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HASTANELERDE EN UYGUN STOK KONTROL YONTEMININ
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Ozet

Calismada hastanelerin faaliyetlerini etkili ve verimli bir bicimde siirdiirmelerine
imkan saglayacak olan stok kontrol yontemlerinden en uygun olaninin maliyet, zaman ve
imaj karar kriterleri de géz Oniinde tutularak se¢ilmesi amaglanmistir. Analitik Hiyerarsi
Stireci (AHS) yontemine goére model olusturulmustur. Kurulan bu model cergevesinde
Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi Arastirma Hastanesi i¢in en uygun stok kontrol
yontemi secilmeye calisilmistir. Tam zamaninda (JIT) stoklama ydntemi en uygun stok
kontrol yontemi olarak belirlenmistir.
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Selection of Optimum Stock Control Method For Hospitals By Using Analytic
Hierarchy Process: An Application on The Cumhuriyet University Medical Faculty
Research Hospital

Abstract

This study aims to choose the most convenient stock control method which helps
hospitals to sustain their activities efficiently and productive. The choice process is done
with regard to the criteria like as cost, time and image decision. The proposed model is built
with Analytic Hierarchy Process. With the established model, we aim to choose the most
convenient stock control method for Cumhuriyet University Medical School Research
Hospital. Accordingly, Just In Time stocking method has been pointed as the most
convenient stock control method.

Key Words: Hospital, inventory management, just-in-time (JIT) stocking,
Analytic Hierarchy Process (AHS)

" Yrd.Dog.Dr. Cumhuriyet Universitesi iktisadi ve idari Bilimler Fakiitesi Bankacilik ve Finans
Bolimu. Sivas.mmk 46@hotmail.com.

** Aras. Gor. Cumhuriyet Universitesi iktisadi ve idari Bilimler Fakiitesi isletme Bolimd.
Sivas.sevalelden@hotmail.com.


mailto:Sivas.mmk_46@hotmail.com

216 KISAKUREK ve ELDEN

GIRIS

Glinlimiizde toplumlara cesitli saglik hizmetleri sunan ve temel islevi
tedavi hizmetinin verilmesi olan hastaneler, saglik sisteminin en Onemli
kuruluslaridir. Diinya Saglik Orgiitﬁ (WHO), hastaneleri; “miisahede, teshis, tedavi
ve rehabilitasyon olmak {izere gruplandirilabilecek saglik hizmetleri veren,
hastalarin uzun veya kisa siireli tedavi gordiikleri, yatakli kuruluslar” olarak
tanimlamaktadir (Aslan,2003:6). Saglik hizmeti veren hastaneler bir igletme olmasi
bakimindan gerek is giicii ve insan kaynagi maliyetleri, gerekse ilk kurulus
asamasindaki bina ve tibbi donanim maliyetleri ve faaliyetlerini devam ettirme
esnasinda kullanilan 6zellikle ilag, tibbi malzemelerin maliyetleri acisindan
sermaye yogun isletmeler kategorisinde tanimlanabilir (Cooper, 1994: 20).

Saglik hizmetleri sektoriine 6zel sektdriin de girebilmesini saglayacak
yonde yasal diizenlemeler yapilmasi kamu ve 06zel hastaneler arasinda rekabet
ortaminin olusmasina neden olmustur. Bu durum hastane yoneticilerine kaliteden
6diin vermeksizin maliyetleri diislirme yoniinde baski yapmaktadir. Hastanelerde
baslica maliyet unsurlar1 olarak personel, amortisman, ilag ve tibbi malzeme (stok)
gosterilebilir.

Hastanelerde ortaya cikabilecek olan ani gereksinimleri karsilamak ve tibbi
tetkik ve tedavilerin kesintiye ugramadan siirdiiriilmesi i¢in bulundurulmas gerekli
stoklarin belirli bir seviyenin altina diismemesi hayati bir dneme sahiptir. Diger bir
ifadeyle stoklarin elde bulunmamasi veya vyetersizligi, saglik hizmetinin
aksamasina veya yetersizligine hatta en Onemli amaci olan tetkik ve tedavi
hizmetinin durmasina yol acabilmektedir. Hastanelerin yeterli diizeyde stok
bulundurmalari ile faaliyetleri arasindaki siki iligki, stoklarin 6nemini daha da agik
bir sekilde gostermektedir.

Hastanelerde saglik hizmetlerinin sunumunda kullanilan ilag ve tibbi
malzemelerin zamaninda fark edilmeyip tiikkenmesi durumunda ortaya gikacak
aksakliklar telafisi miimkiin olmayan, zarar1 hesaplanamayacak 6liim ve sakatlik
gibi sonuglara neden olabilmektedir. Bu durum da hastanenin imajini kotii yonde
etkileyip gelecek donemlerde hizmet satis kaybmna ve gelir kaybina neden
olabilmektedir. Ayrica isgiictiniin atil kalmasindan dolay1 da personel giderlerinin
de artigina neden olacaktir. Stok kontroliiniin geregi gibi yapilmamasi durumunda
bu gibi 6nemli sorunlarin ortaya cikmasi soz konusu olabilecektir(Keskin,
2007:70).

