurmay> amaclar®.

-Duzenli kaystlar:

Iyi kayitlar malzeme ydnetiminin birincil amaglar1 arasinda kabul edilmektedir. yi ve

" Mendez, a. g. k, s. 6.

8 Leenders, M., Fearon, H.C., England, W.B., Purchasing And Metarials Management Ninth Edition, Irwin,
Baston 1989, s. 25.

* Holmgren-Wentz, a. g. k, s. 31.
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dizenli kaystlar stok kaysplarsn énlenmesinde, stoklar>n kontroliinde, maliyet muhasebesinde
ve maliyetleri azaltmada malzeme yOnetimine katk-da bulunur. Ayrxca iyi kaystlar ve iyi

planlanmus idari kontroller, periyodik denetlemeler riigvetin yolunu kapatir™.

Malzeme yodnetiminin ikincil amaglar1 birincil amaglar1 gibi smir degildir. Ikincil
amaclar, daha onceden belirtildigi lizere organizasyondaki diger birim ve departmanlarin
hedeflerine ulasilmasina katkida bulunan amaglardir. Bu amaglar endistrilere ve
organizasyonlara gore farklilik arz edebilir. ikincil amaglardan en ¢ok bilinenleri basliklar

halinde asagida siralanmustir:

-Malzeme yonetim fonksiyonlarsn> profesyonelce, ekonomiklik, etkinlik prensibi ile
yurutmek,

-Tedarikgilerden al>nan yeni malzeme, yeni siire¢ ve yeni metotlar hakk>ndaki bilgileri
ilgili departmanlara aktarmak,

-Ekonomik kosullar, fiyatlar ve maliyetlerle ilgili tahminleri yonetime bildirmek,

-Daha iyi veya ayni isi gorecek daha ucuz iirlinleri kullanict birimlere tavsiye ederek,
departman hizmetlerinin daha ekonomik ve verimli bir sekilde yiiriitiilmesini saglamak,

-Malzeme veya triinlerin isletme i¢inde iretilmesinin mi yoksa sat>n abnmas>n>n m»
daha ekonomik olacagi konusunda yonetimin alacagi kararlara yardime1 olmak,

-Is diinyas1 ve tedarikgiler ile yakm iliskide olmasi nedeniyle yoneticilere daha ileride
yeni tesebbiisler ve muhtemel alanlarin neler olabilecegi konusunda 6nerilerde bulunmak,

-Malzeme yoOnetim departmanmin diger departmanlarla ahenk iginde caligmasini
saglamaktir.

-Malzeme yOnetiminin yukarida belirtilen tiim amaglar1 birbirileriyle karsiliklt iliski
icerisindedir. Bir amacin bagarilmasi diger bir amacin feda edilmesi veya ihmal edilmesi
anlampna gelmemelidir .

Holgmreen, 1982:12, yaptig1 calisma ile malzeme yonetiminin ikincil amagclarini
asagidaki sekilde siralamigtir.

-Maliyetlerde tasarruf ve daha fazla karlilik saglar,

-Daha iyi kayit ve bilgi saglanmasi nedeniyle, boliim harcamalarinin 6lgiilmesinde,
hasta giderlerinin faturalanmasinda kolaylik saglar,

-Malzeme yonetim performansini degerlendirme metodlarinin gelistirilmesini saglar,

%0 Tengillimoglu, D., a. g. m., 1995
*! Tengillimoglu, D., a. g. m., 1995.
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-Hastane ve isletme genelinde malzeme yonetim sistemi kurulmadan dnceki ve sonraki
maliyetlerin karsilastirilmasina imkan verir,

-Boliimler arasi iletisimin gelistirilmesini kolaylastirir.®.

1.4.4 Malzeme YOnetiminin Faydalar»

Bir igletme agisindan, malzeme fonksiyonlarmimn yiiriitilmesi ve malzemelerle ilgili
problemlerin ¢dziimii malzeme yonetiminin en acik yararlaridir. Malzeme yonetiminin diger

pek cok faydalari asagida oldugu gibi siralanabilir.

-Sorumlulugun baskasina yiiklenmesini engellemesi: Anahtar bir kisi altinda biitiin
malzeme yOnetimi fonksiyonlarinin otorite ve sorumluluklar1 merkezilestirilerek tanimlanirsa
merkezi bir noktadan malzeme akis sistemi gerceklestirilir. Departmanlar malzemelerle ilgili
problemlerle karsilastiklari zaman onlarm bu problemleri orgiit icinde merkezi bir noktadan
¢coziimlenir. Kisa siire i¢cinde malzeme yonetiminde basarisiz olanlar pes eder ve ¢ikarlar.

Boylece o kisilerin sorumluluklarini bagkalarma yiiklemeleri engellenir.

-Boliimler arasi daha iyi isbirliginin saglanmasi: Herhangi bir igi yapan bir boliimle
isbirligi yapmak bu isi daha da verimli kilar. Bu isbirligi malzeme kullanan ve malzemeyi
saglayan bdoliimlerin problemlerini ¢ozerek bdliimlerin birbirlerine giivenmelerini saglar.
Ayrica malzeme kullanan bdlimler ve malzeme boliimii arasindaki isbirligi bu subeleri
birbirilerine daha da yakinlastiracaktir. Sorumlu bir miidiir altinda toplanan bolimler karsilikli

olarak birbirini destekleyen ve giivenen boliimler olarak gelisecektir.

-Kullamilan malzeme ve aletler icin daha diisiik fiyat 6denmesi: Sat>nalmada ak>ll>
bir se¢cim yapmak i¢in malzeme ihtiyact konusunda dogru, hizli ve yeterli olan bilgiler

gereklidir. Bu satinalmanin kaliteli ve avantajli olmasin1 saglar.

-Daha hizh stok devrinin saglanmasi: Malzeme ihtiyac1 ve kullanma hizinin dogru

ve tam olarak hesaplanmas> ile stoklara yap»lan toplam yat>r>-m azalt>labilir.

-Malzemelerin siirekliliginin saglanmasi: Malzemeler ile ilgili bolimler aras>ndaki

farklilagmalar degisik malzeme yonetimi gorevleri arasindaki haberlesmelerin kopmasi veya

52 Holgmreen, a. g. k., s. 12.

15



gOrevler aras> duzensizlik sonucu ortaya ¢ikar. Malzeme yonetimi, haberlesme ve birlikte
calismalar1 diizenli olarak saglar. Ayrica saticilarin ortaya c¢ikardiklar1 giigliiklerini ve
malzeme kontroliinii, mevcut ihtiyaclarla karsilastirarak tehlikeleri 6nler ve devamli malzeme

elde edilmesini saglar.

-Malzeme temin zaman>mn azaltlmas>: Malzeme kullanan bolimin  eksik
malzemesini 0grenmesiyle, temini arasinda uzun bir haberlesme zinciri ile epey zaman geger.
Bu bilgi, 6nce malzeme planlama ve kontrol bolumiine oradan stok kontrol bolimiine ve son
olarak da satinalma boliimiine gider. Eger bu {i¢ boliim organizasyon olarak birbirine yakin
degilse bir malzemenin temini i¢in satinalma siparisi saticilara gitmeden dnce uzun bir zaman
gecer. Kesin sonug olarak satmalma islemleri uzayacagindan malzemenin gelmesi de uzun
zaman alacakt>r. Malzeme yonetiminde bu zaman kssa olmal> ve kssaltmak icin birtak>m

caligmalarin yapilmasi gereklidir.

-Nakliye giderlerinin diisiiriilmesi: Dlzenli bir malzeme ydnetimi organizasyonuyla
malzeme ihtiyaclar> daha diizenli bir sekilde karsilanir ve belli bir diizende saglanan malzeme

trafiginde nakliye masraflart minimum diizeyde olur.

-Daha az emek sarf edilmesi: Malzeme sistemi bir biitiin olarak diizenlendiginde
kayit tutma ve biiro isleri azaltilabilir. Kayitlar: tek tip haline getirmek bolimler aras> bilgi
alig verisi i¢in harcanan zamani azaltir. Eger biitiin malzeme yOnetimi goérevleri sabit ve
birbirine yakonsa fazla kay»tlara gerek kalmayabilir. Buttin gorevler igin gerekli olan miktarda

kayst yeterli olacaktor.

-Personel azaltslmas>: Sarf edilecek gayret ve cabalarn azalt>imassndan sonra
malzeme yOnetimine gelindiginde malzeme goérevinde calisan toplam kisi sayisini malzeme
yonetiminde verim arttirarak azaltabiliriz. Siiphesiz azaltilacak kisi sayis1 organizasyonun

ozelligine gorevin zorluguna baglidir.

-Daha iyi moral saglanmasi: Malzeme yonetimi diger gorevlerle isbirliginde olan bir
gorevdir. Boyle bir durumda kigiler kendi otoritelerini ve Onemliliklerini ileri siirecek
olurlarsa problemler ortaya ¢>kar. Ama bu sahislar birlestiginde daha iyi gorev yapabilirler.
Malzeme y0Onetimi insana organizasyon iginde yuksek bir statu verir. Bu durumda

organizasyon i¢inde verimi arttirmasi i¢in kisilerin moralini arttirmak lazimdir.
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-Personelin gelistirilmesi: Eger bir kisi sadece bagl oldugu gorevi yaparsa o gorevin
bir parcasi olur ve daha iyi yapar. Eger sistemde calisan kisilere bagka gorevler verilmezse

kisiler bu gorevlerini daha iyi yapmaya calisacaklardir.

-Malzeme eskimesinin azaltlmas>; Stok kontrollerini artt>xmak ve malzemelerin

dogru kullanilmasini saglamak malzemelerde eskimeyi azaltir.

-Saticilarla iliskilerin gelistirilmesi: Iyi bir malzeme yonetiminin sagladigi siki
diizen, diizenli satmalma ve satict iliskisi satinalmada basar1 saglanmasmi temin eder.
Satmmalmada memnuniyet ve dogruluk elde edilir, satinalan ve satict arasinda iyi bir iligki

ortaya g>kar

-Daha iyi kayit ve bilgi saglanmasi: Bir organizasyonda malzeme isindeki biitiin
bilgilerin belirli merkezde toplanmasi daha genis ve dogru kayitlarin yapilmasini saglar. Belli
bir problemi ¢ézmek icin gerekli olan bilgi an>nda elde edilir. Ayrsca yoneticinin bitln
bilgileri kontrol etme ve planlama kolaylig1 artar. Daha iyi kayit ve bilgi saglamasi nedeniyle,

bolim harcamalar>n>n 6lgulmesinde, hasta giderlerinin faturalandirilmasinda kolaylik saglar.

-Daha iyi kalitede kontroliin saglanmasi: Kalite kontrol ve malzeme kontroliindeki
kisiler arasindaki koordinasyon ve haberlesme sonucu siirekli kalite standardi saglanir. Kalite

standardindaki degisiklikler malzeme boltimlerine hemen iletilir

-Bilgi islem sisteminde kolayhklar saglanmasi: Bitin malzeme bilgilerinin
merkezlendirilmesi, hizli diizenleme, tamamlama ve malzeme akisini saglayan bilgiyi
toplama, denetleme ve analiz edilmesini saglar. Bilgi islem sistemi, birbirinden kopuk
bolimlerde verimli olarak uygulanamaz. Malzeme yonetimi fikri, elde edilen bdyle bir

bilginin en iyi sekilde pratik olarak kullanilmasini saglar.
-Satinalma avantajlarnn saglanmasi: Sat>nalma gorevlileri ve sat>c>lar malzeme
yOnetimi birimiyle zit iligki i¢indedirler. Bu normal ve beklenendir. Malzeme ydnetimi birimi

ise (¢ avantajl> yoni sat>nalma birimine onerir:

(a) Diger malzeme boliimleriyle daha iyi bir haberlesme yoluyla satinalmayi daha iyi,
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eksikliklerle ve ihtiyaglara aninda cevap veren, dogru ve ekonomik olarak saglikli bilgileri
elde ederek,

(b) Organizasyon hiyerarsisinde satinalma seviyesinin 6nemini arttirarak,

(c) Degisik malzeme yonetimi departmanlari arasindaki ¢atigmalar1 azaltip daha iyi bir

calisma ortam» yaratarak bu avantajlarn> sunar .

1.4.5 Malzeme Yonetim ilkeleri

Malzeme yonetimi etkinlik ve ekonomiklik gibi iki genel ilkeye dayanmaktad>r.Buna
gore:
a) Etkinlik ilkesi; Ihtiyag duyulan malzemenin istenilen kalitede, miktarda, yerde ve

zamanda saglam olarak ve kolaylikla teslim edilmesidir. Bu ilke;

-lyi kalite,

-Cok cesitli malzemeyi depolamak,
-Yksek stok seviyesi,

-Verimli personel,

-Malzemenin tansnmas»,

-Kaystlar,

-Mekanik ikmal,

-fazla ikmal kaynaklar>,

-lyi satici-miisteri ilkeleri,

-Teknik gelismelerden yararlanma, seklinde siralanabilir.

b) Ekonomik ilkesi; Ihtiyaclar1 karsilamak igin saglanan malzemenin, ayn1 sartlar
icerisinde temin edilen diger malzemeye oranla masraflarinin az olmasi olarak tanimlanir.

Ekonomiklik ilkesi:

-Secilmis malzemeleri depolamak,
-Fazla envanter devri,

-Az personel masraflar»,

%% Harold, F.E., “The Benefits of Material Management to an Organization Readings in Materials Management”,
American Hospital Association Chigago, Illinois, 1973, s.12-14.
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-Az igletme masraflari,
-Depolamadan ikmal,
-Satnalma veya ihmal etme etutleri,

-Mevcut malzemeden istifade etme demektir.

Malzeme yonetimiyle ilgili biitiin islemlerin etkinlik ve ekonomiklik ilkeleri

cercevesinde tatbik edilmelidir ve bu iki ilke aras>nda ¢ok iyi bir denge kurulmal>dsr>.

1.4.6 Malzeme Y0Onetim Organizasyonu

Organizasyonlarda malzeme yonetim departmanlar>non merkezi, yar> merkezi veya
merkezcil olmayan bigcimde orgutlenmektedir. Orgutlenme tiplerinin hepsinin avantajl> ve
dezavantajl> yonleri bulunmaktads. Merkezi Malzeme YOnetim boluminin avantajlarsn»>

sOyle siralayabiliriz;

-Isletme biinyesinde daha az personel bulunur, gereksiz personel ve arag kullammlarsn>
onleyerek isletmenin verimliligini artirir,

-Gereksiz islemlerin sayisini azaltir, tekrarlarini onler,

-Elemanlarin uzmanlagmasina olanak verir,

-Mamullerde standartlar saglar,

-Gereksiz stoklar olusmasini onler,

-Ucuz ve kaliteli drunlerin temine imkan saglar,

-IIk fikirlerin baslangicindan iiriinlerin gonderilmeye hazir duruma gelinceye kadar
gececek siirede haberlesme daha kisa siirede olur,

-Kayitlarin diizenli tutulmasini ve modern bilgi islem sistemlerine uyumu kolaylastirir,

-Sistem ve prosedurleri dizayn etmek daha kolay olup, yeni tekniklerin uygulanmas>
daha ucuz ve daha suratli yap»labilir,

-Denetleme ve degerlendirme kolayliklar1 saglar,

-Maliyetler iizerinde genis etkilere sahip olan indirekt malzeme faaliyetleri ¢ok daha
iyi organize edilebilir®.

Yukarida belirtilen avantajlar yaninda Merkezi Malzeme YOnetiminin su

dezavantajlar> vardor:

*0z,a.9.k,s. 14
% Sarman, a. g. k., 5.102.
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-Malzeme yonetim departmaninda alaninda uzmanlagmis kisiler bulunmazsa, malzeme
departmanlar> ile (6zellikle tretim, planlama ve muhendislik departmanlar1 gibi) yiiriitecegi
haberlesmeler ¢ok giiclesebilir.

-Malzeme departmaninin alt kademelerinde c¢alisan personel Onemlerinin
kayboldugunu hissedeceklerdir,

-Bolumlerin 0zel gereksinimlerinin yak>ndan bilinmemesi sat>n albnan malzemelerde

uygunlugun saglanmasini giiclestirecektir.

Ozellikle kiiciik miktarlarda ve 6zel nitelikli malzemelerin alm>, stoklanmas> ve
dagitimi ciddi sorunlar doguracaktir. Merkezcil olmayan malzeme yonetimi bu sorunlari
ortadan kaldirdig:r gibi saticilarla yakin iliski dolaysssyla fiyat, kalite, zamanlama gibi
konularda ortaya g¢ikan sorunlari daha kolay ¢6ziimleme olanagi yaratir®®. Bu nedenle, bir
sorunla karsilagildiginda, karma bir sistemin benimsenmesi; pazarlik giicliniin 6nem tasidig1
satn abmlarda merkezcil drgutlenmenin tercih edilmesi, esnekligin ve teknik Ozelliklerin

onem tasidig1 satin alimlarda da merkezcil olmayan orgiitlenmenin tercih edilmesi gerekir.

Bernardin, malzeme ydnetim fonksiyonlarinin isletmelerde merkezi veya merkezi
olmayan bir 6rgitlenme ile yirutiilmesi konusunda kesin olgunun bulunmadigini, ancak
ABD’de 1980’li yillardan sonra merkezilesme yoOniinde gelismeler oldugunu ifade

etmektedir®’.

Orgiitlenme modellerinin avantaj ve dezavantaj dikkate alindiginda isletmeler

agisindan merkezilesmis bir organizasyon yapisinin daha uygun oldugunu sdyleyebiliriz®.

Malzeme yonetimi, verimlilik prensiplerin saglayacak ve kendisinden beklenilen
fayday1 verebilecek sekilde organize edilmelidir. Malzeme yonetiminden beklenilen sonucun
abnabilmesi igin bir birlik ve koordinasyon iginde yiiksek bir rakama bagli olarak idare

edilmesine ve bu rakam>n merkezi kontrollne ihtiyag vardr.

