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Bozdemir E ve Arslan Cilhoroz I

Hastane isletmelerindeki Yéneticilerin Maliyet Analizinin

Kullamim Alanlar1 Uzerine Bir Arastirma

OZET

Amag: Calismanin amaci hastane isletmelerinde maliyet analizinin kullanim alanlarini tespit
ederek hastane yoOneticilerine maliyet bilgilerinin nerelerde kullanilabilecegi hakkinda faydali
bilgiler sunmaktir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirma verileri Tiirkiye’de faaliyette bulunan 6zel hastane, Saglik
Bakanlig1 hastaneleri, tiniversite hastaneleri ve sehir hastanelerindeki iist diizey yoneticiler igin
hazirlanan anket formu kullanilarak elde edilmistir. Caligmadan elde edilen veriler SPSS 22.0
paket programi kullanilarak tanimlayict istatistikler (frekans, yiizde vb) hipotez testleri
(Independent samples t testi, ANOVA, Korelasyon vb) yoluyla analiz edilmistir.

Bulgular: Calisma anketine katilan yoneticilerin maliyet bilgilerini daha ¢ok kar/zararinin
tespit edilmesinde (ort. 4,11), bilancoda yer alan varliklarin maliyet bedeli ile
muhasebelestirilmesinde (ort. 4,10) ve ilk madde ve malzeme ile makine ve ekipman
alimindaki fiyat karsilastirmalarinda (ort. 4,04) kullandiklar1 goriilmiistir. Yoneticilerin
maliyet bilgilerini finansal tablo analizi, maliyet analizi ve stratejik karar verme kullanim alam
diizeyleri acisindan cinsiyetleri, yaslari, 6grenim durumlari, mesleki yillari, 6grenim kurumlari,
unvanlari, egitim alma durumlari, sahip olunan bilgi, beceri, yetenekleri ve departmanlara gére
(p>0,05) bir farklilik olmadigi, buna karsin hastane miilkiyet tiirlerine gore (p<0,05) anlamli
oldugu tespit edilmistir.

Sonug¢: Arastirmanin sonucunda hastane isletmeleri, maliyet bilgilerinin maliyet analizi ve
stratejik karar vermeden ziyade finansal tablolarin analiz edilmesi alaninda daha fazla
kullandig1 goriilmistiir. Buna karsin maliyet bilgilerini tam anlamiyla analiz etmedikleri ve
gelecege yonelik stratejik kararlarda kullanmadiklar1 sonucuna varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Hastane Isletmeleri, Maliyet Analizi, Maliyet ve Y&netim Muhasebesi,
Finansal Tablo Analizi.

A Research on the Usage Areas of Cost Analysis of

Managers In Hospltal Operatlons

ABSTRACT

Objective: The aim of the study is to determine the usage areas of cost analysis in
hospital operations and to provide useful information to hospital managers about where
cost information can be used.

Methods: Research data was obtained using a questionnaire prepared for senior
executives in the private hospitals, the Ministry of Health hospitals, the university
hospitals and the cities hospitals operating in Turkey. The data obtained from the study
was analyzed using descriptive statistics (frequency, percentage, etc.) by using SPSS 22.0
package program by means of hypothesis tests (Independent samples t test, ANOVA,
Correlation, etc.).

Results: The cost information of the managers who participated in the study questionnaire
was mostly determined in terms of profit / loss (mean 4,11), the accounting with the cost
value of the assets in the balance sheet (mean 4,10), and price comparisons between the
purchase of raw materials and materials and machinery and equipment (mean 4.04).
Managers' cost information in terms of financial statement analysis, cost analysis and
strategic decision-making was no difference in terms of use level by gender, age,
educational status, professional years, educational institutions, titles, training status,
knowledge, skills, capabilities and departments (p>0.05), however, it was found to be
significant according to hospital property types (p<0.05).

Conclusions: As a result of this research, hospital enterprises used cost information more
in the field analysis of financial statements rather than cost analysis and strategic decision
making. However, it was concluded that hospitals didn’t fully analyze cost information
and didn’t use it in strategic decisions for the future.

Keywords: Hospital Operations, Cost Analysis, Cost and Management Accounting,
Financial Statement Analysis.
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Bozdemir E ve Arslan Cilhoroz I

GIRIS

Hastane isletmeleri saglik hizmet
kalitesinden 6diin vermeden en diisiik maliyetle en
uygun zamanda ve en Yyiksek kalitede saglik
hizmetini  sunmak  durumundadir.  Hastane
isletmelerinde, iiretilen hizmet maliyetinin dogru
bir sekilde analiz edilmesi ve bunlarin yoneticilerin
alacaklart stratejik kararlarda kullanilabilmesi 6nem
arz etmektedir. Giiniimiizde hastane igletmelerinde
maliyet verileri farkli alanlarda kullanilmaktadir.

Isletmelerde dis raporlama gerekliliklerini
yerine getirmek igin de kullanilan maliyet
muhasebesinin amaci, birim maliyetleri saptamak,
maliyet kontroli, planlama ve karar vermeye
yardimci olmaktir. Maliyet analizlerinin amact ise,
gelecekte ortaya cikabilecek harcamalar1 kontrol
altinda tutabilmek ve maliyet kiyaslamalari
yapabilmektir (1-2). Maliyet analizleri, hem hastane
isletmesi diizeyinde hem de sunulan hizmete veya
bireysel hasta seviyesine gore de
gergeklestirilebilir. Bu acidan, maliyet
muhasebesinin saglik isletmelerinin  tim
seviyelerinde 6nemli bir rol oynamaktadir (3).
Bagka bir ifadeyle maliyet muhasebesi ve analizleri,
sunulan bir hizmetin, islemin veya siirecin
maliyetini belirlemek i¢in kullanilan tekniktir (4).

Maliyet analizleri, politika yapimecilara,
saglik yoneticilerine ve bu alanda arastirma
yapanlara iiretilen hizmetin maliyetleri konusunda
farkindalik  olusturmak i¢in  kullanilmaktadir.
Bunun nedeni, erken teshis ve tedaviyle hem kamu
hem de toplumsal agidan hastalik maliyetlerinin
azaltilabilecegi olgusu yatmaktadir (5,6). Baska bir
ifadeyle maliyet analizi, saglik kurumlarina
maliyet tespiti ve kontrolii, planlama, biitge tahsisi,
fiyat belirleme ve performans degerlendirmesi gibi
konularda yol gostermektedir (7). Saglik isletmeleri
yoneticileri maliyet analiziyle hem geg¢misteki
finansal olaylar1 analiz edebilme hem de gelecekle
ilgili  verilecek stratejik finansal kararlarda
kullanma imkani elde eder.

