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OzZET

Bu calismada, hastanelerde tibbi hizmetler disinda kalan, konakiama,
yiyecek-igecek ve diger hizmetler, otelcilik hizmetleri olarak tammlanmig, otelcilik
hizmetlerinin, hastanede yeri, fonksiyonlari, organizasyonu, hizmet Gretim
maliyeti icinde otelcilik maliyeti ve maliyet kontrol yéntemleri incelenmigtir. Bu
dogrultuda Ankara ilindeki farkli orglt yapist iginde bulunan, dort tip hastane
dmek vaka olarak secilmig ve teoride onerilenler ile uygulamalar
kargilagtinimisgtir.

Hastanede konaklama bolimu, kat hizmetleri, kabul ofisi ve hasta
iligkileri servisi  birimlerinden olugabili. Konaklama hizmetinin yerine
getirilmesinde 6nemli bir yeri olan kat hizmetleri, 6zel egitime sahip
yoneticilerin idaresinde ayri bir birim olarak 6rgutienmelidir.

Yiyecek-igecek bslima, satinalma, depolama, mutfak, servis ve kafetarya
hizmet birimlerinden olusabilir ve bu bolum egitimli bir yéneticinin idaresinde,
diyetisyen ile igbirligi iginde faaliyet gbstermelidir.

Otelcilik hizmetleriyle ilgili diger hizmet birimleri ise, telefon, gazete, dergi
satisi, berber, cicekci ve hasta camagirhanesinden olusabilir. Hastanede
camasirhane, teknik servis, muhasebe birimleri, tibbi hizmet ve otelcilik hizmet
bélumlerine ortak hizmet saglayan yardimc hizmet boélumleri olarak
tanimlanabilir.

Hastane hizmet Gretimi, tibbi hizmet ve otelcilik hizmet Uretimi olarak iki
kisimda incelenmistir. Otelcilik hizmet maliyeti, konaklama ve yiyecek maliyeti
olarak belirlenmelidir. Bu maliyet bilgileri, fiyatlama, hizmet ve kar planiamasi,
gider kontrolu agisindan degeriendirilmelidir.

Milakat ve inceleme yapilan dort hastanede, hastane hakkinda genel
bilgiler, konaklama hizmetlerinin orglt yapisi, odalyatak hizmetlerinin maliyeti,
yiyecek icecek bélumanun orgut yapisi, yiyecek icecek bdliminde uretim ve
menu planlama, yiyecek-icecek balumunun maliyet yapisi ve denetimi, otelcilik
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hizmetleri icinde tanimlanan diger hizmetler ile ilgili uygulamalar tesbit
edilmigtir.

Sevgi Hastanesi otelcilik hizmetleri agisindan incelendiginde, gerek
otelcilik hizmetleri yoéninden, gerekse bu hizmetlerin maliyetlendirilmesi
yénunden diger kamu hastanelerinden farkli bir uygulamaya sahiptir. Bununla
birlikte bu hastanede uygulanan konaklama, yiyecek ve diger hizmetier, bir
otelcilik anlayisi icinde strdtrtimektedir.
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ABSTRACT

In this study, the accommmodation, the food and beverage and other
services that have been served in hospital outside of medical services has been
defined as hospitality, the nature, functions, organizations, the room and the
food and beverage costs in service cost and cost control methods of hospitality
in hospital has been examined. In Ankara city, four type hospitals that have
different organization structures have been chosen as an example statement
and theoretical proposals in this thesis have been compared with their
applications.

The accommodation department in hospital may be included from
housekeeping, admitting office and patient relationship services. The
housekeeping that gives the accommodation services may be organized as
different unit by director having special education. The food and beverage
department may be occurred from the purchase, storing, k‘itchen, services and
cafeteria service units and activities in educated director within cooperation
dietician. Other services units about hospitality may be considered as telephone,
newspaper, journal sales, baber, flower shop and patient laundry units. in the
hospitals, laundry, maintenance is assistant services department getting
services to medical services and hospitality departments.

Hospital service production has been investigated in two parts as the
medical service and the room-the food and beverage service production. The
cost information has been evaluated as regards pricing, service and profit
planning, expense control.

In the interviewed and examined four hospitals, the general information
about hospital, the organizational structure of the accommodation service, the
cost of room/bad service, the organizational structure of the food and beverage
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department, menu planning and production in the food and beverage
department, cost structure and inspection of the food and beverage department,
applications about other services defining in hospitality have been determined.
When Sevgi Hospital has been investigated as regards hospitality, both
hospitality and costing of these services have a different application than
another public hospitals. In addition, the accommodation , the food and
beverage and the other services applied in this hospital is carried on by a hotel
management perception.
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GIRIS

Hastane isletmeleri, insanlarin saghk ihtiyaglarini karsilamak uzere,
kurulmus sosyo-ekonomik kuruluglardir.

Ulkemizde hastane igletmelerinin sahipligi agisindan bakildiginda, %94
civarinda kamuya ait oldudu, 6zel sektér ve sosyal amaglh kuruluglann
sahipligindeki hastane igletmelerinin ise toplam hastane igletmelerindeki oranin
%6 civarinda oldugu belirtiimektedir?.

Saghk hizmetleri Uretiminin énemli bir kismi, hastaneler tarafindan
sadlanmaktadir. Aragtirmalara 'gére, Glkemiz hastanelerinde yatak kullanim
oraninin % 55. gibi dusik dizeyde olmasinin sebebi, hastanelerin modem
igletmecilik anlayigina gére yénetilmedigi konusu (zerinde yogunlagmaktadir2.

Hastane hizmetlerinin yerine getirilmesi, tum bolim ve birimlerin
fonksiyonlarinin ve birbiriyle-iligkilerinin tam olarak yerine getirilmesine baghdir.
Omegin hasta odalari ve kliniklerin temizliinin zamaninda ve gerektigi sekilde
yerine getiriimemesi saglik personelinin caligmasin dogrudan etkileyecektir.

Hastaneler buglne kadar Ulkemizde tibbi yonu ile ele alinmig, ancak
isletmecilik agisindan cok fazla degerlendirilmemigtir. SUphesizki, hastaneler
otel,.bankaciik, ulastirma gibi hizmet sektérunde dnemli bir yeri olan ve dinamik
bir cevrede faaliyet gosteren karmasik érgutlerdir. Bu baglamda hastanelerin
otkin ve verimli calismasinda, tibbi bdlumleri yaninda hastanin teshis ve
tedavisinde etkisi olan yardimci hizmetlerde géz ardi edilmemelidir.

1° Cetin AKAR: Hastane Isletmelerinede Tek Diizen Muhasebe Sistemi, (sID-ACC, HOLIDAY
INN 20-21 Aralik, 1997), 1.

2 Hiiseyin OZGEN, Azim OZTURK: Tirkive'deki Devlet Hastanelerinin Yonetimi_ve
Organizasyon Yapisun Verimlilik Acisindan Inceleven Bir Arastuma, (Hikmet Segim;
Hastane Isletmeciliji Segme Yazilan, Derleme, Anadolu Universitesi Yayinlan, No.845,
1995), 38.



Hastanenin tibbi fonksiyonunun yanisira, hastanin kargilanmasi, odalara
nakli ve hasta odalarirun, Kliniklerin, hastanenin genel cevresinin temizligi ve
bakim! olarak tanimianan konaklama hizmetleri ile yiyecek hizmetleri hastanede
otelcilik hizmetleri olarak tanimlanmalidir.

Ancak {lkemiz hastanelerinde surdurtilen bu hizmetlerin gerek mevzuat
da gerekse literatiirde otelcilik hizmetleri olarak tanimlanmadigi ve dogrudan
yer alimadid tesbit edilmistir.

Galigmarun amaci, otelcilik hizmetlerinin hastanelerde yerini tesbit
etmek, ©Onemini ortaya koymak ve modemn isletmecilik agisindan da
hastanelerde bu hizmetlerin maliyetiendirilmesi ve maliyet kontrolu konusuna
katki saglamaktir.

Bu -amagcla;  hastanelerde otelcilik hizmeti veren bélumleri konaklama,
yiyecek-icecek ve diger yardimci hizmetler olarak bélumlere ayirmak, bu
bélomlere badh olarak otelcilik hizmetlerinin, yeri, 5Snemi ve iglevlerini ortaya
koymak; hastane hizmet maliyetini tibbi hizmet ve otelcilik hizmeti olarak iki
kisimda incelemek: konaklama ve yiyecek maliyetini belirlemek; bu maliyet
bilgilerini oda ve yiyecek fiyatinin belirlenmesi, hizmet ve kér planlamasi, gider
kontrolu agisindan yonetim kararlarina uyguniugunu incelemek; otelcilik
maliyetlerinin hesaplanmasinda sorunlar ve ¢bzum Onerilerini tesbit etmek;
otelcilik hizmeti ile meydana gelen gelir ve giderleri ve maliyet kontrol
yéntemierinin incelenmesi olarak, calismanin kapsami belirlenmigtir.

Birinci bolumde, genel olarak saghk hizmetleri kavrami, bu hizmeti
gerceklestiren hastanelerin cesitli tanim ve amaglanna yer verilmis olup,
sunduklarn hizmet tarane, ait olduklart kurumlara, ortalama kahg suresine ve
blytkloklerine goére hastaneler cesitli kriterlere gbre yapilan siniflandirmalar
acisindan- ele ahnmigtir. Hastane isletmelerinin organizasyon yapist, hizmet
aretim bélamleri ve bu isletmelerin fonksiyonlari ile ilgili bilgiler bu bélam iginde
yer almaktadir.

ikinci boliimde, hastane igletmelerinde otelcilik hizmetleri, konaklama,
yiyecek-igecek ve diger yardimci hizmetler olarak siniflandirilmistir. Konaklama



hizmetleri(hasta kabul ofisi, kat hizmetleri, hasta iligkileri servisi), yiyecek-icecek
hizmetleri ve dier yardime: -hizmetlerin{telefon, hasta c¢amagirhanesi g.b.
hizmetler) hastane igletmelerinde yeri, 6nemi ve iglevleri ile ilgili bilgilere yer
verilmistir. Yiyecek hizmetlerinde, maliyet kontrol araglar olan satinalama,
tedarik, stoklama gibi konularin yaninda, bu hizmetlerin hastanede etkin ve
verimli olarak sardiiriimesi icin hastane yiyecek hizmetlerinde, mutfak ve menu
planlamasi, yiyecek aretimi, yiyecek hizmet sistemleri, yiyecek servisi, porsiyon
kotrolu, sanitasyon konulari ele alinmigtir. Ayrica hastane igletmelerinde, hizmet
Gretim bélumlerine ortak hizmet veren, muhasebe, teknik servis, camasirhane
gibi yardimel hizmet bolumleri hakkinda kisaca bilgi verilmistir.

Uctinci bélimde, hastane hizmetlerinin maliyeti, tibbi hizmet ve otelcilik
hizmetleri maliyeti olarak ele alinmigtir. Otelcilik maliyetlerinin yonetim kararlar
bakimindan, fiyatlama{oda ve yiyecek satig fiyatinin bulunmasi), hizmet ve kar
planlamasi, gider kontrolu agisindan iligkilendirilmigtir. Bu. b&lim icerisinde
otelcilik maliyetlerinin hesaplanmasinda, giderlerin gider yerlerine dagitim ve
problemieri, gider yerlerinde biriken giderlerin hizmetlere yuklenmesi ve maliyet
hesaplamalarinda sorunlar ve ¢ozim onerileri tartigiimistic. Ayni zamanda
otelcilik hizmetlerinin planlanmasi ve butceleme konusu ile maliyet kontrol
yontemleri bu bdlim icerisinde ele alinmigtir.

Dérdanci bslum ise, calismanin amacina y6nelik olarak Ankarada'ki
hastanelerde otelcilik hizmetlerinin yeri, maliyetlendirmesi ve kontrolu ile ilgili
uygulamalari tesbit etmeye yoneliktir. Durum tesbiti amaciyla tugl kamu, biri
6zel hastane olarak dort tip 6mek hastane secilmistir. Bu amacla hastane
madarleri ile mulakat yapiimigtir. Hastanelerin konaklama hizmetlerinin 6rgat
yapst ve 6zellikleri, oda yatak hizmetlerinin maliyeti, yiyecek-icecek bolimunin
érgit yapisi, yiyecek hizmetlerinde Gretim ve menu plantama, yiyecek-igecek
balaminin maliyet yapist ve denetimi ve otelcilik hizmetleri iginde tanimlanan
diger hizmetler olmak tizere uygulamalar sunulmigtur.



BiRINCi BOLUM

SAGLIK HiZMETLERI VE
HASTANE iSLETMELERI iLE

iLGiLi GENEL BILGILER



1. SAGLIK HIZMETLERI KAVRAMI

Dunya sadhk -6rgutl (WHO)'nun tanimina gore saghk; ruhsal, bedensel
ve sosyal bakimdan iyi durumda olma halidir3.

Halk . saghgr ;" Hastalklardan korunmak, insan émruna  uzatmak,
bedensel ve akil sadligi kabiliyetini arttirmak, hastahigin erken teshisi ve
koruyucu nitelikte tedavi amaciyla hekim ve hemsirelik hizmeti kuran, sosyal
teskilatinin, insan hayatinin saglkh olarak devamini saglayacak bir dizeye
ulastirmak icin, -cevre saghd: hizmetleri yapan, bulasici hastaliklarla savagan,
kisiye hijyen prensiplerini 6greten ve bu stretle herkesi sadlikli olarak yagatarak
émir uzunlugu saglayan bilim ve sanat " olarak tanimlanmaktadir4.

Deviet ve kamu kuruluslari tarafindan toplum saghgina yonelik olarak
sunulan hizmetlerin yonetiimesine halk sagligi idaresi denilmektedir.

Saghk alaninda sunulan hizmetin npiteligine bagh olarak meydana gelen
saglik hizmeti, koruyucu ve tedavi edici saglik hizmetleri olarak
tammianmaktadir. Ulkemizde koruyucu saghk  hizmetleri Saglk Bakanhgi
tarafindan yritiimektedir. Koruyucu saghk hizmetleri cevre sagdiik kogullarinin
dizeltiimesi, halkin saghk konusunda bilinglendiriimesi, bulagici hastaliklarin
yok edilmesi ve aile planiamasi gibi konularda sunulan hizmetleri
kapsamaktadir. Tedavi edici saglik hizmetleri ise, muayene, teshis, tedavi ve
rehabilitasyon. olup, Ulkemizde yatakh tedavi kurumian tarafindan
yurttiimektedirS.

Onemii bir hizmet endustrisi olan- sadlik hizmetleri alaninda gorev yapan
ve temel saglik hizmeti veren saglik kuruluglari yatakh ve yataksiz saghk
kuruluglar olarak iki baghkta gruplandinbir. Yatakh saghk kuruluslan hastaneler
olup; yataksiz safhk kuruluslar, saghk evi, saglik ocad), dispanser, aile

3 Savas YILDIRIM:Saghk Hizmetlerinde Harcama ve Maliyeti Analizi, (Devlet Planlama
Tegskilat, 1994) ,10

4 - Bilal Ak: Saflik Hizmetlerinde Yonetim, (Istanbul;, 1990), 1-2.

5 Muzzafer SOYSAL: Hastanelerde Bilgisayar Kullanimi, (Ankara:Milli Prodiiktivite Merkezi
Yayint:486, 1993) , 57-63- -



planiamasi, ana gocuk sagik merkezleri, saglik grub bagkanhigi ve halk sagligi
laboratuvartar ofarak siniflandiritmaktadirs.

2. GENEL OLARAK HASTANE iSLETMECILIGI

Bu bélum iginde hastane ile ilgili yapilan gesitli tanimlar ve hastanenin
genel amaglar: verilerek, igletmelerin ozelliklerine deginilecektir.

2.1 Hastane Igletmesi Tanim

Sagiik igletmesi; "Bireylerde fizyolojik gereksinimlere bagh olarak, ortaya
cikan saglikla ilgili sorunlarin uyumiu bigimde g¢ézUmienerek , onun bedensel
ruhsal  sosyal ve cevresel ybnden tam uyum icerisinde yagantisini
surdirmesine katkida bulunan ekonomik hizmet ya da mal ureten sosyo-
ok ik birimdi’ 7.

Dinya Saghk Orgiite (WHO ) tarafindan hastaneler " mugahede, teshis,
tedavi, rehabilitasyon olmak Uzere grublandirilabilecek sadlik hizmeti veren,

hastalanin kisa sureli tedavi gordikleri yataki kuruluglar " olarak
tantmianmaktadurs.

Saghk Bakanhgi, Yatakh Tedavi Kurumlari Mevzuatin'da yer alan
tanimlamada ise hastaneler; hasta ve yaralilarin, hastaliktan stiphe edenlerin
ve saghk - durumlarnin kontrol - ettirmek isteyenlerin, ayakta veya yatarak
migahede, muayene, teshis, tedavi ve rehabilite edildikleri, ayni zamanda
dogum yapilan kurumiar olarak tanimianmaktadiFd. .

Bilal AK: Hastane Yéneticiligi, ( Ankara: Ozkan Matb. San., 1990), 175-213.

Kudret Sevket SAYIN; " Hizmet Saglik Igletmelerinin  Verimliliginin Arttinimasinda

Maliyetlerin Onemi " }l. Verimlilik kongresi bildiri, ( Ankara: M.P.M Yayni, 19-21 ekim

1994), 461.

8 Minevwer MENDERES: "Hastanelerde Maliyet Muhasebesi Modeli Geligtirme ve
Hemodiyaliz Seans Maliyeti Uygulama®, Ankara: H.0. Saghk Bilimleri Enstitiisi,
(Yayinlanmamig Doktara Tezi), (1990), 4.

9 Saghk Bakanlii; " Yatakh Tedavi Kurumlan Isletme Yonetmeligi " Yatakl Tedavi Kurumian

Mevzuat Kitabl, , (Ankara: Saghk Bakanhg+ Tedavi Hizmetler Gene! Miidiiriig Yaym, No:

499, 1995), 283.
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Hastaneler belli amaglari yerine getirmek tzere farkl kuruluglan biraraya
getiren bir 6rgit olarak da tapsmlanmistir. Bu tanima gore hastaneler; tedavi
hizmetlerinden dolay! bir saglik kurumu, ekonomik ilkelere bagh olarak
yonetilen bir igletme, personele verilen egitimden dolay bir egitim kurumu,
bunyesinde farkli amag ve goreviere hizmet eden kisilerin calismasindan dolay!
mesleki organizasyon, tibbi alanda yapian cahgmalardan dolay! bir aragtirma
kurumu 6zelliklerini tagidigi ileri stralmektedir!®. Hastaneler sundugu sagdlik
hizmetlerini ekonomik isletmelerde oldugu gibi ekonomik ilkeler icerisinde ve
bunu maksimum dizeyde gergeklestirmesi gereken isletmeler olarak da ifade
edilmektedirll.

O halde hastane isletmesi, bireylerin fizyolojik gereksinimine bagl+ olarak
farkli gekilde ortaya gikan saglik problemlerinin gézimienmesine katkida
bulunmak amaciyla teshis ve tedavi edici saghk hizmetini, ekonomik ilkeler
icerisinde Ureten sosyo-ekonomik igletmeler olarak tarimianabilir.

Genel olarak isletmeler, dodal kaynak, isglcl, sermaye, girisimci gibi
cesitli Uretim faktorlerini bir araya getirerek mal ve hizmet aretimini

_gerceklestirmektedirl2.

Hastane isletmeleri, saghk hizmet Uretiminin  gerceklestiriimesinde,
isglich, malzeme, fiziksel ve parasal kaynaklar gibi dretim faktérlerini
kullanarak, saghk hizmetlerinin Gretimini gerceklestirirl3,

Dinya Saghk Orgittr (WHO) tarafindan hastanelerin geleneksel
faaliyetleri sunlardicl4,

10 Oktay ALPUGAN, Vasfi HAFTACL: “Muhasebe Sistemi Uygulama Genel Tebligine Gore
Hastane Isletmelerinde Maliyet Hesaplarinin Isleyigi" Hastane Isletmecilidi, Segme Yazilan,
Der. Hikmet SEGIM,(Eskisehir: A.0. Yayilan, No: 845,1995), 273-274.

1 Minevver MENDERES; "Hastanelerde.........", a.9.€:, 4.

12 Tevfik TATAR: Isletmecilik ilkeleri, Gazi Biiro, (Ankara, 1992), 2. .

13 Minevver MENDERES: Hastanelerde Malivet Muhasebesi ve _Mali Analiz, (Eskigehir: A.U.
A.O.F. Yayin No:422, 1994), 87. :

14 Oktay ALPUGAN:"Hastane Yonetimi-ve- Ekonomik likeleri”, Hastane Isletmeciligi, Segme
Yazilar, Der. Hikmet SEGIM, (Eskisehir: A.U. Yayinlan, No:845, 1995), 158.



