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OZET

Bu tez calismasinda, saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetiminin tedarik zinciri yonetimi
tizerindeki etkisinin belirlenmek amaciyla yapilmigtir. Bu amaca iliskin veri toplama araci
olarak saglik ¢alisanlarimin tanitict ve mesleki 6zelliklerini igeren bilgi formu ile Tedarik
Zinciri Yonetimi ve Toplam Kalite Yonetimi anketi kullanilmigtir. Tedarik Zinciri Y &netimi
anketi 7 boyut ve 27 maddeden olusmaktadir. Toplam Kalite Yonetimini 6l¢gmeye yonelik ise
arastirmaci tarafindan gelistiren 10 maddeden olusan anket kullanilmistir. Anketler Istanbul il
merkezinde bulunan hastanelerdeki hekimlere, hemsirelere ve diger saglik personeli olmak
tizere 211 calisgana uygulanmistir. Bu arastirmada elde edilen anket sorularina verilen
cevaplar SPSS for Windows 22.00 ve AMOS 24.0 programi yardimiyla analiz edilmistir.
Aragtirmada uygulanan Tedarik Zinciri Yonetimi (TZY) ve Toplam Kalite Yonetimi (TKY)
Olcekleri kesfedici faktor analizleri ile boyut yapisi ortaya c¢ikarilmig, bu boyutlarin
dogrulayici faktor analizi ile yapisal gecerliligi de kontrol edilmistir. Toplam Kalite Y &netimi
(TKY) ve Tedarik Zinciri Yonetimi (TZY) arasindaki iliski korelasyon analizi ile ortaya
konmustur. Tedarik Zinciri (TZY) ve Toplam Kalite Yonetimi (TKY') 6l¢eklerinin toplam ve
alt boyutlarmin demografik 6zelliklere gore karsilagtirmasi ise independent sample t test
(bagimsiz orneklem t testi ) ve Tek Yonli Varyans analizi (ANOVA) testleri ile analiz
edilmistir. ANOVA’da farklilik tespit edilen gruplarda farkliligin kaynagi Bonferroni testi ile
aragtirllmigtir. Bu aragtirma sonucunda Saglik Hizmetlerinde Toplam Kalite Yonetimi (TKY)
degiskeninin, Tedarik Zinciri Yonetiminin tim alt boyutlar ile pozitif yonli ve anlamli
iliskiler bulunmustur.

Anahtar kelimeler: Tedarik Zinciri Yo6netimi, Toplam Kalite Ynetimi, Saglik
Hizmetleri, Etkinlik, Verimlilik
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SUMMARY

In this thesis study, it was carried out to determine the effect of total quality management in
health services on supply chain management. Information form containing the introductory and
professional characteristics of healthcare workers and the Supply Chain Management and Total
Quality Management questionnaire were used as data collection tools for this purpose. The
Supply Chain Management questionnaire consists of 7 dimensions and 27 items. A
questionnaire consisting of 10 items developed by the researcher was used to measure Total
Quality Management. The answers given to the questionnaire gquestions obtained in this study
were analyzed with the help of SPSS for Windows 22.00 and AMOS 24.0 programs. The
dimension structure of Supply Chain Management (SCM) and Total Quality Management
(TQM) scales applied in the study was revealed by exploratory factor analysis, and the
structural validity of these dimensions was also checked with confirmatory factor analysis. The
relationship between Total Quality Management (TQM) and Supply Chain Management (SCM)
has been revealed by correlation analysis. Comparison of the total and sub-dimensions of
Supply Chain (TZY) and Total Quality Management (TQM) scales according to demographic
characteristics was analyzed by independent sample t test (independent sample t test) and One-
Way Analysis of Variance (ANOVA) tests. The source of the difference in the groups with a
difference in ANOVA was investigated with the Bonferroni test. As a result of this research,
positive and significant relationships of Total Quality Management in Health Services (TQM)
variable with all sub-dimensions of Supply Chain Management were found.

Keywords: Supply Chain Management, Total Quality Management, Health Service,
Activity, Productivity
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GIRIS
Saglik sektoriinde etkili tedarik sistemi, bakim ve hizmet siirecinin hizin1 ve kalitesini
belirlemektedir. Tedarik zincirini en etkin ve verimli sekilde yoneten saglik kurumlarin da
hizmet siirecinin hiz1 ve kalitesi artmakta ve maliyet diismektedir. Ayrica, makro diizeyde
kaynaklarin verimli kullanimi ile iilke ekonomisine de katki saglanmaktadir. Tedarik zinciri
stirecinin etkin ve verimli yOnetilmesi i¢in toplam kalite yonetim uygulamalarinin 6nemli
katkis1 oldugu diisiiniilmektedir. Saglik sektorii insan sagliginin korunmasi ve tedavi
edilmesi gibi ¢ok Onemli bir hizmeti veren bir sektordiir. Saglik hizmetlerinin insan
hayatin1 dogrudan etkileyen bir sektdr olmast sebebiyle hizmet kalitesi diger sektorlere
gore oOnem arz etmektedir. Gilinlimiizde hastalarin saglik hizmeti beklentileri
farklilagsmistir. Hastalarin artan beklentileri, hizmetin kalitesinin de 6nemini arttirmistir.
Saglik hizmetlerinin yiiriitiillmesinde etkin tedarik sisteminin 6nemi hizla degisen yeni
diinya diizeniyle birlikte olduk¢a 6nem kazanmistir. Giintimiizde artan rekabet kosullari
tedarik zinciri yonetiminin gerekliligini ortaya koymaktadir. Tedarik siirecindeki deger
katmayan tiim faaliyetlerin, hareketlerin ve siireclerin ortadan kaldirilmasi, hatalarin en
aza indirilmesi, hastanenin girdileri ile ¢iktilar1 arasindaki siirecin kisalmasi, zaman ve
1§ gliclinlin tasarrufunu saglamaktadir. Toplam kalite yonetimi felsefesinin benimsendigi
isletmelerde, isletme yalnizca kendisini gelistirme gabasi igerisinde degil, ayn1 zamanda
tedarikgisini ve dagiticisin1 da gelistirme g¢abast icerisindedir. Sistemde yer alan tiim
parcalar birbirleriyle uyum igerisinde calismalidir. Tedarik zinciri siirecinin her bir
halkasiin ¢iktisi, diger halkasinin girdisidir. Bir iyilestirme yapilacaksa bu iyilestirme
tiim halkalar1 kapsamalidir. Bu ¢ercevede saglik hizmetlerinde tedarik zinciri yonetimi,
tibbi malzemelerin iiretiminden hastalara ulasmasina kadar olan tiim siirecleri icerir.
Giliniimiizde, degisen ve karmasik ¢evre kosullar1 altinda rekabet eden saglik
kuruluglarinin tim bu siiregleri daha etkili, daha ucuz ve daha kaliteli bir sekilde
gerceklestirmeleri bir gerekliliktir. Sektorde, tiim siireclerde israfin azaltilmasi, katma
degeri olmayan faaliyetlerin elimine edilmesi ve tiim siirecin uyum iginde hareketinin
saglanmasina yonelik yaklagimlar 6nemli fayda saglayacaktir. Ada, E. (2010) imalat
sektorlinde faaliyet gosteren bir firmada 100 katilimer ile yaptig1 “Tedarik Zincirinde
Toplam Kalite Yonetimi” konulu calismasinda tedarik yonetimi ile toplam kalite
yonetimi iligkisi tespit edilmistir. Toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri yonetimi
hem orgiitsel rekabet giiciiniin gii¢lendirilmesinde artan bir roli, siirekli degisen kiiresel

pazarda, kaliteli hizmetin sunulmasinda dogru zamani ve yeri belirlemek igin tedarik



zinciri lizerine odaklanmay1 igeriyor. Toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri
arastirmalar incelendiginde nadiren birlikte incelenmislerdir. Bu ¢alismanin amaci
saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetiminin tedarik zinciri yonetimi tizerindeki
etkisini belirlemektir. Toplam kalite yonetimine sahip saglik hizmeti veren kuruluslarda
tedarik zinciri yonetimin kurulmasi ve etkin isletilmesinde 6nemli rolii olacagi ve katki

saglayacagi degerlendirilmistir.



BOLUM 1: SAGLIK HIiZMETi

1.1.Saghk Hizmetleri Kavrami ve Tanimm

Saglik, olduk¢a karmagsik ve tanimlanmasi zor kavramlardan biridir. Bu nedenle saglik
kavraminin tanimlanmasi tarihsel doneme gore degisiklik gostermektedir. ABD’de son
150 yildir saghigin tanimlamasi iizerinde ¢alisilmistir. Saglik kavrami i¢in "yasamlarin
siirdiirebilmelerinden", "hasta olmamalarina", "giinliik aktivitelerini yerine getirebilme
yeterliliklerine”, "mutluluk duygusuna sahip olmalarina" ve "iyilik halinin
saglanmasima" varincaya kadar farkli sekillerde tanimlanmistir (Somunoglu, 1999: 2).
Saglik kavraminin tanimlanmasi kiiltiirden kiiltiire, toplumdan topluma, kisiden kisiye
farklilik gostermistir. Gegmis donemlerde saglik kavrami, hastalik ve sakathigin
olmayis seklinde algilanmistir (Oztiirk ve Kirag, 2019: 382).

Diinya Saglik Orgiitiiniin (DSO), saglk ile ilgili yapmis oldugu tanim diinyada genel
kabul goriilmiis bir tammdir. DSO, saghg "Hastalik ve sakathgin olmayisi degil,
bedensel, ruhsal ve sosyal yonden tam iyilik halidir” seklinde tanimlamistir (Kesgin ve
Topuzoglu, 2006: 47). Tanimdan da anlasilacag1 iizere bireyin bedensel, ruhsal ve
sosyal yonden i1yi olmasi halinde saglikli oldugunu ifade edebiliriz. Bu {i¢ boyut
birbirlerinden genellikle etkilenir, bu nedenle bedensel, ruhsal ve sosyal iyiligin
dengelenmesi gerekmektedir (Oztiirk ve Kirag, 2019: 382). Diinya Saghk Orgiitii,
saglig1 temel bir hak olarak gormektedir. Bu nedenle saglik hizmetleri erisebilir
olmalidir (Bakanligi, T. S. 2011: 1).

Saglik genel olarak subjektif ve objektif olarak ikiye ayrilir. Subjektif olarak saglik,
birey hasta oldugu halde kendisini saglikli, hasta olmadig1 halde sagliksiz olarak
algilamasidir. Objektif olarak saglik ise laboratuvar test sonuglarina ve hekim
muayenesine gore bireyde hastaligin olmamasidir. Bu durumda bireyin subjektif olarak
kendini saglikli hissetmesi ve objektif olarak da saglikli olmasi gerekir (Oztiirk ve
Kirag, 2019: 382).

Saglik ayn1 zamanda sosyolojik bir konudur fakat sagligin sosyal ve kiiltiirel yonii gok
uzun zaman goérmezden gelinmistir. Gilinlimiizde ise sagligin sosyolojik durumu g6z
Oniine alinmakta olup gereklilik haline gelmistir (Ayta¢ ve Kurtdas, 2015: 231). Saglik,
bireylerin mutlu olmasi i¢in dncelikli ve dnemli bir etkendir. Bu nedenle bireyler saglik

hususunda bilgi sahibi olmali, saghigmi korumak ve gerekli Onlemleri almalari



konusunda hassasiyet gostermelidir. Bireylerin ve toplumlarin saglikli kalmaya devam
etmesi i¢in koruyucu saglik tedbirleri almasi son derece dnemlidir (Basol, 2015: 3).
Giliniimiizde saglik hizmetlerinde bilimsel ilerlemelerin artmasiyla birlikte teknoloji
kullanim1 da hizla artmaktadir. Bu durum, yogun teknoloji ve insan giicline dayanmasi
nedeniyle saglik hizmetlerinin son derece pahali olmasina neden olmaktadir. Saglik
hizmetleri alaninda gelisen ve degisen tip teknolojisi teshis ve tedavi kalitesini
yiikseltmektedir. Bunun yaninda malzemelerin kullanim siiresi kisaltilmakta ve saglik
kuruluslarinin yeni yatirnmlar yapmasini saglamaktadir. Boylelikle teshis ve tedavi
harcamalari da artmaktadir.

Giliniimiizde, ayaktan tedavi goren hastalarin sayisi yatarak tedavi goren hastalarin
sayisindan fazladir. Bununla birlikte saglik alaninda gergeklestirilen ileri tibbi teknoloji
sayesinde hastalarin iyilesme siireleri de énemli 6lglide azalmistir (Marsap, Akalp ve
Yeniman, 2010: 3). Bu durum saglik maliyetlerinin azalmasm saglamistir. Ozellikle
tedarik zincirinin etkin ve verimli yonetilmesi saglik hizmetlerinin daha az maliyette,

aksamadan ve tam zamaninda gerceklesmesinde 6nemli rol oynamaktadir.

1.2.Saghk Hizmetinin Amaclari

Saglik hizmetlerinin genel amact toplumun saglik diizeyini ylikseltmek, saglik
hizmetlerinin devamliligini saglamak ve topluma kaliteli saglik hizmeti sunmaktir
(Marsap, Akalp ve Yeniman, 2010: 3). Saglik hizmetlerinin tiim bireylere esit bir
sekilde verilmesi yasa ve anayasalarda belirtilmistir. Devlet, bu temel haklar1 korumak
ve gelistirmek zorundadir (Alu, 2017: 33).

Saglik hizmetlerinin amaci, toplumun tiim bireylerine esit, ulasilabilir, yeterli, verimli,
etkili, kaliteli, hasta haklarina saygili, aileyi, bireyi ve toplumu bilgilendiren, bilimsel
yonetim ilkeleri ile yonetilen bir hizmet saglamaktir (Sargutan, 2005: 403). Bunun
yaninda saglik kuruluslar, hastalarin ve yakinlarmin saglhik ve gilivenliginden
sorumludur. Saglik kurumlarinda gorev alan saglik yoneticileri de ayrica is sagligi ve
giivenligi mevzuatina uygun olarak calisma kosullarmi diizenlemek ve c¢alisanlarin
uygun kosullarda ¢alismasini saglamak zorundadir (Marsap, Akalp ve Yeniman, 2010:
3).Saglik hizmetlerinin bir amaci ise maliyetlerin azaltilmas: ve hizmet kalite diizeyinin

arttirilmasi ve hasta ve ¢alisan memnuniyetini arttirmaktir (Sayan ve Aytan, 2020: 2).



1.3.Saghk Hizmetinin Ozellikleri

Saglik hizmetleri diger hizmet sektorleri ile karsilastirildiginda daha karmagsik bir

organizasyon yapisina sahiptir. Saglik hizmetlerinde kalite ile maliyet arasinda var olan

denge diger hizmet sektoérlerine gére daha belirgin bir yapiya sahiptir. Saglik hizmetleri,

profesyonellige dayali, uzmanlik gerektiren, siireglerin is birligi ile yliriitiilmesini

saglayan, hatayir kabul etmeyen, erteleme gerceklestirilmeyen ve bu yonleriyle diger

sektorlerden ayrilan bir hizmet tiridiir (Sayan ve Aytan, 2020: 1). Ayrica saglk

hizmetlerini diger mal ve hizmetlerden ayiran kendine has 6zellikleri mevcuttur.

Bu 6zellikler asagida sunulmustur:

Saghk hizmetleri yart kamusal mal niteligindedir: Bireyler kamusal mal ve
hizmetlerin tiiketiminde her hangi bir licret 6demeden de yararlanmaktadir.
Saglik hizmetleri, tiiketildigi zaman topluma digsal fayda, kisiye de 6zel fayda
saglar (Saragoglu ve Oztiirk, 2017: 296). Faydasi sadece tedavi goren hasta
bireyle sinirlt olmaz. Saglik hizmetlerinin yetersizligi toplumu da etkiler. Saglik
hizmetleri genel olarak yar1 kamusal hizmettir (Basol ve Abdiilkadir, 2015: 3).
Dissalliklar  yaymasi: Hizmetin boyutunu Olgmek tam olarak miimkiin
olmayabilir. Bu durum fiyatlanamayan etki olarak tanimlanabilir (Sayim, 2011:
22).

Erdemli hizmettir: Erdemli mallar, devletin tercihleri ve Oncelikleri
dogrultusunda, kisilerin duyarsizliklar1 ya da eksik bilgisi nedeniyle devletin
tilketim kaliplarin1 degistirmesi i¢in yapilan ¢aligmalardir. Bireyler hasta
olduklarin1 farkina varmayabilir ya da hastalifi farkinda olsalar bile tedavi
sonucunda elde edecegi sonuclar1 degerlendirememektedir. En 6nemli erdemli
mal uygulamalar i¢in zorunlu saglik sigortasi 6rnek verilebilir (Saracoglu ve
Oztiirk, 2017: 298).

Devlet miidahalesinin gerekliligi: Toplumun tiimii acisindan saglik hizmetlerinin
tiretilmesi, iyilestirilmesi onemlidir. Bu nedenle devletin saglik piyasalarina
miidahalesinin ilk basamagi saglik sektoriinde calisan hekim ve diger saglk
personellerinin diploma, c¢alisma belgesi vb. yeterlilik belgelerini istemesidir

(Saracoglu ve Oztiirk, 2017: 299). Devlet 6zel, kamu kurum ve kuruluslarii



denetler, uygunsuzluklarin tespiti halinde gerekli miidahalede bulunur (Basol ve
Abdiilkadir, 2015: 3).

— Belirsizlik: Saglik hizmetlerinde belirsizlik iki sekildedir: Birincisi, bireyin
saglik hizmetini ne zaman, ne kadar alacagina yonelik durumu bilinemedigi igin
belirsizlik bulunmaktadir. ikincisi ise; hastalar i¢in iyilesme durumunun zamani
bilinememektedir. Bir¢cok tedavi segeneklerinin olmasi nedeniyle, hastalar
arasinda tedavi siiresinin farklilik géstermesi ise bir diger husustur (Saragoglu ve
Oztiirk, 2017: 300).

— Asimetrik bilgi: Hizmeti sunan hekim ve hizmeti talep eden hasta arasinda saglik
sorunu ve bu sorunun giderilmesi hakkindaki bilgi diizeyleri arasindaki fark
asimetrik bilgi sorununu ortaya koymaktadir. Ayrica sigorta sirketleri ile
hastalar arasinda da asimetrik bilgi problemi ortaya ¢ikmaktadir. Hastalar sigorta
sirketlerine gore kendi saglik durumlar ve risk diizeyleri hakkinda daha fazla
bilgiye sahip olmaktadir (Saragoglu ve Oztiirk, 2017: 300).

— Saghk hizmeti ikame edilemez: Bireyler, bir iriinin veya hizmetin fiyati
arttiginda bu iiriin veya hizmetin yerine diger mal veya hizmetleri alabilir, ikame
edebilir. Fakat saglik hizmetleri igin bu durum gegerli degildir. Saglik
hizmetinin yerine baska bir hizmet alinamaz. Saglik hizmetleri ertelenemez ve
depolanamaz. Bireyin saglik durumu, kendisine aci veriyor ise birey saglik
hizmetini almay1 erteleyemez (Basol ve Abdiilkadir, 2015: 4). Saglik hizmeti
ihtiya¢ duyuldugu zaman alinmaktadir. Bu nedenle dnceden depolama islemi

gerceklestirilemez (Saracoglu ve Oztiirk, 2017: 301).

1.4.Saghk Hizmetlerinin Gruplandirilmasi

Saglik hizmetleri; bireylerin saghgini korumak, gerektiginde tedavilerini yapmak ve
yine gerekirse rehabilitasyon hizmetinin yapilmasimi saglayan hizmetlerdir. Saglik
hizmetleri ii¢ grupta incelenir. Bunlar; koruyucu saglik hizmetleri, tedavi edici saglik
hizmetleri ve rehabilitasyon hizmetleridir (Ceyhan, 2007: 12). Saglik hizmetlerinin

siniflandirilmasi Sekil 1°de goriilmektedir.
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Sekil 1:Saglik Hizmetlerinin Gruplandirilmasi

Kaynak: Ceyhan, (2007: 12)

Bireylerin ve toplumlarin hasta olmasint 6nlemek, sagliklarin1 korumak birinci basamak
saglik hizmetlerinin temel amaclaridir. Birinci basamak saglik kuruluslarinda koruyucu
saglik hizmetleri verilmektedir. Aile hekimleri, verem savas dispanserleri, ana ¢ocuk
saglig1 ve aile planlamasi merkezleri birincil basamak saglik kuruluglaridir (Celikay ve
Giimiis, 2010: 186). Fakat tiim bireyleri hastaliklardan korumak s6z konusu degildir. Bu
durumdan dolay1 ikinci basamak saglik hizmetleri ortaya ¢ikmaktadir. ikinci basamak
hizmetlerinde tedavi edilemeyen hastalar, ti¢iincii basamak saglik hizmetlerinde tedavi
edilir. Ugiincii basamak saglik hizmetleri; ikinci basamak hizmetinde tedavisi
yapilamayan ya da tedavi siiregleri i¢in yeterli imkani bulunmayan hastalarin
bagkalarina bagimli olmadan yasamlarini siirdiirebilmelerini saglamak ve ayni zamanda
rehabilite edilmeleri konusunda hizmet saglamaktadir (Tokalas, 2006: 21). Saglik

hizmetleri ve saglik isletmelerini gruplandirilmas: Sekil 2°de gosterilmistir.
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Sekil 2: Saglik Hizmetleri ve Saglik Isletmeleri

Kaynak: Kagaman (2016: 11)

1.4.1.Koruyucu Saghk Hizmetleri

Koruyucu saglik hizmetleri; toplumun sagliginin korunmasi, hastaliklarin 6nlenmesi ve
salgin hastaliklarin yayilmasi engellenerek toplumun salgin hastaliklardan korunmasini
saglar (Tiras, 2013: 129). Koruyucu saglik hizmetleri ¢evresel ve kisiye yonelik
koruyucu saglik hizmetleri olarak ikiye ayrilir. Cevresel saglik hizmetleri, ¢evre
sagligini etkileyen olumsuzluklar1 ortadan kaldirarak, saglikli ¢evre kosullarmin
olugsmasini saglayan hizmetleri igerir (Marsap, 2015: 184). Cevre sagligini korumak igin
isletmelerin ¢evre lizerindeki olumsuz etkilerini azaltmak, giivenli caligma ortamlarinin
olusturulmasi, kirliligin Onlenmesi, maliyetlerin diisiiriilmesi, risklerin azaltilmast,
cevresel performansin iyilestirilmesi ve bu konularda toplumun bilinglendirilmesi
koruyucu saglik hizmetleri kapsaminda degerlendirilmektedir (Sayan ve Aytan, 2020:
5). Cevreyi korumak i¢in saglik hizmetleri kapsaminda yapilmasi gerekenler sunlardir:
https://sekadh.saglik.gov.tr/TR,236309/koruyucu-saglik-hizmetleri.html (21Aralik
2019)

—  Yeterli ve temiz i¢me suyu saglanmasi: Kentlerde yasayan niifusun biiylik
¢ogunlugu su ihtiyacin1 sebeke suyundan karsilamaktadir. Bu nedenle sebeke
suyunun klorlanmasi, bakimi ve onarimi gerekmektedir. Kirsal kesimlerde

yasayan niifus ise; su ihtiyacim1 kuyulardan ve akarsulardan saglamaktadir.


https://sekadh.saglik.gov.tr/TR,236309/koruyucu-saglik-hizmetleri.html

Kirsal kesimlerdeki su kaynaklari klorlanip klorlanamadiginin kontroliiniin
yetkili merciler tarafindan denetlemesinin yapilmasi gerekmektedir.