Bir hizmet isletmesi olarak faaliyet gOsteren hastanelerde optimum
diizeyde stok miktarinin belirlenebilmesi ig¢in her hastanenin kapasitesine, is
yogunluguna ve tedarik kolayligina goére brans/genel bazda strateji belirlemesi
gerekir. Bu amagla ilag, tibbi malzemeyi elde bulundurma maliyetleri ile
zamaninda temin edilememe durumunda olusabilecek aksakliklarin birlikte ele
alindig1 asgari ve azami stok seviyelerinin tespitinde kullanilan yontemlerden
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birinin hastanelerde kullanilma ihtiyaci bir zorunluluk olarak goriilmektedir
(Tengilimoglu,1992: 48).

Calismada maliyet unsurlarindan olan ilag ve tibbi malzemelerin hastaneler
acisindan imaj, maliyet ve zaman kriterleri de g6z Oniinde bulundurularak
degerlendirilmistir. Boylelikle hastanelerde maliyetlerin diisiiriilmesi, hastanenin
toplum igindeki imajinin korunmasi ve ihtiya¢ duyuldugu anda stok sikintisi
cekilmemesi amaglart dogrultusunda en uygun stok kontrol yontemi secilmeye
calisilmustir.

I. KARAR KRIiTERLERIi

Hastane icin en uygun stok kontrol yonteminin segilmesi amact
dogrultusunda uygun Kkarar kriterleri literatiirdeki Ornek ¢aligmalardan
faydalanilarak maliyet, zaman ve imaj olarak belirlenmistir. (Yigit ve Agirbas,
2004;Bulut ve Isman, 2004;Tutar ve Kiling,2007). Belirtilen karar kriterleri icin
alternatifler ise stok kontrol yontemlerinden en ¢ok kullanilan; gézle kontrol, ¢ift
kutu, siirekli envanter, periyodik envanter, se¢imlik envanter, ABC yontemi, VED
yontemi, ekonomik siparis miktar1 ve tam zamaninda stoklama olarak
belirlenmistir.(Aytekin,2009;Sezen,2004).
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Hedef:

Hastanede stok kontrol yontemlerinden
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Alternatifler her bir karar kriteri bakimindan problemin amaci
dogrultusunda ikili karsilastirmaya tabi tutulmustur. Ornegin; gozle kontrol
yontemi alternatifi maliyet acisindan ¢ift kutu yontemiyle karsilastirilmistir.
Ornekte oldugu gibi, maliyet kriteri agisindan her bir alternatif digerleri ile bire bir
karsilastirilmistir. Boylece maliyet kriteri agisindan alternatifler derecelendirilmeye
calisgilmigtir. Degerlendirmeler EC 11.0 programi yardimiyla yapilmigtir.
Kullanilan EC programinin ikili karsilagtirma matrisi Tablo 2’ de gdsterilmistir.

A. MALIYET KRITERIi

Isletmelerin iiretim yapmak icin satin aldiklar1 mal ve hizmetlere
harcadiklar1 kaynaklarin para ile ifade edilen tutarina maliyet denilmektedir.
Dolayisiyla maliyet, mal veya hizmeti satin aldigimiz kisi ve kurumlara kaynak
aktarmmi gerektirir (Civelek ve Ozkan,2006:30). Top ve Yildirim (2000) bu tanimi
hastane hizmetleri agisindan; “saglik hizmetleri maliyetini, her hastanenin kendi
faaliyet konusunu olusturan saglik hizmetini {iretebilmesi i¢in harcadigr tiretim
faktorlerinin para ile ol¢iilebilen degeri” seklinde belirtmektedir.

Hastanelerde maliyetlerin saglikli bir bigimde hesaplanabilmesi igin
maliyet olusturan unsurlarin iyi belirlenmesi gerekmektedir. Maliyetleri isletme
yapisi altinda siniflandirmaya tabi tutarak incelemek ve maliyet unsurlarinin
icerigini belirlemek, maliyetlerin denetim altinda tutulmast ve zamaninda
miidahaleler i¢in 6nemlidir (Karasioglu ve Cam, 2008:17).

Saglik hizmetlerinde kullanilan ilag ve tibbi malzeme giderleri, maliyet
muhasebesi agisindan ilk madde malzeme giderleri olarak degerlendirilebilir. Ilag
ve tibbi malzeme giderlerinin tiim isletme giderleri igindeki pay1 genelde %20 ile
%40 civarinda olmakta bazi 6zel islemlerde ise bu oran %80’lere ulasabilmektedir
(Top ve Yildirim, 2000; Kisakiirek, 2010; 254). Oranlara bakildiginda hastanelerin
stok igin hastane biit¢elerinden 6nemli pay ayrildig1 goriilmektedir. flag ve tibbi
malzeme i¢in uygun stok kontrol yonteminin se¢imi hastanelerde maliyetlerin
disiiriilmesi yoniinde olumlu etki yapacag agiktir.