Maliyet analizi, dogrudan ve dolayl
maliyetlerin tahsis edilmesi teknigidir. Ayrica,
hastane tarafindan sunulan hizmetlerin maliyetlerini
elde etmek igin mevcut hesaplardaki verileri
yeniden diizenleme islemidir (8). Ayrica bir
hastane yoneticisi, maliyet verilerini, hem dogrudan
hem de dolayli maliyetleri uygun maliyet
merkezine dogru bir sekilde tahsis etmedikge
maliyetlerle gercek¢i bir sekilde baglantili olan
hizmet satig fiyatini belirleyemez (9).

Saglik isletmelerinde maliyet
¢alismalarinin yapilmasimin gerekliligi ve 6nemi bu
alanda ihtiya¢ duyulan maliyet verilerinin kullanim
alan1 gostermektedir (10). Maliyet ve yonetim
muhasebesi verileri Ozetle;
birim/kisim/departman/bdliim veya iinitenin toplam
maliyetinin, kar/zararin, hizmetin hasta basina,
yatan hasta bagina, doktor basina, yatig giiniine,
tetkik basina birim maliyetinin tespit edilmesinde,
geri Odeme sistemlerinde, global biit¢elemede,

finansal tablolarin elde edilmesinde, maliyetlerin
kontrol edilmesinde, kapasite arttirma veya azaltma
gibi yonetsel kararlarin verilmesinde, makine ve
ekipman yenileme kararlarinda, yatirim kararlarinin

allmmasinda, yoneticilerin ~ ve calisanlarin
performanslarmin ~ degerlemesinde,  fiyatlama
kararlarinda, maliyetlerin planlamasinda,

kontrolinde ve denetiminde, maliyet-fayda,
maliyet-etkililik  gibi pek ¢ok alanlarinda
kullanilmaktadir.

Ne yazik ki, hastanelerin hizmet
diizeyinde  maliyet bilgisi  toplamak igin
kullandiklar1 maliyet muhasebesi sistemleri ve bu
sistemleri kullanabilme yetenekleri hakkinda ¢ok az
sey bilinmektedir (3).

Yapilan literatlir  taramasi  sonucunda
Tiirkiye’deki  hastane isletmelerinde  maliyet
analizinin hangi alanlarda kullanildigint tespit
edecek bir caligmanin olmadigr goriilmistir. Bu
sebeple bu c¢aligmanin ilk olmasi bakimindan
literatiire 6zgilin bir deger katmasi ve daha basarilt
maliyet analizleri ortaya ¢ikmasi beklenmektedir.

Mevcut literatiirdeki eksikligini gidermek
icin yapilan bu g¢alismada, saglik bakanligi, ozel,
tiniversite ve sehir hastanelerinde gorev yapan
yoneticilerin, maliyet analizi kullanimi hakkindaki
goriislerini finansal tablolar analizi, maliyet analizi
ve stratejik karar verme boyutlart agisindan
degerlendirerek hastane yoneticilerine faydali
bilgiler sunulacaktir.

MATERYAL VE METOD

Amag¢ ve Hipotezler: Hastane isletmeleri,
maliyet analizinin kullanim alanlarini tespit ederek
hastane yoneticilerine maliyet bilgilerinin nerelerde
kullanilabilecegi ~ hakkinda  faydali  bilgiler
sunmaktir.

Bu amaca yonelik olarak hastane
isletmelerinde maliyet analizi uygulamasinin
finansal tablolar analizi, maliyet analizi ve stratejik
karar verme alanlarindaki kullanimini belirlemek
iizere asagidaki hipotezler test edilmistir.

Hipotez 1: Yoneticilerin maliyet bilgilerini
kullanim alaninin finansal tablolar analizi ile ilgili
degerlendirmeleri; a)Cinsiyet, b)Yas, c)Ogrenim
Durumu, d)Sektérde Gegirilen Zaman, e)Hastane
Miilkiyeti, f)Gorev, g)Ogrenim Kurumu, h)Egitim
Alma Durumu, 1) Muhasebe Programi Kullanimu, 1)
Bilgi, Beceri ve Yetenck Diizeyi, k) Hizmet
Maliyetlerinin Tespiti, 1) Departman tespitine gore
farklilik gostermektedir.

Hipotez 2: Yoneticilerin maliyet bilgilerini
kullanim alaninin  maliyet analizi ile ilgili
degerlendirmeleri; a)Cinsiyet, b)Yas, c)Ogrenim
Durumu, d)Sektérde Gegirilen Zaman, e)Kurulus,
f)Gorev, g)Ogrenim Kurumu, h)Egitim Alma
Durumu, 1)Bilgisayar Bilgi Diizeyi, i)Maliyet
Analizinin Yapildigr Departman Tespiti, j)Sahip
Olunan Yeterlilik Durumu, k)Alman Egitim
Yeterliligi, 1)Hizmet Maliyetlerinin = Tespiti,
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Bozdemir E ve Arslan Cilhoroz I

m)Yaym Takibi n)Maliyet Yo6netim Sistemleri
Tespitine gore farklilik gostermektedir.

Hipotez 3: Yoneticilerin maliyet bilgilerini
kullanim alanmin stratejik karar verme ile ilgili
degerlendirmeleri; a)Cinsiyet, b)Yas, c)Ogrenim
Durumu, d)Sektérde Gegirilen Zaman, e)Kurulus,
f)Gorev, g)Ogrenim Kurumu, h)Egitim Alma
Durumu, 1)Bilgisayar Bilgi Diizeyi, i)Maliyet

Gegiskenler \

Yas,

Cinsiyet,

Ogrenim Durumu,

Sektorde Gegirilen Zaman,
Hastane Miilkiyet Yapisi,
Hastanedeki Gorev,

Ogrenim Kurumu,

Egitim Alinma Durumu,
Mubhasebe Programi Kullanimi,
Sahip Olunan Bilgi, Beceri ve
eterlilik Durumu,

Departman Tespiti,
Nl P J

Sekil 1. Arastirmanin modeli

Arastirmanim Evreni ve Orneklemi:

Arastirmanin evreni 12.10.2018-
30.03.2019 tarihleri arasinda Tirkiye’de faaliyet
gosteren Saghk Bakanligi, Universitesi, Ozel
Hastane ve Sechir Hastanelerinde gorev yapan
yoneticiler arastirmanin evrenini olusturmaktadir.
Arastirmada Orneklem secimi yapilmayip tiim
evrene ulagmak amaglanmuistir.