Atiklarin ~ kontrolii: Atiklarin  tiirlerine goére ayristirilmasi, toplanmasi,
uzaklastirilmas1 ve aritilmasi gerekmektedir. Atiklar, tiirlerine gore (evsel
atiklar, tibbi atiklar, tehlikeli atiklar, endiistriyel kati atiklar vb.) ayristirilmalidir.
Besin hijyeni: Saglik Bakanligi, Tarim ve Koy Isleri Bakanlig1, Ziraat Bakanligi,
Cevre ve Orman Bakanligi, Tirk Standartlar1 Enstitiisii gibi kurumlarda
gorevlendirilmis olan gida miihendisi, ziraat miihendisi, kimya miihendisi,
veteriner hekim, doktor, eczaci, biyolog, mikrobiyolog, kimyager, gida teknikeri
gibi farkli meslek gruplarindan olusan yetkili kisiler tarafindan gida kontrolleri
yapilmaktadir. Yapilan denetimler ile yiyeceklerin depolama yapildigi alanlarin
diizenine, saglik ve hijyen kosullarina, yanlis ve eksik etiket beyaninin olup
olmadigi denetlenir.

Barmak hijyeni: Konut alanlari segilirken dogal afetlere karsi riskli olmayan
alanlarin segilmesi, glines 15181 almasina, hava akiminin olmasma dikkat
edilmelidir. Ornegin kanalizasyon sorunu olan bir alanda bulunan yerlesim
yerleri; bulasict salgin hastaliklarin ortaya ¢ikmasina neden olur.

Hava kirliligi ve giiriiltii ile savag: Hizli kentlesme ve kontrolsiiz sanayilesme
hava kirliliginin iki temel nedenlerindendir. Biiyiik kentlerde hava kirliligi ve
giirilti Oonemli sorunlardandir. Ayrica buna ulasim sorununu da eklemek
miimkiindiir. Ulagim sorunu zaman kaybina yol agmaktadir, otopark yetersizligi
ise bu durumu daha da karisik bir hale getirmektedir.

Vektor kontrolii: Ozellikle kentlerde saglikli bir ¢evrenin olusmasini saglamak
icin hagere kontrol miicadelesi dnemli bir yer almaktadir. Haserelerin vektor
olarak tasidiklar1 virlisler bulasici hastaliklarin yayilmasima neden olabilir.
Kentlerde niifusun fazla olmasi hagerelerin bulasici hastaliklar1 tasimasina
uygun bir ortam olusturmaktadir. Karasinekler, sivrisinekler hastalik bulastirma
riski en yliksek olan canlilardir. Bunun disinda hamam bocekleri, fareler ve
pireler de hastalik bulastirma riski  yliksek  zararli  haserelerdir.
https://sekadh.saglik.gov.tr/TR,236309/koruyucu-saglik-hizmetleri.html (21
Aralik 2019).



https://sekadh.saglik.gov.tr/TR,236309/koruyucu-saglik-hizmetleri.html

Kisiye yonelik koruyucu hizmetler, doktor, hemsire, ebe gibi saglik ¢alisanlart
tarafindan verilen hizmetlerdir. Asilama, aile planlamasi, erken tani, beslenme, saglik
egitimi, kisisel hijyen, ruh sagligi, sagliga zararli aligkanliklarla miicadele hizmetleri bu

hizmetlere 6rnek gosterilir (Marsap, 2015: 185).

1.4.2.Tedavi Edici Saghk Hizmetleri

Tedavi edici saglik hizmetleri; sagligin1 kaybetmis bireylere, hastalik etmenlerinin yok
edilmesine yonelik verilen ve temel olarak doktorun sorumlulugunda olan, saglik
personeli katkilartyla sunulan koruyucu saglik hizmetlerinin bir iist basamagi olan
saglik hizmetleridir (Tiras, 2013: 129). Tedavi amacgli yapilan saglik hizmetleri,
muayene, tetkik ve tedavi siirecini igerir. Bununla birlikte iyi bir sekilde organize olmus
calisanlar ve ekipmanlar olmalidir. Bu siireclerden dolay: tedavi edici saglik hizmetleri,
koruyucu saglik hizmetlerine gore daha yiiksek maliyete neden olmaktadir.

Tedavi edici saglik hizmetlerinde kisisel yarar, sosyal faydaya gore daha 6n plandadir.
Birey sagliginin bozulmasiyla birlikte sosyal ve ekonomik aktivitesini yerine getiremez
(Celikay ve Giimiis, 2010: 185).

Tedavi edici saglik hizmetleri, birinci basamak, ikinci basamak ve {igiincli basamak
saglik hizmetleridir. Birinci basamak saglik hizmetinde hastalarin tedavilerinin ayakta
veya evde yapildigi hizmetlerdir. Ikinci basamak saglik hizmetlerinde hastalara yatarak
tedavinin uygulandig1 hizmetlerdir. Uciincii basamak saglik hizmetlerinde belirli dallar
lizerine uzmanlagmis, yiiksek teknolojinin kullanildigr hastane hizmetleridir. Egitim
arastirma hastaneleri, onkoloji hastaneleri {i¢lincii basamak saglik hizmetlerine 6rnek
olarak gosterilebilir (Marsap, 2015: 185). Koruyucu saglik hizmetlerinin yeterli
olmadig1 veya hastalanan bireylerin tani, tedavi ve bakim siirecini kapsayan tedavi edici

hizmetlerin ulagilabilir olmas1 ayrica 6nem tagimaktadir.

1.4.3.Rehabilite Edici Saghk Hizmetleri

Rehabilite edici saglik hizmetleri bireyin kaybetmis oldugu bedensel ve zihinsel
becerilerin tekrar kazandirilmasi ve hayatini kimseye bagli olmadan yasamasinm
saglamak i¢in sunulan saglik hizmetidir (Tirag, 2013: 129). Tibbi rehabilitasyon ve

sosyal rehabilitasyon olmak iizere kendi igerisinde ikiye ayrilir:
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Tibbi rehabilitasyon hizmetleri, sakatliklarin ve bedensel kalict bozukluklarin
diizeltilmesini saglayarak bireyin yasam kalitesinin artmasina yonelik verilen saglik
hizmetleridir (Marsap, 2015: 186). Isitme cihazi, tekerlekli sandalye ve protez gibi
araglarla miimkiin oldugunca bireyi geri kazanabilmeyi hedeflenmektedir (Celikay ve
Gilimiis, 2010: 186).

Sosyal rehabilitasyon hizmetleri, 6zrii ya da sakatlig1 olan bireylerin bagkalarina bagimli
olmadan giinliik hayatina devam edebilmeleri amaciyla bireye uygun is bulma ya da
Ogretim siireglerini kapsar (Marsap, 2015: 186). Boylelikle bireyin sosyal, kiiltiirel ve
ekonomik hayata katilmasi ile birey topluma kazandirilir (Celikay ve Giimiis, 2010:
186).
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2.TOPLAM KALITE YONETIMi

2.1.Kalite Kavram ve Tanim

Son yirmi yilda, hizmet sektorlerinde toplam kalite yonetimi (TKY) farkindaligi 6nemli
Olclide artmistir. Siirekli artan miisteri talebiyle, kiiresel rekabet hizmeti endiistrileri,
maksimum fayda i¢in TKY' nin uygulanmasi sirasinda TKY uygulamalarini
iyilestirmek ve engelleri asmak igin ¢aba harcamaktadir (Talib ve digerleri, 2011: 101).
Toplam kalite yonetimi hizmet endiistrisindeki kalite yonetimi uygulamalarinin ve
engellerin ortaya ¢ikaran bir ¢calismadir. Kalite yaklagimi, hizmet verilmeden ya da {iriin
iiretilmeden dnce meydana gelebilecek hatalar1 dnlemek icin yapilan ¢alismalar, stirekli
gelisim ve iyilestirme faaliyetleridir (Cil ve Ag, 2019: 872).

Toplam kalite kavramini anlamamiz i¢in Kkalitenin tanimlanmasi faydali olacaktir
(Akdag, 2005: 160). Kalite kavrami, iiriin veya sunulan hizmete gore, faaliyet gosterilen
sektore gore, hizmet alicilarina goére birtakim farkliliklar gostermektedir. Saghik
sektorlinde genellikle basarili bir bakim ve tedavi, hijyenik bir ortam, etkili bir iletisim,
hasta memnuniyeti ve hasta odaklilik gibi bilesenler dahilinde ele alinabilmektedir
(Ozen ve Tiitiincii, 2017: 110).

Genel bir terim olan kalitenin bir¢ok tanimi mevcuttur. Gliniimiizde kullandigimiz kalite
kavrami, bilimsel olarak 19.yiizyilda ortaya ¢ikmustir. Ingilizce “quality” kelimesinden
dilimize ge¢mistir (Uzeken, 2008: 2). Bireylere ve kuruluslara gore kalite kavrami farkli
sekillerde tanimlanmaktadir. Daha ¢ok miisteri odakli tanimlara literatiirde
rastlanmaktadir. Kalite; miisterilerin beklentilerine, isteklerine goére degisiklik
gostermektedir (Coban, 2004: 86). Kalite kavrami subjektif bir kavramdir ve miisterinin
beklentilerine gore belirlenir. Bireyden bireye farklilik gosterebilir. Kalite bir {irlin veya
hizmetten miisterilerin beklentileri ve taleplerinin karsilanmasidir. Juran tarafindan
yapilan tanim giiniimiizde de giincelligini korumaktadir. Juran “kalite kullanima
uygunluktur” demistir (Bengisu, 2007: 739; Ada, 2010: 20). Baska tanimlara gore
kalite; miikkemmelliktir, siirekliliktir, israfin ortadan kaldirilmasidir, teslimat hizidir,
politika ve yontemlere uygunluktur, iyi ve kullanilabilir bir {iriiniin sunulmasidir, isin
tam ve zamaninda yapilmasidir, miisteri memnuniyetidir (Soyiik ve Yenidikici, 2015:
22). Bunun nedeni ise gelisen ve degisen diinyada miisteri beklenti ve taleplerinin
farklilagsmasidir (Uzeken, 2008: 2).

12



Kalite ile ilgili yapilan biitiin tanimlarda, misteri tatmininin ortak nokta oldugu
goriilmektedir. En yiiksek miisteri memnuniyeti ile en yiiksek verimlilik elde etmek
isletmelerin hedefi haline gelmistir. Aslinda kalite kavrami ¢ok eski yillara dayanmakla
birlikte son yillarda miisterilerin bilinglenmesi ve rekabetin artmasiyla birlikte her
hizmette ve/veya {iirlinde aranir hale gelmistir (Soylik ve Yenidikici, 2015: 22). Bu
nedenle kalite gilinimiizde miisteriler tarafindan aranan bir kosuldur. Birey Kkalite
kavraminin temelinde yer almaktadir. Kalite felsefesinin temelini bireye karsi1 duyulan
giiven, verilen deger, moral ve motivasyon, ihtiyaglarinin karsilanmasi olusturur
(Kanbur, 2008: 28).

2.2.Kalite Yonetiminin Tarihsel Gelisimi

21. ylizyil, rekabet kosullarinin siirekli arttigi ve siirekli degisimin yasandigi bir
zamandir. Bu nedenle hizli degisimin takipgisi olmak ve degisime uyum saglamak
isletmelerin basarisin1 saglayacaktir. Dolayisiyla toplam kalite yonetimi (TKY)
yaklagimlart bu anlamda isletmelere 6nemli bir ivme kazandiracaktir (Cakar, 2018).
Toplam Kkalite yonetimi ile ilgili ilk Bell Telephone sirketinde caligan Walter A.
Shewhart tarafindan 1930’1 yillarda ABD’de basladi. Shewhart’in kalite
caligmalarindan sonra ABD’de W. Edwards Deming ve Joseph M. Juran’in ¢alismalar1
toplam kalite yonetiminin kabul edilmesi konusundaki onemli ¢alismalardir (Aktan,
2012: 236).

Toplam kalite yonetimi ilk kez ABD’de 1930’larda ve 1940’larda W Edwards Deming
tarafindan gelistirildi. Japonya’da toplam kalite yonetimi, 1950’11 yillarda Deming ve
Juran’in katkilartyla kalite cemberleri, kalite gelistirme, kalite kontrol ve tam zamaninda
{iretim uygulamalar1 ile gelisti (Sayan ve Aytan, 2020: 5). Ikinci Diinya Savasi'ndan
sonra Japonya’da Crosby, Feigenbaum, Ishikawa ve digerleri bu giiglii yonetim

teknigini gelistirdi (Neyestani, 2017: 2).

1940’11 yillarda istatistiksel yontemler kullanilarak hata miktarlar1 ve hata tiirleri tespit
edilmeye baglamistir. 1950’11 yillarda bir calisana veya bir ekibe kalite kontrol siirecleri
verilmistir. 2. Diinya savagindan sonra Japonya, Kalite caligsmalariyla birlikte Bat1
iilkelerini geride birakmistir (Taner ve ilke, 2005: 354). 1950°li yillarn sonlarina dogru
Amerikal1 Philip Crosby de toplam kalite yonetiminde ¢ok 6nemli bir kavram olan

“Sifir Hata” (Zero Defect) olarak kabul edilen miikemmelliyet¢iligin onciilerinden
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biridir (Aktan, 2012: 296). Toplam kalite yonetimi, 6zellikle Deming’in 1950°1i yillarda
Japon kuruluslarma verdigi soylesilerle baslayan Juran, Ishikawa, Feigenbaum ve
Crosby tarafindan gelistirilerek giinlimiize kadar gelen yonetim anlayisidir (Kanbur,
2008: 28).

William Edwards Deming, toplam kalite yonetimi onciilerinden olup Japonlara toplam
kalite yonetimi Ogreten kisidir. Deming’in bir konferansta soyledigi “Eger beni
dinlerseniz bes yil i¢inde diinyay1 yakalayabilirsiniz, dinlemeye devam ederseniz diinya
sizi yakalamaya c¢alisir” szl toplam kalite yonetiminin énemini ortaya koymaktadir.
Toplam kalite yonetiminde Deming’in 14 ilkesi giincelligini korumaktadir (Cakar,
2018: 296).

Fredic Taylor tarafindan ortaya konulan bilimsel yonetim yaklasimi ile oOrgiitiin
yapisindan ¢ok, islerin yapilislarina, sistem, prosediir ve siireglere odaklanmigtir (Aslan
ve Kiiciiker, 2011: 206). Fredic Taylor, ¢alisanlarin verimliliginin nasil artabilecegini,
personel se¢imi, bilimsel is analizi, yonetimde isbirligi ve denetim siiregleri konularinda
onemli c¢alismalar yapmustir. Taylor, yaptigi c¢alismalarda bilimsel yontemler
kullanmistir (Koroglu ve Murat, 2017: 6). Sonug olarak Taylor, islemlerin kii¢iik ve
basit parcalara ayrilmasi, stireglerin standardize edilmesi, yar1 vasifli bir bireyin egitim
ile ise uyumlastirilmasi gibi calismalariyla isletmelerde verimliligin artmasini
saglamistir (Aslan ve Kiigliker, 2011: 206). Bu siiregler Taylor’un felsefesinin temel
ilkeleridir (Ekinci, 2019: 19).

Japon bilim adamlar1 da toplam kalite felsefesinin gelisimine Onemli katkilarda
bulundular. 1960’11 yillarin baglarinda Kaoru Ishikawa’nin “Kalite Cemberleri ve Neden
Etki Analizleri”, Genichi Taguchi’ nin “Istatistiksel Deney Tasarmm ve Kalite Kayip
Fonksiyonu”, kalite konusundaki ¢alismalar1 daha da hizlandirdi. Ayrica, Japon Taaichi
Ohna’nin “Tam Zamaninda Uretim Modeli” ve Japon Masaaki Imai’nin “Kaizen
(Stirekli Gelisme)” felsefesi de toplam kalite yonetimine onemli katkilar saglamigtir
(Aktan, 2012: 237).

1970’11 yillarin da ise arz agigiin ortaya ¢ikmastyla birlikte diinya ekonomisinde kitle
tiretimi ihtiyact olugsmustur. Japonlar izledikleri kalite stratejisiyle belirli sektorlerde
diinya lideri haline gelmistir. Bunun yaninda tiiketicilerin de kaliteye ilgileri artmistir ve

uluslararasi rekabette kaliteye 6nem verilmeye baslanmistir (Erturgut, 2007: 25).
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1980°1i yillarda maliyet unsurunun yaninda kalite 6n plana ¢ikmaya baslamustir. Uretimi
tamamlanmig, bir {rlini kontrol etmenin yerine {iriin yapiminda kontrollerin
yapilmasiin maliyeti daha ¢ok diisiirdiigii goriilmiistiir. Boylelikle isletmelerde kalite
giivence sistemleri kurulmustur. Tiim ¢alisanlarin siirece katilmasi ve st yonetimin
desteklemesiyle Dbirlikte miisteri memnuniyeti artmistir. Boylelikle toplam kalite
yonetimi yaklasimi tiim diinyada benimsenmeye baglamistir. Toplam kalite yonetimi
siirekli gelistirme felsefesine deger vermektedir (Taner ve Ilke, 2005: 354). Kalite

gelisim stireci dort baslik altinda incelenebilir:

— Muayene: Muayene, iiriin imalatinin ilk dénemlerinde kalite anlayisi agisindan
birinci basamagidir. Sanayi devriminden sonra isletmeler daha da biiylimeye
baslamistir. Belirli testler ve standartlar gelistirilip laboratuarlar kurulmustur.
Uriinler tek tek kontrol edilerek yapilan yanlislar tespit edilmis ve muayene ile
kusurlu tirtinlerin tiiketiciye ulasmasini engellenmistir (Agan, 2016: 10).

— Kalite kontrol: Toplam kalite kontrol yaklasimi tasarim agsamasinda triinlerin
kalitesinin kontrol edilmesi asamasidir. Yine bu asamada, tiim organizasyonda
kalite kontrol gérevinin iistlenilmesi gerektigi vurgulanmaktadir (Aktan, 2012:
237).

— Kalite giivencesi: Miisterilerin ihtiya¢ ve beklentileri artmaya baglamistir.
Boylelikle kalite ile ilgili standartlarin olusumu 6nem kazanmistir. Kalite, tim
isletme faaliyetlerine yol gosteren temel bir kavram haline gelmistir (Acan,
2016: 11).

— Toplam kalite: Toplam kalite yonetimi, mal ve hizmet Kkalitesini, siirekli
gelistirmek ve iyilestirmek ic¢in yapilmasi gereken tim faaliyetlere verilen
isimdir. “Kalite Yonetimi” kelimelerinin basina eklenen “Toplam” kelimesi tiim
ekibin katilmiyla oOrgiitsel performanst artiracak tiim alanlarda kalite

uygulamalarini kapsamaktadir (Aktan, 2012: 240).
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2.3.Toplam Kalite Yonetimi Tanimi ve Felsefesi

Kalite, hayatimizin giderek daha baskin bir 6zelligi haline geldi. Giinliimiizde insanlar
stirekli olarak kaliteli iirlinler, kaliteli hizmetler ve hatta aileleriyle paylasmak i¢in
kaliteli zaman gibi soyut kavramlar arayisindadir. Bu kalite arzusunun varligi, diinya
capinda endiistrilerin ve kuruluslarin, miisterilere ihtiyag duyduklar1 kaliteyi
sunabilecek bir felsefe gelistirmeye calismasina neden olmustur. Toplam kalite
yonetimi, kuruluglara miisteri memnuniyetini saglamayr amaclayan bir felsefedir
(Walsh, Hughes ve Maddox, 2002: 299).

Patrick (1997), toplam kaliteyi, yonetim sistemlerinin kurulusun hedeflerinin verimli bir
sekilde gerceklestirilmesine yonlendirilebildigi bir dizi felsefe ve kavram olarak
tanimlamistir (Mani, Murugan ve Rajendran, 2003). Toplam kalite yonetimi, entegre bir
araclar, teknikler ve egitim sistemi araciligiyla miisteri memnuniyetinin siirekli olarak
elde edilmesiyle tanimlanan ve bunu destekleyen bir orgiitsel kiiltiiriin gelisimi olarak
tanimlanabilir (Walsh, Hughes ve Maddox, 2002: 230). Toplam kalite yonetimi, altinda
biitiinsel bir yonetim felsefesidir. Kalite ve miisteri memnuniyetini artirmak icin bir

kurulusun gosterdigi faaliyetlerdir (Mani, Murugan ve Rajendran, 2003: 9).