- Bireylerin evlerinde, doktor muayenesinde veya kiiniklerde tedavi ve
bakimlarinin yaptimast olanakh gorilmeyen hastalarin tedavi ve bakimlart.

- Doktorlarin ve yardimci saglik personelinin egitimi.
- Tibbi arastirmalar.

Uzman kigiler ve kurumlar tarafindan yapilan cesitli tanimlart da goz
6nunde bulundurdugumuzda hastanelerin temel amaglari sGyle siranabilir1s.

- Hastalara en ylksek faydayi saflayacak hasta bakim hizmetlerini

saglamak,
- Tedavi hizmetlerini en disik maliyetle intiyag sahiplerine sunmak,

- Ulusal gelir ve toplumun sadlik alaninda yaptiklan saglik
harcamalarindan sadlanan gelirin-en-ekonomik sekilde kullaniimast ve daha gok
hasta bakimi ve tedavi hizmetieri sunmak,

- Tibbi ve teknolojik bilgilere- dayali editim ve aragtirma metodlarini
kullanarak, hastaliklarin énlenmesi ve tedaviye bagl tedbirleri almaktir.

Saglik Bakanhdi agisindan hastanenin amacl; " Modem cagw icaplarnna
ve ulke gerceklerine uygun, hizli, kaliteli ve ekonomik bir hastane
isletmeciliginin salanmasi” olarak tanimianmaktachr16.

O halde hastane igletmesinin temel amaci, hastalara en yiksek faydayi
saglayacak teshis ve tedavi hizmetini Gretmek ve sUrekli kilmak, bu hizmetin
surekliligi icin gelir elde etmek, topluma hizmet ve sosyal fayda saglamak ayni
zamanda benimsenen temel amagclarin gerceklestirimesinde en az dizeyde
girdi ve en yiksek fayday sadlayacak retim seviyesini gerceklestirmektir.

Hasta ve yaralilarin tedavi faaliyetierini gergeklegtirmeye ybnelik temel
isleve sahip olan hastaneler, birgok katilimct ile hastalardan personele kadar,

15 Bilal AK:; "Hastane....", a.g.e. 75.
16 SAGLIK BAKANLIGI. "Yatakh Tedavi ........", a.g.e. 283.



kompleks sosyal bir sistem olarak ifade edilmektedir. Hastanenin yapisina bagh
olarak, hastanede dért gesit fonksiyonet faaliyet atani bulunmaktadir17.

- Hasta bakim fonksiyonu, ( nursing functions)

- is ya da finansal fonksiyonu,( business or fiscal functions)

- Yardimci ya da profesyonel servis,( ancillary or professional services)
- Destekleyici servis, ( support services)

2.2, Hastane igletmelerinin Ozellikleri

Saglik sistemi icerisinde tek bagina bir sektdr olan hastanelerin genel
ozellikleri soyle dzetienebilirt8,

- Hastaneler hizmet isletmeleridir. Ancak hastanelerde hizmet Uretimi ve
satisi diger mal ve hizmet treten igletmelerden farklilik gésterir. Ctnk sunulan
hizmet hastalara verilen tedavi ve bakim hizmetidir. Bu hizmetin kalitesini
belirleme ve degerlendirme gii¢ oldugundan diger birgok igletmeierden ayrilir,

- Hastane  ginin 24 saati, haftamn 7 gund  hizmet veren
organizasyonlardir. Hastaneye olan taleb dogru olarak tahmin edilemediginden,
hastane her zaman kullaruma hazir bulundurulmahdir,

- Hizmet isletmeleri codu emek yogun igletmeler oimasi yaninda hastane
isletmeleri, emek ve sermaye yodun igletmelerdir,

- Hastanelerde is bolimi ve uzmanlagma, nitelikli personel ihtiyac
gerektirirken, hizmet birimi sayisiin da hizla artmasina neden olmaktadir.
Dolayisiyla bu da hizmetin maliyetine yansimaktadir19.

17 Howard S.ROWLAND B. ROWLAND: Hospital Management A. Guide to Departments,
(1984), 1.

18 Hikmet SEGIM: Hastane Ydnetim ve Organizasyonu, Tiirkive'de Hastanelerin
Organizasyonu |gin Bir Model Onerisi, (Eskigehir: A.U.A.O.F. Yayin No:53, 1985) 19-26.

19 Miinevver MENDERES: "Hastanelerde....", a.g.e. 8.
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3. HASTANE iSLETMELERININ SINIFLANDIRILMASI

Hastaneler degisik kriterlere gore cesitli sekilde siniflandirilabilir.
Genellikle siniflandirmada esas olan kriterler ; hastanelerin verdikleri hizmet
torli, yatak sayisina bagh olarak hastanenin buytklGgl, hastanede hasta kalig
suresi ve mulkiyetin taradar.

Ulkemizde hastaneler su sekilde sintflandiriimaktadir.
3.1. Sundukiar Hizmet Tiiriine Gore Siiflandirma
3.1.1. Genel Hastaneler

Genel hastaneler; yas, cinsiyet farki gézetmeksizin her tarlt acil olay ile
bunyesinde mevcut uzmanlik dallan ile ilgili hastalarn yatarak veya ayakta
muayene, teghis ve tedavi hizmetlerinin yapHdigs, gerekli-tibbi donanima sahip
kurumlardir29. :

3.1.2. Ozel Dat Hastaneleri

Ozel dal hastaneleri; belirli bir yag, cinsiyet grubuna dahil hastalar ile
belirli bir hastaliga tutulan, yahut bir organ veya organ grubu hastalarinin,
muayene, teshis ve tedavi edildikleri yatakh kurumtardsr 21,

3.1.3. Rehabilitasyon Merkezi ve Servisleri

Rehabilitasyon merkez ve servisleri; organ, sinir, adele ve kemik sistemi
hastahklarl ile kaza ve yaralanmalar veya cerrahi tedaviler sonucu meydana
gelen ariza ve sakatliklarn tibbi rehabilitasyonunu uygulayan yatakl kurum ve
servisterdir??.

20 SAGLIK BAKANLIGI : "Yatakh Tedavi Kurumiar Yénetmeligi", a.g.e..7.; Bilal AK :
"Hastane...." a.g.e, .82-83

21 SAGLIK BAKANLIGI : "Yatakh Tedavi ....... " a.g.e.7; Bilal AK : "Hastane...." a.g.e, .82-83

22 SAGLIK BAKANLIGE: "Yatakh Tedavi .....".., a.g.e. 7.
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3.1.4. Egitim ve Aragtirma Hastaneleri

Egitim ve -arastirma-hastaneleri; Ogretim, egitim ve aragtima yapilan
uzman ve ileri dal uzmanlar yetigtiren genel, 6zel dal yatakl: tedavi kurumlari ile
rehabilitasyon merkezleridir23.

3.2. Ait Olduklar Kurumlara Gére Stflandirma
3.2.1. Deviete Dogrudan Bagh Hastaneler-

Deviete dodrudan bagli hastaneler, Saghk ve Sosyal Yardim Bakanhdi,
Milli Savunma Bakanhgi ve Milli Egitim Genglik ve Spor Bakanhdi blnyelerinde
kurutan hastaneterdir24.

3.2.2. Deviete Dolayli Bagh Hastaneler

Devlete dolaylt bagh olan hastaneler; Sosyal Sigortalar Kurumu, Devlet
Demir Yollan, Makina Kimya Endustrisi Kurumu, P.T.T., Kizilay, Belediye,
Universite, Deniz Yollari, Komir Isletmeleri- gibi kurumlara bagl hastanelerdir25.

3:2.3. Ozet Hastaneler

Ozel hastaneler ise; kigiter, -azinhkiar ve yabancilar tarafindan kendi
finansal kaynaklar ile igletilen saglhk hizmetinin gergekiestigi hastanelerdir28.

23 SAGLIK BAKANLIGI : "Yatakh Tedavi.....", a.g.e.,7.; Bilal AK : "Hastane...." a.g.e, .82-83

24 Bilal AK : "Saglik Hizmetlerinde...."a.g.e,183; Muzzafer SOYSAL: " Hastanelerde,..." a.g.e.
70. ,

25 Bilal AK : "Saglik Hizmetlerinde...."a.g.e,183; Muzzafer SOYSAL: " Hastanelerde,..." a.g.e.
70.

26 Bilal AK : "Saghk Hizmetlerinde...."a.g.e,183; -‘Muzzafer SOYSAL: " Hastanelerde,..." a.g.e.
70. -
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3.3.0rtalama Kalis Siirelerine Gore Siniflandirma
3.3.1. Kisa Siireli Kahinan Hastaneler

Hastalarin %50'den fazlasinin hastanede kalig suresi 30 gunden az ise
bu tir hastaneter kisa streli hastaneter otarak tanimianmaktadir.Ulkemizde
Devlet hastaneleri bu grub'da degerlendirilir 27.

3.3.2. Uzun Siireli Kalinan Hastaneler

Uzun sureli hastaneler ise hastalarin( psikiyatri, tiberkuloz gibi) %50'den
fazlasinin hastanede 30 ginden daha fazla kalmasi ile tanimlanan
hastaneterdir28.

3.4. Biiyiikliiklerine Gore Hastaneler .

Buyukitklerine gore hastaneler; 25, 50, 100, 200, 400, 600, 800 ve UstU
yatak kapasiteli hastanelerdir?d,

Cesitli  kaynaklarda - yer alan - hastane 6rganizasyon semalari
incelendiginde; kagik hastaneler, 25-50 yatak kapasiteli, orta blyUklukte
hastaneler, 100-200 yatak -kapasiteli, buyuk hastaneler ise 400, 800 ve ustd
yatak kapasiteli olarak tanimlanmaktadir30.

4. HASTANE ISLETMELERININ ORGANIZASYONU VE HizMET URETIM,
BOLUMLERI )

Organizasyon "igletmenin amacina ulasabilmesi icin gereksinim duydugu
maddi ve beseri araglarla donatiimast ve bu araclarin en verimli olacak veya en

27 Hikmet SECIM: "Hastane.....", a.g.e., 8.

28 Hikmet SECIM: "Hastane.....", 2.g.e., 8.

29 Hikmet SECIM: "Hastane.....", a.g.e., 8.

30 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION; Feod Service Manual(For Healt Care
Instution,Chigo, 1972) 5-6 ; Malcoim T. MACEACHEM: Hospital Organization and
Management, (Phsysicians’ Record Company), 612
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ekonomik sekilde calistirilacaklan kisim veya bolumlere yerlestiriimesi” olarak
tammtanmaktadir31.

Organizasyon herhangi bir igin ihmalini ve tekrarint 6nlemek igin bireyleri
ve grublan ortak bir gabada birlestirerek istenen sonucu gergeklestirir. Tam
modemn girigimler gibi hastane organizasyonuda kompleks bir yapiya sahiptir.
Hastane temel amagclarin etkin bir gekilde gerceklestirmede gerek tibbi agidan
gerekse yonetim agisindan yeterli olmaldir.

Genel olarak hastanenin sundugu teshis ve tedavi hizmetleri poliklinik ve
Klinik olmak Gzere iki boélumde grublandiriimaktadir. Hastanede tibbi hizmeti
veren bolumler; tibbi yonetim grubu( tibbi sosyal servis, kabul ve taburcu
servisi, tibbi kayit), tibbi- servis( tibbi personeller ve ikinci derecede teshis ve
tedavi béluma), hemsirelik ve diyet servisi .olarak siniflandiriimaktadir.
Hastanede verilen tibbi hizmetin  yamisira bu hizmetin etkin bir sekilde
gergeklestiriimesi ve surdurdlmesi amaciyla -idari ya da yonetimsel
sorumluluklaria ilgili bélumler ise; personel yonetimi, halkla iligkiler, muhasebe,
satinalma-tedarik, teknik-genel bakim, kat hizmetleri ve camasirhane olarak
sintflandiriimaktadic32.

Bir baska kaynakta ise hastanede surdurtilen hasta bakimi ana faaliyet
konularina gore hasta servisleri, 6zel hizmet. bélumlieri ve genel hizmet
bolimleri olarak swuflandiriimaktadie. Hasta servisleri hastalarin yatinldig
doktor ve hemsireler tarafindan 6zel ve genel bolumler yardimiyla teghis ve
tedavilerinin yaptidigt - yer - olarak tanimianmaktadir. Ozet hizmet bélumleri
hastanin teshis ve tedavisine yardimci -olan laboratuvar, eczane, rontgen gibi
bélumler olarak, genel hizmet bélimleri ise hastanin hastanedeki yemexk,
temizlik, camagir, istirahat gibi fiziki intiyaclann kargilandigi bolumler olarak
tanimianmaktadir33, :

31 Erol EREN: Yénetim ve Organizasyon, (Istanbul: Isletme Fakiiitesi Yayin, No:236, 1991)
113.

32 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 85. i

33 Tevfik DINGER; " Hastanelerde Hastalara -Saglanan Tibbi Hizmetlerin Ucretlerinin
Tesbiti " ,Ankara: H.U. Saglik Bilimler Fakiiltesi , (Doktara Tezi), 1978, 11.
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Hastanelerin organizasyon yapilar, hastanenin buyuklagune, sunulan
hizmetin tiriine bagh olarak, departman sorumluluklan farkh sekilde organize
edilebilir. :

AB.D' de << The Joint Commission on Accreditation of Hospital
(JCAH)>> adh mesleki kurulus tarafindan hastane ve verilen hizmetin
standardizasyonu, 1966 yilinda, Medicare Yasast ile hukuki icerik kazanmigtir.
Ozellikle kar amaci giidmeyen hastanelerin organizasyon yapilarinda bir
standartlagtirmaya gidilmigtir. Bu sisteme gore benimsenmis organizasyon
yapist (Sekil -1)Yde verilmigtir. Ormnek ofarak aldi§imiz organizasyon semasina
bakildidinda, tibbi hizmetlerle bu hizmetin digindaki diger hizmetler ayni
hiyarargik yapida organize edilmistir. Ust yénetim organi olarak, yénetim ekibi,
bu ekibe bagh olarak faaliyet gésteren komiteler ve hastane mudarinden
olugmaktadir. Orta kademede yer alan,- yardimci tibbi hizmetier, hemsirelik
hizmetleri ve destek hizmetleri hastane mudurtne bagh olarak faaliyet gosteren
fonksiyonel atantardir34.

Gunumizde A.B.D., ingiltere ve Almanya gibi gelismis sagiik sistemine
sahip olan (lkelerde " gagdag hastane yonetimi * anlayisinin geregi olarak
hastaneler; tibbi hizmetler, hemsirelik hizmetleri ve idari-mali destek hizmetleri
olarak faaliyet gostermektedir. Hastanede bu hizmetler Baghekim, Hastane
Madari ve Bashemsireden olusan yonetim ekibi tarafindan cagdas igletme
yénetimi esas ve ilketerine gore yénetiimektedirler3S.

Ulkemizde S.S.Y.B.: ve Belediyelere ait hastaneler diginda kalan diger
hastaneler " Hususi Hastaneler Kanunu " ile bu kanuna dayanarak dizenienen “
Ozel Hastaneler Tuzagu " kapsaminda faaliyet gostermektedirler. Bu nedenle
tim hastaneleri temsil eden tek tip organizasyon yapisi mimkun degildir3s.

34 Hikmet SEGIM: "Hastane.....", a.g.e., 32-35.

35 Hiiseyin OZGEN: " Tiirkiye'deki Uygulamalan Gagdas Hastane Y6netim Anlayigi ", Hastane
isletmecilifii Segme Yazilan, Der. Hikmet SECIM, (Eskisehir: A.U. Yayinlan No:845, 1995),
74

36 Hikmet SEGIM: *Hastane.....", a.g.e., 146. -
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5. HASTANE ISLETMELERININ FONKSIYONU
Hastanenin temel fonksiyonlar: cesitli kaynaklarda;

- Hasta ve yaralilarin teghis ve tedavisi- ile ilgili tim hizmetler, tibbi
fonksiyon,
- Hastane yénetim ve organizasyon faaliyetleri, idari fonksiyon,

- Hastanenin tim gelir ve gider iglemleri, mali fonksiyon,

- Hastanenin tim bina ve birimierinin makina ve cihaziannmin bakim ve
onarimi gibi hizmetler, teknik fonksiyon,

- Hastanelerde caligan personele yonelik olarak tibbi ve teknolojiye
dayali egitimin surdurtimesi, egitim ve arastirma fonksiyonu,

. Hastaliklarin 6nlenmesi ve bu alanda yapilan onerilerin topluma
iletiimesi, koruyucu hekimlik fonksiyonu37,

- Hastanin tibbi tedavisi yaninda onun sosyal problemlerininde ele
alinmasi amaciyla halkla iligkiler gorevlileri, sosyal hizmet uzman ve gonualla
grublar tarafindan hastanede hastaya yonelik surdurilen sosyal hizmetler,

sosyal fonksiyon38,

- Hastaya sunulan konaklama ve yiyecek hizmetleri, otelcilik fonksiyonu
olarak tanimlanmaktadir3?.

Genel isletmecilik fonksiyonlarinin hastanelerde olugumunu aciklamak
amactyla yukaridaki fonksiyonlari da dikkate alarak tanimlama yapildiginda
hastane fonksiyonlar agagidaki gibi sinvflandiriiabilir.

- Genel yonetim fonksiyonu.

37 Bilal AK; "Hastane....", a.g.e. 75-76; Haydar KIRAL: Hastane Isletmeleri Yonetiminde Temel
Bilgiler, (Ankara: Bagbakaniik Basim Evi, 1976), 25-26; Semsi OZDILEK, Nejat AKGUN:
Hastane ldaresi ve Organizasyonu, (Ankara: Yariagik Cezaevi Matbaast, 1970), 326-328.

38 Bilal AK; "Hastane....", a.g.e. 77.

39 Bilal AK; "Hastane....", a.g.e. 76.
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- Hizmet Gretim fonksiyonu.
. Tibbi hizmet Uretimi
. Otelcilik hizmet i:wetinﬁ
. ~Pazarlama ve satig fonksiyonu.
- Finansman fonksiyonu.
~Aragtirma ve gelistirme fonksiyonu.
5.1. Yonetim Fonksiyonu

Yénetim, organize edilmig cabalarin, yapisina, islevine ve felsefesine
yoneltilen dustnce ve hareketin strekli bir uygulamasi olarak tanimianmistir40,

Hastanelerde tum yo6netim ve organizasyon faaliyetleri, hastanenin
yonetim fonksiyonu olarak tanwmlanir.

Genel olarak yonetimin temel ilkeleri:Objektif analiz, problemler ve
kaynaklarin degerlendirilmesi; amaglarin, politikalarin, islevierin ve iligkilerin
olusturulmasi;kaynaklarn etkin bir bigimde duzenlenmesi; amaglara ulagmak
icin yontemier ve araglar yoluyla yonetimin saglanmast; surekli degerlendirme
ve sorumiuluk olarak siniflandiriimaktadir 41.

GinGmizde hastaneler toplumun sadlik alaminda  yaptikiari
harcamalarinin énemli bir kismindan pay almasi ve toplam saglik personelinin
énemli bir kismint istindam etmesi nedeniyle sosyo-ekonomik igletmeler olarak
ifade edilmektedir. Son yillarda meydana gelen teknolojik degisikliklere bagh
olarak hastane yénetimi daha karmagkk hale gelmis ve hastane ybnetimini
etkiliyen bu geligmeler ise; devlet tarafindan saglik kurumlarina yapilan

49 John R. Mc GIBONY: Principles of Hospital Administration, (New York, Second Edition,
1969), 194. '
41 john R. Mc GIBONY; "Principles of Hospital.......... "age., 194
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ademeler, enflasyon, sosyal baski, saglik personeli iligkileri ve saghk alaninda

meydana gelen teknolojik gelismeter olmusturé2,

Hastane yoneticisi temel yonetim fonksiyonlari kapsaminda saglik
kurumlarint ve olaylarini yoneten kigidir43. Ayni zamanda hastanenin
yonetiminde, idareci otoriteye kargi sorumlu olan kigidiré4.

Degisik bilgi ve statiide ¢ok sayida personelin, birimlerin gorev aldigi ve
karmasik sistem olarak tanimianan hastanelerin faaliyet alani, tip, yardimei tip,
hemsirelik hizmetleri ve- mali-destek olarak olarak dért temel fonksiyona gore
gruplandirihirés.