B. ZAMAN KRIiTERIi

Zaman, isletme agisindan tasarruf edilemeyen, Odiing alinamayan,
kiralanamayan, ¢ogaltilamayan, sadece kullanilan ve tiikketilen bir degerdir(Simsek,
2005:105). Zamanin akigin1 durdurmak, hizlandirmak veya geri getirmek miimkiin
olmadigindan zamanin iyi kullanilmasi ve gereksiz islemlerden kaginilmasi;
onemsenmesi gereken unsurlar arasindadir. Her alanda 6nemli bir unsur olan
zaman, saglik hizmetlerinde de ¢ok onemli bir yer tutmaktadir. Hastanelerde tani
koyma, tahlil yapma ve tibbi miidahale konusunda zaman onemli bir kisittir.
(Ozgener ve Kiigiik, 2008:348). Ayrica unutulmamalidir ki, stokta bulunan, deger
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ifade eden ilag, tibbi sarf malzemeleri deger ve zaman kaybiyla da kars1 karsryadir.
Gerek teshis siirecinde gerekse tedavi siirecinde ilag ve tibbi sarf malzemenin
“istenilen zamanda istenilen yerde ve istenilen miktarda hazir olmasi” yasamsal
oneme sahiptir(Odacioglu vd., 2002:197). Bu ylizden stoklarin deger ve zaman
kaybini 6nleyecek bir stok kontrol sisteminin secilmesi hastaneler i¢in kaginilmaz
olarak goriilmektedir.

C. IMAJ KRITERi

Hastaneler kurum imaj1 ile ilgili ¢aligmalarin en fazla yapilmasi gereken
isletmeler arasinda gosterilebilir. Toplumun beklentilerinin degismesi ve hastalarin
hastaneleri bir hizmet kurulusunun o&tesinde gdrmesiyle birlikte kurum imaji
calismalar1 5Snem kazanmustir (Sarp ve Ozdogan, 2001:227).

Hastanelerin imajina etki eden faktorler (Keskin,2007:69):
e Sunulan hizmetin kalitesi,
e Sunulan hizmetin fiyati,
e Hastanenin ismi (amacina uygun ve istenen nitelikte olmasi),
e (Calisanlarin hastaneye bakis agilari,
e Sunulan hizmette siireklilik ilkesi
e Hastanenin tibbi, teknolojik yapis1 ve

e Dogru ve zamaninda ilag-tibbi sarf malzemesi kullanim1 vb. olarak
siralanabilir.

S6z konusu faktorlerin her biri hastanenin imaji agisindan 6nemlidir.
Bununla birlikte ¢alismada ilag ve tibbi malzemenin hastane imaj1 tizerindeki etkisi
iizerinde durulmustur. Hastanelerde saglik hizmetlerinin sunumunda kullanilan ilag
ve tibbi malzemelerin zamaninda fark edilmeyip bitmesi durumunda ortaya ¢ikacak
aksakliklar telafisi miimkiin olmayan zarari hesaplanamayacak oliim ve sakatlik
gibi sonuglara neden olabilir. Bu durum hastanenin imajin1 olumsuz ydnde
etkileyeceginden hastanenin hasta kabul sayisinda azalmaya neden olacagr agiktir.
Ayrica iggilicliniin atil kalmasina dolayisiyla hastane personel giderlerinin artmasina
neden olacaktir. Stok kontroliiniin geregi gibi yapilmamasi durumunda kurum
imajinin olumsuz yonde etkilenmesi kagiilmazdir (Keskin, 2007:70).
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II. ALTERNATIFLER

A. GOZLE KONTROL YONTEMIi

Stoklar, stoklardan sorumlu ambar gorevlisi tarafindan takip edilir.
Eksiklikleri bu gorevli belirler ve belirli bir diizeyin altina diisen stoklar i¢in siparis
verilmesi konusunda igletmenin ilgili birimi ile irtibata geger.

Maliyeti olduk¢a diisiik olan bu ydntemde, ambar gorevlisinin siparis
birimi ile uyumlu c¢alismasi ve tedarik siireleri konusunda bilgili olmasi esastir (
Kiiciik, 2009:56). Ucuz ve pratik bir yontem olmakla birlikte kisisel yargiya dayali
oldugu i¢in hata payi yiiksektir.

B.CiFT DEPO /KUTU YONTEMI

Bu yontemde stoklar, siparislerin teslimi ve stoklarin tiiketilmesi dikkate
alinarak hazirlanmis, iki bélmeli kutularda tutulur. Kutulardan birinin bitmesi, stok
verilme zamaninin geldigini gosterir. Verilen siparisler ele geginceye kadar ikinci
kutudan satis yapilir (Kiigiik, 2009:57).