1980'lerden beri toplam kalite yonetimi, isletmelerin yonetim yeteneklerini gelistirdigi,
performansi iyilestirdigi ve kalite ve miikemmellige ulastiZt en popiiler yonetim
felsefeleri / teorilerinden biri olarak kabul edilmektedir. Cogunlukla biitlinsel bir
yonetim felsefesi olarak tanimlanan toplam kalite yonetimi, siirekli organizasyonel
tyilestirmeler saglayarak triinleri ve siirecleri siirekli iyilestirmeyi ve diger faydalarin
yan1 sira herkesin katilimiyla miisterilerin beklentilerini agmayr amacglamaktadir.
Toplam kalite yonetimi olusturma zihniyeti, siirekli egitim ve yeni uygulamalar
olusturarak ve giinliik ¢alisma yasaminda toplam kalite yonetimi ilkelerini, araclarini ve
tekniklerini uygulamak i¢in gereken davranis, motivasyon ve tutumlar1 siirdiirerek

olusturulur (Talapatra, 2021: 15).

Toplam kalite yonetimi felsefesi, onu benimseyen kuruluslara bircok fayda
saglar. Toplam kalite yonetimi kuruluslarda; kusurlarin giderilmesi, azalan hurda ve
yeniden isleme, diisiik maliyet seviyeleri, artan verimlilik ve iiretkenlik seviyeleri, artan
calisgan morali ve motivasyonunu saglar (Walsh, Hughes ve Maddox, 2002: 231).

Toplam kalite yonetimi, kurumun tiim siireclerinde kaliteyi yiikseltmeyi hedefler.
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Boylelikle olusmasi s6z konusu olan hatalarin oniine gecer. Iskarta, fire, ikinci kalite
iirtin, zaman kayiplari gibi tiim olumsuzluklarin ortadan kaldirir (Kayike¢1, 1999: 2). Bu
nedenle 6zellikle isletmelerde toplam kalite yonetimi uygulanmaya baslamistir. Toplam
kalite yonetiminin isminde yer alan “toplam” kelimesi isletmenin tamamini ifade eder.
Toplam kalite yonetim sisteminin kurumlarda uygulanmasi i¢in tiim c¢alisanlarin siirece
dahil edilmesi gerekmektedir. Tiim calisanlarin katilimi ile ¢alisanlarin kendilerinden
beklenen performanslari yerine getirmesi ayni zamanda isletme performansini da
arttirmaktadir.  Tim  calisanlarin  katihmiyla miisteri  istek ve  beklentileri
gerceklestirilmis olur. Toplam kalite yonetimi felsefesini benimseyen igletmeler miisteri
beklentilerinin fazlasini sunmak i¢in ¢aligmalar: yiiriitiir. Toplam kalite yonetimi grup
caligmasiyla gerceklestirilir (Gencel, 2001: 170). Kalite bilincine sahip bir kiiltiiriin
benimsenmesiyle Dbirlikte toplam kalite yonetimi uygulanmasi, organizasyonlarda
dongiisel bir etkinin gerceklesmesine neden olabilir. lyilestirilmis kalite, miisteri
memnuniyetinin artmasini saglayabilir ve bu da iiriin itibarinin artmasina ve dolayisiyla
satiglarin ve karlarin artmasini saglayabilir (Walsh, Hughes ve Maddox, 2002: 25).

Sekil 3’te goriildiigii gibi toplam kalite yonetiminin semas1 gosterilmistir.

Hastalar Yiometiciler

Calizanlar

Sekil 3: Calisanlar, Yoneticiler ve Hastalarm Is Birligini Gerektiren Toplam Kalite
Yonetimi Modelinin Sematik Gosterimi
Kaynak: Cavus ve Gemici (2013: 247)
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Toplam kalite yonetimi felsefesini uygularken ve gelistirirken, kuruluslarin asagidaki

faktorleri dikkate almasi gerekmektedir: (Walsh, Hughes ve Maddox, 2002: 307).

— Planlama: Onerilen tiim toplam kalite yonetimi programlar1 uygun sekilde
planlanmali, izlenmeli ve gozden gegirilmelidir.

— Egitim ve o&gretim: Calisanlar, toplam kalite yonetimi ilkeleri konusunda
kapsamli bir sekilde egitilmeli ve bu 6grenmeyi uygulamaya koymalart i¢in
zaman taninmalidir. Toplam kalite yoOnetimi yalnizca talimatla G&gretilemez,
gercek Ogrenme siirecinin gerceklestigi stirekli uygulama ve gozlem yoluyla
olur.

—  Motivasyon ve baghlik: Ust ydnetim, galisanlart motive etmeli ve her zaman
Onerilen toplam kalite yonetimi faaliyetlerine aktif olarak baglilik gostermelidir.

— Bilgi: Calisanlara toplam kalite yonetimi programini basariyla uygulamak igin
ihtiya¢ duyduklar1 tiim bilgiler saglanmalidir.

— Zaman: Yonetim sabirlt olmalidir. Bir toplam kalite yonetimi felsefesi bir
gecede uygulamaya konulamaz, ancak gelistirilmesi birkag yil siirecektir ve
sirekli olarak gelismesi gerekir. Calisanlara, toplam kalite yOnetimi
yontemlerinin yararliligini takdir etmeleri ve bu yontemlerin saglayabilecegi
faydalar1 anlamalari i¢in zaman verilmelidir.

— Maliyet: Bir toplam kalite yOnetimi programi oOnemli miktarda yatirim
gerektirebilir. Yonetim bu yatirimi uzun vadeli olarak gérmeli ve bunu gelecek
yillarda ortaya ¢ikmasi muhtemel faydalara karsi degerlendirmelidir.

— Yonetim: Bir toplam kalite yonetimi stratejisinin uygulanmasini igeren gegis
donemi dikkatli bir sekilde yonetilmelidir. Toplam kalite yonetimi kavramlar: ve
yontemleri, kurulusun kiiltiirliniin ve yasam tarzinin bir parcasi olarak kabul

edilene kadar stirdirilmelidir.

Toplam kalite yonetimi, organizasyonel siireclerin siirekli iyilestirilmesi igin sistematik
bir yontemi igerir, yliksek kaliteli iirlin ve hizmetlerle sonuglanir (Mani, Murugan ve
Rajendran, 2003: 13).
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2.4.Toplam Kalite Yonetiminin Temel ilkeleri

Miisteri odaklilik: Rekabet lstiinliigli saglamak i¢in miisteri odaklilik toplam
kalite yOnetiminin en onemli ilkelerinden biridir (Aslan, 1999: 39). Misteri
memnuniyeti, toplam kalite yonetiminde kurulusun en yiiksek onceligi olarak
kabul edilir (Akyiiz, 2015: 28). Bu sebeple miisteri odaklilik, miisteri
ihtiyaclarinin anlasilmasi ve bu ihtiyaglarin karsilanmasi igin {iriin ve
hizmetlerin bu dogrultuda sunulmasini amaglayan bir siire¢ olmustur (Gencel,
2001: 175). Toplam kalite yonetimi sadece dis miisteri olarak adlandirilmamakla
birlikte ayn1 zamanda i¢ miisterinin de memnuniyetini 6n planda tutar (Keskin,
2010: 13). Toplam kalite yonetimi miisteri beklentilerini dikkate alarak, kusur ve
hatalarin olusturulmasinin 6niine gecer ve boylelikle miisteri sikayetlerini azaltir
(Akytliz, 2015: 28). Miisterinin yerine gecerek, onun bakis agisiyla isletme
caligsmalar1 yiriitilmelidir (Aslan, 1999: 39). Miisteri kavrami i¢ miisteri ve dis
miisteri olarak ikiye ayrilmaktadir (Kavuncubasi, 2002: 292). i¢ miisteri; Saglik
isletmeleri ile organik iligkisi bulunan kisi/kisileri veya saglik isletmelerinde
gorev alan personelleri ifade etmektedir. Dis miisteri; Saglik isletmelerinin
vermis oldugu hizmetlerden dogrudan ya da dolayli olarak yararlanan
kisi/kisileri veya isletmeleri kapsamaktadir. Saglik isletmelerinin i¢ ve dis

misterileri Tablo 1°de gosterilmistir.
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Tablo 1: Saghk Kurumlarimin i¢ ve Dis Miisterileri

*Kurum personeli (hekim, hemsire vb.)

I¢ Miisteriler *Pay sahipleri
*Danigsmanlar
*Hastalar *Dernekler
*Hasta ailesi ve gevresi *Medya

*Refakatciler ve ziyaretgiler *Sigorta sirketleri

Di1s Misteriler *Devlet *T1bbi malzeme saticilari
*Eczaneler *{la¢ Firmalar

*Diger saglik kurumlari

*Anlasmal1 kuruluglar

Kaynak: Kavuncubasi (2002: 292)

Ust yonetimin liderligi: Toplam kalite ydnetiminin uygulanmasinda basarili
olunmasi orgiit ¢calisanlarinin yaninda iist yonetiminin rolii de biiyiik 6nem arz
etmektedir. Ust yonetimin katkisi, konuya sahip ¢ikmasi ve uygulamada yer
almasi toplam kalite yonetiminin bir orgiitte kabullenilmesini ve uygulanmasin
saglar. Yoneticilerin isleyiste etkin rol almasi bu sistemin basarili bir sekilde
islemesini saglar (Akyiiz, 2015: 28). Toplam kalite yoOnetimi yoneticiler
desteklemelidir (Bengisu, 2007: 739).

Kisilerin katilimi: Toplam kalite yonetiminin uygulanmasinda Orgiitteki tiim
calisanlarin etkin bir sekilde katilmasi 6nemlidir. Karar alma siire¢lerinde, siireg
iyilestirme faaliyetlerinde ¢alisanlarin goriislerinin alinmasi1 ve goriisleriyle tam
katilimlarmin saglanmasi gerekir. Isi yapan ¢alisan; isi en iyi bilen birey oldugu
varsayllmakta ve igin daha iyi yapilabilmesi i¢in ¢alisanlarin fikirlerini ortaya
koyabilecegi orgiit ortaminin olusturulmasi gerekir (Keskin, 2010: 14). Tim
orgiit calisanlarimin = katilimiyla toplam  kalite  yOnetiminin  basarisi
saglanmaktadir (Gencel, 2001: 178). Calisanlarin isletme siireglerine katki

saglamasi i¢in onlar1 motive ederek, problem ¢6zme yeteneklerini gelistirmesini
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saglamak gerekir. Calisanlarin yetenekleri isletmenin yarari i¢in kullanilmalidir
(Bengisu, 2007: 739).

Onleyici yaklasim: Hata meydana gelmeden once hatanin olmasmi 6nlemek
adina plan yapilmasi, calisanlart ve tedarikgileri egiterek Onlem alinmasi
gerekmektedir. Uygun bir planlama c¢aligmasi ile daha sonra meydana
gelebilecek olan hatalarin Oniine biiyiikk oranda gegilir (Akyiiz, 2015: 29).
Hatalar1 aramak yerine bu hatalarin neden kaynaklandigina odaklanmak gerekir.
Boylelikle bir sonraki olusabilecek olan hatalarin 6niine gecilir (Yildirim, 2009:
184).

Calisanlarin egitimi: Toplam kalite yonetiminde ¢alisanlarin egitilmesi en ist
kademeden en alt kademeye kadar kurulusta yer alan biitiin calisanlari
kapsamalidir. Egitimler, g¢alisanlarin kendilerine olan giivenlerini arttirir ve
kurulusun yiikselmesine katki saglar. Egitimlerde amag ¢alisanlara farkindalik
yaratmak, bilgi ve beceri kazandirmaktir. Boylelikle ¢alisanlarin is performansi
artar ve hata yapma oranlar1 azalir (Keskin, 2010: 16). Calisanlara egitim
verildiginde, calisanlarin bilgi diizeyleri artar, bu durum isletmenin biiyiimesine
katk1 saglar (Tufan, Mizrak ve Celik, 2007: 210).

Siirekli iyilestirme ve gelisme: lIsletmeler kendilerine hedefler belirler ve bu
hedeflerin sonucu ne olursa olsun bununla yetinmezler ve siirekli daha iyiye
ulagsma cabasi igerisinde olurlar. Siirekli iyilestirme, isletmenin organizasyon
semasinda yer alan tiim birimlerin, ¢alisanlarin ve isletmenin ¢evresindekilerin
destekleriyle gergeklestirilir (Yildirim, 2009: 183). Toplam kalite yonetiminin
en temel faaliyeti siirekli gelismedir. Siirekli gelisme, miisteri ihtiyag ve
beklentilerini karsilamada, iirtinlerin gelismesinde katki saglar. Artan rekabet
ortaminda isletmelerin ayakta kalabilmeleri i¢in, isletmenin yakin ve genel
cevresini silirekli takip etmesi ve isletmelerin hedeflerine ulasabilmeleri igin
degisimlere uyum saglamasi gerekmektedir. Kaizen yani siirekli gelisme;
calisanlarin, orta diizey yoneticilerin ve Ust diizey yoneticilerin katilimiyla
isletmelerde iyilestirmeler gerceklestirilir (Tufan, Mizrak ve Celik, 2007: 210).
Isletmelerde kalite diizeyinin siirekli olarak iyilestirilmesi icin; dnerilere agik
olunmasi ve bu Onerilerin iletilebilmesi i¢in Oneri sisteminin kurulmasi,

sorunlarin olusmasini 6nlemek i¢in gerekli dnlemlerin alinmasi ve sorun ¢6zme
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ekiplerinin olusturulmasi, alinan kararlarin isabetli olmasi i¢in istatistiki kontrol
sisteminin uygulanmasi, kurumda gorev alan calisanlarin kendi kendini kontrol
etmesi gerekir. Stirekli iyilesme, dinamik bir siirectir. Bu siire¢ i¢in; kendini
siirekli yenileyen, degisime agik yonetici ve ¢alisanlar gerekir. Bu siirecin dort
asamas1 vardir. Bunlar Deming’in PUKO dongiisiinde “Planlama, Uygulama,
Kontrol Et ve Onlem Al” seklindedir (Aktan ve Saran, 2007: 503).

Sorun nedir veya
/ Meyi Gelistirelim?

Yf-' I'.I.[ Blf Gﬂllﬁmf‘. Jl Mevcut Durumun

Dedizme Baslatilmast Eelirlenmest
Uygulatnatin ™" Sorunun Hedenlerin
Yerlegtirilmesi Arastwilmas

/
Basariiz L
Calem Almmas
Bagarils I

Sotuclarmn
Deéerlenﬂ il
mes1

Sekil 4: Planla, Uygula, Kontrol Et, Onlem Al Déngiisii
Kaynak: Aktan ve Saran (2007: 503)

— Toplumsal sorumluluk: Isletmeler her seyden ©Once miisterilerine kars:
sorumludurlar. Isletmeler miisterilerin istek ve beklentilerini takip etmeli ve
miisterilerin beklentilerini karsilamak amaciyla iirin ve hizmetlerin kalitesini
artirmalidir.  Oncelikle i¢ miisterinin yani ¢alisanlarm tatmin olmasi

gerekmektedir. Calisanlar tatmin olunca isletmeye ve isletmenin amaglarina
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kars1 kendilerini sorumlu hissedecekler ve bdylelikle iyi bir hizmet sunmus
olacaklardir. Kar eden isletmeler vergi Odeyerek de topluma katkida
bulunacaklardir https://www.mevzuatdergisi.com/2002/07a/02.htm (15 Subat 2020).

Ayrica toplum sagligim1 korumak i¢in isletmeler gerekli 6nlemlerini almaya
dikkat etmeli ve saglik kuruluslarina destek vermelidir (Akytiz, 2015: 30).

2.5. Toplam Kalite Yonetiminin Yararlar, Islevi

Isletmenin rekabet giiciinii yiikseltmesi i¢in en énemli yaklasimlardan biri toplam kalite
yonetimini benimsemis olmasidir. Toplam kalite yonetimini benimseyen isletmelerde
herhangi bir siire¢te yasanan olumlu veya olumsuz durumlar diger siiregleri de ayni
sekilde etkiler. Bir slirecte olumlu bir fayda saglandiysa diger siirecte de olumlu bir
fayda saglanmasina yol agar (Soyiik ve Yenidikici, 2015: 22). Boylelikle artan rekabet
ortami1 ve kiiresellesme nedeniyle isletmelere birgok yarar saglamistir. Uriin ve hizmet
kalitesinin iyilestirilmesi, kaynak israfinin oniine gecilmesi, maliyetlerin azaltilmasi,
miisteri memnuniyetinin  artmasi, c¢alisma hayatinin  kalitesinin ve calisan
motivasyonunun yiikselmesi, verimliligin artmasi gibidir (Yildirim, 2009: 185).
Isletmeler toplam kalite yonetimi ile hem Kkalite {istiinliigiinii hem de maliyet
ustiinliigiinii elde edebilmektedir. Yeni teknoloji ve artan rekabet kosullarinda
calisanlarin Onerileri biiylik 6nem arz etmektedir (Ada, 2010: 43). Bunun yaninda
toplam kalite yonetiminin saglik hizmetlerinde sagladigi yararlar agagida sunulmustur:

— Hastalarin istek ve beklentilerine 6nem verilir, hasta ihtiyaglari dikkate alinir
ve hasta odakli yonetim anlayis1 dogrultusunda hareket edilir,

— Ekip c¢alismasiyla birlikte gorev dagilimi yapilir, bir isten bir kisi sorumlu
tutulmaz. Yatay orgiitlenme ile sorumluluklar farkli birimlerdeki ekipler
arasinda dagitilir,

— Problemlerin ortaya ¢ikmasini 6nlemek i¢in 6nceden tedbirler alir, sifir hata
anlayisin1 benimseyerek hatalarin kaynagi bulunur,

— Calisanlara siirekli egitimler verilerek bilgilerin giincel olmas1 ve
calisanlarin gelismesi saglanir,

— Calisan personel kendisini denetler ve boylelikle siirekli teftis ve kontrol

olmaz,
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— Saglik yoneticileri kendi istekleri dogrultusunda karar vermezler, toplam
kalite yonetiminin tekniklerini ve araglarmi kullanirlar, bu sekilde verilere
dayanarak kararlarini verirler,

— Yonetici ve ¢alisanlarin isbirligi icerisinde ortak amagclar i¢in hareket eder,
emir ve talimatlara dayali otorite, disiplin sistemi olmaz. Karsilikli is
birligine dayali yonetim anlayisi olur,

— Ise giris ve kariyerinde yiikselme kriterleri acik ve adil bir sekilde olur,
kayirmacilik ve adaletsizlik yapilmaz,

— Kurumun vizyon ve misyonu belirlenir ve ¢aliganlar kurumun vizyonu ve
misyonunu benimser, bu dogrultuda islerini yiiriitiir,

— Stratejik planlamalar yapilir,

— Calisanin Ozellikleri ve performanst dikkate alinarak iicret politikasi

uygulanir (Aktan ve Saran, 2007: 505).

2.6.Toplam Kalite Yonetimi Ile Klasik Yénetim Anlayisinin Karsilastirilmasi

Toplam kalite yonetimi ile klasik goriisler, orgiit yapist ve isleyisi konusunda farklilik
gostermektedir. Toplam Kalite yonetimi ile diger yaklagimlar arasindaki en onemli
farklardan birisi yoneticilerin rolii diir. Toplam kalite yonetiminde yoneticiler
calisanlarin diisiincelerine deger vermekte ve karar verme siirecine ¢alisanlarin1 dahil
etmektedir. Toplam kalite yonetiminde yoneticiler daha ¢ok (kontrol etmeden) kogluk-
danigsmanlik bi¢imindedir. Toplam kalite yonetimi paydaslari (miisteriler, ¢alisanlar,
saticilar v.b.) ile isbirligine dayan bir sistemdir. Bu sistemde her bir paydasin goriisleri
alinmakta ve degerlendirilmektedir. Toplam kalite yonetiminde amag, miisteri tatmini,
catisma yerine igbirligidir. Kaliteli {irtin/hizmet i¢in Orgiitlin tamaminin yonetilmesine
odaklanir. Temel unsurlari: ¢alisanlarin katilimi, kiyaslama, miisteri odaklilik, siirekli
iyilesmedir. “Emir ver ve kontrol et” prensibi klasik yonetim anlayisinda ydnetimin
esasini olusturur. Bu anlayisa gore yoneticiler, calisanlarla aralarinda belli bir mesafe
tutarak kati1 bir hiyerarsik anlayisa gore yonetirler. Bu sekilde yoneticilerin astlarin
caligmalarim1  daha 1yi kontrol edecegi, astlarin {stlerine saygili olacagina
inanilmaktadir. Bu anlayis toplam kalite yonetimi anlayisiyla degismistir (Ekinci, 2019:
15). Toplam kalite yonetimi ile klasik yonetim anlayisi arasindaki farklar Tablo 2’de
belirtilmistir.
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Tablo 2: Toplam Kalite Yonetimi ile Klasik Yonetim Anlayisinin Karsilastirilmasi

KLASIK YONETIM ANLAYISI

TKY ANLAYISI

Muayene yoluyla kalitenin saglanmasi

Onlemeye yoluyla yonetmek ve Kaliteyi
saglamak

Kalitenin yiikselmesi ile maliyetlerin artmasi

Kalitenin yiiksek olmasiyla maliyetlerin
diismesi

En iyi, en uygun stogun saglanmasi

Stogun olmamasi

Teknik 6zellik limitleri arasi tiretim

Hedeflenen
saglanmasi

degerlerde yonetimin

Artan sorunlar i¢in gelistirilen yonetim

Sorunlarin ortaya cikmadan diistiniilmesi
ve Onlemeye yonelik yonetim yaklagimi

Uzmanlagsmanin beraberinde getirdigi gelistirilmis
sistem yaklasimi

Sistem  gelistirmenin
saglanmasi yaklagimi

isbirligi  ile

Uretimde yasanan hata boyutlarmin kabul edilebilir
seviyede olmasi

Uretim  gerceklestirilirken ~ sifir  hata

olmasini saglamak

Organizasyon yapisinda boliimlerin kesin ayrimi

Organizasyon yapisinin esnek olmasiyla
birlikte isin ideal bir sekilde stirdiiriilmesi

Motivasyonun saglanmast i¢in 06dil ve ceza

yonteminin kullanilmast

Motivasyonun etik ¢aligma ile saglanmasi
ve bu durumun takdir edilmesi

Onceliklerin alt-iist ydnetimine dayali olmast

Uriin kalitesinin miisterinin ihtiyag ve
beklentisini karsilamast

Yarismaya dayali tedarik sisteminin olmasi Tedarik S%.St? i kargilikli - giiven v
anlayisla yiiriitiilmesi

Maksimum kar elde edilmesi igin giidiilenme P?rff)rmanm arttirmay! amaglayan
giidiileme

Uluslar arasi standartlara gore olusturulan ulusal | Uriin  kalitesinin  yiiksek olmasi  ve

kalite

miisterilerin ihtiyaglarini karsilamasi

Kalite gilivencesinin kalite kontrol sisteminin

sorumlulugunda meydana gelmesi

Kalite giivencesinin isi yapan ¢aligsanlarin
sorumlulugunda olmas1

Kalite gilivencesinin AR-GE

sorumlulugunda olmast

pazarlama ve

Uriin  gelistirmede  iireten ve
yapanlarin katkisinin olmast

satig

En uygun miktarda fire ve yeniden igleme

Hatasiz iiretim ve yeniden isleme

En uygun miktarda 1.Kalite/2.Kalite orani

Uretimin yalnizca 1.kalitede olmasi

Zaman igerisinde hizla gelisme saglamasi

Kokli  ve nitelikli
geligsme saglamasi

degismelerde hizla

Yerinde egitim ile yetkinligin artmasi.