Ancak tibbi hizmetler disinda hastanede verilen hizmetin otelcilik hizmeti
oldugu géraginden hareket edilerek hastane yonetimi tibbi yénetim bslumu ve
otelcilik yonetim bdlumi olarak iki ayri baghkta incelenebilir.

Tibbi yénetim bélumi hasta bakim ve tedavi hizmetleri sunan servis ve
poliklinik yonetimi ile hemsirelik ve tibbi personel yonetimini kapsayabilir.

Otelcilik hizmet bélumt ise, hastaya sunulan otelcilik hizmetierini bagka
bir ifadeyle konaklama, yiyecek icecek ve diger hizmetlerin yonetimi ile bu
bolumde caligan personelin yonetimini kapsayabilir. Bu agiklamalara bagh
olarak tibbi bolim baghekimin, otel hizmetleri bélumi ise hastane mQdurdnin
yénetimi ve denetiminde faaliyet gosterecektir.

Genel olarak hastane hizmetlerinin yerine getiriimesinde cesitli hizmet
birimleri kendi alanlar ile ilgili olarak planlama, o6rgutleme, yuritme ve
denetleme faaliyetierini gerceklestireceklerdirt6.

42 J.GOLDBERG, Robert A.DENOBLE; Hospital Departmental Profiles, American Hospital
Association, (American Hospital Publishing, Second Edition, 1986), 5.

43 Bilal AK; "Hastane....", a.g.e.100

44 John R. Mc GIBONY:; "Principles of Hospital.......... "ag.e., 194

45 Hiiseyin OZGEN, Azim OZTURK; "Tiirkiye'deki Hastane Isletmelerinde Gagdas Yénetim ve
Organizasyon Anlayigiin Geligtirilmesi Uzerine- Bir Aragtirma” I _Verimlilik Kongresi,
(Ankara: M.P.M. Yayinian, 540, 18-21 Ekim 1994) 458.

46 Hikmet SECIM: "Hastane-....", a.g.e., 5
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Planlama fonksiyonu yéneticinin tlketici/hasta beklentileri, maliyetleri,
yeni Uriinler, rakipler, hukamet dizenlemeleri gibi konularda degigimleri dikkate
alarak igletme amaglarinin belirlenmesi olarak tanimlanir.

Yoneticinin  ikinci  temel gorevi ise belilenen amaglara nasil
ulasilacadinin tesbit edilmesi ve bunun icin gerekli isguict, arag ve olanaklar
uygun nitelikte bir araya getirmektir. Bu gérev oOrgutileme olarak
tanimlanmaktadir. Orgtt semalarinin dizenlenmesi, isin niteli§ine, musteri ile
olan iligkilere, sorumiuluk merkezlerine ve gelir- gider merkezleri gibi cesitli
kriterlere gore yapHabilir.

Diger bir yonetim fonksiyonu ise yonlendirmedir. Yénlendirme mal ve
hizmet wretimi icin gerekli olan gérev ve sorumlulukiari ustlenmis kisilere yol
gosterme-ve-cabalarin koordinasyon sarecidird’.

Kontrol fonksiyonu ise beliflenen amaglar ile gergeklegeh sonuglarin
kargilagtinimasidir. Kontrol fonksiyonun yerine getirilmesinde kisisel goziem,
istatistikler, raporlar ve batgeler gibi kontrol araglarindan yararlan Hir48.

5.2. Hizmet Uretim Fonksiyonu.

Hizmet isletmeleri mal veya hizmet ya da her iki sekilde ihtiyaclarn
karsilayan deg@erler Gretirler. Bunu arzu edilen kalite miktar ve zamanda verimli
sekilde- gergeklestirmeteri gerekirt?. Saghk hizmetleri her an kullanima hazir
bulundurulmasi gereken hizmetierdir. '

Hastane igletmelerinin birinci derecede hizmet Gretimi tibbi hizmetlerdir.
Bu hizmetler poliklinik, ameliyathaneler, bakim, arastrma laboratuvarlari,
eczane ve hemgirelik hizmetlerini kapsamaktadirSC.

Ancak hastanenin tibbi fonksiyonu gikartildiinda hastane igletmelerinin
caligmast, tamarnt ile bir otet hizmeti durumundadirSt.

47 Tevfik TATAR: " Isletmecilik......", a.g.e., 68.

48 Bjjal AK; "Hastane....", a.g.e., 62

49 Tevfik TATAR: * Isletmecilik......", a.g.e., 96.

50 Haydar KIRAL: " Hastane Isletmeleri ........... ag.e., 25-26.
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Hastanelerde otelcilik hizmetinin Uretimi konaklama ve yiyecek-igecek
bolumleri tarafindan gerceklestirilir ve gelir getiren bir bélim olarak
tanimlanabilir. Konaklama ve vyiyecek hizmeti diginda hastanin diger
ihtiyaglarii  karglayan, gazete ve dergi satigt, telefon hizmetleri,
camagirhane(hasta) otelcilik hizmetleri icerisinde tanimianan diger hizmet

gelirleridir.

Sagitk Bakanhr Yatakh Tedavi Kurumiar Yonetmeligi Ozel Hastane
Tuz(gine goére, hastaya saglanan kitap, gazete, telefon hizmetleri kargihg
alinan Gcret gercek bedelin Gstinde olamayacag! aciklamasi yer almaktadirS2.

Bu nedenle bu balumiin geliri hasta gamagir hizmetleri, gazete, dergi satigina
bagh gelirler olarak degerlendirilebilir.

Konaklama bélumi, kabul ofisi, kat hizmetleri ve servis birimleri olarak
tarumianabili. Hastamn hastaneye kabuli, hastanin tedavisine uygun
bélumlere sevki, hasta odalarinin, koridor ve hastane kullanim alanlannin
temizligi bu bdlumin temel gorevleridir.

Yiyecek-icecek béluma, tedarik, mutfak, restoran-servis hizmet birimleri
olarak tamimianabilir. Yiyecek malzemelerinin satinalimi, Uretimi ve servis
hizmetleri bu bélumun temel gorevidir.

Otelcilik hizmetlerinin strdirilmesinde yardimci hizmet boélumleri ise
yonetim, muhasebe, teknik igler, hastane camasirhanesi olarak tanimianabilir.

Hastanede otelcilik hizmet Uretiminin verimli sekilde gerceklesmesi,
aretim faktorlerinin, iyi bir planlamaya bagh olarak kullaniimasi ile mamkundar.
Hizmet Uretim planiamasi, malzeme, isgicd, fiziksel arag gere¢ imkanlarinin
verimli sekilde kullaniimasini, bu arag ve imkanlara goére hangi UrGnin ne
miktarda ve ne zaman Uretilecedini gosteren modele denir.

Uretim planlari, Gretim butgeleri ve retim programiarindan olugmaktadr.
Uretim biitgeleri hizmet tretimine bagl olarak giderlerin tahmin edilmesidir.

51 Bijlal AK; "Hastane....", a.g.e.,76
525AGLIK BAKANLIGI : Ozel Hastaneler Tiiziigi, ( Ankara, 1995), 59.
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Hastanede otelcilik hizmetlerinin yerine getirilmesiyle olusan, temizlik
maizemesi, yiyecek malzemesi ve igcilik giderleri ile bu hizmetin meydana
getiriimesinde yardimc! olan diger giderierin hesaplanmas! gerekir.

Uretim plantamastnda diger bir konu- tretimin programianmasidir.
Hastanelerde otelcilik hizmet Uretim programiamasi, Uretimin gergeklestirilmesi
icin ne gibi iglerin hangi dizen ile nerede ve kimler tarafindan, nasil
yapttacagint gosteren planiar olarak tanimianabilir. Uretim programiari, Gretim,
malzeme, arag gereg ve personel olmak (zere hazirlanmalidr.

Uretimin istenilen kalite, zaman ve miktarda, Gretilip uretilmedi§i Uretimin
kontrolu ile mimkandarS3.

5.3..Pazarlama ve Satig Fonksiyonu

Genel olarak pazarlama fonksiyonu rekabet kosullarinda caligan
igletmeler icin temel bir fonksiyon olarak tarnimlanmaktadir. Hastane
isletmelerinde ise pazarlama fonksiyonu yeni bir kavram olarak kabul
editmektedir.

Hastanelerde. . pazarlamarin amaci " hedef pazann tatmin dzeyini
gelistirmek ve tuketicilerin/nastalarin beklentilerini kargilayan daha nitelikli
hizmetler sunmak" otarak tammianmaktadirs4.

Modern pazarlama anlayigina gére, igletmeler musteri yénlu olmak, diger
bir ifadeyle musterinin gereksinim ve isteklerini tatmin etmeyi 6n planda tutarak
beklenen kara ulagma anlayigina sahip olmahdiriar. Bu baglamda pazarlamanin
odak noktasi miigteri / hasta tatmini olarak ifade ediimektedir.

Hastane igletmesinde otelcilik hizmet bolimanan pazarlama ve satig
fonksiyonu, hasta tatminine yonelik ve hasta beklentilerini karsilayan nitelikte,
hizmet sunmaktir. Bu nedenle hastanede -sunulan otelcilik hizmetleri gerek
konaklama, gerekse yiyecek hizmetleri, hasta tatmini  agisindan

53 Tevfik TATAR: * Isletmecilik......", a.g.e., 97
54 gemra KARDES: "Hastanelerde Saghk Hizmeti Pazarlamasi ve Verimligin Artinimasi”, _Il.
Verimiilik Kongresi, (Ankara: M.P.M. Yaylart, 540,19-21 Ekim 1994), 330.
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su gekilde siralanabilir.
- Hastane igletmesinin intiyaglarina yonelik finansal planiari gelistirmek
- Alternatif fon kaynaklarinin belirlenmesi ve analizi
- En uygun fon kaynaklarinin segimi

- Hastanenin amagclarini gercekiestirmek igin fonlarin en etkin sekilde
kullanimasiy saglamaktir.

Hastanelerde finansal islerle ilgili hizmetler cesitli servisler tarafindan
yerine getirilmektedir. Bu servisler tahakkuk servisi, kredi servisi, batce servisi,
muhasebe servis, hasta kabul, bilgi islem gibi hastanede finansal boluman alt
birimleri olarak yer almaktadirs6.

Finansman bolumi, hastane de st yonetime bagh olarak faaliyet
gosterir. Tibbi hizmet ve otelcilik hizmet bélumlerinden sagladidi bilgiler
dogrultusunda agadidaki iglevleri yerine getirir.

- Hastanede verilen hizmetlerin fiyatlandiriimasi,

- Hastalarin tedavi masraflarinin hesaplanmasti ve faturalandinimasi,

55 Tevfik TATAR: * Isletmecilik......", a.g.e.,173
56 Hikmet SECIM: "Hastane.....", a.g.e., 87
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- Hasta faturalarinin dizenlenmesi ve tahsili,

- Personel Gcret ya da ayhklarinin ddenmesi ve sigorta islemlerinin
yapiimasi,

- Satinalma ile ilgili 6demelerin yapimasi,

- Gelir gider yaratan tum iglemler ve hastanenin mal varligina iligkin tm
kayptlanntutulmasl,

- Ayhk ve yilik nakit bltgelerinin ve yilhk sermaye butgelerinin
hazirlanmasi,

- Hastane mudirigunce istenen mali bilgilerin istenilen zamanda

hazir hale getirilmesidir.

5.5. Aragtirma ve Geligtirme Fonksiyonu.

Arastirma, bir konu hakkinda tam bir bilgi edinmek ve edilinen bilginin
kullaniimast icin sistematik ve yogun incelemeler yapmak olarak tanimlanabilir.
Hastane idaresi alanindaki arastirmalarda sorun cikaran bazi zorluklar
mevcuttur. Buniar hastane ve onun yakindan ilgili alanlarmin  yaygin
branglagmasi, karmagikhig: ve bunlann kapsadigi hususlar (genel halk saghg,
klinik tip, yonetimin genel alani, insan iligkiteri, &lum-yagam meselesi, sosyoloji,
psikoloji, ekonomi, egitim, temel ve uygulamali metodolojiler, mimari,
mihendislik, kanuni hususlar gibi) olarak bahsedilmektedir. Bu- zorluklarin
yaninda diger etkenler olarak; hastane ve hastanedeki insanlarin kaltarel ve
cevresel  Ozellikleri,  birgok aragtirma  girigiminin yeterli  sekilde
degerlendirilmemesi, aragtirmacilar ve pratisyenler arasinda iletigim eksikligi,
isin uygun bicimde- yapilabilmesi icin fonlann yetersizligidir. Hastane hizmetleri,
intiyaglan ve talepleri en ekonomik ve etkili bicimde karsilayip sinirli kaynaklaria
en Ustin kaliteyi sunacaksa bu- birgok alanda ve- disiplinde sonug olarak tum
bilimierde yogunlagma ve gaba anlamina gelmektedirs7.

57 John R. Mc GIBONY; "Principles of Hospital.......... "a.g.e., 564
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Hastanelerde aragtirma ve geligtirme faaliyetleri tibbi ve idari olmak
zere - iki torliddr. idari aragtirma, hastanedeki igletmecilik faaliyetierine
yoneliktir. Hastanenin verimliligini ve etkinligini artirmay! amaclamaktadir.

Hastanenin organizasyonu ve yonetimi ile ilgili aragtirmalar; hastane
yonetim politikalari, genel yapist ve iglevleri; tcretler, muhasebe ve hastane
hizmetlerinin finansmani ile ilgili iglemler; personel idaresinin birgok kollan ve
istemier otarak siflandiriimaktadir8.

Hastanelerde esas-olarak arastirma ve geligtirme tibbi alanlardadir. Bu
aragtirmalarda 6zellikle laboratuvarlarin hizmetlerinden yararianilir. Ozellikle
tniversite hastanelerinde bu maliyet kalemi oldukga 6nem kazanmaktadir.

S8 John R. Mc GIBONY; "Principles of Hospital.......... "a.g.e., 569
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Hastanenin asil amaci, farkli saglik sikayetleri ile gelen Kigileri eski
saghgina vvkavugturmakamac}yla-bagta‘teghis ve tedavi hizmetleri yaninda,
barinma, yiyecek-igecek hizmetleri de sunmaktir. Diger bir ifadeyle hastanenin
tibbi - fonksiyonu ihmal . edildiinde; hastaya sunulan konaklama ve yiyecek-
icecek hizmetlerinin bir otel igletmesinin sunmus oldugu hizmetten farklh
olmadigt ileri strllebilir.. Otel igletmesi musterilerine ilk planda konaklama, ikinci
planda yeme igme gibi zoruniu ihtiyaclan kargilamak UGzere hizmet veren
isletmelerdir. Hastane igletmeleri ise hastalarin ik planda teshis ve tedavi, ikinci
planda konaklama, yeme- igme ve diger intiyaglarini  karsilayan hizmet
isletmeleridir. O halde hastane misafirleri hasta olan bir otel olarak da
tanimlanabilir.

Ancak hastanenin asil amaci yaninda ikincil amaglarindan otelcilik iglevi
genellikle agiga kavusturuimamig ve gizli kalmistir. Hastanelerin organizasyon
semasiha bakildiginda otel igletmesi ile ortak olan ve hastalarin tedavisini
destekleyen konaklama, yiyecek-icecek ve yan faaliyet departmanian

) . ..l I I I- 1.
1. HASTANE iSLETMELERINDE KONAKLAMA HiZMETLERI

Konaklama departmant kabul ofisi, kat hizmetleri, hasta iligkileri servis
hizmetleri olarak ug gruba ayrilabilir.

1.1. Hasta Kabul Ofisi.

Hastane yonetimi ve organizasyon konusunda yazilan yerli ve yabanci
kaynaklarda kabul ofisi, otel yénetiminde  6nbaro  bsluma olarak
tanimlanmaktadir.

Genellikle .bir- yil iginde - en az. bir gece kalmak kosulu ile hastanin
hastaneye yatiriimasi iglemine hasta kabuld denir.-Her hasta hastanede kaldigi

1 Ertugrul GETINER: " Hastanelerde Otelcilik Hizmetleri ", Turizm - Ticaret Dergisi, (Ankara:
Sayi:38-39, Mayis- Haziran, 1996), 8.
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stirece bir kez kabul iglemi gérur. Ancak taburcu olan hasta baska bir zaman
_yeniden hastaneye yatirihrsa ikinci kabul islemi gérur2.

Kabul ofisi, hastalarin gelisinde ilk miracatlannin yapildii, danigmanlik
hizmetlerinin verildigi ve hastanin saghk problemlerine gore ilgili bolumlere sevk
edilmeden 6nce hasta ile ilgili gerekli bilgilerin kaydedildigi, hastanenin temel
bir bélumudur.

Bu bolim, hastane icerisinde yerlesim yeri olarak mumkinse ana koridor
uzerinde polikliniklere ve tibbi gérevlilere kolay ulagabilecek gekilde oimahdir.
Kabul ofisi personeli, hastay: ilgili yerlere ulagtirabilecek, tibbi terminolojiyi
bilen ve hastane politikalarina bagli olarak gerekli durumlarda hareket edebilen
bilgi ve beceriye sahip-olmaldir.

Bslumin temel fonksiyonu, hastanin kabuld, tahliyesi ve 6lumi halinde
gerekli iglemler ve sorumlulugun yerine getiriimesi olarak tanimlanabilir.

1.1.1. Hasta Kabulll

Hasta kabull, doktor tarafindan hastanin teshisine bagh olarak,
departmana kabul kararinin bildiriimesiyle, yaptir.3 Kabul sirasinda gerekii
bilgiler dogrudan hastanin kendisinden elde edildigi gibi, agir hasta veya gocuk
olmast halinde, ana ya da babasindan veya yakinlarindan elde edilebilir.
Hastanin kabultnde kulianilan formlar degigik sekillerde olabilir ve gesitli
bilgileri igerir. Temel bilgileri iceren 6rmek bir form (Ek- 2, 3) de gosterilmigtir.
Hasta ile ilgili tim temel bilgilerin yer aldig, hasta kabul kartinin diizenlenmesi
ile- hastaneye gelen hastalarin sirekli ve tarin sirasina goére kayitlarinin
tutulmas! ve listelenmesi saglanir. Kabul departmani tarafindan hasta kaydi ile
birlikte agilan bir bagka form ise hasta 6zet formudur. Ozet form (Ek- 4)' de

2 Harun KARACA, Bilal AK, Getin AKAR; "Hastane Idaresi ve Organizasyonu", H.U0.. S.1.Y.O,
lil. Sinif Ders Notlan, (Ankara,1985), 195.

3 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION: Manual of Hospital Houskeeping, (Chicago, 1952)
134,.887-889.
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gosterilmigtir. Hasta kabuli ve sonrasi yapilan islemler su bagliklarda
Gzetlenebilir.

- Hasta kayit formunu diizenlemek ve kaydini girmek,

- Yatak indekslerini dizeltmek,

- Giriglerin kayd: ve hastanin indeks kartin argive gondermex,
- Depozit ve kayitlari, igletme departmanina géndermek,

- Hasta hesabini agmak,

- Kabullerin kayitlarini katlara géndermek,

- Kabuller ile ilgili bilgileri hemgire, labaratuvar, telefon bdlumlerine
géndermek,

- Hastanin egyalart ile ilgili kayd: almak,

- Kabul listesi diizenleyerek hemsirelerin ve tibbi kayit arsivi, yonetici ve
direktorine géndermek,

- Gunluk olarak hasta sayisini belirlemek.
1.1.2..Hastanin Taburcu Edilmesi

Tedavisi tamamlanan hasta, doktorun yazili onayi Uzerine taburcu olur.
Doktor tarafindan hastamn durumu ile ilgili 6zet bir rapor hazirlanir ve buna
bagh olarak tahliye formu(Ek-5) dizenlenir. Hastabakici hastanin hazirlanmasi
ve tahliyesinde hastaya yardimci olur. Odanin bosaltiimast ile ilgili tahliye notu
kabul departmanina bildirilir. Igletme ofisi tarafindan hastanin tedavi Ucretinin
tahsil edildigine dair bilgi kabul departmanina gonderilir. Bunun Gzerine
katlardan ve isletme ofisinden gelen bilgiler dogrultusunda kabul ofisi tarafindan
yatak indeksleri dizenlenir.
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1.1.3. Hastanin Nakli

Hastanin bir bagka bélime nakli az géralen bir durumdur. Nakil iglemi
hastanin saghg ile dogrudan sorumiu ve ilgili olan doktorun, iznine bagh olarak
gerceklestirilir. Hastarun nakil istegi ile dizenlenen form kabul ofisine goénderilir
(Ek- 6). Kabul ofisi doktorun onayina bagh olarak nakil formunu duzenler(Ek- 7)
ve uygun kata génderir. Hastanin kayitlan, kigisel egyalari hastayla birlikte
nakledilir. Buna bagli olarak igletme ofisi, santral, tibbi kayit arsivi, diyetisyen ve
kabul ofisi haberdar edilir.Kabul ofisine ulasan bilgiler, yatak indekslerinin
duzenlenmesinde ve hasta ile ilgili bilgilerin dosyalanmasinda kuliantlir.