Arastirma  kapsamina  alman  mali
yoneticiler  temelinde  “hastane  yOneticileri,
bashekim, bashekim yardimcisi, idari ve mali igler
midird, mali igler midiir yardimecisi, muhasebe
uzmani, medikal muhasebe uzmani, déner sermaye
saymanlarint ifade etmektedir. Bunun nedeni
Tirkiye’deki hastane isletmelerinde profesyonel
maliyet yoneticilerinin isttihdam edilmemesidir. Bu
kisiler hastanedeki mali ve idari islerinden sorumlu
oldugu i¢in bunlar mali yoneticisi olarak
tanimlanmistir.

Veri Toplama Yontemi ve Araci:

Aragtirma verileri aragtirmacilar tarafindan
literatiir 1s18inda hazirlanan soru formu (anket)
aracilig1 ile gerekli yasal izinler alindiktan sonra
arastirma kapsamindaki yoneticilere uygulanmustir.
Anketin hazirlik siirecinde saglik isletmelerindeki
yoneticilerle goriisiilerek maliyet analizi yapilirken
karsilagilan sorunlara ait bilgi toplanmis daha sonra
literatiir taramas1 yapildiktan sonra hazirlanmustir.
Gegerlilik ve giivenirlik analizleri yapilmis olup
giivenirlik katsayis1 (Cronbach Alpha (a) degeri)
yapilan analiz sonucunda 0,84 bulunmustur.

Tirkiye’de  bulunan hastanelerden 450
hastanede gorev yapan yoneticilere anket formu
gonderilmis olup, 130 hastanedeki yoOneticilere

Analizinin Yapildigt Departman Tespiti, j)Sahip
Olunan Yeterlilik Durumu, k)Alinan Egitim
Yeterliligi, 1)Hizmet Maliyetlerinin  Tespiti,
m)Yayin Takibi n)Maliyet Yonetim Sistemleri
Tespitine gore farklilik gostermektedir.

Arastirmanmin Modeli: Caligmanin amaci
dogrultusunda ortaya konulan aragtirmanin modeli
asagidaki Sekil 1°de gosterilmektedir.

Maliyet Bilgilerini Kullanma Alanlar1
Finansal Tablolalar Analizi

Maliyet Analizi

Stratejik Karar Verme

ulasilmistir.  Geri  doniis oram1  %28,9 olarak
gerceklesmistir.

Hastane isletmelerinde maliyet analizi
uygulamasimin finansal tablolar analizi, maliyet
analizi ve stratejik karar verme alanlarini
belirlemek i¢in 24 maddeye yer verilmistir.
“Finansal tablolar analizi”, maliyet analizi
yapilirken ne siklikla kullanildigini belirlemeye
yonelik 10 madde igermektedir. “Maliyet analizi”
boyutu ise nmaliyet analizin asil kullanim
alanlarinda kullanildigint tespit etmeye yonelik 7
madde igermektedir. Son boyut alan “Stratejik karar
verme” ise maliyet analizi uygulamasinin stratejik
kararlarda kullanimini belirlemeye yonelik 7 madde
ile 6l¢mektedir. Tiim maddeler besli likert 6lgegine
gore hazirlanmistir. Olgege gore; 1=Higbir Zaman,
2= Nadiren, 3= Bazen, 4= Siklikla, 5= Her Zaman
seklindedir.

istatiksel Analiz: Arastirma sonunda elde
edilen veriler SPSS 22.0 (Statistical Package for the
Social Sciences-Sosyal Bilimler I¢in Istatistik
Programi) paket programu ile analiz edilmistir. Ilk
Once, aragtirmaya katilan yoneticilerin bireysel ve
demografik ozelliklerine gore frekans ve ylizdeler
verilmistir. Olgege agiklayici  faktdér analizi
uygulanmistir. Bu agamada veriler normal dagildig:
ve varyanslar homojen oldugu i¢in Independent
Samples T-Testi ve One Way ANOVA testi
uygulanmigtr.

BULGULAR

Tirkiye sinirlari iginde hizmet sunan saglik
bakanligi, 6zel, iiniversite ve sehir hastanelerinde
gérev yapan yoneticiler {izerine yapilan bu
caligmaya toplam 130 yonetici katilmustir.
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Katilimeilarin ~ demografik  6zelliklerine iliskin
bulgular1 Tablo 1°de yer almaktadir. Hastane

yoneticilerinin ~ gorev

yaptigi  hastanelerin

Hastane yoneticilerinin maliyet bilgilerini
kullanim alanlar1 ve buna bagl olarak hesaplanan
ortalama ve standart sapma degerleri Tablo 3’de

miilkiyetlerine ve gorev dagilimlar1 Tablo 2’de verilmistir.
verilmistir.
Tablo 1. Yoneticilere ait demografik ozellikler
Degisken n %
Kadin 27 20,8
Cinsiyet Erkek 103 79,2
Toplam 130 100,0
21-30 10 7,7
31-40 37 28,5
Yas 41-50 60 46,2
51-60 22 16,9
61 ve tizeri 1 0,8
Toplam 130 100,0
Lise 6 4,6
On Lisans 10 1,7
Ogrenim Durumu Lisans - 63 48,5
Yiksek Lisans 40 30,8
Doktora 11 8,5
Toplam 130 100,0
T1p Fakiiltesi 24 18,5
Saglik Bilimleri Fak. 21 16,2
1iBF/IF 62 47,7
Mezuniyet Durumu Meslek Yiiksek Okulu 10 7,7
Lise 6 4,6
Diger* 7 5,4
Toplam 130 100,0
1-5 10 7,7
6-10 10 7,7
.. 11-15 41 31,5
Meslekte Gegirilen Y1l 16-20 13 331
21 ve tizeri 26 20,0
Toplam 130 100,0
Tablo 2. Yoneticilerin gérev yaptigi hastanelerin miilkiyetleri ve gorevleri
Degisken n %
Saglik Bakanligi 54 41,5
Ozel Hastane 51 39,3
Hastane Miilkiyeti Universite Hastanesi 19 14,6
Sehir Hastanesi 6 4,6
Toplam 130 100,0
Bashekim 26 20,0
Hastane Miidiiri 55 42,4
Midiir Yardimeisi 11 8,5
o Medikal/Muhasebe )8 215
Hastanedeki Gorev Uzmani
Saymanlik Miidiirii/Doner 5 38
Sermaye Saymani '
Diger* 5 3,8
Toplam 130 100,0