Malzeme maliyetlerinin kontrolii organizasyon yap>s> hakk>ndaki yonetim politikas>

ile baglayacaktir. Her organizasyonda malzeme yonetimi kararlarmi bir kisi vermelidir. Daha

%8 Harding, H.A. Production Management, Mc. Donald Evens, London. 1976, s. 140.
"Bernardin, G., “Centrolized/Decantralized Purchasing”, The Quest for a Perfect Mix, Arrold Co. 1981, s. 73.
%8Sarman, a. g. k., s. 3.
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once gordliglimiiz gibi malzeme ile ilgili kararlar birbiriyle iliski halindedir ve bu nedenle
biitiin malzeme yonetimi faaliyetlerini bir kiginin sorumluluguna vermek arzu edilen bir husus
olmaktadir. Aksi taktirde isletme genel miidiirlinden baska bir kimse malzeme kararlarindan

sorumlu tutulamaz® (Sekil 1.1).

1.4.7 Malzeme Y 6netim Organizasyonun Onemi

Ileri endiistri iilkelerinde 6zel deger verilen malzeme yonetiminin gelismemis
tilkelerde genellikle ikinci bir 6nem tasimasi, malzeme sistemlerinin esas Orgutin yeterli

desteklenmesine uygun bicimde organize edilmedikleri, s>k rastlanslan bir olgudur®.

Malzeme departmani organizasyon yapismin asagidaki sorulara cevap verebilecek
bicimde olmas> gerekir®.
-Isi kim yapacak?

-Uygun maliyet ve zaman dogrulukla basarilabiliyor mu?

Malzeme yOnetimi ana hatlar> dnceki k>ssmlarda verilen etkinlik ve verimlilik prensiplerini
saglayacak ve kendisinden beklenilen faydayi verebilecek sekilde organize edilmelidir.
Malzeme ydnetiminden beklenilen sonucun abnabilmesi igin bir birlik ve koordinasyon iginde
yiiksek bir makama bagli olarak idare edilmesine ve bu makamin merkezi kontroliine ihtiyag
vard>r. Merkezi kontrol; faaliyetini, prensiplerini, programlarns, yonetmeliklerini, gorev
talimatlarmi ve is akimi tablolarin1 meydana getirir. Gerektiginde diizenler ve degistirir.
Kabul edilmis olan yontemlere uyulmadigi durumda malzeme yonetimi bagkani karar verir ve

yapilacak islemi emreder®.

% Sarman, a. g. k., 1980, s.100.

% Giindiiz, a.g.k, s. 69.

81 pauley,W.E., “The Case for Centralized Material Management”,Reading in Materials Management,American
Hospital Association, Ilinois,Chicago, 1973, s. 47.

620z, a. g. k., s. 40.
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Genel Muddr Sekreter

Malzeme Mudird

| Planlama Satnalma Stok Kontrol -
[ |
Arastirma Miisterek Nakliyat Malzeme Kontrol
| Hizmetler |
Tedarik Planlama Depolama ve

B 1. Satc> adresleri Dagitim ]
2. Fiyat Inceleme ve tesbiti
3. Abm, istatistik ve inceleme
4. Daktilo, dosya ve genel

Ikmal Planlama yazismalar Standardizasyon | |

Evrak ve Arsiv

Sekil 1.1 Isletmelerde Malzeme Y&netim Orgiitii ( Sarman, 1980)

1.4.8 isletmelerde Malzeme Yonetimi Organizasyonu

Malzeme yOnetiminin organizasyonlardaki yeri isletmeden isletmeye degisiklik
gOstermektedir. Bu organizasyon; endiistrilere, isletmenin niteliklerine, biyiikligiine,
personeline ve yeteneklerine gore degismektedir. Bu konuda tim igletmelerde
uygulanabilecek ortak ilkeleri belirlemek olanagi yoktur. Miistakil bir malzeme yonetim
boliimiiniin organize edildigi yapilar oldugu gibi, bu fonksiyonlarin iiretim, pazarlama gibi

organizasyon birimlerinin iginde yer aldigin1 da gormek miimkiindiir®.

63 Sarman, a. g. k., s. 100.
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Genellikle tiretim igletmelerinde malzeme yonetim gorevlerinin bir kismi bir bolimiin,
diger bir kismi1 isletmenin bagka bir boliimiiniin sorumlulugu altina verildigi goriilmektedir.
Ornegin; hammadde stoklars, malzeme ihtiyac tespiti Gretim ve imalat bolimince
yiiriitiilirken, mamul stoklar1 ve satin alma islemi pazarlama boliimiince yiiriitiilmektedir.
Hizmet isletmelerinde ise malzeme yonetim fonksiyonlar1 mali igler, ayniyat, pazarlama veya

sat>n alma (tedarik) boliimlerine dagitilmis bir sekilde yiirtitiilmektedir®,

Isletmeler agisindan 6nemli faaliyetlerin, diger bir ifade ile maliyet, kar ve isletme
gelecegi lizerinde biiyiik etkisi olan eylemlerin iist yonetim basamaklarinda ele alinmasi
orgutlenmenin temel ilkelerindendir®®. Bu nedenle malzeme yonetim faaliyetlerinin dar
anlamiyla ele alinip ikincil derecede bir fonksiyon olarak goriilmesi dogru degildir. Ayrica
giinlimiizde iiretim ve pazarlama fonksiyonlarinin ulagtigi karmasik yapilar da dikkate
abnd>ginda, malzeme yonetim fonksiyonlarmin bu fonksiyonlara dahil edildiginde mevcut

karmasik yapinin daha fazla girift duruma gelecegi asikardir.

Isletme biitceleri icerisinde dnemli bir paya sahip olan malzemelerin, tibbi teknoloji ve
klinik ilerlemelere bagli olarak sayica artig gosterecegi asikardir. Bu malzemelerin satin
alinmasi, depolanmasi, takip ve kontrol iglemleri ayri bir uzmanlik gerektireceginden
malzeme yonetim birimlerinin en {ist yonetime dogrudan bagli, onun yetki ve sorumluluklar1

ile donat>lmis bigimde 6rgiitlenmesi modern isletmecilik anlayisina daha uygundur.

Gunlmizde, malzeme yodnetim fonksiyonlarsn>n  “son alt>n  madeni” olarak
nitelendirilmesi, giderek etkinligini arttirmasi, uygulamada bagimsiz bir fonksiyon olarak ele

alinmasi gerektigi goriisiini desteklemektedir.

A.B.D’deki biiyiik organizasyonlarin ¢ogunda, malzeme yoOnetim departmani
bulunmaktad>r. 1989 y»l>nda “Center For Advanced Purchasing Studies” tarafndan yapslan
bir aragtirmaya gore, arastirma kapsamina giren 291 organizasyondan 204’°iinde (% 70’inde)

malzeme yonetim departmanmin bulundugu gorilmiistiir®.

64 Yenersoy, G., Malzeme Yénetim Sistemleri, Ma-Pa, Yayin No:1, istanbul, 1990, s.4.
% Barutcugil, a. g. k., s. 179.
% |eenders, Fearon, a. g. k., s. 50.
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2. HASTANELERDE MALZEME YONETIMi

Bircok endiistri isletmesi malzeme yonetim birimine 1960’11 yillarin basinda sahip
olmasmna ragmen, hastanelerde malzeme yoOnetim birimi genel organizasyon icindeki

pozisyonu 1970’1i yillarin ortalarinda almistir®’.

Toplam hastane butgesi icerisinde personel giderlerinden sonra ikinci sxray> almas»na
ragmen hastanelerde malzeme yonetimine endiistri isletmelerinde oldugu gibi gereken dnem
verilmemektedir. Halbuki malzeme yonetimi tum ydnetim faaliyetlerini yak>ndan ilgilendiren
ve basarilarini etkileyen bir yonetim fonksiyonudur. Malzeme giderlerinin toplam isletme
giderleri icerisindeki oran> endustriden endistriye farkl>l»k gostermekle birlikte bugin
bankacilik ve hastaneler gibi emek yogun sektorlerde % 20’nin lizerindedir®®. Hausley’e gore
bu oran hastanelerde % 46°d>r (Sekil 2.2).

Hizmet iiretiminin kan damarlarini olusturan malzemelerin 6zellikle hayat kurtarma
saglik hizmetleri verme amaci ile ¢aligan hastaneler acisindan 6nemi biiyiiktiir. Malzeme
yetersizligi veya yoklugunun maliyeti, maddi oldugu kadar hastalik, ac1 ve 6liim gibi parasal

olarak élctilmeyen manevi kaysplar> da kapsamaktad>r®°.

Basarili bir malzeme yonetimi, hastanelerin smirl> kaynaklar>n> s>n>rs>z ihtiyaglar> igin
harcarken etkin bir malzeme planlanmassyla hastane yénetimine blyik frsatlar tansyacakt>™.
Malzeme yonetimi, stok seviyelerini diigiirerek veya satin alma kaynaklarini ve 6deme
vadelerini ak»lc> kullanarak, stoklara baglanan sermayeyi en aza indirmeyi basarabilir.
Boylece stoklara yatirilmis sermaye olarak isletmede tekrar yonlendirilebilir. Bunun basarilt
bir 6rnegi Kanada da Toronto ¢ocuk Hastanesi vermistir. 1987 yilinda hastane faaliyetlerinde

(hasta say»s> vb.) belirgin bir artis goriilmezken, etkin ve yenilik¢i bir malzeme yOnetim

¢7 Sanderson, D.E., Effective Hospital Material Management, Aspen Systems Co. 1985, s. 7.

%8 |_eenders, Fearon, a. g. k, s. 8.

% Berman, H.J, Weeks, L.E., The Financial Management of Hospitals Administration on Press, Newyork.1992,
s. 307.

70 Alister, M.J., “Challenges in Purchasing and inventory Control”. A Journal of Hospital Phharmacy, Vol. 42.
Jun, 1985, s. 1370.
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Malzeme Malzeme Malzeme Malzeme % 100
Dig1 maliyet ~ YOnetim Yonetim Yonetim Dist
% 90 Maliyetleri Maliyeti Maliyetler
% 10 % 75 % 25

Malzeme Yonetim
Butgesi % 15

Malzeme Yonetim
Butcesi % 27

Malzeme Yonetim
Butgesi % 4

Yonetim

Diger Emek Disi

Maliyetler
%13

- Sigorta

- Hizmet
Kullansm>

- vh.

- Ekipmanlar

Malzeme Yonetim
Butcesi % 0

Toplam Malzeme Y 6netim Blitcesi
% 46

Sekil 2.2 Hastane Biitcesi Icerisinde Malzeme Biitgesinin Oran1
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programi sayesinde 1 milyon dolarin tizerinde bir tasarruf saglanmigtir’. Yatak basina
yaklasik 100 dolar’a yaklasan toplam stok envanterinin etkin malzeme yonetim sayesinde %

50 indirilebilecegi tahmin edilmektedir’.

Hastane isletme sermayesinin biiyiilk bir kismini olusturan malzeme giderlerinden
saglanacak tasarruflar hastane birim hizmet maliyetlerinde diisiisler meydana getirecektir. Bu

da hastanenin pazarlama stratejisine olumlu etki yapacak ve rekabet gticini artt>racaktsr.

Maliyeti diisiirmek ve kaliteyi ylikseltmek icin hangi yontem secilirse segilsin,
hastanenin pazarlama stratejisine olumlu etkisi vard>r. Maliyetler ve verilen hizmet dizeyleri
aras>ndaki iliski saglik hizmeti veren kuruluslarin toplum igindeki imajini etkilemektedir.
Diistik maliyetle ve hizmetlerin kesintisiz verilmesi hastanenin miisteri ¢cekme ve miisteri
tatmin etme yetenegini arttiracak, diger saglik kuruluslarina oranla mukayeseli tstiinliik
saglayacaktir. Yeterli ve kaliteli malzeme temini hastanelerde ¢alisan personelin verimliligini
de olumlu yonde etkilemektedir. MPM tarafindan 1994 yilinda yapilan bir arastirmaya gore,
hekim ve hemsireleri daha ¢ok verimli ¢aligmaktan alikoyan faktorlerin baginda motivasyon
eksikligi, arag-gere¢ ve malzeme yoklugunun geldigi goriilmiistiir™. Bu konuda yapilan diger
bir arastirmaya gore de; malzeme ve tibbi techizat eksikligi, hekimler ile yoneticiler arasinda

calismalara neden olmakta ve bu ¢atigmalardan da hastane yonetimi sorumlu tutulmaktadsr ™.

Bir saglik kurulusunda tedarik maliyetleri iscilik maliyetlerinden sonra ikinci en
yiiksek olan maliyet unsurudur. Ancak iyi bir envanter yonetimi ile birlestirildiginde en iyi
yOnetilebilecek maliyet unsuru olmaktadir. Saglik kuruluslarinda, verilen saglik hizmetinin
kalitesini diigsiirmeden malzeme yonetim kurallarint ve kavramlarini etkin olarak uygulayarak
islemsel ve finansal gelismeler saglanabilir. Malzeme yonetim islemleri 6zellikle doktorlar ve
klinik personelleri olmak iizere orgiitteki tiim islemler ile ilgilidir. Bu yiizden hastane
yoneticileri malzeme yOnetim faaliyetlerinin 6nemini diger calisanlarina anlatabilmelidir.
Malzeme yoOnetimi ile tedarik maliyetlerinin disiiriilebilmesi i¢in c¢alisanlar arasinda
koordinasyonun saglanmasi gereklidir. Saglik kuruluslari malzeme yonetim sistemlerinin

kavramlarmni ve egilimlerini 6grenmelidir ve malzeme yOnetimi ile birlestirilen stratejik ve

™ Arvisais, J., “Materials Management Significant Source of Revenue”, Dimensions, October, 1990, s. 20.

"2 Griffin, D., Hospitals.,What They Are and How They Work, Aspen System Corparation USA, 1981, s. 135.

™ Agaoglu, K., G.U. “T>p Fakiiltesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi Teshis Calismasi Raporu”, Mrp, Ankara,
1994, s. 6.

™ Dogrusoz, S., “Hastanelerde Orgiitsel Catismanimn Y6netimi”, Yayinlanmamus Yiiksek Lisans Tezi, H.U Saglik
Bilimleri Enstitlisti, Ankara, 1987, s. 23.
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finansal uygulamalar> anlamabxdsrlar. Oncelikler, standartlar ve performans seviyeleri
belirlenmeli ve tiim malzeme yonetim faaliyetleri ilgili kisilere aktarimalidir. Doktorlar,
klinik servis yoneticileri ve tedarik yOnteminde sorumlulugu olan kisiler ile iletisim
kurulmalidir. Malzeme yoneticilerine gerekli kaynaklar saglanmali ve destek olunmal>dsr. Bu

destek, egitim, bilgi karar destek sistemleri ve doktor hizmetleri hakkinda olabilmektedir™.

Kaynaklar1 sinirl olan iilkemizde mevcut kaynaklarin etkin bir sekilde kullanilmasi
toplumun saglik hizmetlerinden yararlanma orani ve genel saglik diizeylerinde Onemli

iyilesmeler saglayabilir.

2.1 Hastanelerde Malzeme Yo6netim Fonksiyonlar>

Hastanelerde malzeme yonetim fonksiyonlar1 su konular1 igermektedir:”

-Urin spesifikasyonlarnsn yaz>lmas> ve uygulanmas»,

-Tlm mal ve hizmetlerin standartlastirilmasi ve degerlendirilmesi,

-Tiim mal ve hizmetlerin satinalma aracilig1 ile temin edilmesi,

-Tum malzemelerin teslim abbnmas> ve say>Imas»,

-Malzemelerin ihtiya¢ duyulan zaman ve donemleri igin stok toplanmas,
-Malzeme kullan>m>n>n izlenmesi ve g6zden gegirilmesi,

-Malzeme kullanimi i¢in politika ve prosediirlerin gelistirilmesi ve uygulanmast,
-Tekrar kullanilabilir stok ve malzemelerin islenmesi ve kullanilabilir hale getirilmesi,
-Tiim mal ve hizmetlerin dagitima,

-Kayit dis1 stoklarin kontrol,

-Demirbaglar i¢in sorumlularin belirlenmesi,

-Hasta bak>m ekipman>n»>n tekrar gozden gecirilmesi,

-Hasta ticretlerinin tekrar gozden gecirilmesi ve degerlendirilmesi,

-Artik malzemelerin etkin bir sekilde uzaklastirilmasi.

Yukarxda belirtilen fonksiyonlar1 yedi temel baslik altinda toplayabiliriz.

"> Kowalski, J.C., “Ceos and Cfos Express Express Concern about Materials Management”, Healthcane
Financial Management, V:52, 1998, s. 5.

"6 Arabacioglu, C., Hekimlik ve Hastanecilik, Cukurova Universitesi T>p Fakiiltesi, Yay>n No:15, Ankara,
1991, s. 257.

""Rowland and Rowland , a. g. k., s. 195.
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1. Malzeme ihtiyaglar>n>n tahmin edilmesi

2. Malzeme kaynaginin saptanmasi ve temini (satin alma)
3. Malzemelerin kurma intikali (tagima)

4. Stok kontrol

5. Depolama ve dagitim

6. Kalite kontrol

7. Atiklarin degerlendirilmesi ve elden ¢ikartilmasi.

2.1.1 Malzeme fhtiyaclarimin Tahmin Edilmesi

Hastanelerde ihtiyacin kim tarafindan ve nasil belirlenecegine iliskin prosediirler
mevecut degildir. Ihtiyaglar bilimsel metotlar kullanilmaksizin belirlenmektedir. Ihtiyag
planlamas> genellikle gecici olarak kurulan ve bu konuda yeterli uzmanbk ve deneyimi
olmayan komisyonlar ya da hastane eczanesi tarafndan yap>lmaktad>r. Bu nedenlerle ihtiyag
planlamalar;, kaynaklarm optimum dagilmmi gerceklestirmekten uzaktr. Thtiyaclar,
devamlilik esasina gore galisacak ve malzemenin niteligi konusunda uzman kisilerin de yer
alacagi malzeme yonetim birimi tarafindan, dnceki birkag yil icinde satin alinan ve kullanilan
miktarlar ile depo mevcudu, hasta artis oram1 ve kaynak planlamalar> da g6z Oniinde
bulundurularak belirlenmeli ve talep tahminlerinin gergek gereksinim karsiligi olmasi
saglanmalidir. Ayrica ihtiyaglarin saglikli belirlenmesi ve kullanici birimlerle eczane ve
malzeme deposu aras>nda ilag ve malzeme transferinde yasanan sorunlarin giderilmesine
yard>mc> olmas> bak>m»>ndan hastanelerde ilag ve tbbi sarf malzemeleri igin kodlamadan

yararlan>imalxd>r’,

Malzeme yonetim fonksiyonlarindan birincisi gelecek donemler i¢in hastanenin ¢esitli
servis ve birimlerinin malzeme ihtiyaclarn>n tespitidir. Malzeme ihtiyaclarnon dikkatli ve
detaylandirilmig bir program ile belirlenmesi kaynaklarin etkin ve rasyonel kullanimini saglar.
Ihtiya¢ duyulan malzeme miktar1 hastaneyi kullanacak (yatarak veya ayakta) hasta sayis1 ile
dogru orantilidir. Bunun i¢inde ihtiya¢ planlanmasinda hasta sayismnin iyi tahmin edilmesi

gerekir.