1.2. Kat Hizmetleri Departmani

Hastanelerde katlarin,odalarin bakim ve temizligi ile ilgili hizmetler, (Ev
idaresi) ofarak tantmianmaktadir. Yabanct literatlirde "Hausekeeping" ofarak
tanimlanan bu kavram anlam itibariyle kat hizmetleri ile butinlegmektedir. Bu
amagla caligmamizda ev idaresi kavrami yerine kat hizmetleri kavrami
kuttantacaktir.

Hastanenin verimli caligmasinda kat hizmetleri bolimanin énemli bir yeri
vardir. Hastanede kat hizmetleri faaliyetlerinin gergeklestiriimesinde uygulanan
yontem ve teknikler cesitlilik gostermektedir. Bu alanda yapilan hizmetin 6zel bir
uzmanhk bilgisi gerektirmesi nedeniyle modem -hastane igletmeciliginde, bu
hizmetler kat hizmetleri departmant tarafindan yartiimektedir4.

1.2.1. Kat Hizmetleri Departmanimn Onemi

Hasta odalariun ve. iginde yer alan esyalanin, koridorlann, salonlarin
temizligi, hasta yataklaninin yapilmasi ve kirli camagiriarin degistirilmesi, dider
bir ifadeyle yodun bakim, camagirhane ve teknik bakim alanlarn disinda
hastanenin tim alanlarnnin temizligi bu béliman temel gérevidir.

4 Canan YERTUTAN; "Hacettepe Universitesi Hastaneleri Hasta Odalarinda Yiiriitiilen Kurum
Ev Idaresi Hizmetlerinin Aragtirimasi®, H.U. Saghk Bilimieri Fakiiitesi, (Doktora Tezi),
(Ankara, 1979), 1.
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Kat hizmetleri, hastane ve gevresinin hijyen sartlarina bagli olarak, temiz
ve bakimh tutulmast, hastalarin ve personelin kullandigi gamagirin ve giysilerin
temizlik kontrollarinin yapilmasi aym’ zamanda hastanede yangina ve diger
tehlikelere karg: tedbir alknmasi amaciyla surdurilen hizmetler olarak
tanimlanmaktadirS.

Kat hizmetleri departmani, hastanenin sundugu hizmet fonksiyonlarindan
biridir. Kat hizmetleri, sadece hastane temizligini degil, ayni zamanda diger
departmaniaria koordineli olarak caligmay: da ifade eder. Hastanede surdurlen
faaliyetlerden herbiri hastanin etkili, 6zenli bakimi icin 6nemlidir. Kat hizmetleri
departmaninin fonksiyonu, hastalar ve personel igin saglia gerekli olan, cevre
temizligini  surdarmektir. Kat hizmetleri fonksiyonu hastanenin her
departmaninda yerine getirilirS. Kat hizmetleri departmanimn amagclari (Tablo-
1)'de 6zetlenmisgtir.

1.2.2. Kat Hizmetleri Departmaninin Organizasyon Yapisi

Temizlik; duzenli, guvenli ve saglikii bir gevre igin -gereklidir. Kat
hizmetleri, hastalarin, doktorlarin, ziyaretgilerin ve tim hastane personelinin
rahati, saghd tizerine dogrudan bir etkiye sahiptir. Bakimli ve temiz bir hastane
halka given duygusu verir. Ayni zamanda temizligin uygun sekilde yerine
getirilmesi, arag gereg, donatim ve binay! korur. lyi igleyen bir kat hizmetleri
departmani hastanenin gelir ve kazancina katkida bulunur. Bu nedenlerle kat
hizmetleri departman organizasyonu dnemilidir.

Kat hizmetleri departmani kurulugun her yerinde dogrudan ya da dolayli
bir etkiye sahiptir. Hastanede kat hizmetleri departmaninin organizasyon yapisl,
hastanenin bulyuklagine bagh olarak farkhihk gosterebilir. Hastanenin
bayikiagine bagh olarak kat hizmetleri dapartmaninin organizasyon yapisl
(Sekil-2,3)'de gosterilmistir.

& Hikmet SEGIM: "Hastane.....", a.g.e., .92
6 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION: "Manual of ....", a.g.e., 1-2. -
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TABLO 1: Kat Hizmetieri Departmaninin Amaglari

Fiziksel Yapu:
®Hastanenin fiziksel yapisinda degigimler igin ihtiyaglan belirleme.
& Temiz ve giivenli gevrenin salanmasi igin gerekli olan iyilesmelerin hastane
yonetimine bildiriimesi

Donatim ve Materyal:
®Temiz ve giivenli bir gevrenin sagianmasi ve sirdiiriilmesini saglayacak olan
yeni temizlik gereglerinin bilinmesi ve bunlarin arastinimasi.
™Servis odalarinda yada servis depolarninda yeterli temizlik malzemelerinin
saglanmasi.
®Gahgma diizenine 6zgli malzemelerin saglanmasi. Malzemeleri gerekli
alanlara kolaylikla saglanmasi.

Galisma Yontemi ve Metodlan:
®Temizlik metodlan ve iglemlerin standardizasyonu.
®Hangi is igin hangi standartlann olusturulacaginin belirlenmesi ve kullanilan
arag gereglerin bu standartlara uyumunun saglanmast.
®Personelin galigma alanlarinin tiimiinde veya belirli alanlarda doéntisimii
olarak galigip galismayacag: gibi géreviendirme modellerinin degerlendiriimesi.
®Giivenlik ve etkinlikierine gore metodlarin siirekli degerlendirilmesi.
®Kat hizmetleri departmani ile difer departmanlar arasinda stirekli iletisimin
saglanmasi.

Giivenlik:  ®Gerekli olan giivenlik egitiminin verilmesi.
®Malzemenin kabul edilebilir giiveniik standartian ile saglanmas.
®ls yontemleri ve motodlanni siirekli olarak dederlendirmek ve gerekiyorsa
bunlarin (yontem ve metodiar) giivenliginin ispatlanmasi.

Egitim: ®Kurum Oryantasyonu
a) Cahiganin hastaneye oryantasyonu
b)Kat hizmetleri departmaninin dayanaklarinin (destek ve
ybniendiren ) yollari

Yonetim ve Personel lligkileri:
®Kat hizmetleri departmaninda gahiganlann arasinda saygi ve isbirligine dayal
iliskilerin korunmasi ve geligmesinin saglanmasi.
®Tamamiyle bir iletigimin saglanmasi.
a) Diizenli program toplantilar,
b) Yapici (olumlu) elegtiriler,
¢) Personelin goriglerini dikkate alma,
d) Sikayetlerin, sorunlarin zamaninda goziimlenmesi,
@ls boliimiinii adil ve diriist gekilde personele dagitimini yapmak.
®Gorev modellerini degeriendirmek.

Diger Departmanlar ile lligkiler:
®Fonksiyonlarin kat hizmetleri tarafindan yapiimast ve uygun olmayan
fonksiyonlarin dederiendirilerek azaltiimast.
®Herbir bolimiin fonksiyonlaninin karsilikli olarak deJeriendirmek ve diger
béliimlerle anlasmali olarak optimal igbirliginin baganimasi icin gaba harcamak.

KAYNAK:ROWLAND, ROWLAND: 292-293.
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SEKIL 2: Kuguk Bir Hastane igin Kat Hizmetleri Departmaninin Organizasyon
Yapisi

MUDUR

D | OO0
[KAT HIZMETLEle Diger Departman Sefleri

[ BAYAN ) ( BAY ]

KAYNAK:AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION, (Manual of Hospital Housekeeping), 2.

Bugunka egilim, hastanelerde kat hizmetleri. departmaninin kurulmasi ve
bu-departmanin idaresinde nitelikli bir yoneticinin bulunmasidir. Kat hizmetleri
yoneticisi, hastanede diger tim servis departmanliarinin y6neticileri gibi 6nemli
bir pozisyona sahiptir.

Kat hizmetleri personelinin .nitelik ve -editimi son derece onemlidir.
Gunumuzde, kat hizmetleri yoneticisi, kat hizmetleri konusunda bir Gniversite
duzeyinde editime sahip olmah, kat hizmetleri konusunda gerekli- uygulama ve
metodiari bilmeli ve mevcut personel kadrosunu etkili sekilde ydnetebilmelidir.

Kat . hizmetleri. departmarimin  hastanede etkili ydnetimi, asagidaki
konularda gerekli olan caligma, zaman, materyal ve insangticine baghdir?.

- Ogretilen metodlarin ne dlglde uygulandidi,

- Dogru araglarin dogru ig icin, ne gekilde kullanmidigs,

7 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION; "Manual of Hospital ......", a.g.e., 78.
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- Herbir ig icin, gereken zamanin ne olmas: gerektigi,

- GCahsanlarin performansi ve kat hizmetleri departmaninda isin geregi
olarak belirlenen standartlan calisanlanin ne o6lgude yerine getirdiginin
goézilenmesi.

Kat hizmetleri departmaninin hastanede faaliyet alant genis oldugundan,
yonetimide gugtar. Temizlik personeli hastanenin hemen hemen tum alanlarinda
temizlik ve bakim hizmetini sirdirtr. Bu hizmetlerin yerine getirilmesinde
temizlik personelinin gézetiminden sorumlu gézetmen sayisi her on calisan i¢in
bir gozetmen olarak tavsiye edilmektedir. Gézetmen ayni zamanda c¢alisaniarin
egitimi ile ilgili sorumlulardan biri olmaldir. Bazi hastanelerde, personel
departman: tim caliganlarin egitim programint yonetir. Bu tip bir yonetimin
sakincasi personel departmaninin, kat hizmetleri tekniklerini, ig gereklerini ve
bir konuda olabitecek degigikleri bilmemesidirS.

1.2.3. Kat Hizmetleri Departmanimn Diger Departmantarta iligkisi

Kat hizmetleri departmaninin fonksiyonu hastanede bazi alanlar disinda
diger tim boélum ve birimlerde surduralmektedir. Bu nedenle kat hizmetleri
departmaninin diger departmaniarla strekli ligki icinde olmast esastir.

Kat hizmetleri departmaninin iligkide oldugu departman ya da alanlar
suntardir?.

- Yiyecek-icecek -departman: ile olan iligkisi; Yiyecek-icecek ve kat
hizmetleri bolumt arasinda galisma programinin duzenlenmesinde dikkat
edilmesi gereken konu, hasta odalarirun temizlik zamant ile hastaya yiyecek
hazirlama ve servisidir.

- Satinalma departman:. ile -olan iligkisi; Kat hizmetleri fonksiyonunun
yerine getiriimesinde bu alanda meydana gelen geligmelere bagl olarak geligen
yeni alet, arac ve gereglerin arastiriimas ve satinalinmasidir.

8 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION; "Manual of Hospital ......", a.g.e., 78.
9 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION; "Manual of Hospital .....", a.g.e., 7.
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- Teknik hizmetler ile olan iligkisi; Kat hizmetleri departmani, gerekli olan
bakim, onarim, tamir gibi ihtiyaclar konusunda teknik hizmetler bélamunu
zamaninda bilgilendirmelidir.

- Yardime: tibbi hizmetler servisi ile olan iligki; Hastalara sunulan teghis
ve tedavi hizmetlerine yardimci olan yardimci hizmetler servisi( x-ray,
labaratuvar ve poliklinik gibi.)- e kat hizmetleri bolimu arasinda dogrudan bir
iliski vardir. Bu iligki hastalarin tetkik 6ncesi ve sonrasi temizlik zamaninin

programlanmasidir.

- Kabul ofisi ile olan iligki; Kat hizmetleri departmaninin verimli ve etkin
calismasi igin kabul ofisi ile surekli iligki icinde olmalidir. Yeni kabullerin ve
taburcu edilen hastalarin kat hizmetlerine zamaninda bildirilmesi, departmanin
caligma yOkunu kisa slrede organize edecektir. Boylece odalar kisa slurede
yeni hastalar igin hazirlanmig olacaktir. Kat hizmetleri departmani tarafindan
hazirlanan odalar, hastabakim Gniteleri ve kabul ofisine bildiriimelidir. Kat
hizmetleri ve kabul ofisi. arasinda haberlesme, 6zellikie yatak isgal oraninin
yiksek olmasi halinde o6nemlidir. Hastalarin taburcu edilmesinden hemen
sonra, odalar temizlenmezse, ya da hastane birkag hazir odaya sahipse, yeni
kabullerde hasta bekleyecektir. Kabul ofisi ve kat hizmetleri departmani
arasinda catisma yaratan durumdan kaginiimaldir. Omegin, kabul ofisi
tarafindan bagimsiz bir hasta kabulll, kat hizmetleri departman icin ekstra
temizlikleri meydana getirebilir1®.

- Saglik personeli ile olan iligki; Hasta bakim Gnitelerinde saglik personel
ile kat hizmetleri personelinin gérevierinin ayni zamana rastlamamasi icin her iki
bolam arasinda planiama gerekir. Temizlik hizmetlerinin planianmasinda,
hastanin tedavisi, doktor kontrolu, hastanin dinlenme zamani, yemek zamani ve
ziyaret saatleri, planiamada gézénunde tutuimasi gerekir.

Kat hizmetleri personeli hasta bakim Qnitelerinde, hasta bakim
personeli ile koordineli olarak galigmalidir. Bu. igbirliinde su konulara dikkat
edilmelidir.

19 Goldberg A. DENOBLE; "Hospital.....", a.g.e., 78-79:
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- Temizliklerin yapildidi giin ve zaman,

- Kat hizmetleri fonksiyonunun yerine getiriimesinde kat hizmetierinin
gorevleri ile hasta bakim Gnitelerinin sorumiulugu ve gérevierin kargilikii olarak
aciklanmasi,

- Kabullerin, nakillerin ve tahliyelerin bildirilmesi.11
1.2.4. Kat Hizmetleri Departmaninin Gorevleri ve Sorumlulukian

Hastanede kat hizmetleri departmaninin ¢alisma yuku hasta sayisina
bagh olarak degisir. Hasta sayisi azsa, bog odalar kilitlenir ve gunlik temizlik
gerekli degildir. Nakil ve tahliyeler ekstra temizlik gerektirir ve gunlik
dalgalanmalara gére caligma yukune yol agabilir. 12

Kat hizmetleri departmaninin hastanedeki gorevieri gunitk, periyodik
temizlik ve surddrilebilir bakim olarak simiflandiriir. 13

Gunlak temizlik;a) Herkesin kullanimina agik katlar, resepsiyon, koridor,
asansor,merdivenlerin temizligi b) Hasta odasi ve koguslar c) Acil servis ve
bakim odalar d) Personel odasi, dinlenme odalari, lavobalaria e) Servis odalari
d) Tedarik odalan.

Periyodik temizlik;a) Pencere, duvar temizligi b) Mobilya temizligi ve
cilalama c) Koltuk, hali, perde vs, mefrusat temizligi d) Diger haftalik, onbes
gunde bir veya aylik galigmalar.

Surdarulen bakim;a) Boyama b) Mobilyalarin bakimi c) Perdelerin bakimi
ya da tamiri d) Mobilya ve dégemelerin yenileme ve onanmi.

Kat hizmetleri departmaninin bu gorevieri yerine getirmesi yaninda
hastanede 6nemii bir sorumiulugu da enfeksiyon kontroludur 14,

11 Goldberg A. DENOBLE; “Hospital.....", a.g.e., 78-79.

12 Goldberg A. DENOBLE; "Hospital.....", a.g.e., 77.

13 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION; "Manual of Hospital ...... “ ag.e.b
14 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION; "Manual of Hospital ...... ",ag.e.,78
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Hastanede enfeksiyonlarin arastiriimasi, kontrolu ve énlenmesi amaciyla
olusturulan enfeksiyon kontrol komitesi; esas olarak dahiliyeci, hariciyeci,
idareci ve hemsireden meydana gelir. Gerekli durumiarda g¢amasirhane,
diyetisyen ve kat hizmetleri bsluma temsilcilerinin katilimida s6z konusudur5.
Hastanelerde, enfeksiyon kontrol komitesi, hastanede olugabilecek
enfeksiyonun 6nilemini almak igin sorumluluga sahiptir. Komite, hastanede
olusabilecek enfeksiyon kaynaginin saptanmasi ve kontrolu icin uygulanan kat
hizmetleri tekniklerini ve personeli sekillendirir. Bu nedenle kat hizmetleri
béluma ile koordineli olarak caligir. Kat hizmetleri departmani, hastanede
enfeksiyon kontrol komitesinin kararlan dogrultusunda tesbit edilen teknikler ve
yontemleri kullanmaktadir.16

1.3. Hasta lligkileri Servis

Hastanin hastaneye gelis ve ayriliglar ile ilgili hizmetleri veren Uniformali
hastane personeli olarak tanimlanabilir.

Hastay! karsilamak, danigma iglerinde yardimci olmak, hastanin kabulu
ile egyalarini odasina tasimak ve hasta adina harcama yapmak ve bu
harcamalar kabul ofisinde hasta hesabina yazdirmak baslica gorevieri olarak
siralanabilir

2. HASTANE iSLETMELERINDE YiYECEK-IGECEK HiZMETLERI

Hastanelerde yiyecek hizmetleri, diger yiyecek hizmeti veren kurum ve
kuruluglardan farkiiik gésterir. Hastanenin genel amaci hastanin saghiginin
tekrar kazandinimasi oldugundan, yiyecek hizmetleri &nemlidir. Hastaya
sunulan yiyecekler hem onun tedavisine yonelik, hemde hasta icin kabul
edilebilir ve gekici olmaldir.

Bunun yaninda Yatakl Tedavi Kurumlari yonetmeligine gére; hastanede
staj yapan 6grencilere ve hizmet ici editime gelen saglik ve yardimci saghk

15 Semsi OZDILEK, Nejat AKGUN: Hastane Idaresi ve Organizasyonu, (Ankara, Yanagik
Cezaevi Mathaasi, 1970), 246.
16 Goldberg A. DENOBLE; "Hospital.....", a.g.e., 77
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personeline gunde bir 6§an, strekli kurumda kalanlara ve nobetgilere ginde U¢
6gan, vardiya uygulanan kurumiarda ise vardiyaya kalan personele calisma
surelerine isabet eden 6gtnlerde hastane tarafindan yemek verilmesi
gerekmektedir.17

Hastanede yiyecek-igecek departmani gerek hastalara gerekse
personele hizmet veren Gnemii departmanlardan biridir. Hastanelerin, farkli
tedavi gereksinimi duyan cesitli hastalarin yanisira, farkl kademelerde yer alan
calisan personele sunulan yiyecek hizmetleri acisindan kigileri memnun etmesi
6nemli olmaktadir.

Hastanede yiyecek bélumtntn giderleri toplam hastane giderlerinin %25
ile %33' nil olugturmaktadir18.

Hastane ve diger sadlik kuruluglari belirli bir butce ve belirli bir maliyetle
hastalarin tedavisine yonelik ve personelin ginlik besin intiyacim karsgilayan,
ayni zamanda da kaliteli ve gekici yiyecekler saglamalidir.1®

2.1. Yiyecek igecek Hizmetlerinin Onemi

Hastanelerde yiyecek-igecek hizmetleri departmaninin genel amaci hasta
ve personele ydnelik olarak hastanenin beslenme ihtiyacim kargilamak Gzere,
yiyeceklerin Uretimi ve servisidir.20 Diger amaci ise personelin ve konuklarin
besienme ihtiyacina yonelik olarak hizmet etmektir.21

Bu departmanin diger bir sorumlulugu da doktor ve hemgireler ile igbirligi
icinde, hastalarin beslenme ve diyet konusunda egditimleri ve tedaviye yonelik
olarak diyet rejimleri konusunda aragtirmalar yapmaktir.22

17 SAGLIK BAKANLIGI: "Yatakh Tedavi......", a.g.e., 304.

18 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 628

19 Bessie B. WEST, Levelle WOOD (ve didier): Food Service in_Institutions, (New York,
Macmillan Publishing Company, 1988), 58-59.