C.SUREKLI ENVANTER YONTEMI (SABIT SIPARIS MiKTARI)

Bu yontemde stok belirli bir diizeye indiginde toplam stok maliyetini
minimum yapacak sekilde onceden saptanmis sabit bir miktar siparis edilir. Bu
modelde her stok kalemi i¢in toplam stok maliyetini minimum yapan bir siparis
miktari, siparig noktasi diizeyi ve emniyet stokunun hesaplanmasi gerekir(Kobu,
1999:304).

D.PERIYODIK ENVANTER YONTEMi (SABIT SiPARIS
PERIYODU YONTEMI)

Bu yontemde once, her stok diizeyi i¢in maksimum stok diizeyi belirlenir.
Stok diizeyleri belirlendikten sonra, stoklarin siparisi i¢in belirli bir sabit siire tespit
edilir. Siirelerin bitiminde eksilen stok seviyeleri maksimum stok diizeyine kadar
siparig verilerek tamamlanir. Cok sayida degisik Ozellikte stok kaleminin
bulundugu bir sistemde uygulamasi oldukga gii¢ bir yontemdir. Ayrica siparislerin
stireye bagimlilik arz etmesi de saticilarin sunacagi karli alimlardan yararlanma
Ozelligini ortadan kaldirir (Demir ve Gliimiisoglu, 2003:623).
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E. SECIMLIK ENVANTER YONTEMI (SABIT MIiKTAR - SABIT
PERIYOT YONTEMI)

Stirekli envanter yontemi ile periyodik envanter yonteminin bileskesi olup
minimum-maksimum envanter yontemi olarak da bilinir. Belirli araliklarla stok
seviyesi gozlenir. Elde bulunan stok miktari, dnceden belirlenen stok miktarlarina
ulagsmadan higbir siparis verilmez (Akman, 2003:43).

F. ABC YONTEMIi

ABC yontemi, igletmelerin genelde binlerce ¢esit ve ebatta, degisik 6nem
derecesine sahip mallardan olusan stok kalemlerinin toplam igindeki kiimiilatif
yiizdelerine gore siniflandirilmasindan meydana gelir. Stok kalemleri yillik TL
bazinda stok degerine gore A, B, C gruplara ayrilmaktadir (Demirdégen ve
Kigiik, 2009:77).

A Grubu: A grubuna giren stok kalemleri, toplam miktarin % 15-20’sini,
toplam degerin %75-80’ini olusturur.

B Grubu: Bu gruba giren stoklar miktar olarak %30-40, deger olarak %10-
15°lik bir paylar1 vardir.

C Grubu: Toplam stok miktar1 igindeki pay1 %40-50, deger olarak sadece
%5-10’luk paya sahiptirler.

G.VED YONTEMIi

VED yoénteminde, ABC yonteminde oldugu gibi ilag ve malzememler
Oonem derecesine gore li¢ gruba ayrilmaktadir. Gruplandirma insan hayat1 agisindan
tagidig1 degere gore belirlenmektedir.

Birinci grup (V grubu) hayati énem tasiyan mutlaka bulunmasi gereken
malzemelerden olusur.

Ikinci grup (E grubu) 6nemli olmasma ragmen alternatifi bulunabilen
malzemelerden olusur.

Ucgiincii grup (D grubu) malzemeler ise, bulunmasi zor olmayan istege
bagli malzemelerden olusur.

H.EKONOMIK SIPARIS MIKTARI (ESM) YONTEMI

Ekonomik siparig miktar1 yontemi, genel olarak satin alma, siparis, stok ve
stoksuzluk maliyetlerini dikkate alarak, optimum siparis miktarim1 bulmak i¢in
kullanilan bir tekniktir (Demir ve Eroglu, 2008:264). Bu yontem pek ¢ok zayif
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yonleri de i¢inde barindirmaktadir. Modelin en zayif yonii ise ger¢ek hayati tam
yansitmayan varsayimlarin olmasidir (Sulak ve Eroglu, 2009:385).

I.TAM ZAMANINDA STOKLAMA SISTEMI (JIT)

JIT, bir isletmenin iirliniine deger katan faaliyetlere odaklanmasina yardim
etmekte ve deger katmayan faaliyetleri yapmamasina yardim ederek verimliligi
artirmaktadir (Acar, Omiirbek ve Eroglu, 2006:22).

Maliyet diisiirme stratejisi olarak JIT, orgiit i¢indeki yapisal ve siiregsel
yeniden tamimlanmalar1 iizerine kuruludur. Deger yaratmayan faaliyetlerin
ayiklanmasi, israfin Onlenmesi, kalitenin ve prodiiktivitenin arttirilmasi, bekleme
ve ayarlama zamanlarinin azaltilmasi, stoklarin diistiriilmesi faaliyet maliyetlerini
disiiriir (Basik ve Tiirker, 2005: 56).