Hasta talebinin tahmin edilmesi diger mal ve hizmetlerin tahmin edilmesinden daha

"8 (http://www.sayistay.gov.tr/yayin/dergi/icerik/der56m8.pdf) (10.03.2005)
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zordur. Ciinkii saghk hizmetleri talebi farkli 6zellik gosterir ve ¢ok say»da faktoriin etkisi
altindadir. Saglik hizmetleri talebini etkileyen faktorlerin degisik sekillerde siniflandirildig:

gorilmektedir™. Bu faktorler,

-Hastanenin hizmet sundugu bolgenin genisligi ve cografik yapisi, ulasim durumu vb.
-Bolgenin nifus yogunlugu ve niifus artis orani

-Sosyal guvenlik kapsamsndaki niifus,

-Demografik ve epidemiyolojik 6zellikler (hastalk, insidans ve prevelans h>zlar»),
-Bolgenin temel ekonomik faaliyetleri ve gelir dizeyi,

-T>bbi bak>m»n hasta igin maliyeti (uygulanan ticret tarifesinin 6zelligi),

-Hastaliklara yonelik tutum ve davraniglar (saglik hizmetlerini kullanim aliskanliklarr),
-Egitim diizeyi, meslek statii, sosyal konum,

-Nufus/konut say»s»,

-Saglik hizmetlerinin orgiitlenmesi, saglik politikasi

-Yatak ve hekim arz»,

-T1ibbi hizmetlerin niteligi,

-Yeni hizmet birimlerinin olusturulmasi,

-Saglik turizmi, seklinde siralanabilir.

Talep tahmininde yukarida belirtilen faktorler tek tek arastirilmali ve talep lizerindeki

etkileri analiz edilmelidir.

Hasta talebinin tahmini ve her hastabk cinsi ve ameliyat tird icin yap»labilir.
Hastabklarn s>n>flandsrslmas>nda uluslar aras> s>n>fland>rma sistemi olan 1ICD (International
Classification of Diseases) den faydalanilabilir. ICD tasnifi 8.000 den fazla teshisi ve 2.500

islemi kapsamaktadir.

Her hastalik smnifi i¢in yapilacak hasta talep tahmininden sonra hasta basina, hasta
giinii veya yatak basina ve ameliyat tiirline gére malzeme kullanim oran ve miktarlar1 tespit
edilebilir. Hastalk tlrline veya ameliyat grubuna gore malzeme tespitinde DRG (Diagnosis
Related Groups) sistemi kullanilabilir. Geligmis tilkelerde DRG sistemi hastanelerde maliyet

kontrolinde yaygon olarak kullansimaktadsr. Bu sistemde benzer hastabklar ayn> grup alt>-nda

79Tengi11imoglu,D., “Saghk Hizmetleri Piyasa Arastirmasi”. Toplum ve Hekim Dergisi, Say»:56, Ankara, 1993,
S. 26-27.
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toplanmis ve her grup hastalik tedavisinin maliyeti ¢ikarilmistir. Bu sistemde hastaliklar 400
grup altinda birlestirilmistir. Hastanelerin DRG sistemini kullanabilmeleri i¢in hastalik

teshislerinin ICD’ye gore kodlanmig olmasi gerekir®.

Hastabk tlriine veya grubuna gore belirlenen standart malzeme kullan>m miktarlar>,
hastalbk s>n>flar> icin belirlenen hasta say»s> ile garp»larak hastanenin toplam malzeme ihtiyac>
belirlenebilir. Malzeme ihtiya¢c tespitinde gecen y»llarsn tecribelerine ve kullan>m
miktarlarsna dayanarak gelecekteki gelismeler de dikkate alinarak malzeme talep tahminine

gidilebilir.

-Talep Tahmin Yontemleri

Malzeme talep tahminlerinin yap>Imas> igin Oncelikle hasta tahmininin yap>lmas>

gerekir. Tahminleme yontemlerinin iki grupta toplandigi goriilmektedir.

a. Oznel Yontem (Tecriibe ve sezgiye dayanan talep arastirmast)

b. Istatistiksel Yontemler

a. Oznel Yéntemler

Gecmise ait yeterli ve saglikli verilerin olmamasi durumunda bu yontemler
kullanshr®t,  Oznel yontemlerden en ¢ok kullamlanlari; Delphi Teknigi, Kollektif Diisiince
Yontemi, Yoneticilerin Diisiinceleri Yontemi, Talebin Ge¢gmis Deneyimler Yoluyla Tahmini

yontemleridir.

-Delphi Teknigi: Gelecek yilara ait talebe iligkin bilgi sahibi olunmasi agisindan
uzman gorigleri yaygin bigimde kullanilmaya baslanmistir. Uzmanlar arasmmda uyum
saglayacak teknik “Delphi Teknigi” dir. Bu teknikte uzmanlara uzmanlik sahibi olduklar1
alana iliskin goriisleri sorulur (6rnegin, hastanenin hizmet sundugu boélgenin epidemiyolojik
yapisi, gelis diizeyi, aligkanliklar1 v.b. faktorler talebi etkilediginden epidemiyologlarin

ekonomistlerin goriisleri alinabilir).

8 Trisalini, M.G., Sstanton, R., ve dig. “Methods Analysis, Cast Recovery and Cast Central for a Public
Hospital in a Developing Country Victorial Hospital”, 1992, s. 120.

81 Sezgin, A., isletmelerde Malzeme Akil Sistemi Analiz Ve Simiilasyon Uygulamasi, A.I.T.I.A. Yaym No: 114,
Ankara, 1976, s. 73.
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-Kollektif Diisiince (goriis oylama-collective opinion) Yontemi: Isletmenin gesitli
tinitelerinde ve ilgili kuruluslarinda calisan kisilerin goriislerinin sistematik bir bi¢imde
toplanarak analiz edilmesinden ibarettir. Genellikle toplanan bilgiler bir komite taraf>ndan

analiz edilir®.

-Yoneticilerin Diigiinceleri Yontemi: Bu ydntemde, yetkili yOneticilerin ayri ayri
hazirlayacaklar1 ongoriiler, gerekli tartigmalar da yapildiktan sonra bir karar ya da bir Gst

yOneticinin verecegi karar ile ortaya ¢ikarak son tahmine 151k tutmasi s6z konusudur®.

Talebin Ge¢mis Deneyimler Yoluyla Tahmini: Bu yontemde orgiitiin makro ve mikro
cevresinde biriken gegmis veri ve bilgilerden faydalansbr. Gegen y»>bn verileri baz abnarak, bu
gelisim Oniimiizdeki senelerde de tekrarlanabilir varsayimi altinda ileriye yansitilir. Bu

yontemde 6nceki y»>I>n rakamlarna duruma gore biraz ilave veya azaltma yap»labilir®.

Malzeme cesidinin ¢ok az oldugu isletmelerde faaliyet ve iiretim programlarina
basvurmadan sadece ilgili kisi ve yOneticilerin tecriibe ve sezgisine dayanarak ve gecmis
kullanom kaystlar> analiz edilerek malzeme ihtiya¢ tespitini ¢>karmak mimkindir. Bu
kaystlar> inceleyerek malzemelerin belirli periyotlardaki ortalama kullan>m miktarlar> ve
sistemin ¢alismasi igin gerekli minimum ve maksimum stok seviyeleri tamimlanabilir. Oznel
yontemin sakincali yanlarin1 gézden uzak tutmak gerekir. En biiyiik sakincasi bireysel goriis
ve yargrlara dayal> (subjektif) oldugundan zaman zaman asir1 iyimser ve kotiimser
davranislardan etkilenebilir. Diger taraftan, kisiler ne kadar tecriibeli olursa olsun, tahminleri
6 ay veya 1 y»l gibi periyotlar icin nispeten tutarl> ve duyarlds. Daha kssa veya uzun
peryotlar icin yapilan kisisel tahminlerde yanilma miktarmin arttig1 unutulmamalidir. Oznel
yontem istatistiksel tahmin yontemleriyle birlestirildiginde, bireysel goriisler belli dlgiide

ortadan kalkacagindan olumlu sonuglar alinabilir.

b. istatistiksel Yontemler

Talebi etkileyen faktorlerin ¢oklugu ve bunlar arasindaki iliskilerin karmasikligi,

82 K obu,B., Uretim Yonetimi .1.U.Isletme Fakiiltesi,Yaym No:211,Istanbul, 1989, s. 210.

& Demir, H., Giimiisoglu, S., Uretim Yénetimi, 9 Eyliil Universitesi iktisadi ve Idari Béliimler Fakiiltesi, Izmir,
1986, s. 103.

8 Tokat, M., Saglik Ekonomisi, Anadolu Universitesi Yaym No:793 Eskisehir, 1994, s. 42.
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tecriibe ve sezgiye dayanan yOntemleri gecersiz degilse bile yetersiz kilmistir. Talep
tahmininde kullanilan istatistiksel yontemler ile ge¢mis yillara ait verilerden yararlanarak
gelecekteki talep seviyesi projekte edilir. Bu projeksiyonda kullanilan belli bagh istatistiksel

yontemler sunlardir:®,

-Regrasyon Analizi: Gelecege yonelik projeksiyonlarin yapilmasinda saglikli ve
giivenilir sonuglar verir. Bir degiskenin zaman ve baska degerler dizisine gore alacagi
degerleri ve bu degerlerin artma ya da diigme egilimlerinin saptanmas ile ilgilidir. Regresyon
analizi yonteminde kullanilan bagimsiz degisken arasindaki iligkiler dogrusal olabilir ya da

olmayabilir. Her iki durumda ¢6ziime ulagmak i¢in en kiigiik kareler yontemi kullanilir.

-Zaman Serileri Analizi: Zaman serileri analizi, gecmisteki kayitlara bakilarak bir
trend (belirli bir degisim bigimi) olup olmadigini tespit etmek, eger bir trend varsa bundan

yararlanarak gelecekteki talebi tahmin etmekten ibarettir.

-Hareketli Ortalama YoOntemi: Gegmis verilerin ortalamasmi  bularak, talep
degiskeninin gelecekte alabilecegi muhtemel degerleri hesaplamaya calisir, Yontem; aritmetik
ortalamay> tutarl> bir analiz arac> olarak kabul ederek, ge¢mis donemlere ait talep
miktarlar>n>n aritmetik ortalamalarn> gelecek donem tahmini olarak kullan>r. Ydntemin
uygulanmasinda ¢evre kosullarinda biiylik degisimler olmadig1 varsayimi kabul edilir. Bu
yontemin en 6nemli dezavantaj> sirekli art>s ve azalislarin etkilerini ortadan kaldiracak
ozellikleri tasimamasidir. Yontemin yukarida belirtilen eksik yonii, agirliklt hareketli

ortalamalar yontemiyle giderilebilir.

-Ussel Duzeltme Yontemi: Hareketli ortalamalar yonteminin eksik taraflar>n> giderici
daha iistiin o0zellikler tagir. Yontem gegmis donemlere ait ¢cok miktarda verinin saklanmasimni
gerektirmedigi gibi, serinin son donemlerine daha ¢ok agirlik vererek veri serisinin egilimini

de gosterir.

Sozl edilen istatistiksel yontemler aras>nda regresyon analizi yontemi, dalgalanmal>

talep durumu disinda genellikle uygun ve duyarli sonuglar verebilmektedir. Hareketli

8 Celik, Y., “Hastane Yénetimi Agsndan "Malzeme Yonetimi ve 2 Hastanenin Malzeme Yo6netim
Uygulamalarinin Karsilagtirilmasi”, Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisiiniin Basilmamig Bilim
Uzmanligi Tezi, Ankara, 1993, s. 23.
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ortalamalar yontemin hesaplanmas> kolay olmakla birlikte ¢ok miktarda veri serisinin
islemlere katilmas1 dolayisi ile pratik uygulamayi giiclestirmektedir. Ussel diizeltme yontemi

ise yontemde kullanilan diizeltme kat sayisinin karar verici tarafindan verinin 6zelligi ve
egilimine gore saptanabilmesi ve gerektiginde degistirilebilmesi nedeniyle diger yontemlere

koyasla buyik Olctde esnek ve uygulanabilir gorilmektedir.

Malzeme ihtiyaglarn>n saptanmas> evresinde, malzemenin sxn>fland>rslmas> ve
kodlanmas>, stok kontrold, tart> ve say>mlar, isteklerin toplanmas», Uretici-kullan>c> ve cevre
olanaklar>n>n belirlenmesi, sat>n alma hedeflerinin ve 6nceliklerinin belirlenmesi, miad-
amortisman ve sigorta ihtiyaglarn>n genel kurallara gore ayrnt>l> olarak saptanmas> ile
saglanir, ikmal kontrol sistemi yliriirliigli konulur. Bagka bir deyimle ihtiyaclar, stoklar ve

sat>n alma olanaklar> aras>ndaki dengesizlikler saptanarak giderilir ®.

2.1.2 Sat>nalma

1980°1i yillarin ikinci yarisinda, saglik teknolojisindeki hizli gelisimin Tiirkiye’deki
en Onemli yans>malar>ndan biri t>bbi cihaz-makine-techizat parkinin degisimi, digeri ise tibbi
malzeme c¢esitliligi ve sayisinin hizla artigi olmustur. Cagdas saglik hizmeti olusturmada en
onemli etkenlerden biri olan tbbi malzemeler ile ilgili ruhsatlandxma, fiyat tespiti,
endikasyon belirleme, tedarik zinciri yonetimi konular>ndaki politikas>zl>k ve denetimsizlik
1990’1 yillarin basma dogru olduk¢a 6nemli bir maliyet kalemi olarak saglik sistemimizin
giindemine oturmustur. Yapilan degerlendirmeler sonucunda ¢ogu ithal olan bu malzemelerin
kuruma fatura edilen fiyatlarinda biiyiik farkliliklar oldugu, isletme ve mali yap»lar> itibar> ile
kamu hastanelerinin bu yiikiin altindan kalkamayacagi sonucuna varilmig ve malzeme
fiyatlarmi saglikli bir sekilde tespit etmek kosulu ile bu fonksiyonun kamu saglik finans
sistemleri tarafindan siirdiiriilmesine karar verilmistir. Saglik sistemi finans sistemleri i¢indeki
en biiyiik aktorlerden biri olan ve saglik hizmeti iiretme konusunda yapisal ve fonksiyonel
herhangi bir organizasyonu bulunmayan Emekli Sandigi, malzeme satinalma fonksiyonunu

kendisi iistlenmis ve agagidaki modeli benimsemistir (Sekil 2.3).

Stok ve distriblisyon maliyeti olmayan bu model ayn> zamanda, Ulkemizdeki malzeme

tedarik zincirinin sekillenmesini de (liretici-ithalat¢>ana bayi-bayi-hasta) 6nemli Olcude

8 Celik, a. g. m., s. 24.
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etkilemistir®”.

2.1.2.1 Sat>nalma Yodnetimi ve Gorevleri:

Satinalma, iiretim i¢in gerekli olan her g¢esit malzeme, techizat ve servislerin temin
edilmesi ile ilgili faaliyetlerin sorumlulugunu tasiyan ve malzeme yonetiminin Pazar ile olan
iligkisini icraata doniistiiren bir fonksiyondur. Genis kapsamli malzeme ydnetiminin iginde
yer alan satnalma bircok firmada malzeme yodnetiminin esas fonksiyonu olarak kabul
edilmektedir. Stok yOnetimi satinalma ig¢in gerekli olan calisma karakteristiklerini  ve
parametreleri haz>rlar, sat>n alma bu bilgilere gére uretim icgin gerekli olan her cesit

malzemeyi pazardan temin eder.

Satnalma faaliyetleri;

e Uygun malzeme,

e Uygun fiyat,

e Uygun kalite,

e Uygun sat>c> firma,
e Uygun zaman,

e Uygun miktar, amaglarini gergeklestirecek sekilde yonetilmelidir®.

Satnalma olay>nda en dnemli faktor piyasadaki istekler olmayip, karsilanacak ihtiyaglar
olmalidir. Aligverig, satinalma ile baglar, sonra bunlarin saklanmasi, taginmasi olay1 ile

sonuglanor.
Satmalma fonksiyonunda yer alan en 6nemli unsurlar sunlardir:
-Ihtiyaglar1 ve gerekli kaliteyi tespit etmek,

-Miktar> tespit etmek,

-Bir malzemenin isletme i¢inde yapilmasina veya disaridan alinmasina karar vermek,

87 (http://www.deu.edu.tr/userweb/erkan.derebek/dosyalar/hastanelerdetibbimalzemetemini.doc (30.03.2006)
%Yenersoy, a. g. k., s. 97.
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Hasta malzeme gereksinimi

A 4

Malzemenin birim bazl> hasta
/ hastane teslimi

A 4
Kullansld> raporu + Fatura

v
Firma / Hasta Odeme

Sekil 2.3 Malzeme Satinalma Modeli (Emekli Sandig1)

-Satnalma kaynaklar>n» tespit etmek,
-Fiyatlar> tespit etmek,
-Malzemelerin istenilen kalitede ve zamanida gelmesini saglamak amayciyla gerekli

takipte bulunmak®.

Satnalma departman>n>n gorevlerini etkin ve ekonomik olarak yerine getirebilmesi

icin yapmas1 gereken arastirmalar,

-Ekonomik arastirmalar,

-Satis kademeleri arastirmalart,
-Sat>colarsn segilmesi,

-Maliyet diisiirme arastirmalari,
-Uretme veya satinalma arastirmalart,

-Siparis ve miisteri iliskileri’dir®.