20 Goldberg A. DENOBLE; “Hospital.....", a.g.e., 71.

21 Bessie B. WEST, Levelle WOOD; "Food....", a.g.e., 12.

22 Hikmet SEGIM: "Hastane.....", a.g.e., 103.
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Yiyecek icecek hizmetleri hastanenin énemli departmanlarindan biri
olarak kabul edilmektedir. iyi beslenme hastanin tedavisinde onemlidir ve
toplam tedavinin bir boélimuaddr. Bilimsel calismalar yeterli beslenmenin
hastanin iyilesmesini hizlandirdigini kanitiamigtir. Hastanin tedavisinde guniuk
besin miktarinin 6zel bir dikkat gerektirdigi tibbi uzmanlar tarafindan ileri
strilmektedir. Hastanede yiyecek icecek departmani, hastanin saglikii
beslenmesinde, sagiik personeli ve yénetim ile birlikte caligir. Ayni zamanda
hastane yonetimi iyi beslenme hizmetinin halkia iligkilerde Gnemini kabul
eder.23

Hastanede yiyecek bolimanin hedefleri; hastanin uygun sekilde
beslenmesi, moral saglamasi, hastalarin besienme konusunda egitimi, bu
hedeflere azami verimlilik ve ekonomik bir bigcimde ulagmak olarak ézetlenebilir.
Yiyecek departmaninin iglevieri bu hedeflere gore belirlenmektedir. Buna gobre,
hastalarin uygun bir bigimde beslenmesi, ekipman ve yiyecek malzemelerinin
akilcl satin alinmasi, tedavi edici diyetierin ve standartiarin profesyonelce
beliflenmesi, bilimsel yemek Uretimi, yemeklerin mutfaktan hastalara iyi
planlanmig dagitimi gerekmektedir24.

2.2. Yiyecek igecek Departmaninin Organizasyon Yapis!

Yiyecek igecek departmani hastalardan personele kadar tim grublara
yonelik olarak yiyecek hizmeti sunar. Hizmetin geregi olarak hastalar ve
personel icin kismen ya da tamamen farkli tar ve cesitte yiyecek servisi
yapilacaktir.

Yiyecek icecek departmaninin sorumlulugu, techizat ve donatim ile
hastanenin buydkltugune, 6zelligine ve igletmenin finansal olanaklarina bagh
olarak belirlenecektir25.

23 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 592-593.
4 Jane HARTMAN: "Dietary Service", Modem Concepts of Hospital Administration,
Der.Joseph Karlton OWEN, (W.B. Saunders Company, 1962), 410
25 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 635-636
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Yiyecek icecek departmaninin o6rgitsel yapisinin olusturuimasinda,
éncelikle bolum calismalanna etki eden faktérlerin belirlenmesi gerexkir. Bu
faktorler;26

- Boluman politikalar, yéntemieri ve amaglarini belirleme ve tanimlama,

- Fiziksel cevre, donatim ve finansal kaynakiar yeterli olarak planlama ve
saglama,

- Yapilacak gérevleri siniflandirma ve analiz,

- Gorev ve ayrintilari tanimiama,

- Goérevilerin birbiriyle ve yonetimle iligkilerini belirleme,

- isin gereklerine uygun personelin segimi ve goreviendiriimesidir.

Hastanede yiyecek icecek departmaninin yoneticisi hiyararsik olarak
hastane yonetimine bagh Gst birimdir. Hastanede bu boluman diyetetik, ya da
yiyecek icecek olarak adlandinimasi konusunda farkh uygulamalar s6z
konusudur. Dolayisi ile bélum yéneticisinin ézelligi farklilik arz etmektedir. Bu
konuda " Amerika ve ingilterede farkli uygulamalar gértlmektedir. Amerikada
yiyecek icecek hizmetleri bag diyetisyenin yonetiminde diyetetik bolumu
tarafindan yaratilmektedir.  Ingilterede ise bu hizmetler yiyecek icecek
yoneticisinin  ydnetiminde ve yiyecek icecek bdolumu adi altinda
yapiimaktadir'.27

Buyuk olgekli hastanelerde bu bélimin sorumiusuy, yiyecek igecek
yoneticisi yada yénetici diyetisyen olabilir. Kagik olgekli hastanelerde ise
diyetisyen uzmani hem bdlumun denetleyicisi, hemde departman yoneticisi gibi
cift gorev Gstienmektedir.

26 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION: Food Service Manual, (Chicago: For Healt Care
Institutions, 1972), 3.

27 Ahmet AKTAS: "Hastanelerde Yiyecek Igecek Hizmetleri Yonetimi Tiirkiyede Uygulamalara
lliskin Omekler" , Uludag Universitesi Sosyal Bilimler Enistitisii, (Doktora Tezi), (Bursa,
1985), 19.
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Ancak yapilan aragtirmalara gore hastanelerde yiyecek icecek hizmetleri
konusunda gerek yonetici diyetisyen, gerekse yiyecek icecek yoneticisinin bazi
konularda eksik kaldiklar belirlenmistir. Bu nedenle yiyecek icecek yoneticisi ve
diyetisyenin yakin igbirligi icinde birlikte caligmalar onerilmektedir.28

Yiyecek hizmetleri personeli tim hastane personelinin yaklagik %12'sini
olusturur. Bélumdeki ig yUkanin belirlenmesi genellikie sunulan 6gunlerin
sayis| bir saatteki adam miktarina gore hazirlanan 6danlerin sayisina bagli
olarak agiklanmigtir. Hasta sayisi, personel, ziyaretgiler, sunulan servisin turg,
kafeterya, bife, parayla galisgan makinalar gibi faktérler hastaneler arasinda
farkiililk gosterebilir. Fakat teorik olarak planlama amaciyla geligtirilen bir
varsayima gére; her hastaya gunlik olarak 3 63un sunulacagi, ziyaretgilere
hastalara verilen 6gunlerin %20'si kadar ve hastane personeline herbirine
giinde bir 63un( %10 kahvalt, %50'sine 6gle ve %40 aksam yemegi veriimesine
dayandiriimig) olarak dugtnalmustur. Buna gore bolimde calisan personelin
sayisi ve adam bagl saatte kagc 63un hazirlayacadi hesaplanmaktadir. Ancak
yaklagik olarak ortalama adam basl saatte 3 6gun olmasi gerektigi ifade
edilmektedir29.

Hastanede yiyecek igecek departmani, yiyecek hizmeti konusunda
boluman tam gereksinimierini kargilamaya yonelik olarak planianmah ve en iyi
ara¢ gereglerle donatiimalidir. Ayni zamanda iyi egitilmig ve iyi denetlenmis
personel ile géreviendirilmelidir. Goreviendirme modeli 6nemli 6icude bélimun
basarisim etkiliyecektir. BuyUk, orta ve kuguk olcekli hastanelerde yiyecek
icecek hizmetlerinin organizasyon yapis: ve bu yapida kadrolanan personelin
gorev ve iligkileri (Sekil-4, 5, 6)' da gosteriimistir.

2.3. Yiyecek- igecek Departmanimin Diger Departmanlaria lligkisi

Yiyecek igecek malzeme bedellerinin 6denmesi, bunlaria ilgili kayitlarin
‘kontrélt konusunda muhasebe departmani ile, temizlik islerinde kat hizmetleri

28 Ahmet AKTAS: "Hastanelerde.......", a.g.e., 19-21.
29 john R. McGLOBONY:; "Principles..”, a.g.e., 329.
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departmani ile, 1sitma aydinlatma, bakim konularinda teknik servis ile igbirligi
yapmalidir.

Hemgirelik departmaninin, yiyecek servis caliganiarindan beklentileri,
yemeklerin uygun sartlarda muhafazasi, uygun araclarla servisin yapilimasi,
tepsilerin servise hazir oldugu zaman gérevdeki hemsirelere haber ediimesidir.
Yiyecek departmaninin, hemsirelik servisinden beklentileri ise yemek servisi
yapilacadi zaman hastalarin tepsilerini almaya hazir olmalari, hastalann alacag
diyet yemeklerine bagli olarak diyet listesinin dogru gekilde dizenlenmesi, yeni
kabullerin, taburcu olanlarin, diyet degisikligi ve benzer bilgilerin hastalara
servis yapiimadan énce mutfaga ulagtinimasi olarak dzetlenebilir3?.

2.4. Yiyecek igecek Departmaninin Gorev ve Sorumluluklan

Departmanin gorevleri; yiyecek planiamasi ve tedaviye yonelik
beslenme, yiyecek Uretimi( tedarikler, malzemeler ve hazirlik), yiyecek servisi
ve sanitasyon olmak tizere dért katogoride siniflandirihr 31

Bu departman yiyecek ve igecek malzemesinin satinalinmasi ve
depolanmasi, yiyecek hazirlama, yiyecek servisi ve kafeterya hizmetierini yerine
getirir. Bu departman kendi iginde satinaima, depolama, mutfak, servis ve
kafetarya hizmet birimleri olarak bdlimlenebilir.

2.5. Satin Alma

Satinalma departmaninin amaci, Uretimin normal seyrini saglayabilmek,
gereksiz giderleri elimine etmek, depoda fazla malzeme bulundurmamak ve
kullanilacak malzemeleri en az masrafla, en kolay ve kaliteli gekilde temin
etmek amaciyla satin aima iglemlerini gergeklestirmektir32.

30 jane HARTMAN: "Dietary ....", a.g.m., 413.

31 Goidberg A. DENOBLE; “Hospital.....", a.g.e., 71-73

32 Ertugrul GETINER: Malivet Muhasebesi. Teori ve Uygulama,( Ankara: TUTIBAY LTD. sTi.,
Ikinci Baski, 1995) 20.



Isletmelerde maliyet kontrolu satin almayla baglar. Cunki malzemeler
icin katlanilan giderlerin etkin kontrolunun saflanmasi, satig karini
yukseltecektir33,

Satin alinacak Urtn piyasada birden gok kaynaktan temin ediliyorsa,
isletme kendi ihtiyacina uygun olan satin alma politikalarini - geligtirmek
zorundadir. Ancak satin alma politikalari igletme igin mmkdn oldugu kadar
etkili ve ekonomik olmalidir.

Standart regetelerin belirlenmesi, standart mend ya da devirli menu
kullaniimasi yoluyla istenen 6zellik ve sayida gerekli yiyecek malzemeleri
belirlenebilir. Standart receteler ve ozellikler, dedismez bir yapiya sahip
degildir. Sunulan Grinlerde her bir malzemenin satin alinmasi, hazirlanma
sureci, surekli gelistirilebilir ve degerlendirilebilir.

Regetelerin kullanimi, yiyecek malzemelerinin satin alimi ile sorumliu olan
personele ve yonetim personeline, yeni arinleri ve teknikleri 6grenme ve
degerlendirme avantajlarini saglar. Hangi tar satin alma yontemi kullanilirsa
kullanilsin satin alinan Granler igin satin alma &zellikleri gelistirilmelidir. Bu
&zellikler ne tar bir Grinin talep edildigini saticiya gosterirken, fiyatlarin
karsilagtinimasi igin satin aliciya bir imkan saglar ve teslim alinan malin kabul
edilebilirliginin belirlenmesine yardimci olur34.

isletmede yiyeceklerin tedarik ve satinalimi énemli bir konudur. Genel
olarak hastanede satin alimlar dogrudan merkezi satin alma ofisi tarafindan
yapilmaktadir. Satin alma sorumlusu, yiyeceklerin hazirlanmasi ve servisi ile
dustik ve yiksek kaliteli yiyeceklerin uretimleri konusunda yeterli bilgiye sahip
olmalidir35. Ancak hastanenin genel satinaima bélimd yaninda, yiyecek
departmani iginde genel satinalma bélumune bagl olarak, ayr bir satinaima
birimi de kurulabilir. Yiyecek icecek bolum yoneticisi ya da bag diyetisyen ile

33 Ertugrul GETINER: Konakiama Isletmelerinde Yonetim Muhasebesi, (Ankara: TUTIBAY LTD.
STI, 1995), 42.

34 £ric F. GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY: Profitable Food and Beverage
Management Operations, (New Jersey: Hayden Book Company, Inc. , 1978), 62-63.

35 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 595
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satinalma sorumlusu, satinalma iglemlerinin etkili ve ekonomik olarak
uygulanmasinda stirekli bir Higki halinde olmalidir36,

Satinalma islemlerinde siparig plani,- depo ve sogutucu alanlara bagl
olacaktir. Piyasa  aragtirmasina bagh olarak  farkli tekliflerin
degerlendirilmesinden sonra satinalma islemine karar verilmelidir. Piyasada
fiyat dalgalanmalan mevcut oldugunda, siparig suresi 30 gun ya da daha az
olabilir. Kolay bozulabilen yiyecekler gunlik, haftalik ya da haftada iki kez
olmak tzere satin ahinabilir. Ancak igletmelere, talepleri hazir bulundurma
amaciyla yakin arahklarda ve az miktarda satin ahmlarda bulunulmasi
énerilebilir.

Yiyecek maliyet - kontrolunun etkili araglarindan biri olan satinaima
isleminin temel politikasi; intiyaglarin tam olarak belirlenmesi, yiyecek
hammadde standartlarini kullanarak kaliteli yiyeceklerin. tercih edilmesi ve
rekabet ortaminda belirli bir iskonto ile saticidan hammadde ve malzemelerin
satin alinmast olmahidir. Bagarih bir satinalmanin amaglari sunlardir3’.

- Oguniterin hazirlanmast igin gerekli olan yiyecek malzemelerini ihtiyaca
gtre saglamak,

- Yiyecek malzemelerinin satinalimint, encok stok seviyesini dikkate
alarak gergeklestirmek,

- GereJinden fazla satin almayt 6énlemek,

- Yiyecek malzemelerinin satin alimimt  en uygun degerden
gerceklestirmek.

Hastanelerde yiyecek malzemelerinin satinalinmast  hastanenin
buylUklugune, organizasyonuna, yonetim ve yapisina bagh olarak farklilik
gosterir. Fakat temel prensip olarak satinahmlar kullaniian meniye baghdir3s,

36 Jacques W. BLOC; " What Makes A Successful Food Buyer ", Hospital, Food Purchasing
(Vol:40, 1990) 77.

37 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e.628

38 jacques W. BLOC; " What Makes ....", a.g.m., 77
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2.5.1. Yiyecek Malzemelerinin Satinalinmasi

isletmenin Gretimi igin gerekli olan yiyecek maddelerinin satin aliminda
(Sekil-7) 6ncelikle ihtiyaglarin tanimlanmas: gerekir. Intiyaglarin tamimlanmasi,
sunulacak Grine bagh olarak, Granun hazirlanmasinda kullanilan menuler ve
recetelerden saptanir.

Satin alma islemi, satin alma bolimd yetkilisi tarafindan, malzemenin
fiyati, miktan ve kalite 6zellikleri belirlenerek, satin alma talebi ile baglar. Fiyat
teklifleri, Teklif formu (Sekil-8) ile satici ve- alic icin kabul edilebilir kogullara
bagh olarak (dagitimin gin ve metodu, 6deme bigimi, gunu, pazarligin kapali
teklif ya da diger sekilteri ) befirlenir. informat yoldan satin alimiarda bu yontem
ihmal edilir ve satinalma iglemi, saticilardan alinan fiyatlarin degerlendiriimesi
ile gercekiesir.

Fiyat tekliflerinin de@erlendirilmesinde; teklif veren igletmenin
sozlesmeye baghligi, igletmenin finansal durumu, do§ru|u§u, arastiriimalidir.
Boylece anlagmanin alict ve satic tarafindan degerlendirilmesi ve
sorumluluklarin kabul edilmesiyle, s6ziesmenin genel kosullar (dagitim metodu,
gind, 6deme kosullar: gibi) belirienmis olur.

Malzemelerin kabulinde fatura kontrolu ile malzemelerin herbiri
sayimah, Olctlmeli ve tartiidiktan sonra Gretimde kullaniimak Uzere tahsis
edilen alanlarda, sartlara ve kosullara badli olarak stoklanmalidir39.

39 Bessie B. WEST, Levelle WOOD; "Foeod....", a.g.¢:, 89-100:
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SEKIL 7: Satinalimin Formal ve informal Yollan

SATINALMA ISLEMI

fHTIYACLARI TANIMLAMA
I
OZFLLIKLERIN BELIRTILMES{
|

SIPARIS PLANI DUZENLEMEK

]
FORMAII METOD INFORMAL METOD

FIYAT TEKLIFLERININ SUNUMU b
PIYASA DEGERI

FIYAT TEKLIFLERINI DEGERLENDIRILMES

ANLASMAYI KABUL ETMEK

SATICISECIMI VE SIPARIS VERME

SIPARISLERI ALMAK VE KONTROL ETMEK]

DOGRU SEKILDE STOKLAMAK

DEGERLENDIRMEK VE TAKIP ETMEK

KAYNAK:

WEST; WOOD, 90.

SEKIL 8: Teklif Formu Omegi

Teklif Formu

Kurumun Adi

Gin

goalzeme

Miktar | Unite Malzeme ve Ozellikleri| Markanin |Kalitenin Unite| Toplam

Belirtilmesi | Belirtilmesi |Fiyat| Fiat

KAYNAK: WEST; WOOD, 98.
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2.5.2. Satin Alma Ydntemleri
Satin alma iglemierinde siklikla gorulen tedarik yontemieri sunlardir.

- Agik Piyasa Alimlan (Open Market Buying); Bu yontem, piyasa fiyatlari
ile satinalma olarak tanimlanir. Yiyecek ve icecek igletmeleri tarafindan
genellikle kullanilan bir yontemdir.Ihtiyaglar belirlendikten sonra, satinalma
yetkilisi, saticilardan fiyatlar alir ve istenilen kalitede yiyecek malzemesini en
dusuk fiyati 6neren saticiya siparig verir. Siparigler telefonla yapilabilecegdi gibi,
bizzat pazara giderek de siparig verilebilir.40

- ihale Yoluyla Satinalma (Sealed Bid Buying); ihale yoluyla satinalma
yontemi genellikle hastaneler, kuruluslar, okullar ve devlet kuruluglan tarafindan
siklikla kullanilir.41

Bu yontemde, belirli sUre igin belirli malzemeye ne kadar ihtiyag olacagi
belirlenerek, satin alinacak malzemeye iligkin sartname hazirlanir ve saticilarin
bu sartiara badh olarak fiyat teklifleri alinir. Bu yoéntemle fiyatiandirma,
satinalma problemlerini ortadan kaldirarak, baytk miktar indirimine olanak verir.
Ancak cari piyasa sartlarinda olugabilecek fiyat avantajlarindan faydalanmaya
imkan vermez.

- Maliyet - Arti Satinaima Yontemi (Cost - Plus Buying); Bu yontem
genellikle sik kullaniimamasina ragmen, alici ve satici igin bir takim avantajlar
saglayan bir yéntem olarak tanimlanir. Alici belirli tardeki malzemelere olan
ihtiyacinin tamamini, maliyet arti belirii bir kar yuzdesi ile saticidan almay kabul
eder. Genellikle alic! tum siparigleri belirli strede telefonla verir ve belirli teslim
listesi Uzerinde anlagir. Alicinin avantaji, saticinin sattiyi mallardaki fiyat
artiglanindan daha az etkilenmesidir. Ayni zamanda alici, tum rakip fiyat
tekliflerini toplamak ve farkh saticilann kayitiarin tutma zahmetine katlanmaz.

40 James KEISER, Elmer KALLIO: Controlling and Analyzing Cost in Food Service Operations
(New York: Copright by John Wiley& Sons, inc., 1974), 55.

41 Eric F. GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY: “Profitable Food.....", a.g.e., 104.
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Saticinin avantajl ise, alicinin ne istedigini bilmesi ve gereksiz stok riskini
elimine etmesidiré2.

- Grup Satinalma Yéntemi (Co-op Buying); Grup satinalma okul, hastane,
kres gibi benzeri kuruluslarin kendi aralarnnda birlegerek, buyuk hacimlerde
malzeme ve hizmet satin alarak fiyat iskontalarindan faydalanmasi olarak
tanimlanir.Grup tum Gyelerin lehine kalite ve fiyat aragtirmast icin bir yetkili
goreviendirebilir. Uyeler istenilen kalite- ve miktarlart gruba bildirir ve grup
biraraya gelerek en digik fiyati uygulamak tzere teklifleri degerlendirird3.

Grup satinaima yonteminin temel amaci, saticilar kargisinda gug
olusturarak fiyat indirimi, malzeme standardizasyonu, maliyet indirimi gibi
avantajlan saglamaktiré4.