Temel egitiminde is bas1 egitimi kadar bilgi
ve becerilerin gelistirilmesini saglamasi

Nitelikli personelin getirdigi verimlilik

Giiglii tirtin dizayni ile saglanan verimlilik
artiglari

Kaynak: Tiiredi (2012: 32)
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Toplam kalite yonetimi, klasik yonetim anlayisina gore ¢ok daha yiiksek rekabet giiciine
sahiptir. Ancak toplam kalite yonetiminin basarili, tutarli ve kalici1 olabilmesi i¢in tiim
siireclerinin benimsenip uygulanmasi gerekmektedir. Toplam kalite yonetim sistemi

bilimsel bir yaklasimdir ve insana deger verir (Ozeroglu, 2015: 548).
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BOLUM 3: TEDARIK ZINCIiRi YONETIMi

3.1.Tedarik Zinciri Yonetiminin Tanimi

Tedarik zinciri; Uriiniin tedarikeiler, tireticiler, perakendeciler, toptancilar, dagitimcilar
ve son olarak ta tliketiciler arasindaki hareketini saglayan iliskiler ve baglantilar

biitiiniidiir (Ozet, 2016: 4).

Tedarik zinciri yonetimi; teknolojinin gelismesiyle birlikte giliniimiizde sikca
duydugumuz ve karsilastigimiz bir kavram haline gelmistir. Tedarik zincirinin parcalari;
hammadde, iiriin, {iretici ve nihai miisteridir. Tedarik zinciri yonetimi (TZY); tedarik
zincirini ortaya cikaran faktorlerin dogru bir sekilde segilerek bir araya getirilip,
yonetilmesini igeren faaliyetlerdir (Ozet, 2016: 4). Miisteriye dogru iiriiniin, dogru
yerde, dogru zamanda, dogru fiyata, en diisiik maliyetle para ve bilgi akisinin

biitinlesmis yonetimidir (Kaya, 2011: 5).

Glinlimiizde iretici, tedarik¢i ve miisteri entegrasyonunun zaman gegtikce Onemi
artmaktadir. Bu {i¢ faktoriin ortak hedefler dogrultusunda bir arada olmalar1 tedarik
zincirinin giliclinlin artmasi1 saglamaktadir. Yalniz bu ii¢ faktdrden olusan entegrasyonu
etkileyen dort degisken vardir. Bunlar bilgi paylasimi, i¢ biitlinlesme, tedarik¢ilerle
biitiinlesme ve miisterilerle biitiinlesmedir (Ozet, 2016: 6).

— Bilgi paylasimi: Tedarikei, Uiretici ve miisteri arasinda bilgi aligverisi dogru bir
sekilde, tam zamaninda ve herkesin anlayabilecegi bir sekilde yapilmalidir.

— ¢ biitiinlesme: Tedarik zincirini ayr1 olarak diisiinemeyiz. Kurulusun tiim
birimleri birbirleriyle bagimli olmalidir. Bir biitliin iginde uyumlu bir sekilde
calismak kurulusun performansini ylikseltmektedir.

— Tedarikgilerle biitiinlesme:  Tedarik zincirinin  bir parcasini tedarikei
olusturmaktadir. Kuruluslar i¢in tedarik¢ilerin gilivenilir ve iyi bir i yapmasi
isletme adina biiyiik bir 6neme sahip oldugunu gosterir.

— Miisterilerle biitiinlesme: Tedarik zincirinin diger en biiylik parcasi miisteridir.
Uretici ve tedarikci miisteriyi hedef noktasina almaktadir. Miisterilerin iletmis
oldugu sikayetin, Onerilerin ve memnuniyet durumlarinin dikkate alinmasi

kurulus i¢in bityiik 6nem arz etmektedir (Ozet, 2016: 6).
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Tedarik Zinciri Siireci Sekil 5’de belirtilmistir.

Tedarikginin - . , Milsterinin
Tedarikes ‘_){ Tedarikei H Isletme H Miigteri O Migeris
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soy|  Hizmet
Saglayio*

* Hizmet saglayicilar; nakliye ve depo saglayicilan, bankalar, kredi saglayan girketler ve ajanslar,
bilgi teknolojileri, veri toplama, saklama, analiz etme ile ilgili firmalardur.

Sekil 5: Tedarik Zinciri
Kaynak: Ozkan, Bayin ve Yesilaydin (2015: 75)

Gegmis yillarda tedarik zincirleriyle yeni pazar bolgelerine ulasmak olduk¢a zordu fakat
elektronik ticaretin gelismesiyle birlikte bu durum kolaylasti. Tedarik zinciri yonetimi
ile biitiinlesmeyen bir isletme giliniimiizde rekabet kosullarina uyum saglayamaz
(Baskol, 2011: 13).

Klasik bir tedarik zinciri yonetimi Sekil 6’da belirtilmistir.
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Tedarikgi Uretici Toptanci Perakendeci Miigteri

Sekil 6: Klasik Tedarik Zinciri Yo6netimi

Kaynak: MEB (2011: 4)

Miisteri tatminini artirmak, stok ve stokla ilgili maliyetlerin azaltilmasini saglamak,
cevrim zamaninmi azaltmak, Uriin hatalarin1 azaltmak, faaliyet maliyetini azaltmak
tedarik zinciri yonetiminin temel amaglaridir. Artik isletmelerin tek basina degisen

diinyada rekabet etmesi s6z konusu degildir. Bununla birlikte tedarik zincirleri arasinda

da rekabet yasanmaktadir (MEB, 2011: 4).

3.2.Tedarik Zinciri Yonetiminin Onemi

Isletmeler basarili olabilmek igin tedarik zinciri yonetimine énem vermelidir. Daha az
tedarik¢i ile uzun yillar calismanin isletmeler i¢in daha faydali oldugunu isletme
sahipleri gérmiislerdir. Bu nedenle birbirlerine 6nem vermektedirler (Uzeken, 2008:
32).

Giiniimiizde teknolojinin gelismesiyle birlikte rekabet hizla artmaktadir. Bu sebeple
isletmeler teknolojik gelismelere uyum saglayarak iiretim, dagitim ve ikmal
sistemlerinde kendilerini gelistirmeye ¢alismaktadir (Ozet, 2016: 8).

Tedarik zincirinin kapasitesi isletmeler icin Onemlidir. Uyum igerisinde hareket
edildiginde isletmeler nakit akist hizlanmakta, hammadde temininde maliyetler

azalmakta, stok maliyetleri azalmakta, verimlilik saglanmakta, lojistik maliyetleri
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diismekte, miisteri taleplerini karsilayabilme imkanina sahip olmaktadirlar (Cavus,
2018: 13).

Tedarik zinciri yonetimi isletmede etkin ve verimli kullanildigi zaman isletmede
maliyetler azalir, karlilik, pazar pay1 ve firma degeri artar. Etkin bir tedarik zinciri
yonetimi; ortak performans degerlendirmeleri, siirekli haberlesme, ortak karar alma,
lojistik ve dis kaynaklardan yararlanmadir. Herhangi bir nedenle isletmede tedarik
zincirine yonelik alt yapi olusturulmamissa tedarik zinciri yonetiminde basarili
olunamaz (Ataman, 2002: 38).

Etkin bir tedarik zinciri yonetimine sahip bir isletmenin {iretim ve pazarlama faaliyetleri
olumlu yonde etkilenir, maliyetler azalir, karlilik artar, miisteri memnuniyeti yiiksek
oranda olur ve istikrarli bir sekilde isletmenin biiyiimesi saglanir. Teknolojiyi kullanir,
tiretimin devamliligin1 saglar ve miisterilerin taleplerini kisa siirede karsilar (MEB,

2011: 5).

3.3.Tedarik Zinciri Yonetimini Etkileyen Faktorler
Miisteri Beklentileri ve Rekabet

Teknolojik geligsmeler rekabet ortamimin artmasinda 6nemli bir etkendir. Bilgiye daha
cabuk ulagsma, ortak yatirimlarin artmasi, miisteri memnuniyetini arttirmaya galisan
tedarik zinciri yonetimini zorlamaktadir.

Gilinlimiizde ulusal ve uluslararas: alanda ¢ok sayida tedarik¢i ve iirlin mevcuttur. Bu
durumda miisterilerin beklentilerinin artmasina neden olmaktadir. Tedarik¢iden
miisteriye giiciin gegmesine yol agmistir (Ozet, 2016: 9).

Miisterilerin istek, beklentileri ve ihtiyaglart gelir diizeyine bagli olarak degismektedir.
Gelir diizeyi diisiik olan bireyler fiyati1 diisiik olan iiriinleri almakta iken, gelir diizeyi
yiiksek olan bireyler ¢evrede geri doniisiimii olan iirlinleri almaktadir (Yarlikas ve Can,
2019: 902).

Rekabet kosullarinin artmasiyla birlikte isletmeler yasamlarini siirdiirebilmek igin,
miisterilerin taleplerini hizli bir sekilde saglamalidir. Miisteri taleplerini hizli bir sekilde
gerceklestiren isletme sayisinin artmasiyla birlikte giic isletmelerden miisterilere
gecmistir. Giliniimiizde artan rekabet kosullariyla birlikte isletmeler tedarik¢i firmalara

daha fazla sorumluluk yiiklemektedir. Isletmeler tedarikgileriyle olan giiven unsuruna
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da dikkat etmelidir. Tedarik¢i firmalar ile isletmeler arasinda bilgi paylasimi 6nemli bir
rol tstlenmistir (Tutkun, 2007: 5).

Kiiresellesme

Kiiresellesme, Globallesmenin Tiirkge karsiligidir, ekonomik igerikli bir kavram olarak
ortaya ¢ikmistir. Ekonomik ve ideolojik etkenler, teknolojik geligsmeler kiiresellesmenin
ana ctkenleri arasindadir (Balay, 2004: 62).

Teknolojik gelismelerle birlikte isletmelerin kiiresellesmeye uyum saglamasi ig¢in
internet dnemli bir firsat halini almistir. Internet sayesinde bir¢ok firma iiriinlerini
diinya pazarlarina satmaktadir, satis miktarlarin1 arttirmaktadir. Boylelikle isletmeler
biitiin diinyaya trlinlerini sunma yollarini aramaktadir (Cavus, 2018: 14).
Kiiresellesmeyle birlikte is alanlarinin bir kisminda istihdamda olumsuz etkiler olurken,
diger bir kisimda ise; yeni ig imkanlari, islerin farkli tarzda yapilmasi ortaya ¢ikmigtir

(Balay, 2004: 65).

Bilgi Teknolojisi

Teknolojinin ilerlemesiyle birlikte bilgi paylasimi isletmeler arasinda kolaylasmustir.
Boylelikle isletmeler arasinda iletisim kanallari, imkanlar1 artmistir. Isletmeler arasinda
iirtin ve bilgilerin akis1 teknolojik gelismeler sayesinde kolaylasmis ve hizlanmustir.
Gelecek yillarda isletmeler e-ticaret yaparak tiim satis islemlerini gerceklestirecektir.
Boylelikle isletmeler diinyanin her yerinde rekabet edebilme firsatina ulasacaktir (Ozet,
2016: 9).

Son donemlerde teknolojide meydana gelen hizli gelismeler tedarik zinciri yonetiminin
gelismesini etkilemistir. Yer kisitlamalari, siire, bilgilerin ve irlinlerin isletmeler
arasindaki akisi teknolojik ilerlemelerle birlikte hizlanmistir. Miisteriler ihtiyaci olan
istemis olduklart her tiirlii iriinii teknolojinin gelismesiyle birlikte olusan e-ticaret
sayesinde diinyanin neresinde olursa olsun satin alabilmesine imkan saglamaktadir. Bu
durum isletmelerin tedarik¢i segeneklerini de arttirmaktadir. Bilgi teknolojisi sayesinde
irtinlere ait bilgilere ulagsmak daha kolay ve hizli bir hale gelmistir. Boylelikle
biitiinlestirilmis tedarik zinciri teknolojinin gelismesiyle birlikte daha fazla 6nem
kazanmistir. Eger isletmeler yalnizca kendi igerisindeki faaliyetleri dikkate alirsa,

tedarik zinciri iiyeleriyle iletisimde bulunmazsa, tedarik zincirine dikkat etmezse,
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miisteri taleplerini karsilayamaz, miisteri memnuniyetsizligi ortaya g¢ikar. Bunun gibi

bir¢ok problemle karsilasabilir (Tutkun, 2007: 5).

Yasal Diizenlemeler

Firmalarin tedarik zinciri yoneticileri; internet kullanarak diinya pazarina baglanildig
icin serbest ticareti kisitlayict engellerin kaldirilmasi gerektigine inanmaktadirlar. Fakat
ticaretin internet iizerinden kontrol edilmesinin zorlugu mevcuttur. ileride bu konunun
nasil sekillenecegi heniiz kestirilememektedir (Cavus, 2018: 15).

Deviletler, diinyanin dogal dengesinin bozulmasi ve ¢evre kirliliginin artmasiyla birlikte
yeni kanun ve yonetmelikler ¢ikarmaya baglamistir. Devlet tarafindan c¢evreye zarar
verebilecek olan iirlinlerin kontrolii yasal diizenlemeler ile saglanmaktadir (Yarlikas ve

Can, 2019: 902).

Cevre

Ulkelerin bircogu toplumunu cevre konusunda bilinglendirmeye calismaktadir. Cevre
toplum saghig: icin onemlidir. Bunun yaninda geri doniisiim, cevre verimliligi ve
atiklarin kontrolii tedarik zincirini etkileyen faktorlerin de arasinda yer almaktadir
(Oztiirk, 2016: 21).

Son yillarda isletmelerin g¢evre konusunda duyarliliga sahip oldugu goriillmektedir.
Isletmelerin gogu da cevre kirliligini &nlemeye yonelik olarak hareket ederek
iiretimlerini gerceklestirmektedir. Isletmelerde bu durumu goz oniine alarak tedarik
zincirini uygun bir yapida tasarlamalidir (Ozet, 2016: 10).

Tiiketicilerin gelir diizeyi arttik¢a ¢evreye karsi duyarli olan iirlinleri tiikketmektedir.
Gelir diizeyi yiiksek olan tiiketiciler ¢cevrede geri donilisiim saglayan iiriinleri alirken,
gelir seviyesi diisiik olan tiiketiciler gelirine uygun biitgede olan {iriinleri satin
almaktadir (Yarlikas ve Can, 2019: 902).

Son yillarda toplumumuzda ve isletmelerde ¢evre konularina dair hassasiyet mevcuttur.
Devlet tarafindan hazirlanan yasal diizenlemelerle birlikte {irlinlerin ¢evre kirliligine
sebep olmayacak yonde yapilmasi zorunlu hale getirilmistir. Cevreye zarar vermeden
tirlinlerin bertarafi ve geri doniisiimii gerceklestirilmelidir. Bu nedenle isletmeler, cevre

konularini da dikkate almaktadir (Tutkun, 2007: 5).
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3.4.Tedarik Zinciri Yonetimi Siirecleri

Bir isletmede tedarik zinciri yonetiminin sekiz ana siireci vardir. Bu siiregler miisteri
iligkileri yonetimi, miisteri hizmet yOnetimi, talep yonetimi, siparis karsilama, imalat
akis yonetimi, tedarikei iliskileri yonetimi, iiriin gelistirme ve ticarilestirme, iadelerin

yonetimidir.

3.4.1.Miisteri Iliskileri Yonetimi

Miisteri 1iliskileri yOnetimi; miisteri ve isletme arasinda olan biitiin asamalari
kapsamaktadir (Uzeken, 2008: 37). Bununla birlikte misteri iliskileri yonetimi;
isletmelere miisteri odakli olmay1 Oziimseten, miisteri kavramina Onem veren bir
stratejidir. Ayrica miisteri iligkileri yonetimi, uzun yillar boyunca siirecek miisterileri
iligkileri kurmay1 ve karlilig1 arttirmay1 amaclamaktadir. Miisteri iligkileri yonetimini
dikkate alan isletmeler miisterilerin isteklerini, beklentilerini temel almaktadir. Bunlari
yaparken bilgi teknolojilerini uygun olarak kullanmaktadirlar. Boylelikle hem miisteri
memnuniyetini saglarlar hem de elektronik miisterilere sahip olurlar (Ozet, 2016: 12).

Miisteri iliskilerinin temeli veri tabanli pazarlamaya baghidir. Bu durum miisteri
iligkileri yonetiminin olmazsa olmazidir. Giiniimiizde igletmeler i¢in pazar paymdan
cok, miisterinin siirekli olmasi daha onemlidir. Isletmelerin giiniimiiz rekabet
kosullarina uyum saglayabilmesi i¢in miisteri iliskileri yonetimi onemli unsurlardan
biridir. Isletmeler icin miisteri sayis1 yeterli ve uzun dmiirlii olur ise rekabet ortamina
uyum saglar, miisteri iliskileri verimli olur. Uzun Omiirlii olan miisterilerin istek ve

beklentileri yakindan taninmaktadir (Yurdakul, 2003: 211).

3.4.2.Miisteri Hizmet Yonetimi

Miisteri hizmet yonetimi; igletmenin miisteriler ile yiiz ylize oldugu asamadir. Miisteri
hizmet yonetimi miisterilerle iirlin ve hizmet anlagmasinin yapilmasindan sorumludur
(Amirov, 2006: 14).

Isletmeler; teknolojinin gelismesiyle, internetin yayginlagmasiyla birlikte {iriinleri,
hizmetleri ve bilgileri daha kolay bir sekilde tiiketiciye sunmaktadir. Isletme biinyesine
yeni miisteriler katmak ve var olan miisteriyi elde tutmak 6nem kazanmaktadir. Miisteri
hizmet yoOnetimi; misterilerin ilgi alanlarmin 6grenilmesi, istek, beklenti ve

ihtiyaclarinin tahmin edilmesi ve bunlarin karsilanarak gerekli miisteri memnuniyetinin
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saglanmas1 gibi unsurlar1 igeren bir siirectir. Eger isletme miisteriye hizmeti 6n planda
tutmak ister ise; miisteri ihtiyac ve beklentilerine en kisa silirede yanit vermek i¢in iyi bir
tedarik zinciri yapisina sahip olmalidir.

Giinlimiizde miisteriler aldiklar tiriinlerin sadece kaliteli olmasina bakmamakla birlikte,
saygl gormek, giiven duymak, ilgi ve giiler yiiz beklemektedirler. Miisteri hizmetini
etkin bir sekilde olusturmak ve diger rakip firmalardan ayrilmak i¢in bu 6zelliklerin
tiimiinii isletmeler saglamalidir. Diinyaca tanman biiyiik isletmelere bakildigi zaman
miisteri hizmetine 6nem verdigi goriilmektedir. Isletmenin basarili olabilmesi,
hedeflerine ulasabilmesi i¢in sadik miisterilerinin olmas1 gerekmektedir (Oztiirk, 2016:
20).

3.4.3.Talep Yonetimi

Miisterilerin ihtiya¢ ve beklentileri ile isletmenin arzlarini talep yoOnetimi siireci
dengelemeye calisir. Talep yoOnetim siireci, taleplerin tahminlerini, bu tahminlerle
birlikte iiretim, satin alma ve dagitim siireclerini uyumlastirmaktadir. Ayrica ansizin
yasanan beklenmeyen durumlarda ne yapilmasi gerektigine dair alternatif planlar
gelistirir ve bunlar yonetir (Ozdemir, 2004: 92). Yanls talep tahminleri yapildig
zaman talep yonetimi olumsuz etkilenir. Boyle bir durumda; belli stoklarda stok
birikmesi, bazi durumlarda ciddi stok agiklari, stok seviyelerinin dramatik bi¢imde
azalmasi ile karsilasilabilir (Cavus, 2018: 17).