8 MPM, a. g. k.,1967 s. 19.
0ysld>rm, a. g. k., s. 28.
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2.1.2.2 Sat>nalman>n Onemi

Bazi modern satinalma departmanlarinda yapilan arast>rmalar ustabkla yapslan
satinalmanin, satinalinan malzemenin toplam maliyetini ortalama % 8 azalttigmi ortaya

koymustur®,

Hastanelerin ve modern endiistriyel firmalarin basarili faaliyet gostermeleri, dnemli

olgiide tedarik fonksiyonunun uygun bir isleyis gosterebilmesine baghdir®.

Saglanan mal ve hizmetlerin maliyetinde yapilan herhangi bir tasarruf bir isin rekabet
sansint arttirir. Satmalman techizat ve malzeme ile ihtiyag malzemeleri ve hizmetlerinin
diisiik maliyetlerle saglanmasi, tesebbiisiinlin maliyet giderlerini karsilayabilmesi igin
satiglarin erigsmesi gereken hacmi azaltir. Ucuz fiyatla satinalmalar tesebbiisiin kazanglarini

blydltdr.

Satmalma bir tesebbiisiin basarisinda liretim ve satis ile ayn1 derecede hayati rolii olan
bir sevk ve idare fonksiyonu olarak goriilmektedir. Nitekim verimliligi arttrrma cerelerini
arastiran bilimsel i organizasyonu olarak goriilmelidir. Nitekim verimliligi arttirma carelerini
aragtiran bilimsel is organizasyon uzmanlari, satinlama islerine, iiretim ve satis yontemi
teknikleri kadar 6nem verirler. Hala eski tekniklere gore yiiriitiilen islerde, satinalma yetki ve
sorumlulugu ¢ok kere agiklanarak tanimlanmamistir. Mal ve hizmet satinalma islemlerinde
kazang saglayacak politika, usul ve tekniklere yeteri kadar 6nem verilmedigi gibi satinalma
planlarinda mevcut degildir. Oysa iyi yoOnetilen modern bir isletmede, satmalma
sorumlugunun ait oldugu departman agik¢a belirtilir ve satinalmaya ayrilmis fonlarin en iyi

sekilde kullanilmasini saglayan planlar hazirlanir®,

Bir isletmenin faaliyetleri yoniinden satinalma fonksiyonunun arz ettigi 6nem, yiiksek
kademedeki yoOneticiler tarafindan kabul edilegelmistir. Bununla birlikte satinalma

fonksiyonunun nas»l organize edilmesi, burada kimlerin gorevlendirilmesi ve onun

%1Akabn, S., Tedarik ve Materyal Yo6netimi, Ankara, 1977, s. 2.

%2 AK, B., Aker, C., Karakoca, H., Saglik Kurumlar1 Yoneticileri Icin Malzeme ve Tedarik Yonetimi Temel
Bilgileri ve Hastanelerde Stoklarin Yonetimi, Hacettepe Universitesi Saglik Idaresi Yiiksekokulu, Ankara, 1987,
s. b.

% MPM, Tedarik Sistemi, Milli Prodiiktive Merkezi, Yay>n No: 45, Ankara, 1969, s. 1.
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organizasyon kademesinin uygun bir kademesine yerlestirilmesi yoniinden arz ettigi dnem
ayni yoneticiler tarafindan ihmal edilmis veya gormezlikten gelinmis olabilir. Bu a¢>K tezat,
satinalma fonksiyonunun etkin bir sekilde islemesi i¢cin gerekli olan hiiner ve davranig»n

niteliginin yontemce anlagilmamasimdan dogar®.

Saglik bilgisi ve ¢evre sartlarinin kontrol edilmesi, yiikseltilmesi ve hizmetlerin
gelistirilmesi i¢in tedarikin zamaninda yapilmasi ve teslim alinmasi gereklidir®®. Sat>nalma
ekonomik bir olayd>r. Bu nedenle satinalma fonksiyonu, firmayla Pazar arasindaki iliskiyi
kuran bir acenta gibidir. Ozellikle malzeme giderlerinde yapslabilecek indirimlerin, kararlbl>k
oranlar>na olan buyuk etkisi nedeniyle hayati Gneme sahiptir. Bu 6nem;

-Diisiik fiyattan satinalmalar,

-Yiiksek envanter geri doniistimii

-Ikmalin devamliligy,

-Kalitenin devamlilig>,

-Siparis masraflarmin azaltilmasi,

-Ticari iligkilerin gelistirilmesi,

-Tasima  masraflarmin  azaltilmasi, gibi  amacglarin  gerceklestirilmesiyle
belirginlesmektedir. Belirtilen amaglar dogrultusunda yoneltilen bir satmnalma boliimii,

firmanin karliligina ve verimliligine biiylik dl¢iide katkida bulunabilir.

Belirtilen amaglarin 6nem derecesi firmadan firmaya degisebilir. Ancak kesin olan, bu
amagclarn ayn»> anda gergeklestirilemeyecegidir. Bu bakimdan amaglarin ddiinlestirilmesi veya
dengelenmesi satnalma yoneticisinin en 0Onemli gorevlerinden biridir. Bu zor gorev,

fonksiyonunun 6nemini ortaya koyan diger bir husus olarak kabul edilebilir®.
2.1.2.3 Satinalma ilkeleri
Iyi yetismis bir satmalma ydneticisi, mevcut imkanlar1 tesebbiise en biiyiikk menfaati

saglayacak sekilde kullanma carelerini arastirir. Bunu yaparken asagidaki ilkelere titizlikle

dikkat etmesi gerekir?’.

% MPM, a. g. k., 1967, s. 3.
% Boudreu, a. g. m., s. 75.
% Yenersoy, a. g. k., s. 98.
" MPM, a. g. k.,1969, s. 1.
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-Satmalma teknikleri tesebbiisiin 6zel ihtiyaglar>na uygun olmal>dsr.

-Satnalmalar rakip ikmal kaynaklar> tarafndan teklif edilen mal ve hizmetlerin arz
ettigi avantajlar iyice incelendikten sonra yapilmalidir.

-Satmalmay1 yapacak olan kimse ne zaman neyi satin alacagina dair karar verirken
piyasa trendleri, fiyatlar ile arz ve talep stattisi hakk>nda tam bir bilgiye sahip olmalsdor.

-Satinalma konusunda, istenilen kalite, fiyat ve teslim tarihi i¢in en avantajli sartlar1
teklif eden saticilarla anlagmaya varilmali ve satinalma fiyatlarin en diisiik oldugu zaman
yap>lmalsdr.

Satmalmay1 yapacak olan kimse piyasanin gelecekteki gelismelerini tahmin edecek

yetenekte olmalsdr.

2.1.3 Malzemelerin Kuruma Intikali (Tasima)

Satinalinan mallar isletmenin bulundugu yere aktarilir. Nakliye karadan, denizden ve
havadan cesitli araglarla yapilir. Nakil araglarinin segilmesinde fiyat emniyet ve siirat
faktorleri dikkate abnsr. Nakliyat yap>lacak yerler aras>nda mevcut olan nakil araglar> ucuzluk,
emniyet ve siirat bakimindan karsilastirilir ve duruma uygun vassta secilir®®. Hangi sat>c>lardan
hangi malzemelerin, hangi araglarla ve ne zamanlarda gelecegini bilmek gerekir. Ozellikle
cok sayida saticidan mal alan, bunlar1 kamyon, tren veya gemi gibi degisik araclarla tasitan ve

siparis zamani ¢ok sik olan Orgiitler agisindan biiyiik 6nem tagir®.

-Ambalaj

-Nakil arac> lcreti,

-Yukleme, indirme, stoklama giderleri,

-Korslma, bozulma kaybolma vs. zararlars,

-Vergi , harg, islem masraflari, gibi unsurlar devamli incelenir, her birinin azaltilmasi

icin nakliye maliyetini azaltma etttleri yapslbr.

Sat>nalma yolu ile gelen malzemelerin nakliyesi malzeme yonetimince yap>br. Nakliye

servisi bazi hallerde kurulusun kendi mali olan araglari kullanir, bazi hallerde nakliye

%8 y>ldbrm, a. g. k., s. 30.
% Sezgin, a. g. k., 5. 91.
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hizmetini sat>nalr. Bu bak>mdan ton/km maliyet hesaplar> yap>l>r ve ucuz olan tercih edilir*®.

2.1.4 Stok Kontrol

Bir igletme kavrami olarak stok, islerin piiriizsiiz ve verimli ylirlimesini saglamak i¢in
isletmenin elinde bulundugu fiziksel mal,**. Kullansimay»> veya sat>lmay> bekleyerek, belirli
bir siire atil duran her g¢esit malzemeyi ifade eder'® Stok bulundurman>n temel amac»
isletmenin basarist ve kararhiligint arttirmaktir. Bu amact farkli farkli stok tiirleri, fakl
sekillerde gerceklestirirler'®®. Stoklar1 etkin bir sekilde yonetmek icin, stoklar> baz> ortak

dzelliklerine gore sniflandirmak ve her smifa uygun kontrol sistemleri gelistirmek gerekir'®.

Bir malzemenin kaynagindan ilk defa satin alinmasi veya ilave siparis verilmesi
suretiyle temin edilebilmesi igin gececek surede ihtiya¢ duyulan tahmini asgari stok miktarn>
ifade eden giivenlik stok seviyesinin bircok hastanede belirlenmedigi goriilmektedir. Bu
nedenle ihtiyaglar saglikli bir sekilde tespit edilememekte, depodaki tibbi sarf malzemesi ve
ilaglar ©ngorilemeyen bir surede tiikenmekte ve ihtiyag duyuldugu anda tedarik

edilememektedir.

Hastane yonetimleri tarafindan ilag ve tibbi sarf malzemeleri i¢in; hastanenin cografi
konumu, hedeflenen biliylime Ongoriisii, hedef hasta kitlesinin biiyiikligii ve siklig,
kliniklerden al>nacak periyodik malzeme kullan>m raporlars, biitce ve nakit imkanlar> gibi
faktorler dikkate abnarak giivenlik stok seviyeleri belirlenmelidir.

Hastanelerin ¢ogunda iyi isleyen bir stok yonetiminin kurulamamig olmast nedeniyle
ilagc ve tbbi malzemelerin stok takibi saglikli, giivenilir ve hizli bir sekilde yapilamamakta,
depo mevcutlarina iliskin gergek bilgilere gecikmeli olarak ulasilabilmekte, kayip ve kagaklar
ile bunlara neden olan sorumlular takip edilememektedir. Ila¢ ve tibbi sarf malzemeleri i¢in
bir kodlama yapilmamasi, ihtiyaglarin sagliksiz belirlenmesine ve gereksiz alimlar

yap>lmas>na yol agmakta, kullan>c> birimlerle eczane ve malzeme deposu arasnda ilag ve

100 ys1d>rom. a. g. k., s. 31.

102 Akabn, a. g. k., s. 61.

192 Yenersoy, a. g. k., s. 7.

193 Barutcugil, a. g. k., s. 179.

194 Gengyslmaz,G.,Stok Sistemlerinin Yonetimi, istanbul Universitesi isletme Fakiiltesi, N0:204, istanbul, 1988,
s. 11,
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malzeme transferinde gecikmeler ve hatalar yasanmaktadir.

Baz> hastaneler stok yonetimindeki sorunlar> otomasyondan yararlanarak ¢ézmeye
calismaktadir. Uygun otomasyonun kuruldugu hastanelerde stok yonetiminde zaman ve
malzeme agisindan Onemli oranda tasarruf saglanmistir. Uygun yazilim veya donanimi
icermeyen otomasyonun kuruldugu hastanelerde ise otomasyonun kullan>m> stok yénetimini
iyilestirmekten ziyade, cogu verinin hem bilgisayarlara hem de elle yliriitiilen kayit sistemine
aktarilmasmin gerekliligi nedeniyle is ylikiinii daha da artrrmaktadir. Otomasyona gecen
hastanelerin ¢ogunda ise ilag ve sarf malzemeleri i¢in barkod kullansimamakta ve kodlama
yap>lmamaktads>r. Bu durum malzeme ve ilaglar>n farkl> birimler tarafndan farkl> isimlerle
talep edilmesine, aynt malzeme depoda mevcut oldugu halde yeniden satin alinmasina,

dolay»>s>yla kaynaklar>n verimsiz kullansimas>na neden olmaktad>r*®.

Isletmelerde etkin bir stok kontrol sisteminin kurulmasinda izlenecek yol;

-Isletmenin &rgiitsel yapis1 icinde stok kontroliiniin yerinin belirlenmesi ve

yonetimden bir kiseye stok kontrol sorumlulugunun verilmesi,
-Stoklarin siniflandirilmasi ve taninmasi igin bir yontemin gelistirilmesi,

-Stok gereksinimlerinin planlanmasi, malzeme dagitimi, mali raporlarin hazirlanmast,
satnalma emirlerinin duzenlenmesi ve fiziksel stoklar>n ¢>karsimas> igin stok kartlar>

yard>mpyla bir kontrol sisteminin kurulmas> ve surdirilmesi,
-Malzeme akisini diizenlemek amaciyla malzeme yonetimi agsamalarinin belirlenmesi,
-Malzeme al>mlar> ve bu abbmlar>n kontroli igin gerekli yontemlerin belirlenmesi,

-Depolar>n etkin bir sistemle korunmasyyla stoklar Gzerinde fiziksel denetimin

saglanmasi, seklindedir'®.

Etkin bir malzeme stok kontrol sisteminin faydalar1 agagida siralanmustir;

-Kayitlara ve gegmis tecriibelere dayanarak ihtiyaglarin olglilmesi suretiyle satinalma

islemlerini ayarlamak ve satinalimlar1 buna gore yaparak tasarruf saglamak,

-Hep ayn1 sekilde satinalmay1 onleyerek siparislerde ve stoklarin yenilenmesinde ayni

195 http://www.sayistay.gov.tr/yayin/dergi/icerik/der56m8.pdf)(10.03.2005)
1% Barutcugil, a. g. k., s. 187.
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malzemenin ki kere say>lmas>na mani olmak,

-Eldeki stoklar> ihtiyacglar> olan yerlere vererek stoklarn daha iyi kullansimasn>

saglamak,

-Dikkatsizlik ve dirist olmayan hareketler yiziinden meydana gelebilecek kaysplar>

onleyici bir kontrole sahip olmak,

-Stok hareketlerine gore satnalma tarihlerinin daha iyi tesbitini ve stoklarsn daha iyi

kullan>lmas>n> saglamak,

-Stoklardaki malzemelerin satnalma fiyatlarsn> bulundurarak maliyet hesaplar>nsn

daha iyi yapilmasimi saglamak™”’.

-Stoklarda tutulan malzemelerin kullanilis1 ve 6zellikleri hakkinda bilgi verecek atil,
eski, modas1 gegmis veya ge¢mekte olan malzemelerin daha ekonomik bir sekilde elden

¢ikarilmasini saglamak,

-Maliyetlerle ilgili bilgilerin glivenilir olmasini saglamak.

2.1.5 Depolama ve Dagitim

2.1.5.1 Depolama

Tedarik edilen malzemelerin kaybolmamasini saglamak igin sayim ve kontroliin
kolayca yapilabilmesi, aranildigi zaman kolayca bulunabilmesi amaciyla sistemli bir sekilde

yerlestirilip, ihtiya¢ anma kadar saklanmasina depolanma denir'®,

Depolar fiziksel olarak tim malzemeleri kontrol ve muhafaza eder. Malzemeleri
zararlardan, eskimelerden ve cabnmalardan korumak igin uygun fiziksel korumalar ve

malzemeleri istenildigi zaman izleme olanag: saglayacak tutanaklar muhafaza edilmelidir'®.

Depolar tedarik ve malzeme yodnetiminin can damarxd>r'®. Depolama, bir maliyet

eleman> olmakla beraber, toplam iiretim maliyetini de azaltabilir, bir baska deyisle depolama

T MPM, a. g. k, 1969, s. 42-43.,

198 Kiral H., Hastane Isletmeleri Y6netiminde Temel Bilgiler, Saglik Bakanligi Yaymni, Ankara, 1976, s. 312.

199 Fearon, H., “Materials Management Will Work in Hospitals Part I”, Readings Materials Management, AHA,
[llinois, Chicago, 1973, s. 11.

110 Korzay,M., Otel-Motel-Restoran Isletmelerinde Tedarik ve Materyal Yénetimi, Ege Universitesi iktisadi ve
Ticari Ilimler Fakiiltesi, Yayin No:67/59, izmir, 1977, s. 91.
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faaliyetleriyle, isletmeler diizenli bir hizla ¢alistirilabilir ve irlinler uygun zamanda

Uretilebilir?,

Depolaman>n iki yonli bir amacs vardsr. Bunlar,

-Malin korunmasini saglamak,

-Miisteriye iyi hizmet etmek ve malin ekonomik bir sekilde saglanmasini saglamak
suretiyle isletmeye faydali olmak™*?,

Ayrica asagida swralanan faktorlerin etkisiyle hastaneler depo bulundurmak ve
malzeme depolamak zorunda kalslar.

-Satnalma faaliyeti aksayabilir, malzeme teslimi gecikebilir,

-Satnalma, Uretim ve tiiketim ayn> tempoda olmayabilir,

-Bircok malzemeler satsnal>nd>klar> gibi veya sat>nabn>r abbnmaz kullansimazlar,

-Baz> malzemelerin toptan sat>nal>nmas> zorunlu olabilir,

-Yiuksek miktarda malzeme sat>nalman>n avantajlar>, malzemelerin ucuz maliyette
olmasini saglar,

-Fiyat dalgalanmalar», dikkate alarak malzeme stoklama yoluna gidilebilir,

-Hizmetin siirekliligini saglamak igin malzeme depolama yoluna gidilir'®.