111. YONTEM

Hastane i¢in en uygun stok kontrol yontemi, Analitik Hiyerarsi Siireci
(AHS) yontemi kullanilarak bulunmaya c¢alisilmistir. AHS 1970’lerde Prof.
Thomas L. Saaty tarafindan gelistirilmistir. Bu siire¢, birden ¢ok kriter igeren
karmasik problemlerin ¢oziimiinde kullanilan bir karar verme yOntemidir
(Kuruiiziim ve Atsan, 2001: 84).insan yargilarinin, karar alma siirecinde dikkate
alimmasi, karar verme aninda karara yeni boyutlar kazandirabilecegi gibi kararin
etkinligini de artirabilmektedir. Ciinkii her bir birey i¢in ayni1 karar probleminde,
karar kriterlerinin 6nem diizeyi farkli olabilecegi gibi, seceneklerin degerlendirme
asamasindaki yargilarda dahi farklilik goriilebilmektedir. Bu durumda gerek
bireysel yargt farkliliklarini bir arada degerlendirebilen gerekse de herkesin ayni
anda ikna olabilecegi ortak bir karara ihtiya¢ duyulmaktadir (Adigiizel vd., 2009:
21).Bu ozelligi ile AHS karar almada grup veya bireyin Oncelliklerini dikkate
alarak nitel ve nicel degiskenleri bir arada degerlendiren matematiksel bir
yontemdir (Korpela,1999:137).

AHS’nin temeli ikili karsilagtirmalara dayanir. Saaty (1994), karar
kriterlerinin ve karar kriterlerinin ikili kargilagtirmasinda kullanilan bir 6lgek
gelistirmistir. Bu oOlcekle, karar kriterleri ve her bir karar kriterine gore karar
secenekleri ikili kargilagtirmalarla 1 ile 9 arasinda bir degerle degerlendirilir (Saaty,
1994:26). Yapilan ¢alisma sonucunda verilecek karar birgok kisiyi etkileyecek
yapida ise ikili karsilagtirma karar matrisleri farkli kisilerin yargilarinin
birlestirilmesi ile olusturulur. Bu birlestirme sonucunda bir¢ok arastirmaci, tutarl
ikili karsilastirma matrisi elde edebilmek i¢in, geometrik ortalama yOnteminin
kullanilmasint 6nermistir. Bu 6zelligi ile AHS karar almada grup veya bireyin
oncelliklerini dikkate alarak nitel ve nicel degiskenleri bir arada degerlendiren
matematiksel bir yontemdir (Korpela,1999:137). Saaty tarafindan 6nerilen 1 ile 9
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arasindaki degerler en iyi sonuglarin elde edilmesini saglamaktadir. Tablo 1°de
onem degerleri ve anlamlari agiklanmigtir (Dagdeviren vd., 2004:132).

Tablo 1. ikili Karsilagtirmalar Matrisi I¢in Degerlendirme Olgegi

Degeri Tanm Aciklama

1 [Esit 6nemde Secgenekler esit onemde veya kayitsiz kalintyor.

1. Segenek 2. secenege gore biraz daha onemli

3 Orta derecede dnemli veya tercih ediliyor.

1. Segenek 2. segenege gore oldukga onemli

5 [Kuvvetli derecede onemli . .o
veya fazla tercih ediliyor.

Cok kuvvetli derecede 1. Segenek 2. secenege gore ¢ok daha onemli
onemli veya cok fazla tercih ediliyor.

1. Segenek 2. segenege gore asirt derecede

9 [Kesin onemli O6nemli veya asir1 derecede tercih ediliyor.

2,4,6,8 Ara degerler Ardisik iki degerlendirme arasindaki ara degerler.

Kaynak: Saaty, 1994,

En uygun stok kontrol ydnteminin se¢imi problemi icin belirlenen
hiyerarsik aga¢ modeli Expert Choice (EC) programia Sekil 1’de gosterilmistir.

Calismanin kisitlari ise,
e Maliyet Kriterine Gore Oncelikli Stok Kontrol Y&ntemleri
e Zaman Kriterine Gore Oncelikli Stok Kontrol Yéntemleri ve

e imaj Kriterine Gére Oncelikli Stok Kontrol Y&ntemleri olarak
belirlenmistir.

IV. UYGULAMA

Stok kontrol yOnteminin se¢imi gibi O6nemli bir konuda 6znel
degerlendirmelerdeki farkliligi en aza indirmek igin Cumhuriyet Universitesi Tip
Fakiiltesi Aragtirma Hastanesi (bundan sonra kisaca Hastane denilecektir.)’sinin
Go6z Boliimiine ait stoklardaki ilgili verilerden yararlanilmigtir. G6z boliimiiniin
secilme nedeni 2004-2010 yillann arasinda en fazla stok bulunduran bolim
olmasindandir.
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Tablo 2°de goriildiigi gibi ti¢ kriter EC’de karsilastirilmis ve her bir kriter
farkli 6nem derecesinde degerlendirilmistir. Onem derecesi belirlenirken verilen
puanlar bolim doktorlarina, eczaciya, ayniyat ve depo galigsanlari ile yapilan yiiz
ylize miilakat yontemine gore olusan ortalama degerlerdir. Nitel yontemlerle,
miilakat teknigi kullanilarak alinan 6znel degerlendirmeler birlestirilmis ve ikili
kargilastirma matrisleri kurulurken bu degerlendirmeler 1s18inda puanlar
verilmistir. Bu iglem biitiin kriterler icin yapilmis ve yukaridaki karsilagtirma
matrisi elde edilmistir.