*Diger kapsaminda tahakkuk uzmani, bashekim yardimcisi ve grup direktorii bulunmaktadir.
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Tablo 3. Hastane yoneticilerinin maliyet bilgilerini kullanim alanlar1 ortalama ve standart sapma degerleri

MALIYET BILGILERINI KULLANIM ALANLARI n ort. SS
Hastanenizde vergi agisindan hizmet {iretim maliyetinin hesaplanmasinda, 130 3,97 1,25
Departmanin toplam maliyetinin tespit edilmesinde, 130 4,05 1,12
Hastanenin kar/zararinin tespit edilmesinde, 130 411 1,09
Ik madde ve malzeme ile makine ve ekipman aliminda fiyat karsilastirmalarinda, 130 4,04 1,07
Geri 6deme sistemlerinde (TIG’de) kullanilmasi, 130 3,72 1,21
Hizmetlerin toplam hizmet iiretim maliyetlerinin tespit edilmesinde, 130 4,04 1,04
Finansal tablolarin elde edilmesinde ve genel muhasebeye veri saglanmasinda, 130 4,05 1,03
Bilangoda yer alan varliklarin maliyet bedeli ile muhasebelestirilmesinde, 130 4,10 1,00
Kapasite arttirma veya azaltma gibi yonetsel kararlarin verilmesinde, 130 3,77 1,05
Makine ve ekipman yenileme kararlarinda, 130 3,95 0,97

Sunulan hizmetlerin dis kaynak kullanilarak elde edilmesi hususundaki yonetsel
130 3,75 1,05
kararlarda kullanilmasinda,

Alternatif saglik hizmetleri kararlarinda kullanilmasinda, 130 3,73 0,99
Uriin veya hizmet karmasinin tespit edilmesinde, 130 3,83 0,97
Yatirim kararlarinin alinmasinda 130 3,84 1,02
Biitcelerin ve stratejik planlarin hazirlanmasinda, 130 3,87 1,07
Yoneticilerin ve ¢aliganlarin performanslariin degerlemesinde, 130 3,65 1,18
Sorumluluk muhasebesinin olusturulmasinda 130 3,55 1,16
Isletmenin hem kendisiyle hem de rakipleriyle kiyaslama yapabilmelerinde, 130 3,47 1,16
Fiyatlama kararlarinda 130 3,74 1,12
Maliyetlerin planlamasinda, kontroliinde ve denetiminde, 130 3,72 0,92
Maliyet — hacim- kar analizlerinin yapilmasinda, 130 3,62 1,00
Maliyet-fayda, maliyet-etkililik gibi analizlerin yapilmasinda, 130 3,53 1,09
Yeni bir {irlin veya hizmetin kabul edilip edilmemesi kararlarinda, 130 3,75 1,13
Herhangi bir hastaligin maliyetinin analiz edilmesinde, 130 3,09 1,22
Maliyet bilgisi kullanim alanina iligkin Tablo 4. Maliyet analizi yapilirken maliyet
Olgegine iligkin faktor analizi yapilmistir. Buna bilgilerini kullanim alani élgegine iliskin KMO ve
gore, ise yabancilasma olcegindeki 25 ifadeye barlett test sonuglart
uygulanan varimax rotasyonlu faktor analizi KMO 0,891
sonucunda 3 faktdre ulasilmustir. Birden fazla Kikare 3089,788
faktoriin i¢ine dahil olan 11. ifade analiz disina Barlett Kiiresellik Testi  d 276
cikarilmis ve 24 ifadeden olusan 3 faktdrlii yapi D 000

elde edilmigtir. Bu ii¢ faktorlii yapinin toplam
varyanst agiklama oramt %70,7’dir. KMO degeri
0,891 ve Bartlentt Kiiresellik Testi degeri 3089,788
olup anlamli ¢ikmistir (p<0.01). Bu degerler Tablo
4’de verilmistir.

Hastane  yoneticilerinin ~ maliyet  bilgilerinin
kullanim alanma iligkin 0Ol¢egine iliskin faktor
analizi Tablo 5’te verilmistir.
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Tablo 5. Maliyet bilgisi kullanim alanina iliskin 6l¢egine iliskin faktor analizi tablosu

Faktor Ad ifadeler Faktor Yiikii Aciklanan Varyans (%)
3 0,891
7 0,889
2 0,889
8 0,848
. . 6 0,843
Finansal Tablo Analizi 4 0.842 50,2
1 0,799
10 0,69
5 0,655
9 0,651
22 0,876
23 0,874
21 0,793
Maliyet Analizi 20 0,723 15,5
19 0,667
24 0,66
25 0,611
17 0,713
13 0,705
16 0,667
Stratejik Karar Alma 18 0,648 5,0
15 0,642
12 0,622
14 0,534

Toplam Varyans

70,7

Buna goére toplam varyansin %350,20’si,
finansal tablo analizi, %15,50’si, maliyet analizi ve
%S5°1 stratejik karar alma boyutu olusturmaktadir.
Aragtirmaya  katilan  yoneticilerin ~ maliyet

bilgilerinin kullanim alani diizeyleri ortalamalarin
cinsiyetlerine goére karsilagtiran t-testi sonuglari
Tablo 6’da verilmistir.

Tablo 6. Yoneticilerin cinsiyet degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanim alani diizeylerine iliskin skorlari

Cinsiyet
Kadin Erkek

Boyutlar Ort. SS Ort. SS t p
Finansal Tablo Analizi 3,76 1,18 4,04 0,83 1,43 0,160
Maliyet Analizi 3,66 0,79 3,54 0,92 0,62 0,540
Stratejik Karar Verme 3,51 0,86 3,81 0,83 1,65 0,100
*p<0,05

Bu analiz sonucuna gore, kadin ve erkek degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanma

calisanlar arasinda anlamli fark bulunmadig: tespit
edilmigtir (p<0,05). Bu durumda la, 2a ve 3a
hipotezleri reddedilmistir. Yoneticilerin  yas

alanlar1 diizeylerine iligskin skorlar1 Tablo 7’de
verilmistir.