Kurumsal beslenmenin bir geredi olarak, hastanede dort temel besin
grubu (et, tahil, sebze-meyve, sut) iceren yiyecek hizmeti verilmelidir. Bu
bakimdan satinalinan bu malzemelerin 6zellikleri i tanimlanmah ve teslim
alma kontrolu iyi yapiimahdir. Hastanelerde satinalma igslemleri, genel batce,
doner sermaye bltgesi veya hastane dernegi butcesi imkaniari ile yapiimakta
ve satinalma usulleri, ulkemizde resmi yollarla, 2886 sayili Devlet ihale
yasasina goére yapilmaktadir. Bu yasada yer alan usuller sunlardir45,

- Kapali Teklif Usulil; Kapah teklif usulinde teklifler yazili olarak yapilir.
Teklif verenin, adi, agik adresi, teklifin konusu ile teklif edilen fiyatin rakam ve
yazi ile agik olarak yazihr. Satici, teklifleri kapal bir zarf iginde, gecici- teminat
mektubu ile ilanda belirtilen giin ve saatte posta ile génderir, ya da elden ilan
edilen adrese verir. Teklif komisyonu tarafindan teklifier degerlendirilerek satin
alma iglemi gergeklesir.

42 James KEISER, Elmer KALLIO: "Controlling and Analyzing...... ".a.g.e., .56

43 James KEISER, Elmer KALLIO: "Centrolling and Analyzing......",a.g.e., .56

44 Dilaver TENGILIMOGLU: Hastanelerde Malzeme Yénetim Teknikleri ve Kamu Hastaneleri
lgin Bir Model Onerisi, (Ankara: Safiik Geregleri Ureticileri ve Temsilcilert Dernegi, 1996),
A7.

45 SAGLIK BAKANLIGE "Yatakh Tedavi......", a.g.e:, 138.
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- Fiyat ve Teklif istemi; Bu usul, igin niteligi , turd, ve miktari eksiltme
sartnamesinde gosterilmek sartiyla fiyat, ézellik ve sure hakkinda istekli
tarafindan fiyat verilmesi veya teklifde bulunmasi suretiyle eksiltme
yapilmasidir. Hangi hususta teklif istenildidi, teklifin sartlarina bagh olup
olmadi eksiltme sartnamesinde belirtilir. Bu gekilde yapilan ihalede, kurulusglar
gazetede ilani vererek teklif isteyebilecekleri gibi, gazetede yapilacak ilan
zerine aranan sartlara uygun olan isteklilere yazi ile davetiye ¢tkarmak
suretiylede yapilabilir.

- Acik Teklif Usull; Agik teklif usuline gore ihaleler satici firmalarin, ihale
komisyonu 6niinde tekliflerini s6ziu olarak belirtmeleri suretiyle yapilir. Belirtilen
gun ve saatte, isteklilerin gegici teminat mektubu ve diger istenen bilgiler ile
komisyona sunmalan gerekir.

- Pazarlik Usul; Bu usulde yapilan inalelerde, tekliflerin alinmasi belli bir
sekle bagh degildir. ihale, ihale komisyonu tarafindan, isin niteligi ve geregine
gore yazili veya sozlG tekliflerin alinmasi ve bedel tizerinden anlagsmak suretiyle
yapilir. Bu usulde yapilacak ihalelerde, ani ve beklenmeyen olaylarin ortaya
cikmasi ve gerekli olan ihtiyaclarin gideriimesi durumunda, s6zlesmenin
bozulmasi mamkundur.

- Yarigma Usuli; Kuruluglar tarafindan her turlt etad, plan, proje ve guzel
sanatlaria ilgili isler yarigma ile yaptirilabilir.

2.5.3. Satin Alma Kontrolii

Satin alinan yiyecek malzemelerinin tedarikinde dikkat edilecek hususlar
sunlardir.

- Satin ahlnan yiyecek maddeleri saglhk sartlanna ve kamu
organizasyonlari tarafindan bu konuda belilenen standartlara uygun
olmalidir.46

46 Eric F. GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY: "Profitable Food.....", a.g.e., 66.
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Ulkemizde vyiyecek malzemeleri konusunda tam olarak bir
standardizasyona gidilmediginden, satin almada kalite tesbiti konusu gugtdr.
Ancak firmadan tedarik edilen malin markasi, paketlenmesi gibi 6zellikler
malzemenin satin alinmasinda aliciya fikir verecektir. Ayrica igletme her
malzeme- icin satinalimda malzemenin Ozelliklerine bagh olarak, Standart
Malzeme Ozellikleri Karti diizenleyip, alimlar buna uygun gerceklestirecektir 47.

- Donduruimus vyiyecekler gerekli kosullara bagli olarak muhafaza
edilmeli ve-dagitiimahdir.

- Et, balik, tavuk.gibi gida maddeleri tazeli§i 50°F'dan fazla olmayan
isilarda korunmus olmalidir. Bu tur yiyecekler (32°-38° F) uygun derecelerde
tutuimali ve dagitimi uygun kogullarda yaptimahdir.

- Urainler saghda uygun ve kalitesini strduralecek gekilde uygun bicimde
paketlenmis ve korunmus olmalidir48.

- Gunluk kullanima bagh olarak gabuk bozulan malzemelerin, ginlak
tahmini yapihp satn alnmali ve malzemeler dogrudan mutfaga

e I r-l I- I. 49.
2.6. Teslim Alma

Yiyecek malzemelerinin satinalinmast kadar 6nemh bir diger husus da,
malzemelerin teslim alinmasidir. Teslim alma igleminin amaglarn séyle
6zetienehilir.

- Teslim alinan malzemelerin, siparig edilen miktarlarda olup olmadiginin
kontrolu,

47 Ertugrul GETINER: "Konaklama.......", a.g.e., 43:
48 Eric F. GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY: "Profitable Food.....", a.g.e., 66
49 Ertugrul GETINER: "Konaklama....... ' a.g.e., 43.
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- Satinaima ozelliklerine bagli olarak, kalite ve miktar kargilagtirmasi
yapilarak farkliliklarin belirlenmesi,

- Teslim alinan tum malzemelerin ilgili kayitiarinin duzenli ve gununde
tutulmas..

iyi bir teslimalma igleminin gergeklestiriimesi oncelikle bu konuda gérevli
olan kisinin bilgi, tecribe, ve bagarisina baghdr. Teslimalma isleminde énemli
olan diger hususlar suniardir;50

- Teslimalma igleminin yapilacadi alan yeterli olmah ve malzemelerin
dlculmesi, tartilmasi igin gerekli arag, gereg bulunmalidir.

- Teslimalma sirasinda gerekli kalite kontrolu yapilir. Bu konuda standart
malzeme 6zellikleri karti yada sartlan gelistiriimis ise bununia karsilagtirilarak
kalite kontrolu yapilir.

- Teslimalinan yiyecek malzemesinin istenilen kalite ve 6zeliikte olup
olmadiginin beliflenmesi, 6zelliklere uygun olmayan malzemelerin raporla ilgili
firmaya bildiriimesi gerekir.

- Satinalinan malzemelerie ilgili olarak siparig figi, guniuk teslimalma
raporu ve faturalardaki bilgiler muhasebe departmani tarafindan karsilastiniarak
kontrol edilmelidir

Genellikle hastanelerde gida maddelerinin teslim alinmasi ve kontrolu
Muayene Komisyonu tarafindan yaratGiar. Muayene ve Teslim Alma komisyonu
yiyecek malzemeleri icin, Hastane Mudaru, Diyetisyen (yoksa Bag Asci ) ve
Ambar Memuru'ndan olusur. Komisyon gerekli kontrollar yapar ve muayene
raporunu hazirlarst.

50 Ertugrul GETINER: "Konakiama.......", a.g.e., 44.
51 Harun KARACA, Bilal AK, Cetin AKAR; "Hastane Idaresi ........ ",a.g.e., 165.
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2.7. Depolama

Depolama, yiyecek malzemelerinin ozelliklerine gore kullanilacagi ana
kadar bozulma ve curime gibi zarar ve Kkayiplan énlemek amaciyla,
malzemelerin 6zeliklerine gore farkh fiziksel kosullarda muhafaza edilmelidir.
Satinalinan ve tesellimi yapilan maizemelerin islem akigi ve alt sistemlerle
iliskisi (Sekil-9)'da gosterilmistir.

SEKIL 9: Malzemelerin iglem Akig!

Kuru Kabul Edilen Sojuk
Deposu Malzemeler Deposu

\
Hazirhk

‘—’| Temizlik )
"

KAYNAK: KNIGHT; KOTSCHEVAR, 82.

Depolar muhafaza edilen malzemenin ozelligine bagli olarak, kuru gida
ve soguk depolar oimak Uzere iki sekilde siniflandiniir.

Kuru depolar dayanikh yiyecek malzemelerinin muhafaza edildigi yerdir.
Uranlerin bozulma fire ve deder kayiplarini azaltacak ideal kosullara (is,
havalandirma, ve sanitasyon) sahip olamalidir.

Soguk depolar, bozulabilir gida maddelerinin stoklandigi, belli 1st ve nem
kosullarinda muhafaza edildigi depolardir. Depo sicakhi§ farkli trtnler icin farkh
derecelerde olmalidir.

Et 0°-2°C (32°-36°F)
Sebze - Meyve 2°-7°C (35°-45°F)
Sut, yumurta gibi ~ 3°-8°C (38°-46°F)
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Ancak isletme bu kosullarin saglanmas: icin ayri depo imkanlarina sahip
degilse, malzemeler icin ortak sicaklik derecesi 2°-5°C ( 35°-40°F ) olmasi
onerilmektedir.52

Depolarin planianmasinda géz éniinde tutulan konular sunlardir;

- Depo alanlannin sayisi ve blyaklugu isletmenin turuine, satinalma, stok
ve malin teslim alma sikhi§i gibi faktériere baglidir.

-Teorik olarak depolar, tesellim ve hazirlik alanlan arasinda ve bu
alanlara yakin olmalidir.

Depolamanin temel amaci hammadde ve malzemelerin korunmasidir. Bu
nedenle depo alanlarinda malzemenin gavenligi agisindan deponun agik oldugu
saatler siniri olmalidir. Ambar memuru tarafindan belli zamanlarda depo
kontrolu yapiimalidir.53

Sogutucu depolarin fiziki sartlan yiyeceklerin bozulmasini minimize
etmek ve yiyecek malzemelerinin tat, renk, beslenme 6zelliklerini korumak igin
uygun sartlara sahip olmalidir. Malzemelerin kurumasini 6nlemek igin %85
nemlilik orani dnerilmektedir. Depoda hava sirkalasyonunun kontrolu yapilarak,
ortam sicakhd deponun her yaninda esit olarak korunmahdir. Ayni zamanda
depoda temizlik ve sanitasyon gereklilikieri yerine getirilmelidir.54

Ambarda yiyecek stoklarinin dizenlenmesi farkli uygulamalar gerekdtirir.
Oncelikle her bir malzemenin yeri belirlenmelidir. Sikca kullanilan malzemeler
ile agr olanlar, kapidan girige yakin sgekilde stoklanmahdir. Yiyecek
malzemelerinin grublandiriarak raflara alfabetik dizene gore siralanmasi etkili
bir sistem olarak kabu! edilmektedir.

§2 Micheal M. COLTMAN: Financial Control for Your Food Service Operation, (New York:
Coprigt Van Nostrand Reinhold, , 1991), 66-67.

53 James KEISER, Eimer KALLIO: "Controlling and Analyzing...... rag.e., 73-77

54 John B. KNIGHT, Lendal HKOTSCHEVAR: Quantity Food Production, Planning and
Manegement , (Copright by Van Nostrand Reinhold, Second Edition, 1989), 82.
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Ganlik olarak cok sik kullanilan cesitli maizeme grublarinin alfabetik
olarak siralanmasina gerek yoktur. Alfabetik siralamaya érnek olarak American
Hospital Association 'in 6nerdigi bir siniflandirma (Tablo-2)'de gosterilmigtir. 55

TABLO 2: Yiyecek Malzemelerinin Alfabetik Siraya Gére Grublandiriimasi

a) Icecekler, sit urunleri ve mineral icecekler
b) Sekerler

c) Tahillar

d) Tahil ve un

e) Cikolata ve kakoa

f) Biskavi, kek ve krakerler

g) Tatlandinicilar( reklendiriciler)

h) Tatlandirici ve baharatlar

i) Et suyu, tavuk suyu, limon suyu gibi esanslar
j) Kati ve sivi yaglar

k) Balik ve deniz arlnleri

1) Dondurmalar

m) Meyveler, konserveler

n) Kuru meyveler

0) Meyve suyu ve kokteyler

p) Meyve recelleri ve jeller

q) Meyve baharatlari ve turgusu

r) Jelatin ve tath jelatinler

s) Mayalar

t) Findik, ceviz gibi sert kabuklu yemisler
u) Tursular ve zeytinler

v) Salga ve hardal gibi tatlandincilar

w) Seker ve sekerli Granler

x) Sebze ve konserveler

y) Kurutulmus sebzeler

z) Diger 6zel malzemeler

KAYNAK: KEISER; KALLIO, 77.

55 James KEISER, Eimer KALLIO: "Controiling and Analyzing...... "a.g.e., . 73-77
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2.8. Stoklama

Stok ve stok kontrolu tum ekonomik igletmelerin Gretim politikasi iginde
yer alan énemli bir konudur. Stok kavrami degisik sekillerde tanimianmaktadir.

Genis anlamda stok kavrami " tedarik yada uretim yoluyla eide edilen,
kullaniimadan veya musteriye arz edilmeden once az veya cok belirli sure
bekletiien mal miktaridir' seklinde tanimlanmaktadir.58 Diger bir ifadeyle
gretilen mamule dolayli veya dolaysiz olarak katilan tim fiziksel varliklar ve
mamulin kendisi stok kavrami iginde yer almaktadir.57

isletmelerde stok olusum politikast, isletme faaliyetlerinin karlihgi ve
verimliligini  etkileyecektir. Stok seviyesinin isletmenin ihtiyacina uygun
olmamasi zarar ve kayiplara neden olur. Stoklarin yetersiz olmasi, igletmenin
aretiminde kayiplara neden olurken, stoklarin gereginden fazla olmas: stok
giderlerini arttirir ve sermayenin baytk bir kisminin hareketsiz kalmasina neden
olur.

2.8.1. Stok Kontrol ve Yontemleri

Yiyecek icecek hizmetleri konusunda faaliyet gosteren isletmelerin
satilan malin maliyetini dogru olarak belirlemesi amactyla aylik olarak yaptidi
fiziksel sayim ile ambar stok kartiarinin karsilastiriimasi ve envanter tablosunun
diizenlenmesi islemine stok kontrolu denir.58

isletmede surdurGlen  stok kontrol faaliyetleri, Uretimi sardurmek
amaciyla istenilen mal istenilen zamanda hazir bulundurmak ve bunu en
ekonomik sekilde saglanmaktadir. Stok kontrol konusu kapsamina giren belli
basli yontemier asagida gésterilmistir.

66 Tevfik TATAR: Isletmelerde Uretim Yonetimi ve Teknikleri, (Ankara Deviet Miihendislik ve
Mimaritk Akademisi, Isletme Miihendislik Bo6limi Yayin No: 4, 19), 51.

57 Biilent KOBU: Uretim Y&netimi, (Istanbul: Igletme Fakiiltesi Yayini No: 211, 7.Baski, 1989),
249.

58 Ertu§rul GETINER: "Konaklama.......", a.g.e., 46



59

- Gozle Kontro! Yontemi: Stoklar periyodik olarak deneyimlii bir ambar
memuru tarafindan gézden gegirilir. Belirli dizeyin altina digen stok kalemleri
icin siparig verilir. Siparig verme duzeyi ve miktari memurun tecribesine
dogrudan baglidir. Basit ve ucuz bir kontrol yontemidir. Ozellikle kuguk
isletmelerde genis 6lgude kullanilir. Yontemin dg sakincasi vardir;

- Kigisel yargiya dayandid! igin hata olasilig faziadrr,

- Ambarin yerlestiriimesi sistematik olarak yapllimamigsa ambar memuru
yanilgiya dusebilir,

- Tuketim hizi tedarik suresi gibi faktérierin degigsmesi halinde bunun
derhal farkina variimasi gug olabilir. Bu nedenie gerekli tedbirlerin alinmasinda
gec kalinabilir. 59

- Cift Kutu Yéntemi; Stoklanan malzemeler iki kisma aynlarak kutu,
bélme, ambar gibi benzeri yerlerde muhafaza edilir. Birinci kutu yada bdime
tikenmeye basladiginda, gérevli iki béimenin toplaminin alacagi kadar tekrar
siparig verir. Siparig teslim alinincaya kadar kullanim ikinci bélumden yapilir. Bu
yontem daha ok basit ve ucuz stok kalemieri kullanan igletmelerde uygulanir.60

- Sabit Siparig Miktari Yontemi; Depodaki stoklar énceden belirienen bir
duzeye indiginde toplam stok maliyetini minimum yapacak gekilde 6nceden
saptanmig sabit bir miktar siparig verilir. Bu modelde her stok kalemi icin toplam
stok maliyetini minimum yapan bir siparig miktan,siparig dizeyi ve emniyet
stokunun hesaplanmasi gerekir. Siparig miktari her dénem igin sabit oimakia
birlikte siparig suresi degigik olabilir (Sekil-10). Ancak bu durum tedarikte bazi
zorluklar yaratacaktir. Tuketim hizinin sabit olmasi halinde bu sorun ortadan
kalkacaktir . 61

59 Biilent KOBU: "Uretim.....”,_ a.g.e., 250. .
60 ismet S. BARUTCUGIL: Uretim Sistemi ve Yénetim Teknikleri, (Bursa: Genigletilmis 2.
Baski, Uludag Universitesi Yayinlan, Yayin No: 3-054-0163, 1988), 188.

61 Biilent KOBU: "Uretim.....", a.g.e., 252.
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SEKIL 10: Sabit Siparig Miktari

Miktar

r— Maksimum stok diizeyi

< /,_Sipari§ noktasi diizeyi

Sipari ;)NoktaS| LMmimum stok diizeyi

r Zaman

- Sabit Siparig Dénemi Yéntemi; Bu yonteme gére her stok kalemi
miktari, 6nceden saptanmig bir sure sonunda tespit edilir. Bu miktar belli bir
stok dizeyine tamamiayacak siparig verilir. Siparig dénemi(ts) sabittir. Ancak
tiketim hizi her dénemde farkli olabilir. Bu nedenle siparis miktarlar( q1, q2,
q3,..) farkli degerlerde olabilir($ekil-11). Bu yontemde siparig zamani dikkatli
hesaplanmazsa, toplam stok maliyeti artabilir. Ayrica sabit siparis dénemi
yontemi gok sayida kontrolun farkli zamanlarda yapiimasi gugliga yaninda her
kontrol sonunda tespit edilen siparis miktari degisik oldugundan satin almada
gugliklerie kargilasilabilir. Dolayisiyla satici firmalarin sabit ve blytk miktar
sipariglere tanidi§ iskontalardan yararlanma olanag yoktur. 62

62 Biilent KOBU: "Uretim.....", a.g.e., 251.
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SEKIL 11: Sabit Siparig Dénemi

Miktar
y Maksimum stok diizeyi

- AB.C. Yontemi; A.B.C. stok siniflandirma metodu, stokta bulunan
mallarin dnem derecelerine gére belirtilmesidir. Her stok grubunu ayni oranda
kontrol etmek rasyonel olmayacagindan nispi degerlerine gore grublandirlan
stoklar kontrol altina alinir.83

A.B.C. grubu stoklama metodu stokta bulunan malzemelerin yillik toplam
kullanim degeri ve stok miktari igerisindeki ytzdesine gore U¢ gruba ayrilir;64
(Sekil-12)

63 Tevfik TATAR: "Isletmelerde Uretim........", a.g.e., 54.
64 Dilaver TENGILIMOGLU: "Hastanelerde Malzeme...", a.g.e., 55.
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SEKIL 12: A.B.C. Yontemi

Kullanim deger %
100 —————
90
o4
70
B.
A
ol 20 50 100
Malzeme %

- A. Grubu stok kalemleri, toplam miktarin %10-20'sini, toplam degerin
%70-80'ini olugturur.

- B. Grubu stok kalemleri, toplam stok miktarinin %30-40'in: olugtururken
deger olarak %10-15'ik bir paya sahiptir.

- C.. Grubu -stok kalemleri, miktar olarak %40-50, deger olarak sadece
%5-10' luk paya sahiptir.