Gegmis donemlerde talep yonetimi tedarik zincirinin bir pargast gibi kabul edilmemekle
birlikte bugiin tedarik zincirinin 6nemli bir unsuru haline gelmistir. Talep yonetimi talep
ve tedarik kisminda yer alan yoneticiler arasinda organize edilmis bir karar alma
asamasidir. Talep yoOnetimi ile siirdiiriilebilir kar elde etmek amaglanmaktadir.
Tiiketiciler agisindan rekabet¢i olan bir iirline veya dogru bir tedarik zincirine sahip
olmak yeterli degildir. Bireysel tiiketici acisindan da tedarik zinciri dogru olmak
zorundadir.

Talep yonetiminin amaci; tliketiciye iiriin ¢esitliligini vermenin yaninda ayrica belirli bir
iliskinin olusmasini saglamaktir. Tedarik¢i miisteriye nasil yaklasacaginin yaninda ayni
zamanda miisteriler icin daha nasil farkliliklar yaratabilecegi konusunda da hazir
bulunmalidir. Satin alma, tretim ve dagitim tedarik zinciri ydnetiminde Onemli

faktorlerdir. Buna ek olarak talep yonetimi eklenmistir (Baskol, 2011: 72).
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Gelecekteki miisteri taleplerine, talep planlama kararlari ile tahminde bulunulur. Bu
tahminler, isletmenin gelecekteki teghizat, isglicli, hammadde gibi ihtiyaglarin
belirlenmesinde kullanilir. Eger isletmeler tarafindan talep tahminleri saglikli ve
giivenilir bir sekilde islemez ise, isletmenin satis ve ciro hedefleri tutturulamaz ve
maliyetlerin kontrol altina alinmasinda sikintilar yasamir. lyi bir talep yontemi ile
isletmeler yiliksek stok maliyetlerinden kurtulur ve var olduklar1 piyasada itibarlarin

koruyabilirler (Oztiirk, 2016: 20).

3.4.4.Siparis Karsilama

Tedarik zinciri yonetiminin en 6nemli asamalarindan biri siparis karsilamadir. Siparis
karsilama; miisteri taleplerini karsilayarak miisteri memnuniyetini saglamaktir. Bu
siiregte  Uiretim, lojistik ve pazarlama gibi faaliyetler bir uyum igerisinde
gerceklesmelidir. Miisterilerin vermis oldugu siparisler tedarik zinciri yOnetimini
harekete gecirir. Siparis karsilama asamasi sadece siparisleri karsilamak degil, ayni
zamanda miisterilerin ihtiyaglarini en {ist diizeyde karsilarken, siparis maliyetlerini de
en aza indirmeyi amagclar (Kaya, 2011: 16).

Siparis karsilama siirecinin; miisteri sayisinin fazla, talep tahmininin zor olmasindan
dolay1 basariyla uygulanmasi biiyiik 6nem tasir. En kiiclik yasanacak bir bilgi hatasi,
eksik not alinmasi siparis karsilamada tiim siireci olumsuz yonde etkileyecektir. Siparis

karsilamada yasanacak olan bir sorun miisteri memnuniyetsizligine sebep olabilir

(Cavlak, 2012: 30).

3.4.5.imalat Akis Yonetimi

Tedarik zinciri yonetiminde yer alan imalat akis yonetim siireci, iirlinleri imalat
yerlerinden hareket ettirir, esneklik saglar, uygular ve yonetir. Uretim esnekligi;
olabilecek en diisiik maliyetle, iiriin ¢esitliligini saglayarak zamaninda {iretebilme
yetenegidir. Uretim esnekliginde isletmeler igin amag; planlama ve ydnetimi dogru

yaparak tiim tedarik zincirine yayilmasidir (Ozet, 2016: 14).
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3.4.6.Tedarikci Iliskileri Yonetimi

Tedarikei iligkileri yOnetimi, isletmenin tedarikgilerle birlikte nasil iliskiler ortaya
koyacagini tanimlar. Isletmeler miisterileri ile olan iliskilerini nasil gelistiriyorlarsa
tedarikgileri ile de olan iliskilerini gelistirmelidir. Isletme hangi tedarikgilerle arasini iyi
tutuyorsa genellikle o tedarikgiler ile is birligi yapar, ticari siireglerini devam ettirir.
Tedarik¢i firmalar ile {iriin ve hizmet anlagmasi yapilir, bu anlasma yonetmeliklere ve

kurallara bagli olarak gergeklestirilir (Amirov, 2006: 15).

3.4.7.Uriin Gelistirme ve Ticarilestirme

Yeni iiriin gelistirme, pazarin ihtiyaci olan, miisterilerin istek ve beklentileri g6z oniine
almarak mal ve hizmet tiretiminin gelistirilmesi ve ticaretlestirme gerekmektedir.
Miisteri istek ve beklentileri belirlenerek miisteri iliskileri yonetimi iyi tutulmali ve
koordineli olmalidir. Kullanilacak iirlinlerin ve tedarikgilerin se¢imleri birbirleriyle
baglantili olmalidir. En iyi tedarik¢i se¢imi saglanarak tiretim akisi siireci saglanmalidir

(Cavus, 2018: 18).

3.4.8.iadelerin Yonetimi

Tedarik zinciri ydnetiminde en énemli kisimlardan biri de iadelerin yonetimidir. Isletme
yoneticilerinin birgogu iade siireglerini dSnemsememektedir. lade siiregleri ydnetimine
dikkat edildigi zaman olusan sorunlar goriilmekte, miisteri memnuniyeti artmakta ve
miisteri kaybetme riski azalmaktadir. Boylelikle isletmelerin verimlilikleri artar ve yeni

projeler gelistirebilirler (Amirov, 2006: 15).

3.5.Tedarik Zinciri Yonetiminin Avantajlari1 ve Dezavantajlari

Tedarik zinciri, isletmelerin is siireclerini en uygun hale getirirken ayrica tim tedarik
zinciri ¢aligmalarimi incelemektedir. Tedarik zinciri yonetimi; iriinlerin fiyatinin,
kalitesinin gelismesinde etkin rol oynamaktadir. Tedarik zincirinin igerisinde yer alan
firmalarda iletisim gii¢lii olur, iletisimde sorun yasanmaz, faaliyetler koordinasyonlu bir
sekilde yiritiiliir, verimlilik artar (Elagoz, 2008: 137). Tedarik zinciri yonetimi etkin bir
sekilde kullanildig1 zaman {irlin maliyeti daha diisiik olur, esneklik olur, kalitesi yiiksek

olur, yeni teknoloji kullanilir, daha genis teknik uzmanlik olur, piyasa bilgisi daha iyi
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olur, daha genis agiyla bakilir, siireglerin daha da basitlesmesi saglanir (Bayar, 2008:

29).

Saglikli bir bi¢cimde, dogru yontemlerle tedarik zinciri yoOnetimi isletmelerde

uygulandigr zaman her siiregte isletmeye birgok katki saglayacaktir. Genel olarak

faydalar1 su sekildedir:

Miisteri memnuniyetinin yliksek oranda olmasini saglar, daha fazla miisteri
kazandirr,

Siparislerin karsilanmasini en {ist diizeyde gergeklestirir,

Lojistik harcamalarinda gereksiz maliyetlerin 6niine gecer,

Kapasiteyi ve verimliligi artirir,

Talep tahminlerinin dogru bir sekilde tutturulmasini saglar,

Teslimat performansini iyilestirir,

Tedarik ¢evrim stiresini kisaltir,

Devamli iiretim olmasini saglar,

Pazardaki degisikliklere kisa siire icerisinde uyum saglar,

Toplam genel maliyetlerin azalmasini saglar (Tanriverdi, 2010: 46).

Tedarik zincirinin dezavantajlari ise su sekildedir:

Tedarik zinciri yonetimi dogru bir sekilde olusturulmazsa birgok giicliikle
karsilagilir ve maliyetlerin artmasina, stok fazlahigina, etkinlik ve
verimliligin azalmasina neden olabilir,

Tedarik zincirinde yer alan ve birbiriyle bagimsiz olan isletmelerde
aralarinda koordinasyonun ve iletisimin saglanamamasi, tam entegrasyona
gecilmemesi,

Isletmelerin bircok tedarik zincirinin igerisinde yer almast,

Giglii alict isletmelerin, zayif tedarik¢ilere baski yapmasi ve tedarik zinciri
yapisinin hasar almasina neden olmasi (Bayar, 2008: 30),

Koordinasyon bozukluklarinin zamanla olusmast,

Isletme disinda var olan unsurlarm (tedarikgi, toptanci, perakendeciler gibi)
alternatiflerinin azalmasi ve bu durumun maliyetlere yansimasi

Isletmelerin sahip oldugu kontrol ve hakimiyet, dis unsurlarda (tedarikgiler,

dagitim ve lojistik) azalmaktadir (Giirsoy, 2013: 10).
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3.6.Tedarik Zinciri Yonetiminde Tedarik¢i Secimi

Tedarik zinciri yonetimi igerisinde uygun tedarikgilere karar verilmesi biiyiik 6nem arz
etmektedir. Firma sayilarinin ¢ok fazla olmasi, tedarik¢i segimine Onem verilmesi
zamanla artmaktadir. Isletmeler genellikle daha ¢ok siireclerine odaklandig: igin diger
siirecleri tedarik¢ilerine birakmaktadir. Bu nedenle tedarikg¢i se¢imine dikkat edilmeli ve
kontrol edilmelidir. Isletmelerin yanlis tedarik¢i secimi bircok olumsuz durumlara sebep
olur (Segkin, 2018: 49).

Bunun yaninda kiiresellesme nedeniyle isletmeler arasinda ciddi rekabetler olmaktadir.
Isletmelerin iiriin ve hizmetlerinde sorun yasamamasi i¢in tedarikci secimini dogru
yapmalt ve isletmeler tarafindan tedarik¢i firmalarin performanslari siirekli
degerlendirilmelidir. isletmeler belirledikleri kriterleri yerine getiren tedarikci firmalarla
calisirlar. Tedarik¢i se¢imi, miisterilere saglanan {iriin veya hizmetin kalitesini
belirlemekte 6nemli bir role sahiptir (Yiicel, 2018: 10).

Tedarikei isletmenin yonetim kurallarina, sézlesme sartlarina uymali, isletme sirlarini
kotiilye kullanmamali, stirekli iletisim halinde olmali, tutarli yonetim sistemi olmali,
teknolojiyi takip etmeli, gerekli yatirimi olmali, fiyati uygun olmali, {iriin yelpazesi
genis olmali, satis sonrast hizmet vermeli, miisteri memnuniyeti saglanmali ve tiretim
miktarlarini kontrol etmelidir (Glimiis ve digerleri, 2017: 3).

Tedarik zinciri yonetimi giiven temeli iizerine olusturulmahdir. Tedarik¢i tutarl
davranip, soylediklerini zamaninda yerine getirmelidir. Boylelikle uzun donemli
ortaklik kurulur ve isletmeler ve tedarikg¢iler icin tedarik zinciri etkin bir sekilde yiiriir.

Memnuniyet artar, olumlu sonuglara neden olur, kazanimlar artar (Cavus, 2018: 25).

3.7.Kalite Yonetim Sistemi ve Tedarik Zinciri Yonetimi

Kalite yonetim sistemi yalnizca kalite hedeflerine ulagsmay1 degil ayn1 zamanda tedarik
zinciri performansinda stratejik hedeflere ulasmakta da etkilidir. Tedarik zinciri
yonetiminin bir amaci da miisterilerin ihtiyag¢ ve beklentilerini kargilamak i¢in {iretim ve
dagitim kanallarini kurmaktir.

Kalite yonetim sistemini uygulayan tedarik¢i firmalarda malzeme ¢ikis siireci hizlanir,
iiriinde iyilesme olur, minimum diizeyde fire verir, miisterilerin istek ve beklentilerine

hizli bir sekilde yanit verir. Kalite siirecinin saglanmasiyla geri bildirimler olur,
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istatistiksel veriler elde edilir, asamalar kontrol edilir, denetim yapilir ve nakliye siireci
kisalir (Uzeken, 2008: 53).

Tedarik¢i firmalar arasinda fiyat rekabeti degil, kalite rekabeti mevcuttur. Bu durum
isletmeler acisindan anlagilmistir.

Toplam kalite yonetiminin Onciilerinden Deming’in de sdyledigi gibi az ve giivenilir

tedarikgilerle ¢alismak isletmeler agisindan daha iyidir (Y1ildirim, 2009: 186).

3.8.Saghk Hizmetlerinde Tedarik Zinciri Fonksiyonlari

Tedarik zinciri yonetimi tiim isletmeler i¢in gerekmektedir fakat en fazla hastaneler i¢in
bliyiik 6nem tagimaktadir. Hastaneler insan hayatinin onemli oldugu, teshis ve
tedavilerin yapildigi saglik kurumlaridir. Teshis ve tedavi i¢in gerekli olan malzemeler
istenildigi zaman, istenildigi yerde, istenildigi sekilde temin edilmek zorundadir.

Hastanelerde tedarik zinciri yonetimi; diislik fiyattan yiiksek kalitede {iriin temin etmek,
malzeme israfin1 Onlemek, istenilen malzemeleri zamaninda ve Ozelliklerine gore

gerekli miktarda almak, kullanima hazir bulundurmaktir (Cavus, 2018: 26).

3.8.1.Talep ve Siparis Yonetimi

Siparislerin gecikmesi, depoda olmayan malzemelerin satilmasi miisteri kayiplarina
neden olmaktadir. Isletmeler tarafindan miisterilerin talepleri hizl1 ve etkin bir sekilde
karsilanmalidir. Entegrasyonu saglamak adma uygun bir planlama siireci yiiriitiilmeli,
ortak bir havuzda miisteri bilgileri toplanmalidir (Ada, 2010: 10). Saglik kurumlarinda
gelecekteki talebin belirlenmesi 6nemlidir. Ciinkii saglik hizmeti ihtiyacinin ne zaman
gerekli olacagi belli degildir, bu nedenle talepleri belirleme siireci zordur. Saglik
hizmetleri ihtiyact mevsimsel, haftalik, hatta anlik olarak olusabilir. Bu nedenle ihtiyaci
karsilayacak kapasite hazir bulundurulmalidir (Cavus, 2018: 26). Degiskenlik,
mevsimsellik, ¢esitlilik, es zamanlilik talep ve siparis yonetimine etki eder.

— Degiskenlik: Ornegin acil bir ameliyatin (kaza gibi) ne zaman gelecegi, ne
zaman dogum olacag bilinememektedir, ayrica miktarlar1 da degiskenlik
gostermektedir.

— Mevsimsellik: Saglik hizmetlerine talep mevsimlere gore degismektedir.

Ornegin yaz aylarinda sicakligin fazla olmasi ile giines carpmasi, cilt
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sorunlart olabilecegi gibi; kis aylarinda soguk alginliklari, gribal
enfeksiyonlar agirlikli olarak goriilmektedir.

— Cesitlilik: Saglik hizmetlerine olan talepler bolim bazinda farklilik
gdstermesinin yaninda bir bagvuru digeriyle aym degildir. Ornegin; estetik
klinigine bagvuran hastalarin farkli islemler yaptirmasidir.

— Es zamanlilik: Saglik hizmetlerine talep ihtiyacinin ne zaman dogacagi
bilinmedigi i¢in saghk kurulusunun kapasitesinin hazir bulundurulmasi
gerekmektedir. Orne@in acil servise gelen bir hasta uzun siire
bekletilmemelidir, kapasite hazir olarak bulundurulmalidir (Bayar, 2008:
55).

3.8.2.Planlama

Malzeme alimlarina dair planlama yapilmali, miisterin sipariglerine zamaninda karsilik
verilmelidir. Miisterilerin  istekleri ve satis trendleri dogrultusunda planlar
olusturulmalidir. Satin alma birimiyle birlikte hareket edilmelidir (Ada, 2010: 11).

Hastalarin hastanelere ne zaman basvuracaklari bilinemedigi i¢in saglik sektoriinde
planlamalarin 6nemi daha yiiksektir. Etkin bir sekilde hizmet verilebilmesi i¢in saglikli
bir planlama yapilmalidir. Saglik alaninda kisa vadeli planlamalar birim miidiirleri, orta
vadeli planlamalar hastane yoneticileri, uzun vadeli planlamalar ise Saglik Bakanligi

tarafindan yapilmaktadir (Cavus, 2018: 29).

Tablo 3: Planlama Tipleri ve Ornekler

Planlama Siiresi Ornekler

Ek tesislerin insasi, Tomografi cihazinin alinmasi,
Uzun Dénem Ameliyathanelerin sayisinin arttirilmasi

Malzeme gereksinimlerinin temini, Donanim bakim

Orta Donem
planlamasi, Eleman sayis1

Haftalik nobet ¢izelgeleri, Aylik ameliyathane planlamasi,

Kisa D6
1sa onem Menii planlamasi

Kaynak: Bayar (2008: 57)
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Planlama yapilirken isletme kaynaklarinin, talepte meydana gelen degisimlerin, tedarik
zincirini olusturan diger halkalarin durumunun ve ¢evre sartlarinin iyi bir sekilde analiz

edilmesine dikkat edilmelidir (Bayar, 2008: 57).

3.8.3.Satinalma

Malzemelerin dogru zamanda, dogru miktarda, dogru maliyette, istenilen kalitede
tedarik edilmesi i¢in satin alma siirecine ihtiyag¢ vardir. Hastanelere alinan her tiirlii iirtin
ve hizmette satin alma siirecleri mevcuttur. Kamu hastaneleri kamu ihale kanununa gore
satin alma siireglerini yiiriitmektedirler. Ozel hastaneler ise kamu ihale kanununa gore
siireci yliriitmedigi i¢in satin alma siirecleri daha esnek bir sekilde yiiriitiillmektedir.
Satin alma siireci ihtiyaglarin belirlenmesiyle ortaya cikar.

Malzeme ile ilgili satin alma istek belgesi doldurulur. Malzeme/cihaz alimi talebinde
bulunan birimler alim1 yapilacak ilgili iiriiniin kullanim 6zellikleri, teknik sartnamesi ve
istedikleri diger oOzellikleri belirtir, ardindan yOnetime onaya sunulur. Ydnetimin
onayindan sonra satin alma birimi {iriin ile ilgili gerekli arastirmalar1 yapar. Tedarik¢i
firmalar ile iletisime geger, liriine dair fiyat teklifleri toplar. Firmalar tarafindan ilgili
iriin i¢in gelen tekliflerin; iiriin 6zelligi, teknik sartnamesi, fiyat: ve istenilen diger tiim
Ozelliklerin uygunlugu satin alma birimi tarafindan kontrol edilerek kullanici birimden
uygunluk alinir. Istenilen 6zelliklerdeki en Kkaliteli iiriin, en diisiik maliyete ilgili
firmadan temin edilir. Temin edilen malzeme/cihazlar kullanici birime sunularak {irtiniin
teknik sartnameye ve istenilen 6zelliklere uygun olup olmadigi satin alma birimi ve
ilgili birim sorumlusu tarafindan kontrol edilir. Eger herhangi bir uygunsuzluk tespit
edilirse firma ile iletisime gegcilerek gerekli diizenlemelerin yapilmas: saglanir. Uriin
uygunlugu sonrasinda ise kullanict birimin hizmetine sunulur. Alinan malzemeler satin
alma deposunda niteliklerine gore uygun muhafaza kosullarinda saklanir ve dokiimante

edilir (Cavus,2018: 30),

Miisterilerin talep veya kullanimindan 6nce malzeme tedariki yapilmalidir. Satin alma
siireci isletmelerde bir kereye mahsus olmamalidir. Isletmeler satin alma sikligim
arttirmalidir. Satin alma donemleri, satin alma miktarlari, satin alma metotlari,

tedarikgiler isletmeler tarafindan belirlenmelidir (Ozcan, 2008: 288).
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Satin alma siirecinin ger¢eklestirilmesi bazi unsurlarla iligkilidir. Bunlar su sekildedir:
— Isletmenin tedarikgilerle iletisim saglayabilmesi i¢in miisterek bilgi sistemlerinin
kurulmasi,
— Siirekli olarak tedarikg¢i performanslarinin takip edilmesi,
— Isletmenin stratejisi ile satin alim stratejisi birbiriyle uyumlu olmal.
Satin alma siirecinde diger bir husus ise nereden, ne zaman ve nasil alacagin yoniinde

karar1 vermektir (Karakas, 2018: 35).

3.8.4.Stok Yonetimi

Stok yonetimi; stokta bulunan malzemelerin takibini, yeterli miktarda bulundurulmasini
ve lrlin bitmeden siparisinin verilmesini kapsar. Ayrica stoklarin takibi otomasyon
sistemi tizerinden de yapilmali, stok hareketleri goriilmeli ve kaydedilmelidir. Stoklar
verimli bir sekilde yonetilmelidir (Ada, 2010: 12).

Isletmeler istedikleri-kullandiklar1 iiriinlere, diledikleri zaman ulasmak ister ve bu
durum stok ihtiyacini ortaya cikarir. Isletmenin biiyiikliigii ne olursa olsun stok
yonetimine ihtiya¢c duyulur ve stoklarin kontrolii ve yonetimiyle ilgili bazi
olumsuzluklarla karsilagilir. Uriiniin stok miktar1 az oldugunda miisteri istek ve
beklentilerini karsilayamayabilir, fazla oldugunda ise isletmenin likiditesini ve finansal

yapisini olumsuz bir sekilde etkiler (Karag6z ve Yildiz, 2015: 379).