Tablo 7. Yoneticilerin yas degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanma alanlar1 diizeylerine iliskin skorlari

Yas
21-30 31-40 41-50 51-60 61+
Boyutlar F p
Ort. SS Ort. SS Ort. SS Ort. SS Ort. SS
Finansal Tablo Analizi 3,60 0,35 4,16 0,60 4,06 096 3,61 1,27 4,40 1,90 0,110
Maliyet Analizi 347 066 362 085 357 09 349 0,93 3,57 0,09 0,990
Stratejik Karar Verme 3,31 057 3,87 0,69 380 092 358 093 371 1,14 0,340
*p<0,05
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Buna gore yoneticilerin yaslarmim maliyet
bilgilerini kullanim alanlar1 diizeylerinde istatiksel
olarak anlamli bir farklilik goriilmemektedir. Bu
sonuglara gore hipotez 6b, 7b ve 8b reddedilmistir.

Yoneticilerin - mali  bilgileri kullanim  alam
ortalamalarini yoneticilerin &grenim durumlarina
gore karsilastiran ANOVA sonuglart Tablo 8’de
verilmistir.

Tablo 8. Yoneticilerin 6grenim durumu degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanim alani diizeylerine iliskin

skorlar1
Ogrenim Durumu
Boyutlar Lise Onlisans Lisans Yiiksek Lisans  Doktora
Ort. SS Ort. SS Ort. SS Ort. SS Ort. SS P
Finansal Tablo Analizi 4,17 0,32 4,07 065 397 094 379 1,04 455 042 1,61 0,180
Maliyet Analizi 3,02 117 356 0,27 358 0,89 3,60 092 364 108 0,58 0,680
Stratejik Karar Verme 3,24 0,78 3,89 0,67 3,74 0,76 3,74 1,01 394 0,87 0,75 0,560
*p<0,05

Buna gore alt boyutlar arasinda istatiksel
olarak anlamli farklilik goriilmemektedir. Bu
durumda hipotez lc, 2c ve 3c reddedilmistir.
Yoneticilerin maliyet bilgilerini kullanim alan

ortalamalarini yoneticilerin sektdrde ¢alisma yilina
gore kargilagtiran ANOVA sonuglart Tablo 9’da
verilmigtir.

Tablo 9. Yoneticilerin sektorde caligma yili degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanim alani

diizeylerine iligkin skorlar1

Sektorde Calisma Yili
Boyutlar 1-5 6-10 11-20 16-20 21+ F 0
Ort. SS Ort. SS Ort. SS Ort. SS Ort. SS
Finansal Tablo 37 05 37 06 41 10 38 09 41 08 1,0 0.400
Analizi 8 0 9 0 0 3 3 9 9 0 2 ’
Maliyet Analizi 34 06 30 06 38 07 32 08 38 10 46 0,000
4 9 0 0 9 6 6 7 0 4 3 *

Stratejik Karar 33 05 36 09 39 08 35 08 39 08 23 0.006
Verme 6 5 3 4 3 2 4 5 8 4 1 ’
*p<0,05

Buna gore yoneticilerin maliyet analizi alt
boyutu arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar
bulunmustur. Bu sonuglara goére hipotez 1d kabul
edilirken 2d ve 3d reddedilmistir. Yoneticilerin

miilkiyetlerin gore hastaneler degiskenine gore
maliyet bilgilerini kullanma alanlar1 diizeylerine
ANOVA sonuglar1 Tablo 10°da verilmigtir.

Tablo 10. Yoneticilerin miilkiyetlerin gore hastaneler degiskenine gére maliyet bilgilerini kullanma alanlari

diizeylerine iligkin skorlari

Miilkiyetlerine Gore Hastaneler

Saghk Bakanhgi Ozel Universite Sehir
Boyutlar F p
Ort. SS Ort. SS Ort. SS Ort. SS
Finansal Tablo Analizi 3,77 0,88 424 069 438 058 243 1,65 11,462 0,000*
Maliyet Analizi 3,31 0,86 394 082 336 084 319 1,00 5692 0,001*
Stratejik Karar Verme 3,58 0,78 412 0,73 353 073 269 1,18 9,096 0,000*
*p<0,05

Buna gore tim boyutlarda miilkiyetlerine
gore hastanelere gore istatiksel olarak anlamh
farkliliklar gostermektedir. Bu sonuglara gore
hipotez le, 2e ve 3e kabul edilmistir. Yoneticilerin

maliyet bilgilerini kullanim alan1 ortalamalarim
yoneticilerin gorevlerine gore karsilagtiran ANOVA
sonuglart Tablo 11°da verilmistir.
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Tablo 11. Yoneticilerin gorev/unvan degiskenine gore maliyet bilgilerini kullamm alami diizeylerine iliskin
skorlar

Girev/Unvan
- Medikal-
Bashekim H %St?n? Miidiir Muhasebe Saymanhk Diger
Boyutlar Miidiirii Yardimcisi Uzmam = p
Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS

Finansal Tablo

Analizi 371 122 410 0,90 3,75 0,94 404 065 416 076 402 043 083 0,530

Maliyet Analizi 329 090 3,73 0,92 3,45 0,66 340 09 383 094 4,00 0,51 1,45 0,210

Statejik Karar 507 093 389 080 375 082 371 082 38 112 369 070 092 0470

Verme
*p<0,05

Buna gore yoneticilerin alt boyutlar arasinda alan1  ortalamalarin1  yoneticilerin =~ dgrenim
istatistiksel olarak anlamli farklar bulunmamistir. kurumlarma goére karsilastiran ANOVA sonuglari
Bu sonuglara gore 1f, 2f ve 3f hipotezleri Tablo 12°de gosterilmektedir.

reddedilmistir. Yoneticilerin mali bilgileri kullanim

Tablo 12. Yéneticilerin §grenim kurumu degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanim alam diizeylerine iligkin skorlart

Ogrenim Kurumu

o iktisadi
Tip Saghk idari .
L Bilimleri - MYO Lise Diger
Boyutlar Fakiiltesi Bilimler =
Yy Fak. Fak p