Bu grub - siuflanduma - igletmenin durumuna ve Ozelliklerine gbre
degisebilir. Bazi igletmelerin A.B.C grublarinida kendi aralarinda hizli ve yavasg
hareket eden seklinde alt grublara aywdigr goriimektedir.

A grubu stoklar yatirim orani en ylksek olan grupturé5. Bu nedenle stok
seviyesinin dugik tutulmas: ve yakindan siki kontrolunun yapiimasi gerekir.

65 Tevfik TATAR: "Igletmelerde Uretim........ v a.g.e., 54.
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Yatinm orani en dusik olan grub ise C grubu stoklardir.Bu grup igin kurulacak
olan stok kontrot sisteminin fazla ayrintth olmasina gerek yokturs6,

2.8.2. En Uygun Siparig Miktannin Belirlenmesi

Ekonomik siparis yontemi, siparig veya. imal edilen mal stoklarinin
optimal dizeyde tesbit edilmesidir. Bu duzey stok giderlerinin en duguk oldugu
noktadir. Toplam stok maliyetini olugturan cesitli giderler siparig maliyeti ve stok
bulundurma maliyeti olarak iki grupta toplanabilirs?. Hammadde ve- malzemenin
siparig verilmesinden depoya ahnmasina kadar ortaya gikan tim giderler siparig
gideri olarak tanimlanir. Depolama giderleri ise hammadde ve malzemenin
saklama, koruma, sigorta gibi giderleri kapsar.

Depolama giderleri stok duzeyine bagh olarak dedismektedir.Her stok
déneminde stoklar azalmakta ve siparig edilen miktarin 1/2' sinin stokta kaldidi
varsaylimaktadir. Dolayisiyla hesaplama ve iglemleri kolaylagtirmak igin tum
depolama. giderlerinin oftalama stok miktar: ile dogru orantih olarak degistigi
kabul edilmekte ve ortalama stok miktarinin belli bir yuzdesi olarak
betirlenmektedir8.

Toplam stok maliyetinin siparig hacmi ile iligkisi (Sekil-13)'de
gosterilmigtir. Stok bulundurma gideri ile siparig gideri toplaminin en distk
oldugu nokta, stok maliyetinin en diisiik dilzeyde gergeklestigi en uygun siparis
miktandir. Yillik toplam maliyeti en alt dizeye indirmek icin her defasinda
siparig edilmesi gereken miktar ekonomik siparig miktaridiréd.

66 Dilaver TENGILIMOGLU: “Hastanelerde Malzeme...", a.g.e., 55,
67 Tevfik TATAR: "Isletmelerde Uretim........ " a.g.e., 83.

68 Ertugrul GETINER: "Konaklama.....",a.g.e., 47.

69-Ismet S. BARUTQUGlL:“Ureﬁm Sistemi....... v ag.e:, 183.



SEKIL 13: Ekonomik Siparig Miktari

Toplam
Stok Bulundurma Maliyeti

A~ _
[ _\__/ o Depolama Giderleri

F— Siparis Giderleri

Ekonomik siparis modeli; talep miktari sabit, belirsizligin s6z konusu
olmadidi, siparis miktarimin esit, siparig suresinin sHir ve stok Dbitmesi
durumunun s6z konusu olmadi§i varsayimlan gegerlidir’0. Bu nedenle
ekonomik siparis miktari iskonto uygulanmasi ve stok bulundurmama
olasihklarini goz onune alan degisik yontemlerle hesaplama yoluna
gidilmistir?1.

2.9. Malzeme Cikarma ve Fiyatlandirma

Satinalinan hammadde ve malzemelerin stoklara kaydi alhg maliyeti
zerinden yapilr. Hammadde ve malzemenin ahg maliyeti, alig fiyati,tagima
Gcreti,sigorta, nakliye gibi giderlerin toplamindan olugur. Uretim icin gerekli olan
malzemenin depodan Uretime gonderilmesi  malzeme istek belgesi ile
gerceklesir. Bu belgeler yardimiyla hangi malzemenin, ne zaman ve ne
miktarda gonderildigi izlenir. Ancak degisik zamanlarda satinalinan hammadde

70 Metin Kamil ERCAN: Stok Dederleme ve Yénetimi, (Ankara: M.P.M., 1994), 32.
71 Dilaver TENGILIMOGLU: "Hastanelerde Malzeme...", a.g.e., 55; Metin Kamil ERCAN:
"Stok....", a.g.e., 37-47.
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ve malzemelerin alig maliyetleri farkh olacagindan, uretime goénderilen
malzemelerin maliyetieri de -farkli olacaktir’2.

Yiyecek - hizmeti -veren . igletmelerde Uretime gonderilen stoklarin
fiyatlandinimasi 6nemli bir konudur. Uretime gonderilen ya da dénem sonu
stoklarin degerlendiriimesi konusunda cesitli yéntemier kullanilmakta ve bu
yontemierin kutantimast kenusunda mali mevzuat'da bir sinirlama yoktur?3,

Bu yontemierin mukayese edilmesi sonucunda;
- Uygulama kolayligi agisindan hareketli( veya agirhkl ) ortalama,

- Dogruluk -agisindan degerlendirildiginde, fiyatiardaki artigs yansitan
LIFO,

- Fiyatlarda dgtis oldugunda FIFO,
yontemlerinin Gstin oldugu gorllebilir.

Ulkemizde en gok kullanilan degerlendirme y6ntemi ise hareketli veya
agirlikli ortalama yéntemidir74,

2.10. Yiyecek- igecek Hizmetlerinde Mutfak Planilamast ve Ozeltikleri

Mutfak, yiyecek icecek bolumunin temel birimidir. Bolumun temel amaci
hastalar ve personel igin uygun kosullarda ve uygun maliyetle kaliteli yiyecek
hizmeti sunmaktir. Hastane mutfaginin caisma alan ve kosgullarinin yetersiz
sekilde duzenlenmesi, depo ve servis alanlarina olan uzaklids, isin verimliligini
ve maliyetleri etkileyecektir.

Ayni zamanda yiyecek servisi icin katlarda mevcut olan, hazirlik alanlan
ya da kat mutfaginin konumu, hastalara sicak yiyecek getirmede ve yiyecek

72 Selguk USLU:_Malivet Muhasebesi , (Ankara: Gozim yayincilik Egitim Girigimler ve
Damgmanlik A.$. No:1, 1985), 73.

73 Ertugrul CETINER: "Konaklama...”, a.g.e., 52 -

74 Dilaver TENGILIMOGLU: "Hastanelerde Malzeme...", a.g.e., 55



servisinin aksamadan gergeklestirmesinde énemli bir etkiye sahiptir. Bu
nedenie bu alaniarin katta merkezi bir yerde olmasi énerilmektedir?S.

Mutfagin temel fonksiyonlar;7® a) malzemelerin kabulu, depolama ve
muhafaza b) yiyeceklerin hazirlanmasi ve pigiriimesi c) mutfak ve servis
bulagi§inin yikanmasi d) ¢oplerin ve gereksiz malzemelerin ortadan kaldirilmasi
olarak siniflandiriimaktadir.

Hastanede yiyecek icecek bdlimunin sorumiuluguna ve ayni zamanda
mutfak planlamasina etki eden faktérler gu sekil 6zetlenebilir??.

- Hastanenin blydkiug: Yatak sayisina bagh olarak hastalara ve
personele sunulacak yiyecek hizmetinin buyaklugh mutfak planiamasini
etkiliyecektir.

- Hastanenin tipi (isletmeni tipi): Hastane mulkiyetinin 6zel ya da kamuya
ait olmasi yiyecek icecek boluminin caligma miktarini etkiliyecektir. Ozel
hastane, liks 6zel bolimlere ve hastalar igin daha 6zenli menaye sahiptir. Bu
nedenle yiyecek hizmetlerinde ekstra hizmet s6z konusu olacaktir.

- Hastanenin plani: Hastanenin fiziki plani; mutfak planlamasini yiyecek
servis{(merkezi yada merkezi olmayan) seklini ve yiyeceklerin tagima ve dagitim
duzenini belirleyecektir. Ayni zamanda yiyecek icecek departmaninin timunde
cahgacak personel sayist ve donatim beliflenmesi ile dogrudan ilgilidir.

- Hastanenin tar(: Hastanenin sundugu hizmetin tarl yiyecek igecek
departmaninin planiamastnt  dogrudan etkileyecekti. Omnegin bir egitim
hastanesinde tip agrencilerinin, hemsire ve asistanlann beslenme konusunda
egitimi mutfagin bu amaca uygun planlanmasini ve arag geregle donatiimasini
gerekli kiimaktadir.

75 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 595.
76 Ercihan DUZGUNOGLU: Otellerde Mutfak Planlamasi, (Ankara:Turizm ve Tanitma

Bakanhigt Turizm Genel Miidiirligii, 1968), 3.
77 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 622.
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Mutfak planlamasi, is akigi ve personelin rahat ve guvenli calismasina
uygun olmahdir. Planlamada dikkat edilecek hususlar sunlardir?8;

- Depo alanlan (kuru ve ¢iJ yiyecek malzemeleri ile pigirilmis yemek ve
kullanilacak arag gereg i¢in),

--Hazirlik alaniari,.

- Esas mutfak, diyet mutfag, firin ve pisirme yerieri,
- Bulagtk yikama yerleri,

- Sicak ve soduk yemek dolaplarn,

- Yemeklerin servisinde kullanlacak araclar(arabalar, asansér, dikey
tepsi tagiyici bantlar gibi ),

- Agcibast ve- yiyecek igecek yoneticisi ya da diyetisyen icin yonetim
ofisleri,

- Personelin kullanimi icin el yikama olanaklan gibi temizlik alanlari.

Ayrica planiamada dikkat edilmesi gereken diger bir konu da, mutfagin
bélamierinin, yiyecedin satin alinmasindan servisine kadar yiyecek akim hatti
boyunca birbirinden yardim alacak gekilde planlanmasidir’9. Mutfak béliminde
Gniteler arasinda caligma ve iligkileri gosteren genel bir ig akigt (Sekil-14)'de
gOsterilmistir.

78 Ahmet AKTAS: "Adirlama Hizmet.....",a.g.e., 51.
79 Ahmet AKTAS: "Hastanelerde....... ", a.g.e., 52.



SEKIL 14: Yiyecek icecek Departmaninda Islem Akisi

BIR YIYECEK IGECEK DEPARTMANINDA ISLEM AKISI

YiYECEK ICEGEK BOLUMOD
STOKLAMA VE MUHAFAZA

HAZIRLANMA W
ODASI

\
!

Y
|TEMEL MUTFAK'

DIYET MUTFAGI sUT ODASI J

\
\\ ( HEMSIRE | \

TEPSILERIN TOPLANMAj

YADA
TABAK YIKAMA ODASI

HASTA BAKIM TABAK YIKAMA
ONITESI ODASI

/I\ ;
(oreremn

COPLERIN
YOK EDILMESI )

KOLAY BOZULAN KOLAY BOZULMAYAN W
YIYECEKLER YiYECEKLER
(DIS KAYNAKLARDAN (HASTANE STOKLARINDAN)
}SLENMEMB

YIYECEK

\ YIYECEKLERIN

ISLENMESI

YIYECEK
SERViIsI

68

KAYNAK: MACEACHERN, 596.



69

2.11. Yiyecek igecek Hizmetlerinde Menii Planlamasi ve Onemi

Menu satisa sunulacak yiyecek icecek ve fiyatiarinin belirli bir dizende
siralandigi liste olarak tanimianir.80

Yiyeceklerin tretim ve servisi mend planiamasi ile gergeklesir. Menu
yiyecek servisinin temel kontrol araci olarak, satin alinan yiyecekleri ve buniarin
Gretimini, servisi icin gerekli olan personel donatim ve calisma programini
saptar. Yiyecek servisinin finansal yonetimi ve pazarlamasi meni ile yakindan
iligkilidi. Bu nedenle, yiyecek igecek bdlumundn organizasyonu menu
planlamasi uygun olmalidir.81

Hastanelerde sunulan yiyecek-icecek hizmetleri hastalardan personele
kadar farkli grublara yoneliktir. Bu nedenle bireysel ve grub 6zelliklerine uygun
yemek servisinin dizenlenmesi oldukga zordur. Men( planlama agagidaki her
g gruba yonelik 6zelliklere sahip olmalidir.82

a) Yiyecekleri hastalara, personele ve ziyaretcilere, istah acici, bol ve
cesitli sunmak.

b) Standart regetelere baglh kalinarak cekici, lezzetli ve besleyici
yemegin hazirianmasiyla sorumlu personel kadrosuna sahip olmak.

c) isin geregi gibi yerine getiriimesi ve olusabilecek ekonomik tasarruflar
ile yonetimin somut tatmin duygusu.

Hastane yemekleri, 6ncelikle hastalara hizmet etmek ve onlarin psikolojik
ihtiyaclarinin tedarik edilmesi gibi iki temel amaci vardir. Hastanelerin ekonomik
guictne bagl olarak olarak g tip yemek servisi uygulanabilir.

- Ozel hastalar icin ( normal ve diyet yemekleri),

- Kogusta yatan hastalar igin( normal yemekler) ,

80 Ertugrul GETINER: "Konaklama....", a.g.e., 53.
81 Bessie B. WEST, Levelle WOOD; "Food....", a.g.e..47-49
82 Ahmet AKTAS: "Hastanelerde.......", a.g.e., 18-21.
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- Personel igin ( normal yemekler).

Menanan hazirlanmasida - dikkat edilecek hususlar su basliklarda
Gzetlenebilir;

- Mentinin hazirlanmas, isletmenin 6zelligi ve bulundugu cevreye bagh
olarak farklilik géstermel,

- Mentde kullanilan yiyecek malzemesinin tedarigi mevsimsel 6zellige
bagh olmall,

- Hazirlanan meni sadhik kurallanina uygun ve besin degeri korunarak
hazirlanmaii,

- Meni planlamada mutfagin ozelligi, fiziki konumu ve personelin
kapasitesi dikkate alinarak hazirlanmal83,

- Kisinin beslenme gereksinimierine hizmet etmeli ve menu plani yas ve
etkinlik seviyelerine bagh olarak gefigtiriimeti®4,

- Yemegin besleyici 6zellikleri ve lezzeti yaninda, yemegin dig gérunamu
(yap!, renk ve sekil) bakimindan uyumlu olmahdir. Buna gére; a) Bir mendde
aynt ana maddeden yaptimig iki yemek olmamalidir, b) iki beyaz et ve iki kimizi
et birbirini takip etmemeli,c) Renkli yiyecekler az renkli veya renksiz
yiyeceklerle birlestiriimeli, d) Yumusak yiyecekler gevrek bir yiyecekle bir arada
olmatt ) Lezzetli yiyecekler yumusak lezzetli yiyeceklerle birlestiriimeli85,

- Meni planlanwken yiyeceklerin Oretimi ve servisi arasinda gegen
zaman yemegin 1s1, renk , gérunug ve yapi bozulmalarini meydana getirebilir.
Bu nedenle meni: planianirken meveut servis sistemi dikkate alinmahidirsé,

83 Yasar YILMAZ: Servis Teknidi ve Y6netim, (Ikinci Baski, Inci Ofset, 1989), 31.
84 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION: "Food Service....", a.g.e., 43-44.

85 Ahmet AKTAS: "Hastanelerde.......", a.g.e., 32-33.

86 Ahmet AKTAS: "Hastanelerde........", a.g.e., 34.
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2.11.1. Hastanelerde Uygulanan Menii Gesgitleri
Genellikle G tip meniden s6z edilmektedir;
- Segimli menu ( A la Carte Menu)
- Secimli olmayan menu( Table d' hote Menu)
- Devirli menu (Cyle Menu)
2.11.1.1. Segimli Menii Ala Carte Menii);

Secimli menu listede yazili yiyecek ve iceceklerin istenilen cesit ve
miktarlarda segim imkam veren meni gesitidir. Bu tip menunun en énemili
ozelligi kisiye istenilen gesit ve miktarda segim imkani vermesidir. Hastanede bu
tip menunin kullaniimast, yiyecek maliyetlerini arthrmasinin yanisira, hastanin
sectii yemekten, daha az artik birakmasina neden olur®7.

Hastanin. 6zel bir yiyecegi tercih etmesi onun Uzerinde psikolojik etki
yarattid icin onun memnuniyetini arttiracaktir. Ozel bir yiyecedin hasta
tarafindan segimi hastanin begenisinden ¢ok, tedavi amacina bagli olarak
dizenlenmis olmahdir. Segimli menindn. kullantmasi, ayni zamanda en fazla
tercih edilen yiyeceklerin tesbit edilmesi ile-en uygun menunun hazirlanmasi

sa@ianabﬂir?_a.

Yiyeceklerin bireysel secimine olanak veren secimli menu hastanenin
tam boélumieri igin uygulanabiliyorsa kabul gérir. Bu tip menunin uygulanmasi
ile servis sekli servis arabalari ile ambalajsiz (d6kme halinde) yemeklerin
bélumlere génderiimesidir. Hastalara daha 6nce tepsiler dagitilir ve hastanin
menu kartindan segimine gore servis-yapilir.

Selektif menunan bir bagka uygulamasi ise gunlik mendnin hastalara
bir-giin éncesinden da@itiimasidir. Hasta sonraki gunun yemeklerini secimli
meni formundan yapar. Bu bilgiler daha sonra diyetisyene bildirilir ve hastalann

87 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION: "Food Service....", a.g.e., 57
88 Howard S.ROWLAND B. ROWLAND: "Hospital Management....", a.g.e., 299,
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segimi belirlenmis ve ertesi gunun yemek segimi garanti edilmigtir. Bu yontem
oldukga pahal bir. yontemdir, genellikle 6zel hastaneler igin kullanimi
mimkandars9. :

Secimli menUnun sagladi§i avantaj ve dezavantajlar gdyle
6zetlenebiliro;

Avantajlar;

Degisen meniiye badl - olarak degisik yiyeceklerin Uretimi, sunulan
yiyeceklerin gesitliligini artirmasinin  yanisira - ¢alisan personel icin igin
monotoniugunu azaltacaktir.

Dezavantajlar;

- Meniunun surekli degisimi, regetenin kullanilmast, servis, porsiyon
buyuklugl ve her bir yeme§in yapilmasindaki ySntemlerin uygulanmasi
konularinda cahsanin egitimini gerektirir, .

- Isci maliyetlerini yukseltir ve cesitli maliyetleri ai‘ttlnr,

- Malzemelerin sayisina bagh olarak bunlarin kayitlarini strdarmek
gugtar,

- Donatim ve galigma yukunl arttirir.
2.11.1.2. Segimli Olmayan Menu ( Table d’héte Menu )

Secme hakk: simrk olan ve en az 3-4-gesit yemekten olusan, sabit fiyath
mentl gesitidir. Tabl'dhéte mendler iki gekilde olabilir®1.

- En az dort gesit olan, Basit tabl'dn6t

89 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 627.

90 Charles LEWINSON: Food and Beverage Operation Cost Control _and _System
Management , (Prentice- Hall, inc. / Englewood Cliffs, N.J., 1976), 208-209.

91 Ertugrul GETINER: "Konaklama....", a.g.e., 53
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- Dért cesitden fazla olup, segme hakki taniyan selektif menu ya da
tercihli menudar.

Bu tip meni: hastaya bireysel olarak secim imkant saglamadigt icin, bazi
hastalar kendilerine sunulan yemeklere hi¢ dokunmazlar.

Secimli olmayan mentilere-bagh ¢ogu yiyecek hizmeti veren igletme ve
kurumlarda avantaj ve dezavantajlar soyle 6zetlenebilir;

Dezavantajlar;

- Sabit mentiye bagl+ olarak ayru yiyeceklerin aretimi, galisan personel
icin monoton hale gelebilir,

- Yiyecek yoneticisi pazarin 6zellikleri ve mevsime 6zgu degisikliklerden
yararlanamaz,

- Farkl yiyeceklerin Uretimi gerek personel gerekse donatim agisindan
olanaksizdir®2.

Avantajlar;
- Yiyecek ve igci maliyetlerini en-az %15 azaltir,

- Hazirlanan yiyeceklerin tipi ve sayisinin az olmasindan dolayi,
cahganin beceri ve nitelikleri konusundaki gereksinim az olacaktir,

- Secimli olmayan meni 63un hazirliklan ve servis icin gerekli olan
zamant azaltir,

- Donatimin tipi ve sayisint azaltir,
- Denetim gerekliliginin miktarini azaltir,

- Stok ve gerekli hazirik alanlarim azaltir93.