K>saca; Hastane yonetimlerinin kalite yaklagimlarinda hastaya sunulan poliklinik ve
servis hizmetlerindeki basar1 6ne ¢iktigindan, miisteri agisindan yonetimin goriinmeyen yiizii
olan depo ve eczane ile ilgili envanter islemleri ve faaliyetleri genelde ikinci planda
kalmaktadir. Oysa malzeme yonetim siirecinin baglangici, hastanenin kapasitesine uygun bir
deponun varligi ve bunun optimum sekilde kullanilmasidir. Aksi halde, depo ile ilgili olarak
yasanacak aksakliklar, malzeme ihtiyact olan biitiin birimlere dogrudan yanssyarak, hastane

hizmetlerini olumsuz yonde etkileyecektir*.
2.1.5.2 Dagitim
Genel ve katma biitceli hastanelerde malzeme dagitim faaliyetleri ayniyat

saymanliginin sorumlulugu altindadir. Malzemelerin dagitimi boliimlerden gelen malzeme

istek belgelerine gore yap>lmaktad>r.

111

Sarman a. g. k., s. 196.

12 MPM, a. g. k.,1969, s. 53.

3 Koral, a. g. k., s. 31.

14 www.sayistay.gov.tr/rapor/perdenrap/2005/2005-1saglik/saglik.pdf (10.03.2005)
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Malzeme dagitim faaliyetleri 6zel hastanelerde her giin (ihtiyag duyuldugu anda)
gerceklestirilirken (% 78’inde) diger hastanelerde dagitimin bir takvime baglandigi
goriilmektedir. Saglik Bakanligi hastanelerinin % 64’linde, iniversite hastanelerinin %

43’inde malzeme dagiliminin haftada bir yapildigi goriilmektedir*™.

Ozel hastanelerde malzeme dagmtimmin giinlik olusu servislerde fazla malzeme
stoklanmasin1 Onlemekte, bdylece malzeme kullaniminda etkinlik, devir oraninda artiglar
saglanmaktad>r. Genel ve katma bitceli kurumlara ait hastanelerde malzemelerin belirli
periyotlarla dagitimi kliniklerde (koltuk alt> depolarda) fazla miktarlarda malzeme
depolanmas>na neden olmaktad>r. Genellikle hemsirelerin  fazla malzeme depolama
egiliminde oldugu gozlenmistir. Kliniklerde fazla miktarda malzeme depolanmasi malzeme
israfina ve kayiplara neden olmaktadir. Ornegin, bazi kamu hastanelerin ¢ay karistirmak igin
tek kullan>mbk enjektorlerin veya dil basacaginin, el kurulamak i¢in 6zel basilmis teknik
formlarinin kullanildigi, ticretli hastalarin ilag ve malzemelerinin resmi hastalar {izerine

yazildig1 gézlenmistir.

Depodan istek alanlar istek belgeleri ile kendileri gelmek veya istek belgelerini
gondermek suretiyle malzeme isterler. Istenen malzemelerle ilgili istek belgeleri normal
olarak once stok kontrol servisine gider, orada isleme koyulur. Sonra malzeme depodan verilir
ve gerekli stok ve muhasebe kaystlar> tutulurt®. Bu kayitlar vasitasiyla, istenildigi zaman

herhangi bir malzemenin eldeki mevcut miktar1 ve bulundugu yer kolaylikla tespit edilir'*’.

Malzemeler depolardan asagida sayilan sebepler dolayisiyla gikarlar™®,
a.Sarf: Bollimler tarandan kullansima amac»yla ¢>karsbr.
b.Kayittan diisme:
-Kaybolma,
-Dikkatsizlik nedeniyle bozulma veya kor>lma, durumunda ¢xkarsbr.
c.Hurdaya ayirma: Teknik 6zelligi azalan veya ekonomik dmrii dolan malzemelerin

ayrslmassyla ¢okarsbr.

5 Tengilimoglu, a. g. m., 1995.
16vs1d>mm, a. g. k., . 32.
YMPM, a. g. k, 1969, s. 54.
18Koral, a. g. k, s. 359.
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1955ten dnce hemen hemen her hastanede malzemelerin hareketi el gticii kullan>msna
dayanmaktaydi, simdi bile sinirli sayida hastane diginda asansor ve tasiyict mahalleri harig
hichir otomatik sistem kullan>imamaktad>. Gegmiste hastane donanimi alaninda otomasyon,
malzeme dagitim sistemlerinin otomatiklestirilmesinde iiretim merkez halkasini teskil ederdi.
Bugun bunlar Kuzey Amerika’daki biiylik hastanelerde kurulus projelerinin biit¢eleri
planlanirken bu donamina yer verilmektedir. Gelecekteki basarilar igin elverigli zamanlarda
bu konuda ne yapilacag ile ilgili olarak cesitli kurslar diizenlenmelidir. Otomatik sistemler
sayesinde yiizlerce kurum ve kurulusta planlar tam dogru olarak yapilmis ve bir ¢ogunda hala
uygulanmaktadir. Gegmis yillarda hangi sistemler giigliikle ilerlemis ve hangilerinde yiiksek
deger (¢ikt1) elde edilmis oldugu, ve yonetici ve planlayicilar tarafindan ortaya ¢s>kacak

cesaretle bir silah olarak kullan>labilmelidir®.

2.1.6 Kalite Kontrol

Kalite kontroliin temelini olusturan unsurlardan biride malzeme standartlarinin
belirlenmesidir. Gelismis Tlilkelerde standart belirlenmesi biiylik 0Olglide malzeme
degerlendirme komisyonlar> veya standardizasyon komiteleri tarafndan yap>lmaktadsr.
Ulkemizde ise genellikle malzeme standartlar1 satmalma sartnameleri ile belirlenmeye

calisilmaktadir.

Genel olarak kaliteyi “amaca uygunluk derecesi” seklinde tanimlamak miimkinddr.
Burada amag, malzemeyi kullanacak olan kisinin ihtiyacina ve ddeme olanaklarina gore
belirlenir'®®, Kaliteye iliskin temel politikalar oOrgiitiin {ist yonetim diizeyinde tespit
edilmelidir. Cilinkii bu politikalar igletmenin amaci, yonii ve énem verdigi konularla iliskin
kararlarla yakindan ilgilidir. Bu kararlari, zorunlu olarak pazarlarin degerlendirilmesi ve

cesitli kalite diizeylerinde Pazar potansiyellerine dayanir'*.

Belli bir ihtiya¢ i¢in en iyi alimin hangisi olacagma iliskin karar, hem alinacak
malzemenin sat>nalma durumu hem de onun teknik kalitesi goz Onlnde bulundurularak

verilir. Eger malzeme yoOnetim subesi malzemeleri, ekonomik ve kalitesi yiiksek olan

19 Boudreu, a. g. m., s. 76-77.

120 Kobu, a. g. k., s. 514.

121 Byffa,E.S., Temel Uretim Yénetimi, Cev. Atilla Sezgin ve dig., Ankara iktisadi ve Ticari ilimler Akademisi,
Isletme Fakiiltesi, Uretim Yonetimi Kiirsiisii, Ankara, 1981, s. 574.
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saticilardan temin ettigi taktirde, isletmenin karina oldukga biiyiik bir katkida bulunmus

olacakt>rt?,

2.1.7 Atik ve Artiklarin Degerlendirilmesi ve Elden Cikarilmasi

Hemen hemen her hastane deposunda eskimis, bozulmus, stresi dolmus malzemelere
rastlamak miimkiindiir. Bu malzemelerin ekonomik agidan degeri kiiglimsenmeyecek
miktarlara ulasmaktadir. Arastirma sonucunda, hastane yoneticilerinin % 56’s>>n atsl
durumda olan malzemeleri diger hastanelere verdigi % 6’sin1 satarak degerlendirildigi, %
21’inin ise depolarda beklettigi goriilmektedir. Bu malzemelerin satis1 veya ihtiyaci olan
bagka bir hastaneye devredilmesi, hem hastane hem de milli ekonomi ag¢xs>ndan faydal>
olacakt>r'*.

ABD’de artan maliyetleri azaltmak amacsyla cok say>da hastanenin yeni malzeme
alimi yerine, kullanilmig malzeme alamina yoneldikleri gézlenmektedir™. Nitekim, Texas’ta
bulunan St. Mary of The Plaians Hospital yeni yatagimn fiyatindan % 66 daha ucuz kullanilmig

125

yatak olarak yaklasik 100 bin dolar tasarruf etmistir™.

2.2 Hastanelerde Kullan>lan Malzemelerin S>n>fland>rslmas>

Hastanelerde en genis anlamiyla saglik hizmeti iiretimi amac»yla kullanslan her tirli
maddeye malzeme denir. Hastanelerin saglik hizmeti tretimi amaciyla kullandiklari
malzemelerin en kii¢iik hastanede bile binlerce c¢esidi bulunmaktadir. Bununla beraber

hastanelerde kullanslan malzemeler genellikle 8 ana gurupta toplanmigtir*?.

-T>bbi malzeme,
-Ilag,

-Kimyasal malzeme,

122 Sarman, a. g. k., s. 81.

12 Tengillimoglu. a. g. m.,1995, s. 31.

124 Dana, R.B.” Line item Data Key to Centralling inventory”, Hospital Materials Management, Vol. 17.(9).
1992, s. 10.

125 Diakman, J., “Hospitals, GOPS Look to Cut with Refurbished Beds”, Hospitals Materials Management, \Vol.
17.(6) 1992, s. 10.

126 Menderes, M., Hastanelerde Maliyet Muhasebesi ve Mali Analiz, Anadolu Universitesi A¢ik Ogretim
Fakiiltesi, Is. ID. 263, Eskisehir, 1994, s. 36.
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-Kortasiye,

-Temizlik Malzemesi
-Tuhafiye malzemesi
-Genel malzeme

-Teknik malzeme

Gelistirilen malzeme kataloglarinda ise malzemelerin Ozelliklerine gore 10 gurupta
toplandig1 goriilmektedir. Hastanelerde kullanilan malzemeler; demirbas malzemeler, tibbi
sarf malzemeleri, ilag ve serumlar, kan ve kan uUrunleri, kimyasal malzemeler, biiro ve
kirtasiye malzemeleri, mefrusat ve giyim iase ve gida maddeleri, teknik ve bakim onarim

malzemeleri, temizlik malzemeleri olmak (izere s>n>fland>r>Imaktad>r*?’.

2.3 Hastanelerde Malzeme Y0netim ve Organizasyonu

Hastanelerde malzeme yonetim hizmetleri degisik sekilde organize edilmistir.
Organizasyonun sekli hastanenin ozelligine gore degismektedir. ABD’de, hastanelerde
malzeme yonetim hizmetlerinin mali isler boliimiinden ayri olarak organize edildigi ve bu
hizmetlerin merkezilestirilmis oldugu goriilmektedir .Binlerce kalem malzeme ve cihaz>n
satin almmmasi, depolanmasi, dagitim ve kontrol islemleri gerek is yuku, gerekse uzmanbk

agisindan bu birimin ayri olarak organize edilmesini gerekli kilmigtir'®.

Purchasing World Magazin tarafindan 1986 yilinda yapilan bir calismaya gore,
unvanlar>nda malzeme yer alan yoneticilerin, unvanlarnda sat>n alma yer alan yoneticilerden

daha yiiksek ticret aldigini ortaya koymustur'®.

Genel olarak malzeme yoneticisinin sorumluluk alan»na; hastane (st yonetimi ile
birlikte malzeme yonetim politikalar>n>n, sat>n al>nacak malzeme ve cihazlarsn miktarlarsn>n
ve zamanlarmn tespiti, satin alinmasi, depolanmasi, dagitilmasi, dagitilan malzeme ve
cihazlarn kaystlarsn>n tutulmas> stoklarin kontrolii, eskimis ve kullanilmayan malzemelerin

elden ¢ikarilmasi veya yeniden degerlendirilmesi hizmetleri girmektedir.

2 Tengilimoglu D., “Hastanelerde Satinalma Yénetimi”, Verimlilik Dergisi, MiM Yaynlari, 1996, s. 2.

128 Secim, H., Hastane Yonetim ve Organizasyonu, Anadolu Universitesi Yaysnlar, Yaysn No:130, Eskischir,
1985, s. 99.

129 |_eenders, Fearon, a. g. k., s. 53.
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Hastanelerde malzeme ydnetim kitab>non  yazar> Housley hastane malzeme
yOneticisinin  sorumluluguna, eczane, yiyecek ve iase, steril depo, c¢amasirhane
fonksiyonlarimi da eklemektedir. Malzeme yonetimi konusunda ¢aligmalar yapan Ammer ise
Housley’in fikirlerine katslmakla birlikte eczanede stoklanan ilaglar-n malzeme yoneticisi

tarafindan direkt kontroliiniin tartisilmasi gerekli bir konu oldugunu belirtmektedir'®.

Malzeme yOneticisinin basarist diger boliimlerin basarili bir sekilde fonksiyonlarini
yerine getirmesine anahtar rolii oynadig1 i¢in malzeme yOneticileri kendilerini egitmeli ve
egitime zaman aymrmahdir. Ornegin ABD’de “The National Association of Hospital
Purchasing Materials Management” kurulusu tarafindan hastane yoneticilerine yonelik her y1l
malzeme yonetimi konusunda sertifika programlar> verilmektedir. Malzeme yOnetim

departmanindaki her bir boliim ve is pozisyonu detayli olarak belirtilmelidir®.

1980 yilinda Amerika’da yapilan bir arastirmada, malzeme ydnetimi konusunda

hastanelerde ti¢ ayri modelin bulundugu ortaya ¢ikmigtir'®,

Model A: Hastane sat>n alma mudiri malzeme yoneticisi olarak adland>r>labilir. Daha
ziyade kigik hastanelerde uygulanmaktad>. Malzeme veya sat>n alma mudird: sat>n alma,
stok kontrol, dagitim ve benzeri geleneksel satin alma fonksiyonlar1 yurdtur.

Model B: Kirli ve temiz butin malzemelerin sevki ve Uretimine kadar, hastane
idaresine dogrudan rapor veren ve biitiin satin alimlarda denetim sahibi olan bir malzeme
yOneticisini gosterir.

Model C: Butiin geleneksel sat>n alma fonksiyonlarn>, bir defa ve ¢ok kez
kullanabilen malzemelerin {iretim ve sevkini, camasirhane, diyet ve giivenlik hizmetlerini;
biitiin i¢ ve dis aligverisleri, dagitimy, iletisimi ve diger lojistik fonksiyonlar1 igerir. 400 ve
daha fazla yatak kapasiteli buyik hastaneler ve ileri goriislii bir yonetime sahip olan
hastanelerde bulunur. ideal bir malzeme ydnetim modelidir**®.

Iyi bir malzeme ydnetim organizasyonu, gorevlerde zaman ve cabalardaki pahali

komplikasyonlar1 Onleyerek faaliyetlerin tek merkezde birlestirildigi organizasyonlardr.

30 Holmgren, Wentz a. g. k., s. 5.

B! Miller, G.J., “Materials Management: Some Useful Guidelins”, Hospital Care, November, 1972, s. 35.
32 Holmgren, Wentz a. g. k., s. 4-6.

3% Holmgren; Wentz a. g. k., s. 5-6.
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Merkezi malzeme ydnetim organizasyonu Sekil 2.4’de gorilmektedir'*.

ABD’deki hastanelerde merkezi malzeme yOnetim organizasyonlarinda cesitli
komitelerin yer aldig1 goriilmektedir. Unitelerden birisi de malzeme degerlendirme
komitesidir. Degisen teknolojiyi yakalayabilmek, yeni ¢ykan drtinleri takip edebilmek,
iiriinlerin ~ standartlara uygunlugunu ve deger analizini yapabilmek i¢in malzeme
degerlendirme komitesine ihtiya¢ vardir. Malzemeleri yalnizca ekonomik Olgiitlere dayali

fiyatlarla sat>n almak yanlis olur. Klinik bilgilere ihtiyag vardir.

Secilecek iirlinler tedavi hizmetlerinin ve hemsirelik hizmetlerinin etkinligini biiyiik
olciide etkiler. ideal olarak komite birka¢ bilim daliyla, ilgili bélimlerde karar vermeye

yetkili kisilerden teskil etmektedir. Komite iiyeleri asagidaki kisilerden olusur.

*Biyo-medikal mihendisi

*Malzeme dagitimi ve ayniyat sorumlusu
*Satnalma midard

*Hastane yoneticisi

*Enfeksiyon kontrol komitesinden bir tye
*Hemsirelikten bir temsilci

*Gerektiginde diger boliimlerden bir temsilci (eczane, acil servis vb.)

Komite bagkaninin kim olacagi hastanenin yapisina ve katilan personelin niteligine

baglidir. Komite 6zellikle su konular1 gozden gegirmelidir'®.
a)Yeni veya eski rlintin yerine gegecek rtnler
b)Siire¢ degisikligine etki eden trunler,
c)Kullan>mdan kalkacak triin ve malzemeler,

d)Malzeme dagitimi, depolama, bakim faaliyetleri®.

134 Myers,S.,“Material Management;Nurses Lnvolment”, Nursing Management, Vol.21, August, Newyork,1990,
s. 30-31.

135 Myers, S.,a. g. m., s. 39.

136 Tengillimogly, a. g. m., 1995,
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Ulastirma ve
Dagitim

Sekil 2.4 Hastanelerde Merkezi Malzeme Yonetim Organizasyonu

Malzeme Degerlendirme

Koordinasyon

Siire¢ Degerlendirme

Kalite Degerlendirme
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3. UYGULAMA: ISTANBUL UNIVERSITESI CERRAHPASA TIP
FAKULTESI HASTANESI KULAK BURUN BOGAZ KLINiGi MALZEME
YONETIMi VE ORGANIZASYON YAPISI

3.1 Cerrahpasa Tip Fakiiltesi’nin Tarihcesi

Istanbul Universitesi i¢inde bulunan tek “Tip Fakiiltesi” 1967 yilinda Istanbul ve
Cerrahpasa Tip Fakiilteleri olarak ikiye ayrilirken 140 yillik kokli bir tarihin miras>na da

ortak oldular.

Bugiin toplam 39 binasi bulunan Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, 140.000 m? agk 210.000
m? kapal> alana sahip olup, kampus icinde spor salonlars, derslikler, klinik ve laboratuvarlar,
kan merkezi, santral iletisim merkezi, bilgi islem otomasyon merkezi, kres, kiitliphane, tipla
ilgili tarihi malzemenin bulundugu Tip Kiiltiir Birimi, hemsire lojmani, 6grenci yurtlari, 2
adet misafirhane, restoran, bankalar, taksi duragi, 6zel yemekhane, 6zel ¢amasirhane, hastane
garaji, 1000 kisi kapasiteli oditoryum, Dekanlik ve diger idari birimleri bulundurmaktadir.
Bunun yanmda Istanbul Universitesine bagli Saglik Bilimleri Enstitiisii, Saghk Meslek
Yiiksek Okulu, Tibbi Sekreterlik, Radyoloji, Laboratuvar onlisans okullar1 Cerrahpasa Tip
Fakultesi bunyesinde faaliyetlerini stirdirmektedirler. Kampus agaci, ¢icegi ve ¢imi ile giizel

bir yesil alan i¢indedir.