Saglik sektoriinde ise; tibbi muayene ve tedaviler kesintisiz bir sekilde yiiriitiilmelidir.
Bu nedenle stok kontrolleri daha dikkatli bir sekilde yapilmalidir (Cavus, 2018: 31).
Stoklar fazla oldugu zaman gereksiz yere hastanenin nakit parasi stoga baglanmis olur
ya da ilaglarin ve kirtasiye, sarf malzemelerin v.b. miadi dolar ve kullanilamayacak hale
gelir. Bu durumda hastaneler i¢in mali bir kayiba neden olur. Diisiik bir stok tutmakta
dogru bir stok yonetimi degildir. Bu durumdan dolay1 bir¢ok isletme kendisine ciddi
oranda zararlar vermektedir. Hasta ihtiyaclar1 dikkate alinarak tutulan stok yalin stok
yaklagiminin amacidir. Hastanede stoklarin fazla tutulmasinin nedeni arastirilmalidir.
Hasta ihtiyaclarmin dogru bir sekilde tespit edilememesinden mi yoksa birimlerin
istedigi zaman triinlere ulasmak istemesinden dolay:r mi1 fazla stok tutulmaktadir. Bunun

nedeni dogru bir sekilde analiz edilmeli, arastiriimalidir (Isik ve Isik, 2016: 190).
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Stok yonetimi iyi yonetilemiyorsa; stok yatirnrminin fazla olmasi hastanenin karliligini
olumsuz yonde etkiler ve kullanilmayan bir¢ok malzemenin atil duruma diismesine
neden olur. Stoklarin yetersizligi ve yoklugu da hastalarin hayati durumlarini tehlikeye

sokabilir (Yigit, 2014: 106).

Bunun yaninda saglik hizmeti sunmada gecikmelere, gelir kaybina, teknolojik cihazlarin
ve calisanlarin atil kalmasina, hastalarin bagka hastanelere sevk edilmesi ya da
yonlendirilmesine, prestij kaybina sebebiyet verir (Cabuk, Babacan ve Giirel 2018: 68).
Hastanelerde hizmeti aksatmayacak sekilde malzemeler hazir bulundurulmali, stok
kontrolii yapilmalidir. Hastanelerde kullanilan malzemelerin birgok c¢esidi mevcuttur.

Hastanelerde kullanilan malzemeler asagida belirtildigi gibi gruplandirilmaktadir.

Tablo 4: Malzeme Gruplari

MALZEME GRUPLARI

Amelivathane malzemeleri Temizlik malzemeleri
Laboratuvar malzemeleri Kirtasiye malzemeleri
Tlaclar Atdlye malzemeleri
Tibbi malzemeler Gida

Genel sarf malzemeleri Demirbasg

Cam malzemeler Bilgi islem malzemeleri
Tibbi gazlar Hizmet alimlar:

Yakit rtenrssssrasiess

Kaynak: Bayar (2008: 63)

3.8.5.Depo Yonetimi

Depo yonetiminin amaci rekabette iistiin olabilmektir. Bu nedenle alinan malzemeler
satin alma depolarinda niteliklerine gore uygun muhafaza kosullarinda saklanmalidir.
Depoda bulunan malzemelerin yerlesim yerini gosteren yerlesim planlari bulunmalidir.
Depolarda hemzemine yerlestirme yapilmamalidir. Istifleme depolanan malzeme ile
tavan, taban ve yan duvar arasinda bosluklar bulunmalidir. Malzemenin cinsine gore
uygun yerlestirme yapilmalidir. Barkodlu otomasyon sistemi kullanilmalidir. Etkin bir
envanter yonetimi yapilmalidir. Planlama, satin alma, depo yonetimi, stok yOnetimi

fonksiyonlar1 bir arada ¢alismalidir (Ada, 2010: 12). Ayrica tasima alanlarinin daha kisa
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mesafede tutulmasi ve deponun biiylikliigiiniin iyi bir sekilde belirlenmesi depo

masraflarinin azaltilmasi i¢in 6nemlidir (Bayar, 2008: 72).

3.8.6.Sevkiyat ve Dagitim

Miisterilerin istedikleri yerlere tiriinlerin dagitimin1 gerceklestirmek igin {iriinler satiga
hazir bulundurulur. Uriinlerin maliyeti, hiz ve tutarlilik performansi etkiler. Bu sebeple
sevkiyat ve dagitimin performansi 6l¢iilmeli, degerlendirilmeli ve iyilestirme siirecleri
uygulanmalidir. Nakliye hizmeti isletmeye katma deger saglamiyorsa dis kaynak
kullanilmalidir. Malzemelerin istenildigi miktarda, istenildigi zaman istenilen yerde
olmasi hedeflenmelidir (Eymen, 2007: 14).

Bir otomasyon sistemine bagli olarak  depolardan {irlinlerin  dagitimi
gerceklestirilmelidir. Uriinlerin depodan c¢ikis belli periyotlarda takip edilmelidir.
Uriinlerin takibi i¢in haftada bir veya ayda bir sayimlar yapilabilir. Uriinlerin depodan
cikist istek belgeleri dogrultusunda yapilmali ve boylelikle saglikli bir sistem olarak
caligmalidir. Gerektiginde istek belgelerinde belirtilen miktar ile depoda mevcut olan

miktar karsilastirilabilir, kontrol altina alinabilir (Bayar, 2008: 74).
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BOLUM 4: YONTEM VE BULGULAR

4.1.Arastirmanin Amaci ve Onemi

Aragtirmanin amact; saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetiminin tedarik zinciri
yonetimi tizerindeki etkisinin belirlenmesidir.
Aragtirma kapsaminda 4 alt amag belirlenmistir.
1. Toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri yonetimi arasindaki iligki incelemek,
2. Toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri yonetimi iizerinde etkisinin olup
olmadigin1 belirlemek ve etkisi var ise etki diizeyini tespit etmek,
3. Toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri yonetiminin alt boyutlar1 tizerindeki
etkisini incelemek,
4. Calisanlarin demografik o6zellikleri toplam kalite yonetimini ve tedarik zinciri

yontemini etkilemekte midir? sorularina cevap aranmaktadir.

Saglik hizmetlerinin insan hayatin1 dogrudan etkileyen bir sektdr olmasi sebebiyle
hizmet kalitesi diger sektorlere gére onem arz etmektedir. Giiniimiizde hastalarin saglik
hizmeti beklentileri farklilasmistir. Hastalarin artan beklentileri, hizmetin kalitesinin de
onemini arttirmistir. Giinlimiizde artan rekabet kosullari tedarik zinciri yonetiminin
gerekliligini ortaya koymustur. Tedarik zincirini iyi yonetebilen kuruluslarin maliyetleri
diismekte ve hizmet kalitesi arttirmaktadir. Boylelikle kuruluslar tedarik zincirinin
dogru yonetilmesiyle birlikte karliligin artacagini fark etmislerdir.

Toplam kalite yonetimi felsefesinin benimsendigi isletmelerde, isletme yalnizca
kendisini gelistirme cabasi igerisinde degil, ayn1 zamanda tedarikg¢isini ve dagiticisini da
gelistirme cabas1 icgerisindedir. Sistemde yer alan tiim parcalar birbirleriyle uyum
igerisinde calismalidir. Tedarik zinciri siirecinin her bir halkasinin ¢iktisi, diger
halkasinin  girdisidir. Bir 1iyilestirme yapilacaksa bu iyilestirme tiim halkalar

kapsamalidir.

Bu calismanin toplam kalite yonetim sisteminin tedarik zinciri yonetimine saglayacagi
katkilar ile saglik hizmeti veren kuruluslarda tedarik zinciri yonetiminin kurulmasi ve

isletilmesinde 6nemli rolii olacag: ve katki saglayacagi degerlendirilmistir.
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4.2. Arastirmanin Kapsami ve Sinirhhiklar:

Bu arastirma Istanbul ili Anadolu yakasinda iki (2) &zel hastanede calisan saglik
calisanlariin katilimi ile gergeklestirilmistir. Ancak, Istanbul ilindeki tiim 6zel ve kamu
hastaneleri arastirma kapsamina girmedigi i¢in, arastirma bulgular1 tiim 6zel ve kamu

hastaneleri ile genellenemez. Bu durum aragtirmanin sinirliligini olusturmaktadir.

4.3.Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evreni Istanbul Anadolu yakasinda faaliyet gosteren iki dzel hastanede
toplam 250 saglik calisandan olusmaktadir. Olasiliga dayali yontemlerinden basit
tesadiifi 6rnekleme kullanilarak veriler toplanmistir. Veriler anketler ile toplanmistir.
Arastirma kapsaminda 211 ¢alisan ankete katilmis ve 211 anket gecerli kabul edilmistir.
Anketle hastane bazinda toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri uygulamalarinin
calisanlarin bakis agilarina gore tespit edilmeye calisilmistir. Dagitilan ve geri donen
soru formu sayisina ve ana kiitleyi temsil etme giiciine sahip oldugu ve istatistiksel

analizler acisindan yeterli biiyiikliikte oldugu sdylenebilir.

4.4, Arastirma Verilerinin Toplanmasi

Arastirmada veri toplama araci olarak anket teknigi kullanilmistir. Anket formu g
boliimden olugmaktadir. Anketin birinci boliimii, katilimeilarin demografik 6zelliklerini
saptamak amaciyla hazirlanmistir. Ikinci boliimii (tedarik zinciri ydnetimi), 27 adet
sorudan olusmaktadir. Anketin ikinci bolimiinii olusturan, tedarik yonetim zinciri
oleegi Ozdel’in (2012) yiiksek lisans tez calismasindan alinmustir. Anketin {iglincii
bolimii ise arastirmaci tarafindan hazirlanmig, “Toplam Kalite Yonetimi” anketidir.
Toplam kalite yonetimi anketi 10 sorudan olusmaktadir. Tedarik zinciri olgegi ve
toplam kalite yoOnetimi anketi toplamda 37 sorudan olusmaktadir. Ankete katilim
saglayan kisilerden sorulara; 1-kesinlikle katilmiyorum, 2-katilmiyorum, 3-kararsizim,

4-katiliyorum, 5-kesinlikle katiliyorum seklinde yanitlamalari istenmistir.

46



4.5. Arastirmanin Modeli ve Hipotezleri

Arastirmanin Modeli

e N\ 4 Tedarik Zinciri N

-Talep ve Siparis Yoénetimi

-Planlama

Toplam Kalite Yonetimi |::> Satialma Islemi
-Stok Yonetimi

-Depo Yonetimi
-Sevkiyat, Dagitim ve Kullanim
-Tedarikcilerle fligkiler

. ) . )

Bagimsiz Degisken Bagimh Degisken

Arastirmanin Hipotezleri

H1: Toplam kalite yonetiminin tedarik zinciri yonetimi iizerinde pozitif ve anlaml
yonde etkisi vardir.
HZla: Toplam kalite yonetiminin talep ve siparis yonetimi tizerinde pozitif ve
anlamli yonde etkisi vardir.
H1b: Toplam kalite yonetiminin planlama yonetimi {izerinde pozitif ve anlaml
yonde etkisi vardir.
H1lc: Toplam kalite yonetiminin satinalma islemi iizerinde pozitif ve anlamli
yonde etkisi vardir.
H1d: Toplam kalite yonetiminin stok yonetimi {izerinde pozitif ve anlamli
yonde etkisi vardir.
Hle: Toplam kalite yonetiminin depo yonetimi iizerinde pozitif ve anlamli
yonde etkisi vardir.
H1f: Toplam kalite yonetiminin sevkiyat, dagitim ve kullanim {izerinde pozitif
ve anlamli yonde etkisi vardir.
H1g: Toplam kalite yonetiminin tedarikgiler ile iliskiler tizerinde pozitif ve

anlamli yonde etkisi vardir.
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H2: Toplam kalite yonetimi ile tedarik zinciri yonetimi arasinda pozitif ve anlamli
yonde bir iliski vardir.
H3: Toplam kalite yonetimi (TKY) ve tedarik zinciri yonetimi (TZY) alt boyutlarinin

calisanlarin demografik 6zellikleri {izerinde anlamli ve pozitif yonde etkisi vardir.

4.6. Arastirmanin Analizi

Tedarik. Zinciri Yonetimi (TZY) Olcegi ve Toplam Kalite Yonetimi (TKY)
Anketi I¢in Giivenilirlik Parametreleri

Bu arastirmada, arastirma modelinin analizinden Once yapilarin gegerlilik ve
giivenilirlik ¢aligmalar1 yapilmistir. Gegerlilik ve glivenilirlik ¢aligmalarinin igeriginde
birlesme ve ayrisma gecerlilikleri de ele alinarak degerlendirme gergeklestirilmistir.
Birlesik giivenilirlilik, Cronbach Alpha katsayisi, agiklanan ortalama varyans (AVE)
degerleri birlesme gegerliliginin degerlendirilmesinde kullanilmistir. Cronbach Alpha
degeri 0,70 ve iizerinde ¢iktig1 zaman Olgegin giivenilir oldugu kabul edilir (Dogan ve
Burucuoglu, 2018: 1190). Birlesik giivenilirlik (CR) katsayist ise 0,60-0,70 arasindaki
degerlerde oldugunda Olgegin giivenilirligi kabul edilir. Bunun yaninda birlesik
giivenilirlik kat sayis1 0,70 ve {lizerinde olur ise degerlerin daha iyi bir diizeyde oldugu
kabul edilir (Hakan, 2018: 846). Agiklanan ortalama varyans (AVE) degeri yakinsama
gecerliliginin  gostergesidir. Yakinsama degeri, birlesik giivenilirlilik ve ortalama
varyans degerleri arasindaki iliskinin derecesinin degerlendirilmesidir (Yildiz, 2017:
131).

Ayrisma gecerliligi i¢in; AVE degerlerinin karekokiinlin boyutunun, diger boyutlarla
kiyaslandiginda korelasyon degerinden biiylik olmasi gerekmektedir. Yapilan
arastirmada kullanilan Glgeklerde her bir boyut icin ayrisma gegerliliginin saglandigi

gorilmistiir (Formell ve Larcker, 1981: 45).
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Tablo 5: Arastirmada Kullanilan Olceklerin Korelasyon, Giivenilirlik Ve Ayrisma
Gecerliligi Degerleri

Olgek | BYT TKY TS PL Si SY DY SD Ti
TKY | Toplam Kalite Y. (,949)
TZY Talep ve Siparis 704" (,861)

Planlama 6617 | 724™ | (833)

Satinalma Islemi 670" 7117 757" (:852)

Stok Yonetimi 738" 616” 640" 648" (.900)

Depo Yonetimi 538" | o7 | sar” | s16” | e | (9

Sevkiyat ve Dagitim 672" 645" 653" 656 692 ,613 £,78

Tedarikgilerle Iliskiler 635" 533" 492 503" 667" | 543 ,306 (,835)
Cronbach’s Alpha 977 ,936 ,885 ,939 ,926 ,952 ,802 874
CR ,980 ,925 ,836 ,921 ,922 ,923 752 ,864
AVE ,902 743 ,695 727 ,810 ,861 613 ,698

***p<0.001 **p<0.01 *p<0.05 BYT: Boyut AO:aritmetik Ortalama SS:standart Sapma CR: Birlesik
giivenilirlik  Alpha: Cronbac’hs alha AVE:Aciklanan Ortalama Varyans TKY: Toplam Kalite
Yonetimi

TS: Talep ve Siparis SI: Satinalma Islemi PL: Planlama SY: Stok Yénetimi DY: Depo Yonetimi SD:
Sevkiyat ve Dagitim Ti: Tedarikgilerle Iliskiler

Katilimcilara uygulanan 6lgeklerden saglik hizmetleri toplam kalite yonetimi (TKY)
anketi ve tedarik zinciri yonetimi (TZY) Olgekleri alt boyutlar1 arasindaki iliski
uygulanan Pearson korelasyon analizi ile arastirilmistir. Buna gore; toplam kalite
yonetimi (TKY) ile, tedarik zinciri yonetimi (TZY) alt boyutlarindan “Talep ve Siparis
(TS)” boyutu arasinda (r=,704; p<0,05) pozitif yonlii anlamli, “Planlama (PL)” boyutu
arasinda (r=,661; p<0,05) pozitif yonlii anlamli, “Satmalma Islemi (SI)” boyutu
arasinda (r=,670; p<0,05) pozitif yonlii anlamli, “Satmnalma Islemi (SI)” boyutu
arasinda (r=,738; p<0,05) pozitif yonlii anlamli, “Stok Yonetimi (SY)” boyutu arasinda
(r=,738; p<0,05) pozitif yonlii anlamli, “Depo Yo6netimi (DY)” boyutu arasinda (r=,533;
p<0,05) pozitif yonlii anlamli, “Sevkiyat ve Dagitim (SD)” boyutu arasinda (r=,672;
p<0,05) pozitif yonlii anlamli, “Tedarikgilerle iliskiler (Ti)” boyutu arasinda (r=,635;
p<0,05) pozitif yonlii anlaml iligkiler tespit edilmistir.

Katilimcilara uygulanan 6lgeklerden saglik hizmetleri toplam kalite yonetimi (TKY)
anketi ve tedarik zinciri yonetimi  (TZY) 06lgegi alt boyutlari i¢in hesaplanan degerler
(Alpha>0.80) oldugundan tiim boyutlarda “yiiksek giivenilirlik” seviyesinde oldugu
gorilmektedir. Birlesik giivenilirlik katsayilar1 ise (CR>0.70) bulundugundan birlesik

giivenilirlik sartinin saglanmis oldugu goriilmektedir. Tiim boyutlarda hesaplanan
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ortalama acgiklanan varyanslarin ( AVE>0.50) bulundugundan yakinsama gegerliligi i¢in
de kosullar yerine getirilmistir. Ayrigsma gecerliliginin kontrol edilebilmesi igin
hesaplanan AVE degerlerinin karekok degerleri tabloda parantez iglerinde yer
almaktadir. Degerlerin ayni siitunda yer alan tiim korelasyon katsayilarindan biiyiik

oldugundan ayrisma gecerliligi boyutlarin tiimiinde saglanmistir.
4.7. Arastirmanin Bulgular:

Demografik Ozellikler

Haziran-Temmuz-Agustos 2020 tarihleri yapilan anket uygulamasi igin 211 katilimer ile
anket yapilmigtir. Anket uygulamasi katilimcilara formlarin yliz yiize goriisiliip
dagitilip toplanilmasi seklinde yapilmistir. Katilimcilara ait sosyo demografik 6zellikler

Tablo 6 ve Tablo 7°de yer almaktadir.

Tablo 6: Katihmcilarin Demografik Ozelliklerinin Yiizdesel Dagihm Tablosu

n %
Kadin 104 49,3%
Cinsiyet
Erkek 107 50,7%
20-29 60 28,4%
30-39 68 32,2%
Yas grubu
40-49 58 27,5%
50-59 17 8,1%
>=60 8 3,8%
Tlkokul 5 2,4%
Ortaokul 8 3,8%
Lise 71 33,6%
Egitim Durumu
Universite 97 46,0%
Y. lisans 14 6,6%
Doktora 16 7,6%

Aragtirmaya katilan saglik calisanlarindan %350,7 “si kadin ve % 49,31 erkek ¢alisandir.
Yas gruplar1 dagiliminda 20-29 % 28,4 oraninda, 30-39 yas % 32,2 oraninda, 40-49 yas

% 27,5 oraninda, 50-59 yas %8,1 oraninda ve 60 ve iizeri grubu ise % 3,8 oraninda

50



gerceklesmistir. Egitim durumlarinda ise %2.,4 ilkokul, % 3,8 ortaokul, % 33,6 lise, %

46 tniversite, % 6,6 yiiksek lisans ve % 7,6 doktora mezunu seklindedir.

Tablo 7: Katihmcilarin Meslek Ve Tecriibe Ozelliklerinin Yiizdesel Dagilim

Tablosu
n %

1-5 159 75,4%

6-15 48 22,7%
Tecriibe

16-25 1 0,5%

>26 3 1,4%

Hemsire 31 14,7%

Doktor 42 19,9%

Yardimci Personel 26 9,5%

Hasta Hizmetleri 29 13,7%

Yonetici 19 9,0%
Meslek

Temizlik Personeli 11 5,2%

Yemekhane Personel 6 2,8%

Eczane Personeli 5 2,4%

idari Personel 21 10,0%

Diger 27 12,8%

Arastirmaya katilan saglik calisanlarindan %75,4 ‘i 1-5 yillik calisan,%22,7’si 6-15
yillik ¢alisan ve % 1,9’u 16 yil ve lizeri grubu calisanlardir.

Katilimcilarin meslek dagilimlarinda %14,7 hemsire, % 19,9 doktor, %9,5 yardimci
personel, %13,7 hasta hizmetleri, %9 yonetici, % 5,2 temizlik personeli, %?2,8
yemekhane personeli, %2,4 eczane personeli, %10 idari personel ve %12,8 ise diger

personel grubunda yer almistir.
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Modelde Yer Alan Tedarik Zinciri Yonetimi (TZY) Olgegi ve Toplam Kalite
Yonetimi (TKY) Anketinin Faktor Analizi Sonuglar

Arastirmada yer alan dlgeklerin ilkdnce kesfedici faktor analizleri yapilmis sonrasinda

ise dogrulayici faktor analizi ile boyut yapilarinin gecerliligi teyit edilmistir.

Kesfedici Faktor Analizi

Kesfedici faktor analizi Oncesinde Kaiser-Meyer-Olkin katsayilari ile Bartlet’s test
uygulanarak veri setinin analize uygunluk derecesi belirlenmistir.
Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi anketi i¢in hesaplanan faktor yiikii degerleri

ile faktor agiklama oranlar1 Tablo 8’ de yer almaktadir.

Tablo 8: Saghk Hizmetlerinde Toplam Kalite Yonetimi (TKY) Kesfedici Faktor
Analizi Ozet Tablosu

Boyut TKY Anket Maddeleri FY FA

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde stok yonetimi siireclerinin aksamadan 941
isledigi goriilmektedir. '

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde depo yonetimi siireclerinin

S . ,922
e aksamadan isledigi gériilmektedir.
§ Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde tedarikgilerle iligkiler siire¢lerinin 818
= aksamadan isledigi gériilmektedir. '
g Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde sevkiyat,dagitim ve kullanim 865 984,68
§ stirelerinin aksamadan isledigi goriilmektedir. '
0 Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde planlama siireglerinin aksamadan
> e . ,935
© isledigi goriilmektedir.
=) Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde satinalma islemi siireglerinin 926
M aksamadan isledigi gériilmektedir. '
§ Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde talep ve siparis yonetimi siireglerinin 930
Q‘ . LR Ry 13 1
S aksamadan isledigi gériilmektedir.