Tablo 2. Kriterlerin Karsilagtirma Matrisi

Maliyet Imaj Zaman
Maliyet 1 5 7
Imaj 1/5 1 3
Zaman 1/7 1/3 1

Tutarsizlik Orani: 0,06

Tablo 2’de goriilebilecegi gibi maliyet ve imaj kriteri karsilastirildiginda,
hastane ag¢isindan maliyet kriterinin imaj kriterine gore kuvvetli derecede 6nemli
oldugu belirlenmistir. Ayn1 sekilde maliyet ve zaman kriterine bakildiginda maliyet
kriteri, zaman kriterine gore cok kuvvetli derecede énemli ¢ikmistir. Imaj ve zaman
kriterleri karsilagtirildiginda ise, orta derecede Onemlidir. Bu sonuglar itibariyle
maliyet kriteri en onemli kriter olmugtur. Tablodan goriilecegi gibi Tutarsizlik
orani 0,06’dir. Bu deger 0,10°dan kiigiikk oldugundan dolayr karsilastirmalar
tutarlidir. Tablo 3’te maliyet kriterine gore stok kontrol yontemlerinin karsilagtirma
matrisleri verilmistir.

Tablo 3. Maliyet Kriterine Gore Alternatiflerin Karsilagtirilmasi

) —_ % —_ M= -

= 5 -3 T =2 S

28 2| 3§ 2§ E£§/ g 4 &

: | 5 S s o g
59 5| 24| 8§ 28 I Y T« 5
Gozle Kontrol 1 3 4 7 6 515 3 1/2
Cift Kutu 1/3 1 3 5 4 | 4 2 1/3
Siirekli 1/4 | 1/3 1 4 3 2 |2 2 1/5

Envanter
Periyodik Ur | 16| 1/4 1 12 |1/ | 1| 15 1/8
Envanter 313
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Secimlik 1/6 | 1/5 1/3 2 1 /| 1 1/4 1/7
Envanter 2| 2
ABC 1/5 | 1/4 1/2 3 2 111 1/3 1/6
VED 1/5 | 1/4 1/2 3 2 111 1/3 1/6
Ekonomik 1/3 | 1/2 1/2 5 4 313 1 1/4
Envanter
JIT 2 3 5 8 7 6 | 6 4 1

Tutarsizlik Orani: 0,03

Tablo 3’te gozle kontrol yontemi ¢ift kutu yontemine gore, orta derece
onemli olan 3 degerini almisken, ikinci satirda gozle kontrol yontemi siirekli
envanter yontemine gore, orta ile kuvvetli derece arasinda 6nemli degeri olan 4
degerini almistir. Diger degerler tabloda verilmistir. Tutarsizlik degeri 0,03 diir.
Deger 0,10°dan kiigiik oldugu igin karsilastirma matrisi tutarlidir.

Maliyet kriterine gore alternatifler degerlendirildiginde oncelikli stok
kontrol yontemleri tablo 4’te verilmistir.

Tablo 4. Maliyet Kriterine Gére Oncelikli Stok Kontrol Y&ntemleri

Synthesis with respect to: Maliyet
{AHP ILE STOK KONTROL YONT » Maliyet {L: .731))
Owerall Inconsistency =03

JT <y
Gozle kontrol 234 I
Cift Kutu 147 I

Ekonomik Siparig Miktan 203
Siirekli Envanter Yontemi 069 || NN
ABC Yontemi 044

VED Yéntemi 044
Segimlik Envanter Yontemi 030 [N

Periyodik envanter yontemi 021 |

Bu kritere gore yapilan degerlendirmede 0,03 tutarsizlik oraninda, Tablo
4’te goriilebilecegi gibi sirastyla JIT 0,308 degeri ile en az maliyetli stok kontrol
yontemi, gozle kontrol yontemi ise 0,234 degeri ile ikinci yontem olarak 6n plana
cikmaktadir. ABC ve VED yontemleri ise, 0,044 ile esit dnemde stok kontrol
yontemleridir.

Ikinci kriter olan zaman kriterine gore alternatiflerin karsilastirma
matrisleri Tablo 5°te verilmistir.
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Tablo 5. Zaman Kriterine Gore Alternatiflerin Karsilagtirma Matrisleri

X
-4 E| _3 B8 ==& £EB
32 2| 38 28 £g| 9| g| 8§ .
: (@ o
59 S| 248 && 24| <| >| a4l s
Gozle Kontrol 1 1/3 1/4 1/7 1/5 1/6 | 1/6 1/2 2
Cift Kutu 3 1/2 1/5 1/3 1/4 | 1/4 2 4
Siirekli Envanter 4 2 1 1/4 1/2 1/3 | 1/3 3 5
Periyodik 7 5 4 1 3 2 2 6 8
Envanter
Secimlik 5 3 2 1/3 1 1/2 | 1/2 4 6
Envanter
ABC 6 4 3 1/2 2 1 1 5 7
VED 6 4 3 1/2 2 1 1 5 7
Ekonomik 2 1/2 1/3 1/6 1/4 5 1/5 1 3
Envanter
JIT 1/2 1/4 1/5 1/8 1/6 7 1/7 1/3 1

Tutarsizlik Orani: 0,03

Tablo 5’te gortildiigii gibi karsilastirma matrisinin tutarsizlik orani 0,03 ’tiir.
Bu deger 0,10’dan kiiciik oldugundan dolay1 karsilastirma matrisi tutarlidir.