Kiigiik bir konakla faaliyete gegen kampiis bugiin 2500 civarinda 6grencisi, 1100
akademik ve 657 sayili yasaya bagli 2343 personeli ile faaliyet gosteren buyuk ve seckin bir
Tip Fakdiltesi olarak gelisimini hizla stirdiirmektedir.

3.2 Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Organizasyon Yapss»

Cerrahpasa tip fakiiltesi idari birimleri var olan organizasyon semasina gore islevlerini

gerceklestirir (Sekil3.5).

3.2.1 Dekan: Fakiiltenin ve bagl birimlerinin temsilcisi olup rektdriin Onerecegi,

iiniversite icinden veya disindan ii¢ profesor arasindan Yiiksekogretim Kurulunca 3 yil siire
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icin secilir ve normal usul ile atansr. Suresi biten dekan yeniden atanabilir. Fakulte dekan;
fakiilte kurullarina baskanlik etmek, her 6gretim yili sonunda ve istendiginde fakiiltenin genel
durumu ve igleyisi hakkinda rektore rapor vermek, fakiiltenin birimleri ve her diizeydeki

personeli Uizerinde genel gozetim ve denetim gorevini yapmak gibi gorevleri vardr.

DEKAN

Bashekim Dekan Yrd. Fakilte Kurulu Dekan Yrd. Fakdlte Sekreteri
S;;giilk' %(?;urrllu Yonetim Personel Md.
¢ 5' idari Mali isler Md.
Karantina Hastane Md.

Maag-Tahakkuk Md.
Eczac>bk Hiz. Miid.
Teknik Hiz. Miid.

Hemsirelik Hiz. Miid.
Santral {letisim Hiz. Md.
Cerrahi Top Bilimleri Dahili Top Bilimleri Temel Top Bilimleri Diyet Hiz. Mid.
Boliim Baskanhgi Boliim Bagkanhg: Boliim Bagkanhg: Kan Merkezi Md.
Ayniyat Saymanhgi
Anesteziyoloji Adli Tp Anatomi Fikret Biyal Merkez Lab.
Cocuk Cerrahi Aile Hekimligi Biyofizik Kitiiphane Md.
Genel Cerrahi Cocuk Ruh.Sag ve Has Biyokimya Ogrenci Biirosu Yon.
Gogiis Cerrahi Cocuk Sag. Ve Hast. Deontoloji-Top Tarihi Gindiiz Cocuk
G0z Hastabklar> Dermatoloji Fizyoloji Bakomevi
Kadbn Hast. ve Dogum Farmakoloji Histoloji-Embriyoloji
Kalp-Damar Cerrahi Fiziksel T>p ve Reh. Mikrobiyoloji
KBB Hast. Gogiis Hast. Tobbi Biyoloji
Nérosirurji Halk Saghg Tip Egitimi
Ortopedi-Travmatoloji i¢ Hastaliklar1
Patoloji Kardiyoloji
Plastik Rek. Est. Cerrahi Enfeksiyon Hast.
Uroloji Néroloji
Nikleer T>p —
Psikiyatri
Radyasyon Onkoloji L R
Radyoloji Tobbi Biyolojik Bilimler
Tsbbi Gnetik Boliim Baskanhgi

Sekil 3.5 1.U. Cerrahpasa T1p Fakiiltesi Hastanesi Organizasyon Semasi

3.2.2 Dekan Yard>mce»>s>: Dekan tarafindan kendisine ¢aligmalarinda yardimei olmak
iizere fakiiltenin aylikli 6gretim {iyeleri arasindan en ¢ok iki kisi dekan yardimcisi olarak
secilir. Fakiiltenin egitim- Ogretim faaliyetleri ve idari iglerin yiiriitiilmesinde Dekan’a
yardimci olup Dekan tarafindan 3 yil i¢in atanir. Dekan’a gorevi basinda olmadigi zamanlarda

Yard>mcslar>ndan biri vekalet etmektedir.
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3.2.3 Fakulte Kurulu: Dekanm bagkanliginda fakiilteye bagli boliimlerin bagkanlari
ile varsa fakiilteye bagli enstitii ve yiiksekokul miidiirlerinden ve ii¢ yil i¢in fakiiltedeki
profesorlerin kendi aralar>ndan segecekleri (g, dogentlerin kendi aralar>-ndan segecekleri iki,
yardimct dogentlerin kendi aralarindan segecekleri bir 6gretim iiyesinden olusur. Fakiiltenin
egitim-Ogretim, bilimsel arastirma ve yayin faaliyetleri ve bu faaliyetlerle ilgili esaslari, plan,

program ve egitim-0gretim takvimini kararlastirma gorevlerini yiirtitmektedir.

3.2.4 Fakilte Sekreteri: Fakiilte idari teskilatinin basi olup dogrudan Dekan’a

baglidir. Fakiiltenin idari hizmetlerinin yiiriitilmesinden sorumludur.

3.2.5 Satinalma Miidiirliigii: Her tirlu malzemenin sat>n abnabilmesi igin gerekli
formal islemlerin yapilmasindan, satmalinan malzemelerin siparis miktar ve tarihlerinin
belirlenmesinden, siparislerin planlanan tarihte getirilmesi icin satici firmalarla iyi iliskilerin
kurulmasindan ve malzeme depoya gelene kadar gerekli prosediir, islem ve iligkileri
yiiritmekten sorumludur. Satmalma islemleri, ihale yoluyla gerceklestirildigi gibi, acil
durumlarda avans yolu ile, resmi kurumlardan tedarik durumunda ise kredi yolu ile
gerceklestirilmekte ve mahsup iglemleri yapilmaktadir. Bunun diginda kurum ¢alisanlarinin

tedavi giderlerinin 6denmesi islemleri de Satinalma Miidiirliigii tarafindan yapilmaktadir.

3.2.6 idari ve Mali Isler Miidiirliigii: Bir sonraki y>| kullanslacak malzemelerin
miktar ve cesit olarak ihtiyacinmn tespitinden ve planlanmasmndan sorumludur. Thale yoluyla

hizmet alimlarinin gergeklestirilmesinden sorumludur.

3.2.7 Ayniyat Saymanh@: Ayniyat, kullanilmaya ve harcamaya elverigli olup,
tagmabilen ve para eden her tiirlii malzeme demektir. Ayniyat sayman», sorumluluklar> alt>nda
bulunan mallarin muhafazasindan, depolanmasindan, giris ve ¢ikisindan, kayitlarin dogru,
yonetmeliklere uygun tutulmasindan ve Sayistay Baskanligina hesap vermekle yukimli mal
muhasebecisidir. Ayniyat islemleri 9.6.1927 tarihinde yayinlanan 1050 Say>l> Muhasebe-i
Umumiye Kanunu’na ve bu Kanuna istinaden yay»nlanan Ayniyat YOnetmeligi’ne istinaden

yuritulmektedir.

Kullanim amaci ile elde bulundurduklari sarf ve tiiketime mahsus biitiin esya,
malzeme ile her ¢esit demirbas esyanin kurulusa girmesini ve kurulustan ¢ikmasini, bozulma

ve ¢lirimelerden dogacak kayip fire ve benzeri azalmalars, ambar art>rlmalar>n> kays»t etmek
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ve bu islemlerini siirdiirmekle yiikiimliidiir. Hastaneye giren her tiirlii malzemenin, malzeme
girig belgeleri, birime ulasan faturalari, hibe tutanaklari, onayli kayit suretleri (devir alinan
demirbaslar i¢in), ayniyat saymanliginda bulunur. Ayrica malzeme stok kontrol hizmetlerini
yiiriitmekten, stok seviyeleri ve malzeme karakteristikleri ile ilgili bilgileri Biit¢e ve Mali Isler
Miidiirligiine ve Destek Hizmetleri Midirligiine vermekten, belirli araliklarla sayim
yapmaktan, servis ihtiyaglarini istenilen zamanda ve miktarda karsilamaktan sorumludur.
Olumlu muayene raporu, onayl> fatura sureti esas abnarak gelen malzemeler depoya abnor.
Ayniyat saymanlar1 bu hesaplarint Sayistay Baskanligina her iki yilda bir ilk 5 ay ic¢inde

teslim etmekle yuktumliddr.

Ayniyat Saymanligi, fakiiltede gérev yapan ve Giyecek Yardimi Yonetmeligine
gore, koyafet alma hakk> bulunan personele elbise, ayakkab> forma vs. gibi giyim

yardimlarinin dagitimindan sorumludur.

2006 ysb> itibariyle Fakilte Ayniyat Saymanlhigi’mn Doner Sermaye Isletme
Midirligi Ayniyat Saymanligi’yla birlesmesi ile birlikte dogrudan temin, avans veya ihale
yolu ile alinan her iiriin i¢in fatura bilgileri ve ayniyat girisleri Fakiltede yapslarak muayene
komisyonunda kabulii gergeklestirilir ve diizenlenen evraklar Istanbul Universitesi Doner

Sermaye Isletme Miidiirligii’ne gonderilir.

Ambar ve depo hizmetleri ayniyat saymaninin sorumlulugundadir. Ambar ve depo
memuru Ayniyat talimatnamesi hiikiimlerine gore islevlerini yiiriitiir, hastaneye al>nan, ambar
ve depoya konulacak malzemelerin gegici kabul ve kati teselliim islerinden kayit altina alarak,
malzemenin 6zelliklerine gére depolanmasindan, dagitimindan, malzemenin korunmasindan,
atil hale gelip ¢ikis isleminin yapilmasina kadar gegen sureci takip etmekten sorumludur.
Giris belgeleri, malzemenin tiim vasiflarin1 yansitacak bilgilerle donatilmig, anlasilir ve dogru
olmalxdor. Aksi durumlarda tamamlat>lr. Malzeme deposuna gelen ve ¢xkan her malzeme

sayilarak, giris belgelerine uygunlugu saglanir.

Demirbas esyanin kaydinda esas faturalardir. Faturalarda malin vasiflarinin yazili
olmas1 gerekir. Eger bu vasiflar eksik ise ayniyat saymani saticilara bu eksikliklerini
tamamlatarak faturalar> imzalatt>rmaktad>r. Demirbas malzemeler kullansimak (zere birime
teslim edilirken hazirlanan “Zimmet Raporu™nda yazili sekilde demirbag numaralari

yapistirilir. Hurda demirbasin devri i¢in, Hurda Satig/Devir Raporu tanzim edilir
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Malzemeye ihtiyaci olan boliimler taleplerini iistyazi ile Dekanligin onay»na sunar.
Dekanlik talebi uygun bulursa, Ayniyat birimine gereginin yapilmasi i¢cin havale eder.
Sayman tarafsndan malzeme stok durumuna gore gerekli incelemeler ve miktar ayarlamalar>
yapilip parafe edilir. Ilgili memur tarafindan (Ayniyat—Ambar) bilgisayar ortamonda, sarf
malzemeler i¢in,““Sarf Malzeme Cikis Pusulasi” demirbag malzemeler i¢in “Zimmet Raporu”
tanzim edilerek, malzemeler depodan ¢ikis evraklari imzalatildiktan sonra, depodan teslim

edilir.

Resmi veya ozel bir kurulus veya kisi tarafindan Fakulteye herhangi bir mal
bagislanabilir. Bu takdirde, hibe malzemeyi teslim alan birim veya personel tarafindan, varsa
malzemenin cinsi ve Ozelliklerini, birim fiyat>n> icerir faturas> vb. ni yoksa “Hibe Teslim
Alma Formu” doldurularak, bagli olunan Ayniyat Saymanhgina teslim edilir. Saymanbkca
bu giris belgeleri esas alinarak giris kaydi yapilir. “Ayniyat Teslim Alma Makbuzu” tanzim
edilerek bir niishas1 hibe belgesi getirene verilir. Gerekli goriilen diger Ayniyat iglemleri,
(depolama, zimmet, depo ¢kist vb.) yapilir. Boyle bir mali alan boliim yetkilileri, o mala ait
hibe belgesini en kisa zamanda Ayniyat Saymanligima ulastirmak zorundadir. Birimde
kayitlarda goriilmeyen malzeme goriilmesi iyi niyetle de olsa sahsa yapilan, yiiksek bedel
ifade eden hediye olarak goriileceginden uygunsuzdur. Hibe mallar igin, 6deme

yapilmadigindan, Ayniyat Kesin Hesaplarndaki meblagdan ¢ikarilir.

3.2.8 Eczane: Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligi’na gore; hastane eczanesi hastaneye
gerekli olan ilag ve sthhi malzemeyi saglayan birimdir. Hastanenin y»>llk ilag ihtiyac>n>n
tespiti ve idareye bildirilmesi, ila¢ ve malzemelerin hastaneye kabulii ve depolanmas,
hekimlerle konusularak ayni maksat i¢in kullanilan veya ayni tertipte olan ilaglarin daha az
kaleme indirilmesi, slresinin dolmasi yaklasan ilaglarin tiiketiminin, bu miimkiin degilse
baska kurumlara devrinin saglanmasi eczanenin yiiriittigii faaliyetler arasindadir 1983:6-7).
Bunun yaninda eczane, ila¢ ve tibbi malzeme hareketlerinden, boliimlere dagitilmasindan,
birimlerin y»l igerisindeki tiiketim miktarlar>n> dikkate alarak aybk ve y»>l>k ihtiyag listelerinin

haz>rlanmas>ndan sorumludur.
3.2.9 Déner Sermaye Isletme Miidiirliigii: Thale yolu ile yapilacak olan satm alma

faaliyetlerinden sorumludur. Malzeme yonetimiyle ilgili dnemli bir organd>r. Doner sermaye

isletmeleri genel ve katma biit¢eli idarelerin kamu hizmeti yaparken ortaya ¢ikan “kapasite
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fazlasini degerlendirmek, destek hizmet saglamak, mal ve hizmet saglamak ve biitceye gelir
saglamak amaciyla kurulmus iktisadi birimlerdir”. Hastanelerde doner sermaye isletmeleri
mali iglerde merkeze bagimlili§1 azaltmakta, hastane ihtiyaclarnin mahallinde derhal

kargilanmasima imkan vermektedir.

Kamu hastanelerinin biiyiik bir cogunlugunda doner sermaye isletmesi bulunmaktadir.
DoOner sermaye gelirlerinin hastane isletmeciliginde vazgecilmez bir kaynak oldugu
sOylenebilir. Doner sermaye bitgesinin  buyik bir ksm> malzeme abmlarnda
kullansimaktadsr. Universite hastanelerinde déner sermaye gelirlerinin % 50’ye yakons
malzeme giderlerine harcanmaktads. Ornegin Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Doner Sermaye
Isletmesi 2006 yil1 faaliyet raporuna gore doner sermaye gelirlerinin % 31.62°si malzeme

abmlarnda, % 12.30’u ilag alimlarinda kullanilmistir.

Doner sermaye saymani, mali isler ile muhasebe islemlerinin mevzuatta belirtilen
usullere gore yap>lmas> veya yapt>rslmas>; muhasebe defter ve kaystlarnsn tutulmas», ambar
ayniyat ve vezne islemlerinin usullere uygun sekilde yiirlitiilmesi; hastanenin alacak ve

borglarsn>n zamansnda tahsil edilmesi ve 6denmesi vb. islemlerin yapilmasindan sorumludur.

Doner sermaye isletmelerinin faaliyetlerinin denetimi isletme i¢i ve isletme dis1
denetim olmak iizere iki tiirlii yiiriitiilmektedir. Isletme i¢i denetim bashekimin ve isletmenin
bagl oldugu bakanlik denetim elemanlar1 tarafindan yapilan denetimdir. Isletme dis1 denetim,
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Maliye Bakanlig1 ve Sayistay tarafindan yapilmaktadir™’.

3.3 Cocuk Saghg ve Hastahiklar1 Anabilim Dali Yonetim ve Organizasyon Yapisi

I.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Klinigi Nefroloji-
Kardiyoloji, Hematoloji, Metabolizma-Endokrin-Noroloji-Genetik, Enfeksiyon,
Gastroentoloji, Yeni Dogan Yogun Bakim ve Yeni Dogan Ozel Bakim, Acil, Hemodiyaliz
boliimleriyle toplam 8 servisi; Immiinoloji-Alerji-Enfeksiyon, Noroloji, Kardiyoloji,
Metabolizma, Endokrin, Hematoloji, Cocuk, Saglam Cocuk, Gastroentoloji—Endoskopi,
Genetik, Nefroloji boliimleriyle 11 adet poliklinigi; Cocuk Merkez (Biyokimya), Immiinoloji,
Mikrobiyoloji, Genetik, Hematoloji-Onkoloji, Matabolizma, Rontgen, EEG olmak (izere
8 adet laboratuar> bulunur.

B37 Secim, H., a. g. k., 5. 198.
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Diger kliniklerde oldugu gibi, Dekanliga bagli klinik anabilim dali bagkani se¢imle
gelir ve 3 y»l siire ile gorevine devam eder. Gorevi siiresince klinik ita amiri olan anabilim dal>
baskaninin kadrosu Ogretim gorevlileri, uzmanlar ve asistanlarindan olusur. Calisan
bashemsire ve diger hemsireler hemsirelik hizmetleri miidiirliigiine, idare amiri hastane

miidiirliigiine, diger personel ise personel miidiirliigiine bagli olarak gorev alirlar.

Cerrahpasa Tip Fakiiltesinin Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Klinigi’nin organizasyon
yapisinda diger kliniklerden farkli olarak, anabilim dali baskanligi’na bagli tiim birimlerin

sevk ve idaresini yapan idare amirligi bulunmaktadir.