Tedarik¢ilerimize ve hastalarimiza toplam kalite yonetimini uygulayan isletme 941
oldugumuzu bildiririz. !

Kalite gelistirme siireclerinde hastane ¢alisanlarimizin goriisleri alinir. ,935
_________________________________ Hastanemizde calisanlara kalite konusunda egitim verilir. ,932
toplam 984,68

KMO :,901 Bartlet’s test p <0,05 FY:Faktor yiikii FA:Faktor agiklayiciligi Extraction Method:
Principal Component Analysis.

10 maddeden olusan toplam kalite yonetimi (TKY) anket agimlayici faktor analizi igin
uygulanan Bartlet’s testi icin olasilik degeri (p <0.05) ve KMO degeri 0.901

bulundugundan veri setinin faktor analizine uygunlugu “miikemmel” diizeydedir.
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Ankette bulunan 10 maddeden tamami tek bir faktor olusturmustur. Bu faktor de toplam
kalite yonetimi (TKY) olarak adlandirilmigtir. Toplam kalite yonetimi anketinde faktor

acimlayicilik oran1 % 84,68 olarak gerceklesmistir.

Tablo 9: Tedarik Zinciri Yonetimi Olcegi Acimlayic1 Faktor Analizi Ozet Tablosu

Boyut Tedarik Zinciri Olgegi maddeleri FY FA
istedigimiz zamanda siparis verilen malzemeler elimize ulagir. 836 %18,35
é" Ihtiyacim olan malzemeye istedigim zaman ulasabiliyorum. 822
'% Talep ve siparis yonetimi hastanemizde sorunsuz yapilmaktadir ,780
% Hastanemiz igin istenilen her malzeme alinir. 774
E Istemis oldugum malzeme dikkate alinir. ,754
Hastanemizde kullanilan malzemeler yeterli sayida alinir 770 %14,51
Malzemelerin kullanim siiresi bitmeden yenileri alinir. 762 5
« Hastanemizde malzeme sorunu olmaz. 751
TE; Hastanemizde malzeme olmamasindan dolay1 herhangi bir hayati sorun 651
o yasanmamigtir.
.. Malzemeler hastanemizde uygun kosullarda saklanir. 885 612,98
S é Hastanemizde depolama alanlar1 uygun bir sekildedir. 875
8_;3 Malzeme giris ¢ikislar1 kontrollii bir sekilde gerceklesir. ,842
Hastanemize kaliteli malzeme alindigina inantyorum ,814
= Malzeme alim siiregleri en kisa slirede tamamlanur. ,740
= lstemis oldugum malzemenin 6zellikleri satin alma siirecinde dikkate alinir. 677 %1219
7% Satinalma siiregleri hastanemizde belirlenen prosediir dogrultusunda yapilir. ,736
g Hgs}allemize alian malzemelerin hem uygun fiyata hem de kaliteli alindigini 653
Z distintiyorum. '
5 Tedarikgilerle iliskilerde kurumun yararina dikkat edilir. ,836
E :E Tedarikgilerimiz sektdrde bilinen giivenilir firmalardan olusmaktadir. ,759 % 10,61
S £ Tedarikgilerimiz acil durumda malzeme temini yapabilir. ,750
= Diizenli olarak sayimlarla malzemeler kontrol altina her zaman alinmaktadir 743
I Hastane biinyesinde kullanilan stoklu malzemeler depolarda hazir %8,91
= beKletilmektedir T
2 Hastanemizde stok yonetimi ¢ok etkin bir sekilde yapilmaktadir. ,651
2 Hastanemizde diizenli ve sistematik bir sekilde malzeme dagitimi gergeklesir. 763
éﬁ Calisanlar malzemeleri her zaman dikkatli kullanirlar. 751  %6,12
Toplam %83,68

KMO :,813 Bartlet’s test p <0,05 FY:Faktor yiikii FA:Faktor agiklayiciigi Extraction Method:
Principal Component Analysis. Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization Rotation
converged in 7 iterations.
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27 maddeden olusan tedarik zinciri yonetimi Ol¢egi acimlayicit faktdr analizi igin
uygulanan Bartlet’s testte olasilik degeri (p <0.05) ve KMO degeri 0.813
bulundugundan veri setinin faktér analizine uygunlugu “¢ok 1yi” diizeydedir. Analizde
faktor yiikii degeri (FY<,50) bulunan iki madde analizden elenmistir. Bu maddeler
“’Hastanemizde diizenli ve sistematik bir sekilde malzeme dagitimi gergeklesir” ve
“Promosyon irlinler ve tanitict brosilirler malzeme tercihinde etken degildir.”
maddeleridir. Son durumda 25 madde ile analiz sonuclandirilmistir. Olgekte bulunan 25
madde 7 boyut olarak ayristigi gozlenmistir. Maddelerden 5 tanesi “Talep ve Siparis”
boyutu olarak isimlendirilmistir. Talep ve siparis boyutunun agiklama orani1 % 18,35
olarak hesaplanmistir. Analizde gruplanmis 4 madde ‘“Planlama” boyutu olarak
adlandirilmigtir. Bu boyutta agiklama oran1 %14,51 bulunmustur. Analizde bir araya
gelen 3 madde “Depo Yonetimi” boyutu olarak adlandirilmigtir. Depo yOnetimi
boyutunun agiklayicilik oran1 %12,98 olarak hesaplanmistir. Analizde bir araya gelmis
diger bir 5 madde grubunu “Satmnalma fsleri” boyutu adi verilmistir. Bu boyutun
aciklama orant ise % 12,19 olarak kaydedilmistir. Analizde 5.boyutu olusturan 3
maddeye “Tedarikgi Iliskileri” ad1 verilmistir. Tedarikgi iliskileri boyutunun agiklama
orant % 10,61 olarak bulunmustur. 6.boyutu olusturan 3 madde “Stok Yonetimi” olarak
isimlendirilmistir. Bu boyutta agiklama orani %8,91 olmustur. Son boyutta 2 madde yer
almistir. Bu boyutu “Sevkiyat Dagitim” olarak adlandirilan boyutun agiklama orant %
6,12 olarak gerceklesmistir. Olgekte toplam aciklama oran1 %83,68 oldugu

goriilmektedir.

Tedarik Zinciri Yonetimi (TZY) Ol¢egi ve Toplam Kalite Yonetimi (TKY)
Anketinin Dogrulayic1 Faktor Analizi Sonuglar:

Dogrulayict Faktor Analizi (DFA), daha az sayidaki gizil ve gézlemlenen degisken
kiimesinin, aralarinda olusan iligkinin anlamli olup olmadigini ve modelin dogru olup
olmadigini test eder (Ergiill ve Yilmaz, 2020: 42). AMOS 22.0 paket programi ile
dogrulayic1 faktdr analizi kullanilarak, yapilan arastirmadaki ol¢ek ve anketin
anlamliligr analiz edilmistir. Yapilan analiz neticesinde o&lgtim modellerinin

uygulanabilir, kabul edilebilir oldugu goriilmiistiir.

54



Tablo 10: Dogrulayici Faktor Analizinde Kullanilan Uyum Iyiligi Indeksleri ve

Uyum Degerleri
Indeksler Iyi Uyum Kabul Edilebilir Uyum
27 df 0<y2/df<2 2 <2/df<3
GFlI >0,90 0,85-0,89
CFI >0,97 >0,95
SRMR <0,05 ,06 <SRMR <,08
RMSEA <0,05 ,06 <RMSEA < ,08

Kaynak: Siirgevil, O., Tolay, E., & Topoyan, M., (2013: 5388)
Toplam Kalite Yonetimi Anketi(TKY) Dogrulayic1 Faktor Analizi

10 maddeli olarak anket formunda yer alan toplam kalite yonetimi anketinin madde
faktor yiikleri (0.50) degerinden yiiksek olmasindan dolay: analizden elenmesi gereken
madde olmamustir. Dogrulayict faktér analizi sonucunda madde faktor yiikleri igin

standartlastirilmis degerler (0.71; 0.97) araliginda yer almaktadir.

TKY10
TKY9
TKY8
TKY7
TKY®6
TKYS
TKY4
TKY3
TKY2
TKY1

028050500

Sekil 7: Toplam Kalite Yonetimi Anketi (TKY) Dogrulayict Faktor Analizi
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Dogrulayici faktor analizinde 6. ve 7. madde arasinda arasinda c¢izilen modifikasyon
amaclt baglant1 anlamlidir (p<0,05). Dogrulayici faktdr analizinin ayrintilar1 asagidaki

tabloda yer almaktadir.

Tablo 11: Toplam Kalite Yonetimi Anketi (TKY) Dogrulayici Faktor Analizi

Tablosu

item Boyut | Estimate | Std Estimate | C.R. | P
TKY || TKY1 |1,000 , 707

TKY |->| TKY2 |1,276 72 20,711 | ***
TKY || TKY3 1,048 ,852 15,345 | ***
TKY || TKY4 |1,206 ,926 13,403 | ***
TKY || TKY5 [1,200 ,967 14,000 [***
TKY |->| TKY6 [1,170 ,949 13,732 | ***
TKY || TKY7 |1,237 ,978 14,148 | ***
TKY || TKY8 |1,209 ,964 13,993 | ***
TKY || TKY9 [1,213 ,951 13,792 | ***
TKY || TKY10 |1,190 ,953 13,837 | ***

*EEp<0.001 **p<0.01 *p<0.05 C.R:kritik tablo degeri P:test olasilik degeri

Dogrulayict faktor analizinde (p<0,05) olmak iizere modelden elde edilen test degerleri
x? (49,71), X*/df (1,657) bulundugundan dogrulayici faktér analizinin istatistiksel olarak
anlamli oldugu goriilmektedir. Modelin uyum indeks parametreleri GFI(,967),CFlI
(,996), SRMR (,072) , RMSEA (,056) kabul smirlar1 dahilinde bulundugundan toplam
kalite yonetimi anketi dogrulayict faktor analizinin 6rneklemimiz igin gecerli oldugu

sOylenebilir.

Tedarik Zinciri Yonetimi Ol¢egi (TZY) Dogrulayic1 Faktor Analizi

Kesfedici (agimlayic1) faktor analizinde 25 madde olarak analiz edilen tedarik zinciri
yonetimi (TZY) 6l¢egi madde faktor yiikleri (0.50) degerinden yiliksek bulunmasindan
kaynakli analizden elenmesi gereken maddeye s6z konusu olmadan analiz
gerceklestirilmistir.  Dogrulayici faktor analizi sonucunda madde faktor yiikleri igin

standartlastirilmis degerlerin (0.75; 0.94) araliginda degisim gosterdigi goriilmektedir.
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Sekil 8: Saglik Hizmetleri Tedarik Zinciri Yonetimi Olgegi (TZY) Dogrulayici Faktor
Analizi
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Dogrulayicr faktor analizinde alt boyutlar arasinda ¢izilen kovaryans degerini anlamli
(p<0,05) bulunmustur. Dogrulayic1 faktér analizinin detaylari Tablo 12’ de yer

almaktadir.
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Tablo 12: Tedarik Zinciri Yonetimi Olcegi (TZY) Dogrulayici Faktor Analizi

item Boyut | Estimate | Std Estimate | C.R. | P
TS 2>| TS1 1,000 ,830

TS ->| TS2 1,013 ,886 21,779 | ***
TS ->| TS3 1,155 ,840 15,012 | ***
TS 2>| TS4 1,073 ,895 16,671 | ***
TS >| TS5 ,936 ,857 15,488 | ***
PL ->| PL1 1,000 ,862

PL ->| PL2 1,126 ,879 17,356 | ***
PL -2>| PL3 1,168 ,840 16,081 [***
PL ->| PL4 ,665 721 12,525 | ***
Si > si1 1,000 ,885

Si > | Si2 1,281 ,878 18,244 | ***
Si > | Si3 1,111 ,827 16,172 | ***
Si >| si4 1,096 912 19,780 | ***
Si ->| Sis ,869 ,751 13,636 | ***
SY 2| SY1 1,000 ,882

SY ->| SY2 ,963 931 20,608 | ***
SY ->| SY3 ,855 ,906 19,569 | ***
DY ->| DY1 |1,000 ,931

DY ->| DY2 |1,091 ,938 25,683 | ***
DY ->| DY3 1,102 ,932 25,269 | ***
SD > | SD2 1,000 ,846

SD ->| SD3 ,678 , 745 11,687 | ***
Ti > | Til 1,000 ,869

Ti >| Ti2 ,888 ,834 14,601 | ***
Ti > | Ti4 ,861 ,807 14,005 | ***

***p<0.001 **p<0.01 *p<0.05 C.R:kritik tablo degeri P:test olasilik degeri TS:
Talep ve Siparis SI: Satinalma islemi PL: Planlama SY: Stok Y&netimi DY: Depo
Yonetimi SD: Sevkiyat ve Dagitim Ti: Tedarikgilerle iligkiler

Dogrulayict faktor analizinde (p<0,05) olmak iizere modelden elde edilen test degerleri
x* (587,12), x/df (1,96) bulundugundan dogrulayici faktdr analizinin istatistiksel olarak
anlamli oldugu goriilmektedir. Modelin uyum indeks parametreleri GFI(,869),CFlI
(,956), SRMR (,0432) , RMSEA (,0680) kabul sinirlari1 dahilinde bulundugundan tedarik
zinciri yonetimi (TZY) olceginin dogrulayict faktdr analizinin rneklemimizde gegerli

oldugu soylenebilir.
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Ortiik Degiskenlerle Yapisal Esitlik Modeli Analizi
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Modelde yer alan katsayilar  hesaplanan kestirim degerlerinin standartlagtirilmis
halidir. Ortiik degiskenlerle yapisal esitlik modelinde test degerleri x* (1622,78), x*/df
(2,971) bulundugundan modelin anlamli oldugu anlasilmaktadir. Modelde test olasilik
diizeyi (p<0.05 ) olarak tespit edilmistir. Modelin uyum indeks degerleri GFI1(.883),CFI
(.951), SRMR (,0762) , RMSEA (,0783) kabul edilebilir uyum sinirlar1 i¢inde yer
aldigindan aragtirma modelinin gecerli oldugu goriilmektedir. Model katsayilarina ait

detayli degerler tabloda yer almaktadir.

Tablo 13: Modelden Elde Edilen Kestirim Degerlerinin Ayrintilar

item ‘ ‘ Boyut ‘ Estimate Std Estimate | C.R. P
TKY > TS ,935 121 9,323 Fhx
TKY = PL , 795 ,691 9,184 Fhx
TKY = Si , 756 ,693 9,341 Fhx
TKY > SY ,895 770 10,140  ***
TKY > DY ,509 ,546 7,646 Fkx
TKY > SD 1,027 7128 9,695 Fkk
TKY = Ti , 704 ,687 9,005 Fhx

YS: Yénetimsel siirecler TKY: Toplam Kalite Yénetimi TS: Talep ve Siparis SI: Satinalma Islemi PL:
Planlama SY: Stok Yénetimi DY: Depo Yonetimi SD: Sevkiyat ve Dagitim TI: Tedarikgilerle Iliskiler
Arastirma modelinde saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetiminin, tedarik zinciri
yonetimi  alt boyutlarindan, “Talep ve Siparis Yonetimi (TS), Planlama (PL) ,
Satmalma Islemi (SI), Stok Yonetimi (SY), Depo Yonetimi (DY), Sevkiyat ve Dagitim
(SD) ile Tedarikgi Iliskileri” (TI) boyutlarina etkilerinin arastirildigi model test
edilmistir. Bu modelde anlamli bulunan iliskiler asagida 6zetlenmistir;

— Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi degiskeninin, tedarik zinciri
yonetimi alt boyutlarindan, “Talep ve Siparis YoOnetimi (TS)” degiskenine
etkisinin (B= ,721; p<0,05) pozitif yonlii ve anlamli oldugu anlasilmaktadir.
Toplam kalite yonetimi (TKY) degiskeninin degerinin yiikselmesi , “Talep ve
Siparis Yonetimi (TS)” degiskeninin de degerinin yiikselmesini saglayacagi
anlasilmaktadir.

— Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi (TKY) degiskeninin, tedarik zinciri
yonetimi alt boyutlarindan, “Planlama (PL)” degiskenine etkisinin (B= ,691;

p<0,05) pozitif yonlii ve anlamli oldugu goriilmektedir. Toplam kalite yonetimi
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(TKY) degiskeninin degiskeninin degerinin yiikselmesi , “Planlama (PL)”
degiskeninin de degerinin yiikselmesini saglayacagi goriillmektedir.

Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi degiskeninin, tedarik zinciri
yonetimi alt boyutlarindan, “Satialma Islemi (SI)” degiskenine etkisinin (B=
,693; p<0,05) pozitif yonlii ve anlamli oldugu goriillmektedir. Toplam Kalite
yonetimi degiskeninin degerinin artmasi, “Satimalma Islemi (SI)” degiskeninin
de degerinin yiikselmesini saglayacagi diisiiniilmektedir.

Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi degiskeninin, tedarik zinciri
yonetimi alt boyutlarindan, “Stok Yonetimi (SY)” degiskenine etkisinin (f=
,770; p<0,05) pozitif yonlii ve anlamli oldugu tespit edilmistir. Toplam Kkalite
yonetimi degiskeninin degerinin artmasi, “Stok Yonetimi (SY)” degiskeninin de
degerinin yiikselmesine neden olacaktir.

Toplam kalite yonetimi degiskeninin, tedarik zinciri yonetimi alt boyutlarindan,
“Depo Yonetimi (DY)” degiskenine etkisinin (= ,546; p<0,05) pozitif yonli ve
anlamli oldugu tespit edilmistir. Toplam kalite yonetimi (TKY) degiskeninin
degerinin artmasi, “Depo Yonetimi (DY)” degiskeninin de degerinin
yiikselmesine neden olacaktir.

Toplam Kkalite yonetimi degiskeninin,  tedarik zinciri yoOnetimi  alt
boyutlarindan, “Sevkiyat ve Dagitim (SD)” degiskenine etkisinin (B= ,728;
p<0,05) pozitif yonlii ve anlamli oldugu tespit edilmistir. Toplam Kkalite
yonetimi degiskeninin degerinin artmasi, “Sevkiyat ve Dagitim (SD)”
degiskeninin de degerinin yiikselmesine neden olacaktir.

Toplam kalite yonetimi degiskeninin, tedarik zinciri yonetimi alt boyutlarindan,
“Tedarikgilerle Iliskiler (TT)” degiskenine etkisinin (B= ,687; p<0,05) pozitif
yonlii ve anlamli oldugu tespit edilmistir. Toplam kalite yonetimi (TKY)
degiskeninin  degerinin artmasi, “Sevkiyat ve Dagitim (SD)” degiskeninin de

degerinin yiikselmesine neden olacaktir.
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Saghk Hizmetlerinde Toplam Kalite Yonetimi (TKY) Ve Tedarik Zinciri Yonetimi
(TZY) Alt Boyutlarimin Demografik Ozelliklere Gore Karsilastirilmasi

Karsilastirmalarda ikili kategoriler igin independent t test, coklu kategorili
karsilastirmalarda ise tek yonlii varyans analizi (ANOVA) kullanilmigtir. ANOVA’da

fark bulunan degiskenlerde farkliligin kaynagi Bonferroni testi ile incelenmistir.