Tablo 6. Zaman Kriterine Gore Oncelikli Stok Kontrol Yontemleri

Periyodik envanter yontemi
ABC Yontemi

YED Yadntemi

Secimlik Envanter Yontemi
Surekli Envanter Yontemi
Gift Kutu

Ekonomik Siparig Miktan
Gozle kontrol

JIT

Synthesis with respect to: Zaman
{AHP ILE STOK KONTROL YONT > Zaman (L: .081))
Owerall Inconsistency = ,03

ot ]
qa6 I

Ja6 I

J1z4 I

053 [

ixl |

03 [

027

020
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Tablo 6’da goriildiigli gibi zaman kriterine gore dncelikli stok kontrol yontemleri
karsilastirilmigtir. 0,03 tutarsizlik oraninda, periyodik envanter yontemi 0,278
degeri ile zamani en verimli kullanan stok kontrol yéntemi, “ABC” ve “VED”
yontemleri ise 0,186 degeri ile zamani verimli kullanan ikinci yontem olarak 6n
plana ¢ikmaktadirlar. Yiiz yiize miilakat yapilan hastane calisanlar1 malzeme ve
ilag tedarik giicliigii endisesi tagimalarindan dolayi siralamada JIT yontemini 0,020
degeri ile en son sirada degerlendirmiglerdir.

Uciincii  kriter olan imaj kriterine gore alternatiflerin karsilastirma
matrisleri Tablo 7’de verilmistir.

Tablo 7. imaj Kriterine Gore Alternatiflerin Karsilastirma Matrisleri

h'4
S| E| -8 BB =5 =8>

ov & | 24 &4 34| <| >| wal 5

Gozle Kontrol 1 1/3 1/5 1/7 1/4 1/6 | 1/6 1/2 2

Cift Kutu 3 1 1/3 1/5 1/2 1/4 | 1/4 2 4

Siirekli 5 3 1 1/3 2 1/2 | 1/2 4 6
Envanter

Periyodik 7 5 3 1 4 2 2 6 8
Envanter

Sec¢imlik 4 2 1/2 1/4 1 1/3 | 1/3 3 5
Envanter

ABC 6 4 2 1/2 3 1 1 5 7

VED 6 4 2 1/2 3 1 1 5 7

Ekonomik 2 1/2 1/4 1/6 1/3 1/5 | 1/5 1 3
Envanter

JIT 1/2 1/4 1/6 1/8 1/5 /7 | 117 1/3 1

Tutarsizlik Orani: 0,03

Tablo 7’dan da goriilebilecegi gibi imaj kriterine gore alternatifleri
karsilastirma matrisinin tutarsizlik orani 0,03 olarak elde edilmistir. Boylece
karsilagtirma matrisinin tutarli oldugu ortaya ¢ikmustir. Tablo 8’de imaj kriterine
gore elde edilen sonuglar verilmistir.
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Tablo 8. imaj Kriterine Gore Oncelikli Stok Kontrol Y&ntemleri

Synthesis with respect to: Imaj
{AHP ILE STOK KONTROL YONT > Imaj (L: .188))
Owerall Inconsistency =,03

Periyodik envanter yontemi 27 |

ABC Yontemi
YED Yontemi
Sirekli Envanter Yontemi

o:y
a:y
124

Segimlik Envanter Yontemi 053 | NN

Gift Kutu

Ekonomik Siparig Miktan
Gozle kontrol

JIT

057
039
027

020

Yapilan degerlendirmeler sonucunda Tablo 8’de goriilecegi gibi 0,03
tutarsizlik oraninda 0,278 puanla periyodik envanter yontemi ikinci siradaki 0,186
puanli ABC ve VED yontemlerinden imaj kriteri bakimindan daha 6nemli olarak

ortaya ¢ikmustir.