Idare amiri, birimlerin tiim malzeme ihtiyacinmn tespit edilmesi, ihale yoluyla sat>n
abnacak malzemeler icin gerekli olan tim evraklarsn haz>rlanmasy, servisin temizlik, gtvenlik
ve yemek dagitimi gibi hizmetlerin kontrolii ile her tiirli ariza ve onarim ihtiyacinin
giderilebilmesi igin ilgili birimlerle koordinasyonu saglar. Acil malzeme temini gereken
durumlarda Dekanlik yoluyla avans talebi ile diger kamu kurumlarindan karsilanacak
ihtiyaglar i¢in kredi talebi ve takibinin yapilmasi idare amirinin yiikiimliligindedir. Bagis
yoluyla gelen demirbas malzemelerin ayniyat kaystlarsn>n yapt>rslmas>ndan ve takibinden

sorumludur. Gergeklestirdigi her islemde anabilim dali baskani’nin onayini almak zorundadir.

3.4 Kulak Burun Bogaz Kliniginin Y0netim ve Organizasyon Yap»>s»

1.U. Cerrahpasa T>p Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi’nde 1 6zel servis 2 normal
servis, 3 genel aneztezi masalarindan olugsan tam donanimli ameliyathane ve 1 lokal anestezi
masasindan olusan tam donanimli ameliyathanesi, bununla birlikte servislerden ayr> bir
binada faaliyetini devam ettiren Kulak Burun Bogaz poliklinigi, odioloji laboratuari ve
ogretim tiye odalart bulunur; poliklinik binas>nda tam donanimli acil miidahalelerin yapildigi
3 muayene odas», hasta poliklinik odalar>, 2 mikroskop odas», 1 endoskopi odas», 1 bera ¢ekim

odas»> ve alerji laboratuvar> bulunur.

Dekanliga bagli klinik anabilim dali bagkani secimle gelir ve 3 yil siire ile gorevine
devam eder. Gorevi suresince klinik ita amiri anabilim dali baskanidir. Kadrosu 6gretim
gorevlileri, uzmanlar ve asistanlarindan olusur. Calisan baghemsire ve hemsireler hemsirelik

hizmetleri miidiirligiine, diger personel ise personel miidiirligline bagli olarak klinik anabilim
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dali bagkanmin emrinde ¢alisir.

Kulak Burun Bogaz Klinigi’nde 4 ayr1 komisyon bulunur ve anabilim dali bagkan1 tim
komisyonlarin baskanidir. Tiim komisyonlar baskan ve iki {iyeden olusur. Ihale komisyonu
klinigin sarf malzeme ve demirbas malzeme alimlarinda bashemsirenin tespit ettigi
eksikliklerden yola ¢>karak gerekli incelemeleri yapar, sat>nalma evraklarn>n haz>rlanmas>
icin bashemsireye talimat verir. Bashemsire hazirladigi evraklar1 imza igin komisyona sunar.
Komisyon iiyelerinden 1 kisi malzeme ve demirbas alimlarinda baghemsire ile birlikte
bilirkisi olarak ihaleye katilir. Bilimsel aragtirmalar komisyonu, klinikte yurtdist yay»nlara ve
yurt i¢i yaymnlara onciiliik edecek calismalarda bulunur. Yurtigi ve yurtdigindaki bilimsel
etkinliklere katilarak yeni teknolojilerin klinik caliganlarina aktarilmasi benzer sekilde
klinikteki caligmalarin diger egitim ve arastirma hastanelerine aktarslmas>nda gorev abr.
Disiplin komisyonu klinik personelinin kendi aralarinda ve hasta/hasta yakinlar1 ile yasadigi
sorunlarin ¢6ziimil i¢in toplanir ve karar alir. Egitim komisyonu, yil igerisinde yapilacak
egitim programlar1 hazirlar ve seminer ve toplant> tarihlerini dizenler, toplantslara

gerektiginde klinik ¢alisanlarinin tamami katilir.

Kulak Burun Bogaz klinigi organizasyonunda anabilim dali bagkanma bagl olarak,
tim birimlerin sevk ve idaresini bashemsire yapar. Bashemsire, klinik personelinin
egitiminden ve denetiminden, klinigin gilinliik ihtiyaclarmin tespiti, is ve istek belgelerini
doldurma, diger idari birimlerle koordinasyonun saglanmasi, kisiler tarafindan bagis yoluyla

gelen demirbas malzemelerin ayniyat kayitlarinin yaptirilmasi iglerinden sorumludur.

Bu arastirmanin amaci, hastanelerdeki malzeme yonetim uygulamalarini Cerrahpasa
Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi ornegiyle tanitmaktir. Malzeme ihtiya¢ planlama
sistemi ve malzeme temini Cerrahpasa Tip Fakiiltesi’nin tum birimlerinde hemen hemen ayn»

yontemle abnor.
Arastirmada, Kulak Burun Bogaz Kliniginin se¢ilmesinin sebepleri;
e Arastirmanin kolaylikla saglanabilmesi

e Veri kayst sisteminin diizenli olmas>

e Arastirma i¢in 6rnek teskil edecek bir klinik olmasi
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e Kiliniklerine ait malzeme yonetim organizasyonunu kurmus olmalar1
e Malzeme isteginin yapilmasmdan alimin gerceklesmesine kadar gecen siiregte takibi

saglayan gorevlendirilmis yoneticilerin var olmasi, seklinde siralanabilir.

Yontem olarak, 06znel yontemler kullanilmig olup Kklinik malzeme yodnetim
organizasyonunda gorev alan kisilerle yiizyiize gorlismeler yapilmis, dosya ve bilgisayar

kayitlari, kayitlar iizerinden elde edilmis verilerden yararlanilmistir.

3.5 Kulak Burun Bogaz Klinigi’nde Malzeme Yo6netimi

[.U.Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi’nde malzeme yonetim
faaliyetleri malzeme ihtiyacin tespiti ile baslar. Thtiyaclar yillik olarak belirlenir, daha sonra
klinik baghemsiresi tarafindan ilgili satinalma evraklar1 hazirlanir ve ihale yapilmak iizere
Dekanlik onaymna sunulur. Satmalinan malzemeler ayniyat girisi sonras1 Kulak Burun Bogaz
Klinigi malzeme deposuna sayimi yapilarak alinir. Daha sonra klinik i¢i malzeme dagitimi

yapsbr.

Malzeme ihtiyac>n>n tahmin edilmesi: Malzeme yonetiminde ilk is hastanenin gesitli
servis ve Dbirimlerinin  malzeme ihtiyac>ron  tespitidir.  Bu sebeple ihtiyag plan>
diizenlenmesinde en 6nemli yeri sarf malzeme, demirbas cihazlar ve hizmetler alir. Malzeme
ihtiyaglar>n>n ve hatta tum malzeme ydnetimi sisteminin temeli malzeme s>n>fland>rmas»na ve
kodlama sistemine dayanir. Kodlama, tutarhilik saglamak ve tekrarlar1 Onlemeyi
amaglamaktadir. Malzemelerde kodlama her bir malzeme c¢esidine, bagka bir deyisle her
kalem malzemeye bir tek isim ve bir tek stok kontrol numaras: vermek yoluyla saglanmustir.
Ihtiya¢ duyulan malzeme miktarinin belirlenmesi gegen yillarda kullanilan malzemeye ve
bunlardan elde edilen verilere gore yapsbr. Bunun yamnda malzeme miktarsnn

belirlenmesinde;

e Gelen poliklinik hastalar>
e Yatan hasta say»s>
e Yl icerisinde ameliyata giren hasta say»s> ve bu hastalarda kullanslan malzeme say»s>

da dikkate abb>nmaktad>r.

58



Ameliyat tiirline gore, hastanin kulak burun bogaz klinigine yatmasindan taburcu
olana kadar gecen sirede kullanslan malzeme miktar> belirlenir. Bu bilgiler bilgisayar

ortam»nda, kullanslan malzeme dosyalar>nda ve envanter kaystlar>nda bulunur.

Bir sonraki y>I>n malzeme talep tahmin planlamas> yap>brken dnceki y»llarda kullan>m
miktarlar1 ve gelecek yilda olusabilecek hasta sayisindaki artis veya azalig dikkate alinir.
15.06.2007 tarihli Saglik Uygulama Tebligi'nin yiiriirliige girmesi sonucu SSK ve Bag-Kur’lu
hastalarin  Cerrahpasa Tip Fakiiltesine sevksiz girisleriyle birlikle hasta sayisi artig
gostereceginden talep tahmin yontemi olarak yonetici tecriibeleri ve 0znel verilerin

kullanilmas1 daha dogru bir yaklasim olacaktur.

Kulak Burun Bogaz Klinigine 6zel tibbi sarf malzeme ve demir bag malzeme hem ¢ok
cesitli hem de yiiksek maliyette oldugu i¢cin malzeme ihtiyaci belirlenirken yapilmasi gereken
tasarruf dikkate abnor, ihtiyagtan fazla malzeme abbnmamas> ve gereksiz stok yap>lmas>n>n

onlenmesi amaglanir. Tiim planlama yapilirken olusabilecek acil durumlar dikkate alinir.

Tablo 3.1 Incelenen Tibbi Sarf Malzemelerinin Kullanildigi Ameliyat Say»s>

Malzemenin Ad> 2004 2005 2006
Ameliyat say>s> | Ameliyat say»>s> | Ameliyat say»>s»

Trakeostomi Kanuli 139 151 170
Gromed Tupu Silikon 65 80 91
Cerrahi Pedi

(12,5*%25 mm) 18 21 21
Cerrahi Pedi Soft

(12,5*%40 mm) 24 25 29

Tablo 1’de Kulak Burun Bogaz Klinigi’nde yil icerisinde yapilan ameliyatlarda
incelenen 4 kalem tibbi sarf malzemenin kullanim miktarlar1 gésterilmis olup bir sonraki yilin
talep tahmininin belirlenmesinde bu miktarlar g6z Oniinde bulundurulmus ve Tablo 2’de
gosterilmistir. Segilen tiriinler 6zellikle kulak (timponaplasti), boyun (total larenjektomi) ve
larenks biyopsi ameliyatlarnda kullanslan tsbbi sarf malzemelerdir. Ornegin, trakeostomi
kaniilii bag boyun cerrahisinde kullanilan bir {irtindiir, 2004 yili stok miktar1 ve ameliyat kayst

defterinde yil icinde yapilan bas boyun ameliyatlarinin listesi ¢ikarilarak 2005 yili talep
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miktar1 belirlenmistir.

Tablo 3.2 Ysllara Gore Belirlenmis Malzeme Talep Tahmini

Malzemenin Ad> 2005 2006 2007
Trakeostomi Kanuli 150 150 200
Gromed Tipu Silikon 75 95 100
Cerrahi Pedi
(12,5*%25 mm) 20 25 25
Cerrahi Pedi Soft
(12,5*%40 mm) 27 30 30
Tur Motoru Sistemi i i 1
Cihaz>

2004 y>bnda yap>lan ameliyat say>s> 139 olup stok durumu ve acil durumlar dikkate abnarak
150 adet trakeostomi kaniilii talep edilmistir. Tur motoru sistemi cihazi demirbas malzeme
siifina girmektedir. Ancak tamiri miimkiin ya da ekonomik olmadigi durumlarda yenisi talep

edilmektedir.

Satsnalma: Ihtiyag tespiti sonras1 Anabilim Dali Baskani dncelikleri belirler ve Kiirsii
kurul karar1 alindiktan sonra ihale evraklarmin hazirlanmasi i¢in ilgili kisileri gorevlendirir
(Sekil 3.6). Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi’de ihale evraklar>nn
hazirlanmasi isi klinik baghemsiresi tarafindan yapilmaktadir. Bashemsire; istek yazisi, kiirsii
kurul karari, fiyat teklifleri, teknik sartname, teknik sartnameye iliskin taahhiitname, A-B
formlar>, DMO’dan istenecek malzemeler icin DMO talep formu gibi sat>nalma evraklarn>
satnalma komisyonu Gyeleri ile birlikte hazirlar ve Anabilim Dali Bagkani’nin onayina sunar.
(Secilen bir malzemeye iliskin Kulak Burun Bogaz Klinigi tarafindan hazirlanan tim
satmalma evraklari eklerde sunulmustur.) Anabilim Dali Bagkan1 ve ihale komisyonundaki iki

ogretim tiyesince kontrol edilip onaylanan evraklar Dekanl>k onay»na sunulur.

Dekanlik Satinalma Miidiirligii gelen evraklari tizerinde gerekli kontrol ve hazirliklar1
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yaparak Satinalma Inceleme Komisyonuna sunar. Komisyonca onaylanan talepler mevcut

satinalma programima girilerek isletme Miidiirliigiine gonderilir.

Isletme Miidiirliigii; Biyomedikal birimi ile teknik sartnamenin uygunlugunu, piyasa
arastrma birimi ile alman fiyat tekliflerinin dogrulugunu kontrol eder. Olasi hatalarda
malzeme ya da cihaz talebinde bulunan birim ile temasa gegerek hatalar>n dizeltilmesini
saglar. Daha sonra ihale komisyonunu olusturur ve ihale ilanina g¢ikilarak isteklilere duyuru
yapar. Thale komisyonunda temin edilecek malzeme ya da cihazin uygunlugunu kontrol etmek
iizere ilgili Anabilim Dali Baskani tarafindan gorevlendirilmis 2 kisi “bilirkisi” olarak

bulunmaktad>r.

Ihalenin gergeklesmesi ve yasal itiraz siireleri sonrasi istekli ile kesin sozlesme yapilir
ve idari sartnamede verilen siire zarfinda malzemenin Muayene Kabul Komisyonunca

kontrolu yap»larak ayniyat depoya girisi saglanir.

Malzemelerin kuruma intikali (tasima): Satin alinan malzemelerin tagima islemlerinin
miimkiin oldugu kadar satict firmalarca yapilmasi tasima esnasinda meydana gelebilecek
zarar ve gecikmelerden firman>n sorumlu tutulmas> ve kurumun ekonomik anlamda zarar
gormemesi agisindan oldukca onemlidir. Ozellikle kritik ve hassas malzemelerin dogrudan
kullanic1 birime teslimi (gerekli kayit ve kontrol islemlerinden sonra) firma tarafndan
gerceklestirilmektedir. Boylece ulasim maliyetlerinden ve depo hacminden tasarruf saglanmis
olur. Tablo 1 ve 2’de belirtilen Kulak Burun Bogaz Klinigi’'ne 6zel tibbi sarf malzemeleri
ayniyat iglemi sonrasi hastane eczanesine ve daha sonra klinik deposuna teslim edilmektedir.
Demirbas malzemeler ise ayniyat islemleri sonrasi dogrudan klinige teslim edilmektedir.
Depolardan servislere malzeme tasinmasi personel tarafindan el arabalari kullanilarak

yap>lmaktad>r.

Stok: Hastanede Stok kontrolinun ve hatta malzeme ydnetim sisteminin temeli
malzemelerin s>n>fland>r»imassna ve kodland>rma sistemine dayan>r. 2006 ysbnda her bir
malzeme c¢esidine, baska bir deyimle her kalem malzemeye bir tek stok kontrol numarasi
vermek yoluyla standart saglanmigtir. Malzemeler smiflandirilmis olup hastane otomasyon
sistemi kullanslarak her bir hasta igin kullanslan malzeme miktar> hasta bilgilerine girilerek
Ogrenilebilir. Malzeme ¢ikiglarinda ilk giren ilk ¢ikar “ first in first out (FIFO)” yontemi

kullanilmaya ¢aligilmaktadir. Malzeme hareketlerinin kontroliinden bilgisayar ortamsnda
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Anabilim Dali Bagkani
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ABD Thale Komisyonu

A 4

Baghemgsire

4

Satnalma

A 4

Isletme Miidiirliigii
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Muayene Komisyonu

A\ 4

Ayniyat

Muayene Komisyon Raporu

. Akademik kurul karars

. Teknik Sartname

. Fiyat teklifleri

. Taahhttname

. Diger satinalma evraklar>

. Teknik sartname ve diger
evraklarn kontoli

. Piyasa aragtirmasi yapilmasi
. Ihale komisyonunun
olusturulmasi

Dagitim

Sekil 3.6 Malzeme ihtiyag Tespitinin Yapilmasindan Ambara Girisine Kadar Gegen Siireg
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hasta iizerine giris yapan her saglik personeli sorumludur. Kontrol amaciyla yilda dort defa

depo say>m> yap>lmaktad>r.

Tibbi malzemelerin stok kontrol hizmetleri eczane, diger malzeme ve demir baslarin
stok kontrol hizmetleri ayniyat saymanligi tarafindan yiiriitiillmektedir. Bilgisayar ortaminda,
Bilgi islem Merkezi tarafindan verilen sifre ile sisteme girilerek, malzeme durumunu gérmek

mUmkundr.

Depolama: Hastanede her tiirli malzemenin en uygun sekil ve sartlarda tedarik
edilmesi kadar depolarda korunmasi ve diizenli bir sekilde dagitimlarinin yapilmasi da biiytik
onem tasir. Depolamada ama¢ malzemelerin birimlere dagitimmna kadar gegen siirede
korunmasidir. Bunun i¢in fire ve kayiplarin onlenmesi ve yangma karsi gerekli emniyet

tedbirlerinin al>nmas> gereklidir.

Kulak Burun Bogaz kliniginde servis i¢inde bir depo bulunmakta olup raf sistemi
kullanilmaktadir. Yerlestirme plani birbirine benzeyen malzemelere gore yapilmakta olup
depolanacak malzemenin Onceden nereye konacagi bellidir. Her bir malzeme igin stok
numarasi belirlenmistir. Cabuk bozulabilen malzemelerin kullanimma 6ncelik verilmektedir.
Depo aydinlatilmasinda floresan lamba kullanilmis olup; deprem, yangin ve hirsizlik gibi her

tiirlii olumsuz kosula kars1 emniyet tedbirleri alinmistir.

Bununla birlikte klinik deposunun modern bir yapiya kavusmasi i¢in asagida belirtilen

eksikliklerin giderilmesi gereklidir.

e Malzeme dolaplar>, raflar>, ask>lar> ve sehpalar> dizayn ve miktar a¢>s>ndan ihtiyac>
karsilamamaktad>r.

e Deponun kapasitesi uygun malzemelerin depolanmasi i¢in uygun degildir.

e Tartma, 6lcme, kesme ve ambalajlama igin kullan>lan ayr> bir yer yoktur.

e Depolarda »sstma sistemi yoktur

e Malzemeyi kabul etme, ambalaj bozma, dagitma ve ambalajlama i¢in ayr1 bir oda
yoktur.

e Yer bulma kartlar> yoktur.