Ort. SS  Ort. SS  Ort. SS  Ort. SS  Ort. S§ Ort. SS

Finansal Tablo

Analizi 387 120 345 117 417 0,74 407 065 417 032 399 053 218 0,006

Maliyet Analizi 343 083 363 09 372 08 35 027 302 117 28 119 182 0,110

StatejikKarar 55, 078 363 102 392 079 389 067 324 078 314 087 193 0,009

Verme
*p<0,05

Buna gore alt boyutlar arasinda istatiksel diizeyleri ortalamalarimi genel/maliyet muhasebesi
olarak anlamli farklilik goriilmemektedir. Bu ve analizi konusunda egitim alma durumuna gore
durumda hipotez 1g, 2g ve 3g reddedilmistir. karsilagtiran  t-testi  sonuglari  Tablo 13’de
Yoneticilerin maliyet bilgilerini kullanim alan verilmistir.

Tablo 13. Yoneticilerin egitim alma durumu degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanim alani diizeylerine iligkin skorlari

Genel/Maliyet Muhasebesi ve Analizi Konusunda Egitim Alma Durumu

Evet Aldim Hayir Almadim
Boyutlar t p
Ort SS Ort SS
Finansal Tablo Analizi 4,03 0,90 3,90 0,94 -0,80 0,420
Maliyet Analizi 3,65 0,83 3,44 0,96 -1,38 0,170
Stratejik Karar Verme 3,80 0,88 3,66 0,79 -0,93 0,360
*p<0,05
Analiz sonucuna gore alt boyutlar arasinda ortalamalarini  yOneticilerin sahip olunan bilgi,
istatiksel olarak anlamli farklar goriilmemistir. Bu beceri ve yetenek bakimindan yeterlilik diizeyine
durumda hipotez 1h, 2h ve 3h reddedilmistir. gore karsilagtiran ANOVA sonuglar1 Tablo 14’de
Yoneticilerin maliyet bilgilerini kullanim alam verilmistir.

Tablo 14. Yoneticilerin muhasebe programlarini kulamim degiskenine gére kullanim alanina iliskin skorlari

Yoneticilerin Muhasebe Programlarim Kullanim Diizeyi

Hig Az Orta Iyi Cok iyi
Ort S§S Ot SS Ot SS Ort SS Ort SS

Boyutlar F p

Finansal Tablo Analizi 4,05 057 4,02 089 353 111 434 058 425 080 4,31 0,000*

Maliyet Analizi 349 073 348 09 350 089 346 101 389 083 1,07 0,370

Stratejik Karar Verme 3,80 064 391 091 349 0,77 373 087 394 090 153 0,200

*p< 0.05
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Buna gore yoneticilerin sadece finansal
tablolar analizi alt boyutu arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklar bulunmustur. Bu durumda 11
hipotezi kabul edilirken 21 ve 31 hipotezleri
reddedilmistir. ~ Yoneticilerin maliyet bilgilerini

kullanim alani ortalamalarin1 ydneticilerin sahip
olunan bilgi, beceri ve yetenek bakimindan
yeterlilik diizeyine gore karsilastiran ANOVA
sonuclar1 Tablo 15’de verilmistir.

Tablo 15. Yoneticilerin sahip olunan bilgi, beceri ve yetenek degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanim alan

diizeylerine iligkin skorlar1

Sahip Olunan Bilgi, Beceri Ve Yetenek Bakimindan Yeterlilik Diizeyi

Boyutlar Yeterliyim Kismen Yeterliyim  Yeterli Degilim E 0
Ort. SS Ort. SS Ort. SS
Finansal Tablo Analizi 3,90 1,00 4,20 0,55 3,52 1,33 4,04 0,002*
Maliyet Analizi 3,55 0,91 3,60 0,95 3,48 0,62 0,10 0,900
Stratejik Karar Verme 3,70 0,92 3,87 0,76 3,48 0,75 1,46 0,240

*p<0,05

Buna gore yoneticilerin sadece finansal
tablolar analizi alt boyutu arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklar bulunmustur. Bu durumda 1i
hipotezi kabul edilirken 2i ve 3i hipotezleri

reddedilmistir.  Yoneticilerin maliyet bilgilerini
kullanim alani ortalamalarini1 yoneticilerin maliyet
analizinin yapildig1 departmanlara gore karsilastiran
ANOVA sonuglar1 Tablo 16’da verilmigtir.

Tablo 16. Yoneticilerin maliyet analizinin yapildigi departmanlar degiskenine gore maliyet bilgilerini kullanima

alanlan diizeylerine iliskin skorlari

Maliyet Analizinin Yapildig1 Departmanlar

Finansal Tablo Analizi Maliyet Analizi Stratejik Karar Verme
Ort SS Ort SS Ort SS

Medikal/Muhasebe 4,01 1,15 3,68 0,95 3,76 0,8
Tahakkuk 4,05 0,4 3,57 1 3,77 0,95
Doner Sermaye 3,3 - 1,86 - 2 -
Maliyet Analizi 4,18 0,51 3,74 0,88 3,94 0,82
Faturalandirma 3,81 0,77 3,02 1,14 3,18 1,21
Finans 4,29 0,66 3,7 0,76 4,06 0,8
Satin Alma 3,8 - 3,57 - 3,71 -
Diger 4,08 0,66 3,94 0,79 4,17 0,63
Yapilmamaktadir 3,55 1,04 3,29 0,75 3,44 0,69

F 1,32 1,48 2,19

p 0,24 0,17 0,003*
*p<0,05

Buna goére yoneticilerin sadece stratejik
karar verme alt boyutu arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklar bulunmustur. Bu durumda hipotez
1j kabul edilirken 2j ve 3j reddedilmistir.

TARTISMA

Literatiirde “hastanelerde maliyet analizi”
konu baslikli yaymlar incelendiginde Web of
Science Core Collection veri tabaninda Eyliil 2018
tarihinde “Cost Analysis” ve “Hospital” kelimeleri
ile ilgili yapilan “Title” arama kayitlarina gore 179
kayit bulunmaktadir. Bu kayitlar icerisinde en fazla
atifi alan Weisbrod, Ba ve digerleri (1980)
tarafindan yapilan “Alternative To Mental-Hospital
Treatment 2. Economic Benefit-Cost-Analysis”
konulu ¢aligma olmustur (12). Ayrica Tiirkiye’de
hastane isletmelerinde maliyet analizi, maliyet

fayda, birim maliyet hesaplamasi gibi alanlarda
yapilmis pek ¢ok makale ¢alismasi mevcuttur.