Tablo 9. Hedefe Gore Stok Kontrol Yontemleri

Synthesis with respect to: AHP ILE STOK KONTROL YONTEMLERININ KARSILASTIRILMASI

JT

Gozle kontrol

Gift Kutu

Periyodik envanter yontemi
ABC Yontemi

VED Yontemi

Ekonomik Siparnig Miktan
Siirekli Envanter Yontemi
Secimlik Envanter Yontemi

Stok kontrol

Owerall Inconsistency = .04

225 I
A7 I

A2

096 I

ooy

oy

oy

uay

043

yontemleri; maliyet, imaj ve zaman kriterlerinin timiiyle

birlikte degerlendirildiginde Tablo 9’da goriildiigii gibi Cumhuriyet Universitesi
Tip Fakiiltesi Arastirma Hastanesinde en uygun stok kontrol yontemi 0,04
tutarsizlik oraninda tam zamaninda stoklama yontemi 0,225 puanla en 6ncelikli,
gozle kontrol 0,174 ile ikinci oncelikli, ¢ift kutu yontemi ise 0,121 ile {igiincii
oncelikle stok kontrol yontemi olmuslardir. 0,10 puandan az alan periyodik
envanter yontemi, ABC, VED, siirekli envanter, ekonomik siparis miktar1 ve
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secimlik envanter yontemleriyle sirasiyla 0.096, 0.086, 0.086, 0.84, 0.081,0.049
olarak degerlendirilmistir.

SONUC VE DEGERLENDIRME

Son yillarda hizli bir yiikselis grafigi yakalayan 06zel hastanecilik
girisimleri Tiirkiye’de saglik sektoriine olan bakis agisin1 olumlu yonde etkilerken
rekabeti de tetiklemistir. Artan rekabet ortaminda gerek kamu hastaneleri gerekse
Ozel hastaneler daha kaliteli hizmet tiretimini gergeklestirirken tretilen bu hizmet
maliyetlerinin yiiksek olmasi, maliyet unsurlarmin kontrol edilmesinin ne kadar
onemli oldugunu ¢ok agik bir sekilde ortadadir.

Ulkemizde sosyal devlet anlayisinin dogal bir sonucu olarak hastanelerde
sunulan hizmetlerin iicretlendirilmesi maliyetlere gore degil, bakanlik¢a belirlenen
tarifelere gore yapilmaktadir. Bu yiizden hastaneler bir yandan kaliteli hizmeti
sunarken diger yandan da sunulan hizmetlerin hastaneler tarafindan ficretlerinin
belirlenememesi  hastane yoneticilerini  maliyetleri kontrol altina almaya
yonlendiren bir diger neden olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Hastanelerdeki temel
maliyet unsurlar1 ise; personel, amortisman, ilag, tibbi ve genel sarf malzeme
sayilabilir.

Hastaneler agisindan direkt olarak malzeme yonetimi anlamina gelen stok
yonetiminin amaci, ihtiya¢ duyulan ila¢ ve tibbi malzemelerin dogru miktarda,
dogru zamanda ve uygun maliyetle yine dogru yerde bulundurmaktir. Dolayistyla
stok yonetimi fonksiyonlarinin sistem igerisinde dogru yapilandirilmasi, sevk ve
idare edilmesi gerekmektedir. Bu fonksiyonlar iginde yer alan satin alma,
depolama, dagitim ve envanter kontroliiniin birbirleriyle direkt iligkili siirecler
olmasindan dolay1 bu siireglerde yapilacak bir hata etkin ve verimli bir yonetim
yerine kontrol dis1 kalmis bir sistem olusturacaktir.

Temeli alternatiflerin ikili karsilastirilmalarina dayanan Analitik Hiyerarsi
Siireci (AHS) yontemi ¢ok kriterli karar verme tekniklerinden biridir. Bu
calismadaki uygulama AHS yontemi Expert Choice (EC)11,0 programindan
faydalanilarak yapilmstir.

Bu calismada “Cumhuriyet Universitesi Arastirma Hastanesinde stok
kontrol yontemlerinden en uygun olanimi se¢mek” olarak belirlenen amacina
maliyet, imaj ve zaman kriterleri g6z Oniinde bulundurularak ulagilmaya
calisilmistir. Bu amag i¢in olusturulan modelde alternatifler ise baglica stok kontrol
yontemlerinden olan gozle kontrol, ¢ift kutu, siirekli envanter, periyodik envanter,
secimlik envanter, ABC yontemi, VED yo6ntemi, ekonomik siparis miktar1 ve tam
zamaninda stoklama yontemidir.

Stok kontrol yontemlerinin maliyet kriteri agisindan degerlendirildiginde
en iyi stok kontrol yonteminin géz boliimii i¢in tam zamaninda stoklama oldugu
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goriilmiistiir. Zaman ve imaj kriteri agisindan degerlendirildiginde ise periyodik
envanter yontemi en iyi stok kontrol yontemi olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Ttiim
kriterlerin birlikte degerlendirildiginde tam zamaninda stok yontemi en iyi stok
kontrol yontemi olarak bulunmustur.

Sonuglara gore son yillarda kullanimi giderek artan tam zamaninda stok
yonteminin (JIT) saglik sektoriine uygulanmasi stok cesitliligi artmis olan saglik
isletmelerine yeni bir malzeme yonetim standardi olusturma firsat1 taniyacaktir. Bu
calisma stoklarla ilgili yasanan problemler igin yol gosterici bir o6zellik
tagimaktadir. Ancak bu konuda daha fazla ¢alismaya ihtiyag vardir.
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