Dagitim: Tibbi malzeme dagitimindan hastane eczanesi, diger malzemelerin
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dagitimindan ayniyat saymanligt sorumludur. Cikiglar haftalik yapilmaktadir. Servis istekleri
kullan>lacak malzemeye gore klinik doktoru ya da baghemsire tarafindan belirlenmektedir.
Malzemelerin dagitimi hafta ici istenildigi anda yapilmakta, hafta sonu acil durumlar i¢in
servislere yedek malzeme bsxrak>Imaktad>r. Ameliyathane malzeme ihtiyac>n> haftal>k olarak

kargilamaktadir.

Kalite Kontrol: Saglik hizmetlerinin kalitesinde en Onemli unsurlardan biri de
kullanslan malzemelerin kalitesidir. Malzemelerin kalitesinin kontroliinde yalnszca muayene
komisyonu sorumlu tutulmasi dogru bir yaklagim olmayip kalite denetiminde hastalarin
gorlislerinden de yararlanilmasi gerekmektedir. Ayrica {iriin standardizasyonunu saglamaya
yonelik calismalar yapilmalidir. Kulak Burun Bogaz Klinigi’'nde kalite kontrol islemi
malzemeyi kullanan hemsire veya hekim tarafindan yapilmaktadir. Malzemenin kullanim

amac»na gore, hasta memnuniyeti de ayr>ca dikkate albnan bir husustur.

Atiklarin Degerlendirilmesi ve Elden Cikarilmasi: Etkin bir stok kontrol sistemiyle
kullanim stiresi dolmus tibbi sarf malzeme miktar1 olduk¢a azalmistir. Kullanim siireli olan
ilagc ve malzemeler s>ki1 bir sekilde kontrol edilmektedir. Herhangi bir nedenle kullanimindan
vazgecilen malzemeler ise satilarak degerlendirilmesi diisiiniilmektedir. Kullanim siiresinin
sonuna gelmis ve bu siire zarfinda tiiketilmesi miimkiin olmayan tibbi sarf malzemeleri ve

ilaclar diger kliniklere gonderilerek degerlendirilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Sonuglar

Arastrma [.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi’nde
gerceklestirilmistir. Bu klinigin se¢ilmesinin sebebi hastane yOnetim organizasyon yapist
icerisinde malzeme yonetim departmani bulunmamasina ragmen, veri kayit sisteminin diizenli
olmasi, diizenli araliklarla stok kontroliiniin yapilmasi ve malzeme cesitliligi agisindan temsil
edici bir klinik olmasidir. Arastrmanin ilk asamasinda Cerrahpasa Tip Fakiiltesi’nin tanst>m»
ve organizasyon yapist hakkinda kisa bilgiler verilmis, bunun yaninda malzeme ihtiyacinin
tespitinden malbn sat>n abn>p birimlere teslimine kadar gegen evrede gorev alan birimler ve
yoneticiler tanitilmustir. 1.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesinde malzeme ydnetiminin sorumlulugu

aralarinda iletisim eksikligi gozlenen Ayniyat Saymanligi, Ambar-Depo ile Satnalma
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Miidiirliigii ve Doner Sermaye Iletme Miidiirliigii’ ndedir.

Arastirmanin yiirlitiildigli hastanede malzeme yonetim departmani heniiz kurulmamis
oldugundan malzeme yonetim faaliyetlerinin ylrutilmesi konusunda izlenmesi gereken ilke
ve politikalar da heniiz belirlenmemistir. Malzeme yOnetim faaliyetlerinin yiiriitiilmesinde
gegmise dayali veriler, kanunlar ve yOnetici tecriibelerinden yararlanilmaktadir. Hastanede
kullanilan malzeme ihtiyacinim tespit ve planlamasindan I.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi’ndeki
klinik anabilim dali bagkanliklar1 sorumludur. Kullanilacak malzeme miktar1 ve tiirii, bir
onceki y>l kullan>om miktar>na ve aybk ortalama tiiketime bak>larak y>ll>k olarak tespit edilir.
Gerekli hallerde y»l igerisinde ara al>mlar>n yap>lmas> da sozkonusudur. Her klinik bir sonraki
yilin malzeme ihtiyacin1 gerekli hazirliklar1 yaparak Ekim ayr sonuna kadar Dekanliga

bildirmektedir.

Kulak Burun Bogaz Klinigi’'nin malzeme y0netimi ve organizasyon yap>s>n
incelenmesi ve degerlendirilmesinden dnce I.U.Cerrahpasa Tip Fakiiltesinin bir diger klinigi
olan ve malzeme yOnetim anlayisindaki benzerliklere ragmen farkli nitelikteki personellerle
satinalma iglerin yiirlitiildiigi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali’nin tanitimi

yapilmis ve organizasyon yapist hakkinda bilgiler verilmistir.

Kulak Burun Bogaz Klinigi’nde malzeme ihtiyac>n>n belirlenmesi ve planlanmas>nda
onceki yillardaki alim miktarlari, poliklinige gelen hasta say»s», yatan hasta say»s», ameliyata
giren hasta sayisi, yil icinde gelen acil vaka sayisi ile bina giiglendirme insaat1 nedeniyle

klinik yatak kapasitesindeki olas1 degisiklikler dikkate alinmigtir.

Malzeme tespiti yaps>ld>ktan sonra sat>nalma sireci baslamis olup, Anabilim Dal1
Bagkan1 tarafindan gorevlendirilen kisiler satmalma evraklarini hazirlayarak Dekanlik
Makamima sunmuslardir. Bu ¢aligma kapsaminda 5 kalem ( 4 kalem tibbi sarf malzeme, 1
kalem demirbag malzeme olmak iizere) Kulak Burun Bogaz malzemesi se¢ilmis ve ¢calismanin
devaminda sadece bu malzemelerin tespit, temin, kullanim ve imha siirecine yer verilmistir.
Dekanlik Satinalma Midiirliigii komisyonlar1 vasitasiyla gerekli incelemeleri yaptiktan sonra
ihale edilmek iizere Déner Sermaye Isletme Miidiirliigiine gondermistir. Satinalma islemleri
4734 sayilh Kamu Ihale Kanunu hiikiimlerine gore yiiriitiilmekte ve kurum mali ¢ikarlari
gozetilmeye c¢aligilmaktadir. Ancak malzemelerin talep edildigi birim ile ihaleyi

gerceklestiren birim arasinda birgok asama bulunmasi, koordinasyon eksikligi ve bu konuda
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yetismis eleman a¢igmin olmasi ihalenin ger¢eklesme siirecinin uzamasina neden olmustur.
Ayrica kullanilan malzemelerin piyasa fiyatlarinda ve kalitelerindeki degisikliklerin takibi
icin etkin bir piyasa aragtirma biriminin olmasi gereklidir ki bu aragtirmalar da ihale siiresinin

uzamas»>nda 6nemli bir etkendir.

Kulak Burun Bogaz Klinigi i¢in se¢ilmis olan 4 kalem tibbi sarf malzeme iistlenici
firma tarafindan ayniyat kayit islemleri sonrasi hastane eczanesine teslim edilmistir. Buradan
hastane personeli vasitasiyla birim deposuna taginmistir. 1 kalem demirbag malzeme ise
ayniyat iglemleri sonrasi firma tarafindan birim yetkilisine teslim edilmistir. Stok kontrol
islemi ilgili klinikte etkin bir sekilde uygulanmakta olup malzeme sikintis1 yasamamakla
beraber stokta fazla bulunan malzemelerle diger kliniklere malzeme destegi saglamaktadir. Ug

ayda bir yapilan depo sayimi1 stok kontrol sisteminin diizenli ¢alismasinda en 6nemli etkendir.

Kulak Burun Bogaz Klinigi malzeme deposu servis igerisinde olup fiziksel sartlari
diger kliniklerde oldugu gibi yeterli degildir. Malzemelerin birimlere dagitimmna kadar gecen
stirede uygun bir sekilde korunmasi ile fire ve kayiplarmn onlenmesi agisindan depolarin
fiziksel sartlar1 olduk¢a Onemlidir. Malzemelerin depoya dagitim isini firma ya da calisan

hastane hizmetlileri yapmuistir.

Arastirmanin yapildig1 1.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi’nde
malzemenin kalite kontrolii tibbi sarf malzemeyi veya demirbas malzemeyi kullanilan saglik
personeli tarafindan yapilmaktadir. Ayrica malzeme kalitesinin degerlendirilmesinde hasta
memnuniyeti de gozoniinde bulundurulmustur. Atiklarin degerlendirilmesinde ve elden
¢ikarilmasinda resmi iglemlere tabi tutulmustur. Siiresi dolmus t>bbi sarf malzemeleri T>bbi
Atk Merkezi’'ne gonderilerek Belediye tarabndan glnlik olarak abnmaktadsr. Kullansm
stiresi dolmus demirbas malzemelerin ayniyat saymanligi tarafindan demirbas kaydindan

diistilmekte ve hurda olarak satilmasi saglanmaktadir.

Sonug olarak, arastrmanin yiiriitiildiigii 1.U.Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak Burun
Bogaz Klinigi’nin malzeme yonetim faaliyetlerinin yiiriitiilmesindeki bircok olumsuzluklara
ragmen malzeme talep tahmin yontemlerinde tamamiyla bilimsel yontemlere dayanarak
yap>lmasa da kendi iglerinde gorevlendirdigi kisiler tarafindan malzeme tahmini, stok kontrol,

kalite kontrol vb. yapabilmeleridir.
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Oneriler

Birgok hastane yoneticisi, malzeme yonetim sistemlerinin hastaneler agisindan tasidigi
potansiyel yararlar1 kavramistir. Malzeme yonetim sistemi yalnszca malzemenin tahmin
edilmesi, satin alima, stok kontrol, depolama ve dagitim vb. hizmetlerin etkinligini
saglamamakta ayni1 zamanda verimliligin artirilmasinda, maliyet analizlerinde, kaynaklarin
gelistirilmesinde, biit¢elemede, pazarlamada ve halkla iligskilerde de yararlar saglamaktadir.

Malzeme yonetiminden saglanacak basar1 hastanenin basarisinda dnemli bir yer tutacaktir.

Arastrmada 1.U.Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi’nin
secilmesinin sebeplerinden olan malzeme yonetimi konusunda atilmig adimlara ragmen
eksikliklerin oldugu gozlenmistir. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi genelinde malzeme ydnetiminin
farkl> departmanlar tarabndan yonetilmesi ve bu departmanlar aras>ndaki koordinasyon
eksikligi malzeme yonetim siirecinde aksaklklara neden olmakta ve kliniklerin malzeme
isteginden malzeme alimma kadar gecen siirenin uzamasma bazen durmasma sebep
olmaktadir. Bu durumun onlenebilmesi i¢in dogrudan {ist yOneticiye bagli bir merkezi
yonetim midirligi kurulmali ve malzeme yo6netimi fonksiyonlars gruplandsrhbp bu
miidiirliigiin  sorumluluguna verilmelidir. Malzeme yOnetim faaliyetlerinin bir merkezde
toplanmas1 sonucu birimler aras1 koordinasyon eksikligi ortadan kalkacak, malzeme akis hizi
artacak, calisan personel tasarrufu ve ¢alisan personelin uzmanlagsmasi saglanacaktir. Ayrica
birim depolarini yerine sadece ana depo bulunacagindan, dolayisiyla dagitim tek noktadan
yapilacagimdan, malzeme kacaklar1 onlenecektir. Boylece malzeme yonetim faaliyetleri daha

etkin bir yap>ya kavusacaktir.

Malzeme yOnetim sisteminin bagarisi satin alma sisteminin etkinligine siki sikiya
baghdir. 1.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bogaz Klinigi’'nde gergeklesen satialma
stirecindeki islemlerin gorevlendirilen kisiler tarafindan diizenli yapilmasina karsin biirokratik
islemlerinin uzun olmasi bazen malzeme alisin1 geciktirmekte ve hatta ihale iptali ile tekrar
ihaleye ¢>kmay> bile gerektirmektedir. Bu nedenle kurulmas> Onerilen merkezi malzeme
yonetim miidiirliigline bagli merkez satmalma birimi tiim klinikler i¢in satinalma iglemini
yapmalidir. Thtiyaclar yilin belirli tarihlerinde merkezi satinalmaya bildirilecek, bdylece hem
biirokratik islemler azalacak hem de toplu alimla daha ¢abuk ve daha ucuz malzeme temini

saglanacaktir.
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Kulak Burun Bogaz Klinigi’'nde ihale sonrasi gelen malzeme ya firma tarafindan yada
ayniyat kaydi yapildiktan sonra hastane hizmetlisi tarafindan taginir. Tagima iglemine 0zel
personelin bulunmamasi hem tagima esnasinda hem klinigin isleyisinde olumsuzluklara yol
acacak hem de tasima esnasinda malzemeler zarar gorebileceklerdir. Merkezi malzeme
yonetiminde birim depolar1 yerine ana depo bulunacagindan tagima islemi sadece ana depoya
ve {lstlenici firma tarafindan gerceklestirilecektir. Boylece tasima esnasinda meydana

gelebilecek kazalardan kurum zarar gormeyecektir.

Merkezi malzeme ydnetiminde depolama ve stok kontrol faaliyetleri, ara depolar>n>n
kaldirilmast ve diizenli depolamaya imkan saglayacaktir. Bu sistemin uygulanmasi ve
malzeme yonetiminde tam otomasyona gecilmesi baslangigta maliyeti artirsa da uzun vadede
ihtiyacin dogru tespiti, satinalma siirecinin daha kisa olmasi, tasima, depolama ve dagitim
asamalarinda kayiplarin en aza indirilmesi, stok fazlalig1 ve stoksuzlugun 6nlenmesi ve takip

edilecek islem sayisinin azalmasi gibi nedenlerle ciddi avantajlar saglamaktadir.
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KULAK TUPU GROMED (SILIKON)
TEKNIK SARTNAMESI

[HEN
1

Materyali fuoroplastikten imal edilmis olmalidir.

2- I¢ cap1 1.14 mm, inter flans ¢ap1 2.4 mm. olmalidur.

w
1

Paslanmaz celikten teli olmal>dor.

S
1

EO ile steril edilmis olup kutu Gzerinde son kullanma tarihi yaz>l>
olmalsdor.

ol
1

TSE/CE Belgesine sahip olmal>d>r

Uye Uye Uye

imza imza imza
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TEKNIiK SARTNAMEYE iLISKIN TAAHHUTNAME

__Birimimizin ihtiyact olan alimi i¢in hazirlanmis (100 adet) GROMED TUPU
(SILIKON) alimi teknik sartnamesinde,rekabeti kisitlayict madde ya da maddeler
icermemekte olup, birimimizin ihtiyaglarsn>n en etkin sekilde karsilanmasi hedeflenmistir.

Birimin Ad>
Kulak Burun Bogaz A.B.D.

imza imza imza

K.B.B.Anabilim Dali Bagkani
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EK:3

B FORMU (TAMIR)

A FORMU (MALZEME LISTESI) ILE ILGILI ACIKLAMALAR

MALZEME BiR ONCEKI YILIN BiR ONCEKI YAPILACAK ALIM iGiN
LISTESI | ISTENEN BiR ONCEKI TUKETIM STOKTAKI BiR ONCEKI BiRIM ALIS | BIiR ONCEKI ALIMIN HANGI VERILEN EN
SIRANO | MIKTAR | ALIS MiKTARI MIKTARI MIKTARI ALIS TARIHi FiYATI FiRMADAN YAPILDIGI DUSUK FiYAT

1 100 100 100 2006 75.00 YTL GUNAY TIBBI 16000 YTL
2 100 GUNAY TIBBI 2500 YTL
3 25 SINAPS MED. 375 YTL
4 30 GUNAY TIBBI 480 YTL
5 1 MESA MED. 13500 YTL

Anabilim Dali Baskani
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EK:2
A FORMU
MALZEME ISTEK LiSTESI
SIRA EE;EAE:?E MALZEMENIN ADI VE ACIKLAMALAR OTOMASYONKOD O MALZEME/BARKOD | gipimi (b)| MIKTARI|  FIRMA ADI BIRIM FIVATL | 1) v BEDELI
NO I isTENDIGI - - - - KODU (a) (KDV HARIC)
EMEKLI SANDIGI UCRETLI

1 [1YIL GUMUS TRAKEOSTOMI KANULU 1U50042200400 1 100 |[GUNAY TIBBI |160.00 YTL 16000 YTL
SINAPS MED. [175.00 YTL 17500 YTL
MESA MED. |182.00 YTL 18200 YTL

2 |1YIL GROMED TUPU SIiLIKON 1U10126080010 1 100 |[GUNAY TIBBIi|25.00 YTL 2500 YTL
SINAPS MED. |27,50 YTL 2750 YTL
MESA MED. |28.00YTL 2800 YTL

3 |1YIL CERRAHI PEDI (12,5*25 mm) 1U10118020070 1 25 |SINAPS MED. [15.00 YTL 375 YTL
GUNAY TIBBI [16.00 YTL 400 YTL
MESA MED. |18.00 YTL 450 YTL

4 |1YIL CERRAHI PEDI SOFT (12,5*40 mm) 1U10118020040 1 30 |GUNAY TIBBI [16.00 YTL 480 YTL
SINAPS MED. [17.50 YTL 525 YTL
MESA MED. |19.50 YTL 585 YTL

5 |SURESiZ |TUR MOTORU SISTEMI CIHAZI 82002704 1 1 MESA MED. [13.500 YTL 13500 YTL
SINAPS MED. [15.000 YTL 15000 YTL
GUNAY TIBBI [16.000 YTL 16000 YTL

Anabilim Dali Bagkan1

(a) Malzeme Satinalma Kod kitap¢iginda belirtilen kod numarasi yazilacaktir.
(b) Adet test sayisi, kg, litre, mt, yaprak, flakon v.b. Birimler olacak, kutu, poset, paket, sise v.b. Ambalajlar ancak igerdigi miktar belirtilerek yazilacaktir.

EK 4




	kapak ve giriş kısmı
	GİRİŞ ve ana tez kaynaklı
	EKLER
	EK 1
	EK 2
	EK 3
	EK 4
	EK 5