Buna ilaveten = Tiirkiye’de  hastane
isletmelerinde yapilan maliyet analiz ¢aligmalarinin
literatiir taramasima bakildiginda Ekim 2018 YOK
Ulusal Tez Merkez’inde yapilan tarama sonucunda
51 yiiksek lisans, 8 doktora ve 29 tipta uzmanlik
olmak iizere toplamda 88 maliyet analizi iizerine
tez yazilmustir (13).

Kaplan ve Porter (14) hastanelerin maliyet
verilerini  kullanabilme kabiliyetleri konusunda
yeterli akademik aragtirmalarin yapilmadigi veya
¢ok az olsa hastanelerin maliyet muhasebesi
kabiliyetlerinin eksik oldugunu ifade etmektedir.

Arrendondo’ya (15) gore maliyet
bilgilerinden etkili bir sekilde faydalanmak isteyen
saglik kuruluslari, genis yonetici diizeyinde destek
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saglamali, farkli verileri analiz edebilen iyi bir
sistemin bulundugundan emin olmali, O6lgiilebilir
hedefler tanmimlamali ve personelinin yeterince
egitmeleri gerekir. Piersiala (16) ise hastaneler
maliyet analizlerini daha dogru yapabilmeleri icin
Kaynak Tiiketimi Muhasebesi veya Faaliyete
Dayali Maliyetleme gibi modern maliyet
muhasebesi sistemlerini bagartyla kullanabilir.

Hastane yoneticilerinin maliyet sistemlerini
kullanma bigimi tizerine ABD ve Avrupa’nin bazi
tilkelerinde ¢alismalar yapilmigtir. Robert W.
Moore tarafindan (1991) California’da bulunan
hastanelerdeki st diizey yoneticilere {izerinde
yiiriitiilen bir arastirmada “Ust yoneticiler ile
yoneticiler arasinda &zellikle maliyet muhasebesi
gorevleriyle  ilgili  alanlarda  uyusmazliklar
bulunmaktadir” sonucuna ulagilmistir (11).

Literatiir taramasinda yapilan bu arastirmada
hem uluslararast hem de ulusal alanda yapilan
caligmalarin maliyet analizinin kullanim alanlarinin
belli bir kismini igerdigi, ydneticilerin maliyet
verilerini hangi alanlarda kullandiklariyla ilgili
ozellikle Tirkiye’de herhangi bir c¢aligmaya
rastlanilmamistir. Bu nedenle yapilan bu calisma,
hastane isletmelerinde maliyet verilerinin kullanim
alanlarinin neler oldugu, yoneticilerin maliyet
analizlerinin hangi alanlarda kullandiklarinin tespit
edilmesi ve alinacak stratejik karalarda maliyet
verilerinin saglayacagi faydalar agisindan literatiire
onemli bir katki saglayacaktir.

Bu arastirma Tiirkiye’de faaliyet gosteren
tim farkli hastane gruplarindaki 130 yoneticiye
yapilmigtir. Bu yoneticilerin =~ %79,2°si  erkek,
%48,5 41-50 yas araliginda, %48,5’nin lisans
egitimi aldiklart, %47,7’sinin idari bilimler mezunu
ve bliyik c¢ogunlugunun 10 yil ve dizeri bir
denegime sahip oldugu gorilmiistiir. Yoneticilerin
daha saglikli maliyet verilerinden
faydalanilabilmesi  i¢in  idari  bilimler/saglik
yonetimi mezunu olmast ve bununla ilgili gerekli
egitimi almalar1 gerekir.

Yoneticilerin maliyet bilgilerini kullanim
alaninin finansal tablolar analizi, maliyet analizi ve
stratejik karar verme ile ilgili degerlendirmeleri
kuruluslara gore farklilik gostermektedir (P<0,05).
Bu farkliliklar 6zel hastanelerin diger hastane
miilkiyetlerine gore daha fazla maliyet verilerinden
faydalandiklarini gostermektedir.

Ozel sektorde ortalama finansal tablolar
analizinde % 4,24, maliyet analizinde %3,94 ve
stratejik karar verme boyutunda %4,12 oranina
sahip oldugu goriilmektedir. Bu durumda gosteriyor
ki saglik hizmetleri alaninda 6zel sektor daha fazla
rekabet elde edebilme imkanina sahiptir.

Yoneticilerin  aliman  maliyet  egitim
bakimindan yeterlilik diizeyi ac¢isindan finansal
tablolar analizinde % 4,09, maliyet analizinde
%3,76 ve stratejik karar verme boyutunda %3,90
oranina kismen yeterli sahip oldugu goriilmektedir.
Buna gore hastanelerdeki yoneticilerin mali agidan

yetersiz olduklar1 maliyet ve finansal egitimine
fazla ihtiya¢ duyuldugu goriillmektedir.

Yiiksel ve arkadaslarinin (17) yapmis oldugu
bir ¢alismada hastanelerde verilen hizmetlerin etkili
bir sekilde gerceklestirilebilmesi i¢in yoneticilerinin
gerekli yonetsel donanimlara sahip olmalar1 ve
yoneticilikte basarinin sadece saglik bilgisi ile
sinirli olmadigi tibbi, idari ve mali hizmetleri
kapsayan genis bir perspektifte bilgi sahibi
olunmasi gerektigi sonucuna varilmustir.

Akca ve arkadaslarmm (18) yapmus
olduklart bir aragtirmada, Kirikkale’de arastirmanin
gerceklestirildigi  saglik kurumlarinda yiiriitiilen
finansal faaliyetlerle ilgili hastane iist yonetiminin
finansal ihtiya¢ ve beklentilerinin belirlenmesinin
yetersiz oldugu sonucuna ulagilmistir.

Kahyaoglu ve arkadaslarinin (19) yapmis
olduklar1 ¢alismada da benzer sonuglar elde
edilmistir. Buna gore saglik kurumlarinda gorev
yapan saglik yonetimi alaninda egitim almis
yoneticilerin en belirgin eksikliklerinin muhasebe
ve finansal yonetim alaninda oldugu tespit
edilmistir.