Tablo 14: Saghk Hizmetlerinde Toplam Kalite Yonetimi (TKY) Ve Tedarik Zinciri
Yonetimi (TZY) Alt Boyutlarinin Cinsiyete Gore Karsilastirilmasi

Cinsiyet N AO SS t p
Kadn 104 4,217 ,7095 121 ,904
Talep ve Siparis
Erkek 107 4,206 ,6931
Kadn 104 4,303 ,6081 -,523 ,601
Planlama
Erkek 107 4,346 ,5834
. . Kadin 104 4,265 ,6315 -,921 ,358
Satinalma Islemi
Erkek 107 4,344 ,6074
Kadin 104 4,266 ,6134 -,566 572
Stok Yonetimi
Erkek 107 4,312 ,5538
o Kadn 104 4,436 ,5257 ,342 132
Depo Yonetimi
Erkek 107 4,411 ,5212
Kadin 104 4,341 ,6358 -,644 521
Sevkiyat ve Dagitim
Erkek 107 4,397 ,6247
. Kadin 104 4,202 ,5033 -,811 ,418
Tedarikgilerle Iligkiler
Erkek 107 4,259 ,5105
Kadin 104 4,331 ,6320 -,338 ,736
Toplam Kalite Yonetimi
Erkek 107 4,359 ,5753

Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri yonetimi alt boyutlarinin
cinsiyete gore karsilastirilmasi tiim degiskenler i¢in (p>0,05) bulundugundan anlamli

bir farklilik tespit edilememistir.
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Tablo 15: Saghk Hizmetlerinde Toplam Kalite Yonetimi (TKY) Ve Tedarik Zinciri

Yonetimi (TZY) Alt Boyutlarinin Yas Gruplarina Gore Karsilastirilmasi

N AO F p

20-29 60 4,040 , 7354 3,681 ,006**
30-39 68 4,121 ,6288
Talep ve Siparis 40-49 58 4,331 ,7366
50-59 17 4,553 5724
>=60 8 4,675 ,4400
Total 211 4,211 ,6996

20-29 60 4,200 ,5500 2,556 ,051
30-39 68 4,257 ,5859
Planlama 40-49 58 4,427 ,6472
50-59 17 4,515 ,5692
>=60 8 4,688 3472
Total 211 4,325 ,5947

20-29 60 4,207 ,6525 2,368 ,054
30-39 68 4,232 ,5901
Satmalma Islemi 40-49 58 4,397 6139
50-59 17 4,400 ,6205
>=60 8 4,800 ,3546
Total 211 4,305 ,6192

20-29 60 4,183 ,5400 1,680 ,156
30-39 68 4,240 ,5336
Stok Yénetimi 40-49 58 4,379 ,6651
50-59 17 4,412 ,6183
>=60 8 4,583 ,4629
Total 211 4,289 ,5830

20-29 60 4,406 ,4951 1,466 214
30-39 68 4,328 ,4870
Depo Yénetimi 40-49 58 4,477 ,5518
50-59 17 4,588 ,6183
>=60 8 4,625 5175
Total 211 4,423 5223

20-29 60 4,358 5756 1,231 ,299
30-39 68 4,301 ,6297
Sevkiyat ve Dagitim 40-49 58 4,388 0757
50-59 17 4,412 7123
>=60 8 4,813 ,3720
Total 211 4,370 ,6293

20-29 60 4,072 ,4387 3,414 ,010*
30-39 68 4,201 ,5025
o s 40-49 58 4,339 ,5353
Tedarikgilerle Iligkiler 50-59 17 4,451 5129
>=60 8 4,417 ,4960
Total 211 4,231 ,5066

20-29 60 4,217 ,5362 1,963 ,101
30-39 68 4.324 6145
Toplam Kalite Yonetimi 40-49 58 4.424 6503
50-59 17 4,424 5911
>=60 8 4,750 4629
Total 211 4.345 .6026

*p<0,05
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Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri yonetimi yasa gore alt
boyutlarinin karsilastirilmasinda sadece “Talep ve Siparis” ve “Tedarikgilerle Iliskiler”
boyutu puanlarinda (p<0,05) anlaml farklilik tespit edilmistir. Buna gore;
“Talep ve Siparis” 20-29 yas gurubu ¢alisanlarin puani (4,04), 40 yas ve yukarist
tiim gruplarin ortalamasindan diisiik bulunmustur. “Tedarikgilerle Iliskiler” 20-
29 yas gurubu calisanlarin puami (4,07), 40 yas ve yukarist tiim gruplarin

ortalamasindan diisiik bulunmustur.
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Tablo 16: Saghk Hizmetlerinde Toplam Kalite Yonetimi (TKY) Ve Tedarik Zinciri
Yonetimi (TZY) Alt Boyutlarinin Egitim Gruplarina Gore Karsilastirilmasi

N AO SS
Ortaokul 13 4,015 ,5565 9,549 ,000**
Lise 71 3,851 , 71420
Talep ve Siparis Uniyersite 97 4,367 ,6230
Y. lisans 14 4,429 ,5703
Doktora 16 4,700 4442
Total 211 4,211 ,6996
Ortaokul 13 4,008 ,4694 8,092 ,000**
Lise 71 4,035 ,6244
Planlama Uniyersite 97 4,456 5279
Y. lisans 14 4,482 ,6238
Doktora 16 4,688 ,4031
Total 211 4,325 ,5947
Ortaokul 13 4,031 ,5648 9,138 ,000**
Lise 71 4,040 ,6357
Satmalma fslemi Uniyersite 97 4,533 5742
Y. lisans 14 4,629 4410
Doktora 16 4,775 ,3715
Total 211 4,305 ,6192
Ortaokul 13 4,079 ,5871 3,547 ,008**
Lise 71 4,008 ,5656
Stok Yonetimi Uniyersite 97 4,385 ,5840
Y. lisans 14 4,433 ,5699
Doktora 16 4,563 ,4670
Total 211 4,289 ,5830
Ortaokul 13 4,256 ,5956 2,112 ,081
Lise 71 4,343 ,4975
Depo Yonetimi Uniyersite 97 4,498 ,5251
Y. lisans 14 4,262 5259
Doktora 16 4,604 4748
Total 211 4,423 ,5223
Ortaokul 13 3,515 ,7679 4,398 ,002**
Lise 71 4,083 ,6167
Sevkiyat ve Dagitim Uniyersite 97 4,485 ,5657
Y. lisans 14 4,457 , 7449
Doktora 16 4,719 ,5764
Total 211 4,370 ,6293
Ortaokul 13 4,047 ,4935 5,050 ,001**
Lise 71 4,030 4730
o L Universite 97 4,309 ,5165
Tedarikgilerle Iligkiler v lisans 14 4,467 3867
Doktora 16 4,604 ,4425
Total 211 4,231 ,5066
Ortaokul 13 3,808 ,5041 7,806 ,000**
Lise 71 4,079 S777
Toplam Kalite Y&netimi Universite 97 4,488 5781
Y. lisans 14 4,357 6345
Doktora 16 4,762 4080
Total 211 4,345 ,6026

**n<0,01 *p<0,05
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Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri yonetimi alt boyutlarinin

egitim gruplarina gore karsilagtirilmasinda sadece “Depo Yo6netimi” boyutu puaninda

(p>0,05) anlamli farklilik olmadigi, diger tiim boyutlarda (p<0,05) anlamli farklilik

oldugu anlasilmistir. Buna gore;

Talep ve Siparis boyutunda, yiiksek lisans (4,42), doktora (4,70) ve lisans (4,36)
mezunlarinin ortalamalarmin, lise (3,85) ve ortaokul (4,01) mezunlarinin
ortalamalarindan yiiksek oldugu anlagilmaktadir. Ayrica doktora mezunlarinin
ortalamasi (4,70) mezunlariin ortalamasi diger tiim gruplarin ortalamasindan da
yilksek bulunmustur. Yapilan arastirmalarda talep ve siparis boyutu
incelendiginde saglik kurumunda c¢alisan bireylerin egitim diizeylerinin yiiksek
oldugu goriilmiistiir.

Planlama boyutunda, yiiksek lisans (4,48), doktora (4,68) ve lisans (4,45)
mezunlarinin ortalamalariin, lise (4,05) ve ortaokul (4,00) mezunlarinin
ortalamalarindan yiiksek oldugu anlagilmaktadir. Ayrica doktora mezunlarinin
ortalamasi (4,68) diger tiim gruplarin ortalamasindan da yiiksek bulunmustur.
Yapilan arastirmalarda planlama boyutu incelendiginde saglik kurumunda
calisan bireylerin egitim diizeylerinin yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Satmalma Islemi boyutunda, yiiksek lisans (4,62), doktora (4,77) ve lisans (4,45)
mezunlarinin ortalamalarinin, lise (4,04) ve ortaokul (4,03) mezunlarinin
ortalamalarindan yliksek oldugu anlagilmaktadir. Ayrica doktora mezunlarinin
ortalamas1 (4,77) diger tiim gruplarin ortalamasindan da yiiksek bulunmustur.
Yapilan aragtirmalarda satinalma islemi boyutu incelendiginde saglik
kurumunda ¢alisan bireylerin egitim diizeylerinin yiiksek oldugu goriilmiistiir.
Stok Yonetimi boyutunda, yiiksek lisans (4,43), doktora (4,56) ve lisans (4,38)
mezunlarinin ortalamalarinin, lise (4,00) ve ortaokul (4,07) mezunlarinin
ortalamalarindan yliksek oldugu anlagilmaktadir. Ayrica doktora mezunlarinin
ortalamasi (4,77) diger tim gruplarin ortalamasindan da yiiksek bulunmustur.
Yapilan aragtirmalarda stok yonetimi boyutu incelendiginde saglik kurumunda
calisan bireylerin egitim diizeylerinin yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Sevkiyat ve Dagitim boyutunda, yiiksek lisans (4,45), doktora (4,71) ve lisans
(4,48) mezunlarinin ortalamalarinin, lise (4,08) ve ortaokul (3,51) mezunlarinin

ortalamalarindan yliksek oldugu anlagilmaktadir. Ayrica doktora mezunlarinin
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ortalamas1 (4,71) diger tim gruplarin ortalamasindan da yiiksek bulunmustur.
Yapilan arastirmalarda sevkiyat ve dagitim boyutu incelendiginde saglik
kurumunda ¢alisan bireylerin egitim diizeylerinin yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Tedarikgilerle iliskiler boyutunda, yiiksek lisans (4,46), doktora (4,60) ve lisans
(4,30) mezunlarinin ortalamalarinin, lise (4,03) ve ortaokul (4,04) mezunlarinin
ortalamalarindan yiiksek oldugu anlasilmaktadir. Ayrica doktora mezunlarinin
ortalamasi (4,60) diger tiim gruplarin ortalamasindan da yiiksek bulunmustur.
Yapilan arastirmalarda tedarikgilerle iliskiler boyutu incelendiginde saglik
kurumunda ¢alisan bireylerin egitim diizeylerinin yiliksek oldugu goriilmiistiir.

Toplam Kalite Yonetimi boyutunda, yiliksek lisans (4,35), doktora (4,76) ve
lisans (4,48) mezunlarinin ortalamalarinin, lise (4,07) ve ortaokul (3,80)
mezunlarinin ortalamalarindan yiiksek oldugu anlasilmaktadir. Ayrica doktora
mezunlarinin ortalamast (4,76) diger tiim gruplarin ortalamasindan da yiiksek
bulunmustur. Yapilan aragtirmalarda toplam kalite yonetimi boyutu
incelendiginde saglik kurumunda c¢alisan bireylerin egitim diizeylerinin yiiksek

oldugu goriilmiistiir.
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Tablo 17: Saghk Hizmetlerinde Toplam Kalite Yonetimi Ve Tedarik Zinciri
Yonetimi Alt Boyutlarimin Tecriibe Gruplarina Gore Karsilagtirilmasi

N AO SS p
1-5 159 4,319 ,6468 9,373 ,000**
6-15 48 3,842 ,7483
Talep ve Siparis
16-25 4 4,350 ,7895
Total 211 4,211 ,6996
1-5 159 4,403 5314 5,965 ,003**
6-15 48 4,073 ,6976
Planlama
16-25 4 4,250 ,9574
Total 211 4,325 ,5947
1-5 159 4,391 ,5993 7,152 ,001**
. 6-15 48 4,017 ,6186
Satialma Islemi
16-25 4 4,350 ,4435
Total 211 4,305 ,6192
1-5 159 4,338 ,5625 2,257 ,107
6-15 48 4,139 ,6333
Stok Yo6netimi
16-25 4 4,167 5774
Total 211 4,289 ,5830
1-5 159 4,451 ,5089 2,976 ,053
6-15 48 4,382 ,5543
Depo Yonetimi
16-25 4 3,833 ,3333
Total 211 4,423 ,5223
1-5 159 4,434 ,6114 3,619 ,029*
6-15 48 4,188 ,6410
Sevkiyat ve Dagitim
16-25 4 4,000 ,8165
Total 211 4,370 ,6293
1-5 159 4,249 ,4947 444 ,642
. 6-15 48 4,174 ,5586
Tedarikgilerle Iligkiler
16-25 4 4,167 ,3333
Total 211 4,231 ,5066
1-5 159 4,410 ,5850 3,953 ,021*
6-15 48 4,256 ,6147
Toplam Kalite Yonetimi
16-25 4 4,025 7411
Total 211 4,345 ,6026

*%p<0,01 *p<0,05
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Saglik hizmetlerinde toplam kalite yonetimi ve tedarik zinciri yonetimi alt boyutlarinin

tecriibeye gore karsilastirilmasinda “Tedarikgilerle iliskiler, Depo Yonetimi ve Stok

Yonetimi” boyutu puaninda (p>0,05) anlamli farklilik olmadigi, diger tiim boyutlarda

(p<0,05) bulundugundan anlamli farklilik oldugu anlasilmistir. Buna gore;

Talep ve Siparis boyutunda, 6-15 yil tecriibeye sahip olan calisan grubunun
ortalama puani (3,842) diger gruplarin ortalamasindan diisiik bulunmustur.
Planlama boyutunda, 6-15 yil tecriibeye sahip olan ¢alisan grubunun ortalama
puani (4,07) , 1-5 yil tecriibeye sahip grubun ortalama puanindan (4,40) diisiik
bulunmustur.

Satinalma Islemi boyutunda, 6-15 yil tecriibeye sahip olan galigan grubunun
ortalama puani (4,01) diger gruplarin ortalamasindan diisiik bulunmustur.
Sevkiyat ve Dagitim boyutunda, 1-5 yil tecriibeye sahip olan ¢alisan grubunun
ortalama puani (4,45) diger gruplarin ortalamasindan yiiksek bulunmustur.
Toplam Kalite Yonetimi boyutunda, 16-25 yil tecriibeye sahip olan c¢alisan
grubunun ortalama puant (4,02) diger gruplarin ortalamasindan diisiik

bulunmustur.
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SONUC VE ONERILER

Rekabetin son yillarda artmasiyla birlikte, isletmeler degisik boyutlarda isbirlikleri
gerceklestirmeye baslamistir. Geleneksel diisiinceler isletmeler tarafindan terk edilmis
ve giiniimiizde rekabet anlayis1 degismistir. Isletmeler tarafindan rekabet piyasasina
uyum saglamak i¢in, lirliniin fiyatindan ziyade tedarik zinciri yonetiminin daha 6nemli
bir durum oldugu goriilmiistiir. Tedarik zinciri yonetimi; hammaddenin baslangicindan,
irlinlin tiiketiminin gergeklestigi son basamaga kadar uygulanan siirecin yonetimi
olarak tamimlanmaktadir. Toplam Kkalite yonetimi; isletmenin tiim siireglerinde
iyilestirme gergeklestirerek ve galisanlarin katilimiyla i¢ (¢alisanlar) ve dis (miisteriler,
tedarikciler vb.) memnuniyetin saglanarak karliliga ulagilmasini saglar.

Kiiresellesme tedarik zinciri yonetimi alaninda da etkili olmustur. Uriinlerin {iretildigi
yer ile {riinlerin tiiketildigi yerler birbirinden ¢ok farkli yerler olmaktadir. Bu nedenle
tedarik zinciri yonetimi karmasik hale gelmektedir. Bu karmasikligi onlemek igin
tedarik zinciri yoOnetimi etkin ve iyi bir sekilde yiiriitiilmelidir. Tim isletmeler
giiniimiizde tedarik zincirinin bir halkas1 durumundadir. Isletmelerin basarili olmast igin
yalnizca bireysel basarilar1 degil; ayn1 zamanda tedarik zincirinin basarisi lizerinde de
durulmalidir. Bu sebepten dolayi isletmeler bu degisimi fark etmeli ve zinciri olusturan
diger halkalar ile 1yi bir iletisim halinde olarak, bilgiyi paylasmali ve i¢sel ve digsal
stiregleri tiim halkalarin giiclii olmasi i¢in yapmalidir. Siirecleri 1y1 bir sekilde entegre
edilmis tedarik zinciri, igletmelerin maliyetlerini azaltir ve daha gii¢lii olmalarin1 saglar.
Saglik sektoriinde, miisteri memnuniyetinin saglanabilmesi i¢in toplam kalite yonetimi
ve tedarik zinciri yonetimi uygulamalarinin 6nemi diger hizmet sektorlerine kiyasla ¢ok
daha fazladir. Saglik kuruluslarinda, erken tan1 ve tedavi yontemlerinin saglanmasinda,
zaman kayiplarinin 6nlenmesinde, tam zamaninda, dogru yerde, hizli ve az maliyetle
uzman kisilerce ihtiya¢ duyulan uygulamalarin yapilmas: daha kaliteli hizmeti saglar ve
daha hizli teslimat her zaman daha diisik maliyetlere yol agar. Gelecekte benzer
calismalar yapacak olan arastirmacilara, toplam kalite yonetimi ile tedarik zinciri
yonetiminin benzerlikleri ve farkliliklaria yonelik arastirmalar yapilmasi ayrica kamu
ve Ozel hastanelerinde toplam kalite yonetimi ile tedarik zinciri yOnetimi

yaklasimlarinin karsilastirilmasi 6nerilmektedir.
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Durum

Hipotez

H1:Toplam kalite yonetiminin tedarik zinciri yonetimi iizerinde pozitif

ve anlamli yonde etkisi vardir. Kabul

Hia:Toplam kalite yonetiminin talep ve siparig yonetimi lizerinde pozitif

ve anlamli yonde etkisi vardir. Kabul

Hip:Toplam kalite yonetiminin planlama yonetimi {lizerinde pozitif ve

anlamli yonde etkisi vardir. Kabul

Hi:Toplam kalite yonetiminin satinalma islemi iizerinde pozitif ve

anlamli yonde etkisi vardir. Kabul

Hiq4:Toplam kalite yonetiminin stok yonetimi iizerinde pozitif ve

anlamli yonde etkisi vardir. Kabul

Hie:Toplam kalite yonetiminin depo yonetimi {izerinde pozitif ve

anlamli yonde etkisi vardir. Kabul

Hi:Toplam kalite yonetiminin sevkiyat, dagitim ve kullanim iizerinde

pozitif ve anlamli yonde etkisi vardir. Kabul

Hig: Toplam kalite yonetiminin tedarikgiler ile iliskiler {izerinde

tizerinde pozitif ve anlamli yonde etkisi vardir. Kabul

H2: Toplam kalite yonetimi ile tedarik zinciri yonetimi arasinda pozitif

ve anlamli yonde bir iligki vardir. Kabul

H3: Toplam kalite yonetimi (TKY) ve tedarik zinciri yonetimi (TZY) Kabul
abu

alt boyutlarinin ¢alisanlarin demografik 6zellikleri iizerinde anlamli ve

pozitif yonde etkisi vardir.
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EKLER

Ek-1: Anket Sorular:

Saym Katilimer;

Bu anket formu Istanbul Kent Universitesi yiiksek lisans tezi kapsaminda hazirlanmistir. Vereceginiz her tiirlii bilgi gizli
tutulacaktir. Degerli vaktinizi ayirdiginiz i¢in ¢ok tesekkiir ederim.

Cinsiyetiniz: ( )Kadm (' )Erkek

Ait oldugunuz yas kategorisini belirtiniz.
(' )20’nin altinda ( )20-29 ( )30-39
()40-49 () 50-59 ()60 dstit

Egitim durumunuzu belirtiniz.

(' )ilkokul ( )Ortaokul () Lise

(' )Universite ( )Yiiksek Lisans  ( )Doktora
Saghik kurulusunda cahistig siire: ()1-5y1 ()5-15y1l ()15-25 yil ( )25 yildan fazla
Mesleginiz:  ( )Hemsire ( )Doktor ( )Yardimci Personel

( )Hasta Hizmetleri ( )YOnetici ( )Temizlik Personeli

( )Yemekhane Personeli  ( )Eczane Personeli  ( )idari Personel ( )Diger

Liitfen size en uygun cevabi isaretleyiniz.

ANKET SORULARI

Kesinlikle Katilmiyorum
Katilmiyorum
Kararsizim
Katiliyorum

=
N
w
SN

TALEP VE SIPARIS YONETIMI

Istemis oldugum malzeme dikkate alnir.

Thtiyacim olan malzemeye istedigim zaman ulasabiliyorum.

Hastanemiz igin istenilen her malzeme alinir.

Istedigimiz zamanda siparis verilen malzemeler elimize ulasir.

Talep ve siparis yonetimi hastanemizde sorunsuz yapilmaktadir.

PLANLAMA

Hastanemizde malzeme sorunu olmaz.

Hastanemizde kullanilan malzemeler yeterli sayida alinir.

Malzemelerin kullanim siiresi bitmeden yenileri alinur.

Hastanemizde malzeme olmamasindan dolay1 herhangi bir hayati sorun yaganmamustir.

77

Kesinlikle Katiliyorum




SATINALMA iSLEMi

Satinalma siiregleri hastanemizde belirlenen prosediir dogrultusunda yapilir.

Malzeme alim siiregleri en kisa siirede tamamlanir.

Hastanemize kaliteli malzeme alindigina inantyorum.

Istemis oldugum malzemenin 6zellikleri satin alma siirecinde dikkate alinr.

Hastanemize alinan malzemelerin hem uygun fiyata hem de kaliteli alindigini diistiniiyorum.

STOK YONETIMI

Hastanemizde stok yonetimi ¢ok etkin bir sekilde yapilmaktadir.

Hastane biinyesinde kullanilan stoklu malzemeler depolarda hazir bekletilmektedir.

Diizenli olarak sayimlarla malzemeler kontrol altina her zaman alinmaktadir.

DEPO YONETIMIi

Malzemeler hastanemizde uygun kosullarda saklanir.

Hastanemizde depolama alanlar1 uygun bir sekildedir.

Malzeme giris ¢ikislar1 kontrollii bir sekilde gerceklesir.

SEVKIYAT, DAGITIM VE KULLANIM

Hastanemizde diizenli ve sistematik bir sekilde malzeme dagitimi gerceklesir.

Calisanlar malzemeleri her zaman dikkatli kullanirlar.

Malzemeyi en verimli sekilde kullanarak hastaya uygulamaya ¢alisirim.

TEDARIKCILERLE iLiSKiLER

Tedarikgilerimiz sektorde bilinen giivenilir firmalardan olugsmaktadir.

Tedarikgilerle iliskilerde kurumun yararina dikkat edilir.

Promosyon iriinler ve tanitici brosiirler malzeme tercihinde etken degildir.

Tedarikgilerimiz acil durumda malzeme temini yapabilir.

TOPLAM KALITE YONETIMi

Hastanemizde calisanlara kalite konusunda egitim verilir.

Kalite gelistirme siireglerinde hastane ¢alisanlarimizin goriisleri alinir.

Tedarikgilerimize ve hastalarimiza toplam kalite yonetimini uygulayan isletme oldugumuzu

bildiririz.

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde talep ve siparis yonetimi siireclerinin aksamadan isledigi

goriilmektedir.

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde planlama siireglerinin aksamadan isledigi goriilmektedir.

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde satinalma iglemi siireglerinin aksamadan isledigi

goriilmektedir.

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde stok yonetimi siireglerinin aksamadan isledigi

goriilmektedir.

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde depo yonetimi siireglerinin aksamadan isledigi

goriilmektedir.

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde sevkiyat,dagitim ve kullanim siireglerinin aksamadan

isledigi goriilmektedir.

Toplam kalite yonetimi sistemi sayesinde tedarikgilerle iliskiler siireglerinin aksamadan isledigi

goriilmektedir.
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