Hastane isletmelerinde yoneticiler tarafindan
yuriitildiigi varsayilan maliyet uygulamalarinda
maliyet bilgilerini kullanim alanina iligskin verilen
cevaplarda yoneticilerin %43,8’1 vergi agisindan
hizmet iiretim maliyetinin hesaplanmasi ve
hastanenin kar/zararinin tespit edilmesi en fazla
mali bilgilerin kullanildig1 ifade olmustur. Bunu
oran1 departmanlarin toplam maliyetinin tespit
edilmesi, ilk madde ve malzeme ile makine ve
ekipman aliminda fiyat karsilagtirmalari  ve
bilangoda yer alan varliklarin maliyet bedeli ile
muhasebelestirilmesi takip etmektedir. Bu durumda
maliyet bilgileri daha ¢ok yasal zorunluluklar
sebebiyle  kullanmustir. Ayrica  hastanenin
kar/zararinin ~ tespit  edilmesinde  kullanilmasi
maliyet analizi yapilirken hala geleneksel
yontemlere bagvuruldugu goze carpmaktadir.

Yoneticilerin maliyet bilgilerini daha az
kullandiklar1  uygulamalar ise herhangi bir
hastaligin maliyetinin analiz edilmesi %24,6,
maliyet-fayda, maliyet-etkililik gibi analizlerin
yapilmasit %15,4 ve yeni bir iriin veya hizmetin
kabul edilip edilmemesi kararlart %14,6 oraninda
yer almaktadir. Bu sonuglara gore hastane
isletmelerinde maliyet analizi, maliyet fayda
analizi, maliyet etkililik analizi gibi yontemleri ¢ok
fazla tercih etmedikleri goriilmektedir. Buna gore
maliyet analizi yapabilecek uzman personelin
olmadig1 ve hastanelerin maliyet analizi yapilmasi
konusunda herhangi bir girisimde bulunmadig
disiiniilmektedir.

Saglik hizmetleri sektoriinde galigma yilina
gore maliyet bilgilerinin  kullanim alanlan
konusunda 11-20 yil arasi g¢alisan yoneticilerin,
maliyet analizini diger ¢aligma yillarmin yer aldig:
gruplarda bulunanlara gore daha fazla kullandiklar
belirlenmistir. Bu durumun ortaya ¢ikmasinda 11-
20 wyil arasinda sektorel birikime sahip olan

Konuralp Tip Dergisi 2020;12(2): 301-312

310



Bozdemir E ve Arslan Cilhoroz I

yoneticilerin  maliyet analizi gibi alanlarda
yeniliklere agik olmalar1 ifade edilebilmektedir.

Muhasebe  programin1  iyi  kullanan
yoneticiler “finansal tablo analizi” alaninda maliyet
bilgilerini daha sik kullanmaktadirlar. Bunun sebebi
giiniimiizde hastane isletmelerinin, muhasebe
programlarinda  finansal  tablolar  analizini
kapsayacak uygulamalari zorunlu tutmasi oldugu
belirtilebilir.

Maliyet bilgilerinin stratejik karar verme
durumlarindan en fazla “diger” departmanlarda
kullanildigr  goriilmektedir. Diger departmanlar
biitce planlama, strateji gelistirme ve istatistik,
yonetim muhasebesi ve stratejik kararlara daha
fazla 6nem verdigi igin stratejik kararlarda maliyet
bilgilerinin kullanimin yiiksek ¢iktigi gorillmiistiir.

SONUC

Bu aragtirmanin  sonucunda  hastane
isletmelerinde maliyet bilgilerinin daha ¢ok finansal
tablo analizinin bir parcasi olan ve yasal bir
zorunluluktan kaynaklanan kar/zararmin tespit
edilmesinde, ilk madde ve malzeme ile makine ve
ekipman alimindaki fiyat karsilastirmalarinda ve
bilangoda yer alan varliklarin maliyet bedeli ile
muhasebelestirilmesi  islemlerinde  kullanildig:
gorillmistiir.

Bu durumda yoneticilerin hastanelerde
rekabet giiclinii artirmak i¢in maliyet bilgilerinden
yeterli diizeyde faydalanmadiklart ve gerekli

analizleri  yapmadiklar1  anlagilmaktadir. Bu
yetersizligin temel nedeni ise maliyet bilgilerinin
hastane isletmelerinde hangi alanlarda
KAYNAKLAR

kullanilabilecegi konusunda yeterli bilgi, beceri ve
yetenege sahip olmadiklari, yeterli uzman
personelin bulunmadigi, bunun i¢in gerekli egitimin
verilmedigi veya alinmadifi, ¢ogu ydneticilerin
mali ve finansal alanlarda ilgili egitim kurumundan
mezun olmadiklar1 goriilmektedir. Buna ilaveten
hastane isletmelerinin maliyet analizinin yapilmasi
konusunda herhangi bir girisimde bulunmadig:
sOylenebilir.

Yapilan  ¢aligma  sonucunda  hastane
isletmelerinde daha dogru maliyet bilgilerine
ulasilmast, maliyetlerin kontrol edilmesi,
diislirilmesi,  stratejik ~ yOnetsel  kararlarda
kullanilabilmesi ve ¢esitli finansal analizlerin
uygulanabilmesi amacina dayali olarak hastanelerde
daha fazla mali alanda uzman personelin istihdam
edilerek maliyet bilgilerinin objektif bir sekilde
toplanarak yoneticilerin finansal agidan hata ve
eksiklerini zamaninda goriip tedbir alabilmeleri
saglanmalidir.

Tiim hastanelerde sadece yasal
zorunluluktan kaynaklanan muhasebe sistemini
olusturulmayip hastanelerin kaynaklarinin etkin ve
verimli kullanilabilmesi agisindan finansal ve
maliyet  analizinin = yayginlastirabilmesi  i¢in
yoneticilere, idari personellere ve diger tiim diger
tim saglik personeline maliyet Dbilgilerinin
kullanim1 hakkinda gerekli farkindalik egitimlerinin
verilmesi gerekir. Ayrica hastanelerin yalnizca
tibbi faaliyetlerinin degil ayn1 zamanda mali
uygulamalarinin da akredite edilebilmesi i¢in
gerekli  kurumsal diizenlemeler yapilmalidir.
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