92 Charles LEWINSON: "Food and Beverage....", a.g.e., 206.
93 Howard S.ROWLAND B. ROWLAND: "Hospital Management....", a.g.e., 300.
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- Satin alma ve stok kontrolu kolaydir. Ment kalemleri surekli
kullanildigindan satin alma program: sabit denetim ve az bir gaba ile yabilabilir.
Stok miktari belirlenebilir ve stoklarin devir hizi yuksektir.

- Gununde tiketilmeyen malzemeler daha sonra kullanilabilir,

- Her bir yemegin hazirlanmasi i¢in zaman miktari saptanabilir. Yapilan
isin geredi personel ihtiyaci kolayca belirlenebilir. Bunun icin personel kadrosu
olusturmak kolaydirr,

- Aynt kalemlerin meni Uzerinde tekrarlanmasi ile, cesitli kalemlerin
hazirlanmasinda gerekli beceriler cabuk geligtirilebilir,

- Cesitli maliyetler azaltimistir. Muhasebe kontrollart, nakit akiglari menu
Uzerinde kurulur,

- Tum toplam maliyetier personel ve donatimin dikkatli programlanmasi
ile azaltilabilir34. :

2.11.1.3.-Devirli Menu(Cyle Menu);

Devirli meni sabit ve dedigen meni arasinda olusan bir menu cesitidir.
Belli zaman sireleri Gzerinden tekrarlanarak dizenlenir.

Devirli menu haftallk, U¢ ve alti haftalik olabilir. Menu suresinin
belirlenmesi hastalarin ortalama kalig stresi ile dogrudan iligkilidir. Kisa devirli
menu genelde hastanelerde daha gok kullanilir. Dort, bes gin ya da haftalik
olarak diizenienir9s. ’

Devirli meni hastanelerde uygulanmast mevsime bagh olarak, ilkbahar,
yaz ,sonbahar, kig olmak Uzere her.U¢ haftada bir degistirmek suretiyle bir
mevsim iginde mentiniin dért defa devir. edilmesi s6z konusudur 96,

94 Charles LEWINSON: "Food and Beverage....", a.g.e., 206.
95 Charles LEWINSON: "Food and Beverage....", a.g.e., 210.
96 Ahmet AKTAS: "Hastanelerde.......", a.g.e., 39.
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Devirli mentntn kullaniimasinin sagladi§i avantaj ve dezavantajlar gdyle
ozetlenebilir.

Avantajlar;

-Meni belli bir zaman iginde .bir kez planlanir. Tekrar planlama ve
ybnetim gerektirmez,

-Hastalar ve ¢cahsan igin sikici degildir,

-Uygun planlama ile kullaniimayan malzemelerin ve artiklarin
faydaniimasina misaade eder,

-Stoklar sabit bir menuden daha fazla olmasina ragmen, degisen
mentden daha duguktur,

_Belli bir stire sonra herbir tran igin satig miktar saptanabilir®7.
-Planlanan zamaniarda menunun kisaltiimasi,

-Hazirliklarin koordinasyonunu saglar ,

-Alimlarin basitlestirilmesi,

-Hazirhk yontemlerinin standardizasyonunun kolaylastirilmast

-Mevsimsel olarak degisen yiyeceklere bagl olarak avantaj saglamasi,

-Stok kontrolunun saglamast,

Enerji  giderlerinin  azaltilmasi ile  donatimdan maksimum
yararlantimasidir98,

Dezavantajlar;

-Pazar 6zelliklerinden tamamen faydalanmayabilir,

97 Charles LEWINSON: "Food and Beverage....", a.g.e., 210.
98 Howard S.ROWLAND B. ROWLAND: "Hospitai Management....", a.g.e., 299.
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-Cesitli maliyetler yuksektir,

-Artiklar ve malzemenin tekrar kullaniimast zordur,

-Menu birkag hafta sonra tekrarlanacagindan, stoklar yuksek tutulabilir®®.
2.11.2. Menu Planlamasini Etkiliyen Standart Recetelerinin Tesbiti

Standart recete surekli kullanmak Gzere, herhangi bir yemegin
hazirlanmasinda gerekli olan tum malzemelerin nasil ve ne miktarda
kullanilacadinin 6nceden tesbit edilmesidir..

Regetenin tesbit edilmesi ile yemegin maliyetinin ne oldugu kolaylikla
hesaplanabilir. Piyasada meydana gelen fiyat degisikliklerine bagli olarak
recetedeki fiyatlar zaman zaman tekrar gézden gegirilmeli ve yiyecegin maliyeti
tekrar hesaplanmalidir. Maliyet artist nedeniyle yemegin satis fiyati arttiginda,
gerekiyorsa yemek mentden cikarilabilir! 0.

Standart recetenin hazilanmasinda kullanilan her malzeme acikca
tanimianmali ve dogru sekilde tartiimalidir. Kullaniian bazi malzemeler (baharat,
tatlandirict gibi) az miktarda olmast nedeniyle bunlarin duyarll terazide
tartiimasi zaman ve igguicl kaybina neden olabilir.

Bu amagcla standart regetenin uygulanmasini kolaylastirmak icin yiyecek
maddeleri 6igl tablosundan yararlanilir( Tablo-3).

99 Charles LEWINSON: "Food and Beverage....", a.g.e., 211.
100 Mengii ILBAN: Yiyecek Icecek Kontrolu, (Istanbul: Dogan Kardeg Matbaacilik Sanayi A.$.,
1972), 67.
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__—___————_————_——_————'———————_—'——'—'-__———__—

Bir Olgii Kargihign Miktar (gr.)

Malzemenin Adi

1 Su 1 Gay 1 Kahve 1 Gorba 1 Gay
Bardad | Bardad Fincam Kasign Kasign

Et Suyu 200 100 50 - -
Bulgur 230 115 55 - -
Fasulye 200 100 - - -
Mercimek 200 100 50 B

Nohut 200 100 ) ) .
Pudra gekeri 180 90 45 25 -
sut 225 110 55 - -

KAYNAK: ARAS, 106.

Standart recetede yemegin pigirme metodiari, suresi ve pisirme sicaklik
derecesi belirtiimelidir. Bu nedenle hangi kogullarda en az fire ve en cok

kalitenin saglandi§: tesbit edilmelidir.101

101 Hasim ARAS: Konaklama Isletmecilijinde Yiyecek-lgecek Maliyet Kontrolu, (Ankara, T.C.
Turizim Bakanhgi, 1993), 102-108.; Mengi ILBAN: "Yiyecek Igecek....",a.g.e., 68-69.;Eric F.

GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY: "Profitable Food

" a.g.e., 155-156.
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Recetede kullanilan birgok taze yiyecek malzemesi( balik, et, tavuk gibi)
belli bir atik yizdesine sahiptir. Bu nedenle malzemelerin atik miktan
hesaplanmalidir192,

Bunun icin satin alinan yiyecek malzemesi kullaniimadan 6nce oldugu
gibi tartiir. Daha sonra malzeme temizlenip atiklari ayrildiktan sonra tekrar
tartilarak fire miktart tesbit edili. Malzeme pisirildikten sonra tekrar
tartiimasinda ile pisme firesi ortaya gikart93. Atk miktarinin hesaplanmasi ile
satin alinacak gergek miktar belirlenebilir.

Standart regetede porsiyon bayikligi yer almahdir. Genellikle standart
receteler hazirlanirken bir yemegin birkag porsiyonu Gzerinden hazirlanir.
Bunun nedeni ise bir yemedin yapiminda kullanilan malzeme miktarinin az
olmasi bu miktariarin tesbitini glglestirecektir. Porsiyon sayisi artikga kuilanilan
malzeme miktarida arttigindan bu miktarlar élgmek kolaylagacaktir. Standart
recete omegi (Sekil 15)' de gosterilmigtir104.

102 Paul J. Mc VETY, Brodley J. WARE: Fundemantal of Menu Plannig, (New York: Copyright
by, Van Nostrand Reinhold, 1989), 140.

103 Mengii ILBAN: "Yiyecek lgecek....",a.g.e:, 72.
104 Hagim ARAS: "Konaklama Isletmeciliginde.....", a.g.e., 103
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SEKIL 15: Standart Regete Omegi

STANDART RECETE KARTI
Yemegin Adi :
Porsiyon Bilytiklugii : Standart Regete No :
Porsiyon Miktar :
TARIH TARIH
Kuilanilan Miktar — ] —1199 —]—1199
Malzeme
Birim Maliyet Birim Maliyet
Fiyat Fiyat
TOPLAM
MALIYET
PORSIYON
BASINA
MALIYET
HAZIRLIK YONTEMLERI
l___—____—__—_.___—_——_—’__'_—_-_____——-_'_————_J

KAYNAK: ARAS, 104.
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2.12. Yiyecek Hizmetlerinde Uretim

Yiyeceklerin hazirlanma safhast, fiili Gretime gegmeden énceki bir takim
islemleri kapsar. Bu konuda yeterli derecede bilgi, beceri ve belli standartlara
uyulmazsa yiyecek maliyeti yikselecektir. Bunun icin mutfakta birtakim testler
uygulanir.

Mutfak testleri, meyve -ve -sebzeler igin ¢ig yiyecek testleri, konserve
yiyecek testleri, kesim ve pigirme testlerinden olusur195,

Cig Yiyecek Testleri; Meyve ve sebze gibi ¢iJ yiyeceklerin, sayim, agirhk
ve bilytkliklerinin saptanmasidir. (Uretime bagh olarak belirli standartlara gobre)

Konserve Yiyecekierin Testleri; Konserve yiyecek testleri, konserve
yiyeceklerinin, farkh trlerinin gergek maliyeti ve aran kontrolu icin yaptlir. Bu
test Granlerin benzerligi, surubun yogunlugu ve berraklidi, Urun kalitesi, sayimi
ve net agirlikian dikkate alinmig olmakhidir.

Kesim Testleri; Et, ballk ve tavuk gibi etlerin kullaniimayan kisimlari
temiziendikten sonra porsiyon maliyetinin saptanmasidir. Bdylece porsiyon
bayuklagi ve goruntima degerlendirilmis olur.

Pisime Testlerii Et ve sebzelerin, kullaniimayan kisimlarinin
temizlendikten sonra, pigirilmesi, dilimlenmesi ve servis kayiplarininda dikkate
ahnmasidir.

Kesim ve pisirme testinin amaci, satin alma miktarina iliskin kullanilabilen
yiyeceklerin miktarini saptamaktir.

Sonuglar su amaglar-igin kullanilabilir, Porsiyon maliyetlerini, yiyecek
aretiminde kullanmak Gzere gunlik malzeme miktarlanni, pigirme zamani ve
medotiarini, en iyi Grini veren, yiyecek malzemelerin satinaima 6zelliklerini

105 Eric F. GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY: "Profitable Food.....", a.g.e., 63-
64. '
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saptamak ve yiyecekleri hazirlanmasinda standart regete ve ybntemlere
cahsantarin baghhgtni kontrot etmektir196.

Yiyeceklerin kaliteli Uretimi, mutfak personelinin caligmasini
kolaylagtirici iyi bir fiziki planiama, menu planlama, standart regetenin dogru
kullanimi, yiyecek malzemelerinin 6zenli satin alimi, besin degerinin muhafaza
edilerek yiyeceklerin, hazirlanmasi, pigirilmesi ve servisine baghdur.

Hastanede yiyecek hizmetinin - kalitesini Slgmedeki baglica kriterler
sunlardir;

- Gorunus; Yiyecedin -gekil, renk, yapt gibi gérunusine 6zgu birtakim
ézelliklere uygunlugu,

- Lezzet; Yiyecegin besin degeri ve lezzetinin uygunlugu,

- Sicaklik; Uretimi tamamlanan yemegin ve gamitarlerin 6zelliklerine
bagli olan sicakliklarda sunulmasi,

- Renk: Sunulan yiyeceklerin renklerinin uyumu, sebzelerin taze
gérunumleri  pisirme yontemlerine gore nasil muhafaza edileceginin
bitinmesi107.

2.13. Hastanelerde Uygulanan Yiyecek Hizmet Sistemleri

Hastanelerde uygulanilan yiyecek hizmetleri gekeneksel, pigir/sogut ve
pisir/ dondur olmak Gzere Ug sekilde- tanimlanmaktadir.

2.13.1. Geleneksel Yiyecek Hizmet Sistemi

Geleneksel yiyecek sistemi yiyeceklerin blyuk miktarlarda ve geleneksel
usullerde hazirianip pigirilmesi ve servise -kadar sicak tutulmas olarak
tanimtanmaktadir108.

106 Eric F. GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY: "Profitable Food.....", a.g.e.,160-
161.
107 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 635636 .
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Bu sistemde, yiyecekler pisirildikten sonra self servis veya masa servisi
usullerinden biri kullanilarak servis yapilir.. Pigirilen yiyecekler besin degeri,
gorundsi ve lezzetini kaybetmeyecek sekilde musteriye sunuimalidir.

Yiyeceklerin sicak tutulmas igin bain marie veya isitici kabinler ile masa
st rechau'lar kullanihir109.

Geleneksel yiyecek sisteminin en 6nemli avantaji herkes tarafindan kolay
uygulanabilmesidir. Ancak, ayni zamanda birden fazla yemek ¢esidinin
haziflanmast s6z konusu . oldugunda Uretim ve porsiyonlama iglemlerinde
gbzetimin zorlagmasi ve Uretim faaliyetlerinin. yogun olmadi§i zamanlarda
personelin bog kalmast gibi dezavantajlara sahiptir119,

Geleneksel yiyecek - sisteminin -yanisira, tanimlanmasi gereken diger
sistemler ise pisir/ sodut ve pisir/ dondur sistemleridir11.

2.13.2. Pisir / Sogjut Yiyecek Hizmet Sistemi

Pisir/sodut yiyecek hizmet sistemi " normal olarak hazirlanmig ve
pigirilmig yiyeceklerin suratle sogutulmasi ve dasuk s sartlarinda kontroliu
depolanmast esasina dayatt bir hizmet" olarak tanimlanmaktadir12,

Bu sistemin uygulanmast ile yiyecekler hazirlik, pisirme, sogutma,
depolama, canlandirma ve servis oimak tzere alti safhadan gegcirilmektedir. Bu
iglemler su sekilde 6zetlenebilirt13;

- Hazirlik safhasi: Yiyecekler standart receteye bagh olarak hazirlanir.

- Pigirme safhast: Yiyeceklerin pigirilmesiyle mikroplarin éldurdimesi ayni
zamanda fazla pisirilmesi ile meydana gelebilecek besin degeri kaybina dikkat
edilmelidir. :

108 Ahmet AKTAS: Agirilama Hizmet Isletmelerinde Yiyecek ve Igecek Yonetimi, (Antalya: Eren
Ofset, 1995), 192

109 Ahmet AKTAS: "Ag§irlama Hizmet.....",a.g.e., 193.

110 Ahmet AKTAS: "Agwiama Hizmet.....",a.g.e., 193.

111 Ahmet AKTAS: "Agirlama Hizmet.....",a.g.e., 193. -

112 Ahmet AKTAS: "Ajirlama Hizmet.....",a.g.e.; 193.

113 Ahmet AKTAS: "Agirlama Hizmet.....",a.g.e.,194-197 -
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- Sodutma safhas:: Pigirilen ve porsiyonlanan yiyeceklerin sogutulmasi
30 dakika iginde mumkin oldugu kadar cabuk yapiimaldir.

- Depolama safhasi: Sodutulan yiyecekler- donma noktasi Gzerinden bir
isida.5 .gin saklanir.

- Canlandirma safhass: Servisi yapHacak yiyecekler 85C° dereceye kadar
6zel cihazlarda isitilir.

- Servis: Isitilan yiyeceklerin mimkan oldugu kadar cabuk bir gekilde
servisi yaplimahdir.

Bu sistemin kullanimastyla mutfagin caligma yOka azalirken, calisma
gini 5 gune indirilebilir. Boylece yiyecek hizmetlerinde calisan personelin
tasarrufu ve iyi bir planlamayla personelin etkin kullanimi  saglanmig
olmaktadir.

Ancak pisirilen yiyecedin kalitesi, gérunimi: ve lezzetinin bozulmamasi
icin sogutma, depolama ve canlandirma islemlerinin dikkatli bir sekilde denetimi
yapilmahdir.

2.13.3..Pisir/ Dondur Yiyecek Hizmet Sistemi

Pigir/dondur yiyecek hizmet sistemi, yiyeceklerin pigirildikten sonra
dondurulmas ve haftalar veya aylarca saklanmas: olarak tanimlanmaktadir.

Hastanenin yiyecek-igecek hizmetlerinde bu sistemin kullaniimasi ile
yapiimasi gereken iglemler; regete geligtirme, dondurma, paketieme, depolama,
yiyeceklerin taginmasi ve son Isitma olarak siniflandiriimaktadir. Bu iglemler su
sekilde tanimlanmaktadir14..

- Regete gelistirme iglemi; -yiyecek hizmetlerinin Gretiminde kullanilacak
bu sistemin regete geligtirmedeki kisitiayicilart sOyle izah edilmektedir.

114 Ahmet AKTAS: "Agirlama Hizmet.....",a.g.e., 197-202.



Yiyecekler dondurma iglemi ile yapisal degigiklide ugrarlar. Pisirme
sirasinda ise bazi faydali hiicrelerin zarara ugramasi, proteinin pihtilagmasi gibi
yiyecekte birtakim degigiklikler meydana gelebilir. Bu nedenle pisirme ve
dondurma islemlerinin olumsuz etkilerini azaltmak igin standart recetede
6zellikle sebzelerin pisirme sareleri azaitiimalidir.

Dondurulmus yiyecekierin yeniden isitiimasinda herbir yiyecegin 1sitma
suresi ve derecesi birbirinden farkli oldugundan, bu tesbitler yapiimah ve
standartlastinimalidir.

- Dondurma iglemi; Yeniden dizenlenen recetelere gbre hazirlanan
yiyeceklerin dondurma iglemi, yiyecegin pisirme ile ulastigi sicakhgin 0C
derece veya daha alt derecelere indirilmesiyle gerceklesir.

- Paketleme iglemi; Paketleme iglemlerinde, malzeme ve yuksek isGilik
maliyetlerinin meydana gelmemesi icin paketleme sistemi dikkatli bir sekilde
secilmelidir. Ayrica hazirlanan yiyeceklerin paketlenmesinde kullanilacak
materyel, su, hava. gecirmez ve yemedin sofuktan meydana gelebilecek
yanmaya karsi koruyucu 6zelliklere sahip olmasi gerekir.

- Depolama iglemi; Pigiriimis yiyeceklerin soguk depolanmasi, kullanima
hazir olarak saklanmasidir. Soguk depolama metodlari ve gerekli techizat depo
alanlarint etkilemektedir. Uygulamada sabit rafli depolama, degistirilebilir rafh
depolama ve hareketii depolama sistemleri kullaniimaktadir.

Depolama alanlarindan, kullanim alaniarina yiyeceklerin tasinmasinda
tagiyici bantlarin kullaniimasi ile, araba gereksinimini ortadan kaldirmakta ve
isleyis gecikmelerini azaltmaktadir.

i

- Tasima iglemi; Dondurulmus yiyeceklerin ayni hastane iginde yeniden
isitihp sunulmasi ile, kisa .bir sire ve mesafe soz konusudur. Bu nedenle
yiyeceklerin depo alanlarindan ko§uslara kadar taginmasinda Uzeri ortlmusg
arabalar veya karton kutular kullaniimaktadir. Daha uzak mesafeler igin
sogutma sistemli arabalarin kullaniimasi gerekmektedir.
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- Yiyeceklerin yeniden isitiimasi ve servisi; Dondurulmus yiyeceklerin
yeniden isitiimasinda yuksek Istya gereksinim vardir. Bu sistemde yemeklerin
tekrar 1sitiimasinda kizilétesi 1sinlaria ¢aligan firnlar( infrared heating ovens),
mikrofirinlar ( microware ovens) kullaniabilir. Bu firinlarda yiyeceklerin tekrar
isitiimasiyla yemegin lezzeti korunmakta ve vitamin kayiplar azalmaktadir.

Bu sistemin kullaniimastiyla, Gretim tek vardiya olarak haftanin beg gunu
yapiimaktadir. Yemegin dayanma siresi, paketleme ve dondurma iglemleriyle
uzatimaktadir. Ayrica artiklar elimine edilmekte ve neye gereksinim
duyuluyorsa o kullaniimaktadir.

2.14. Yiyecek Servisi

Hastanelerde sunulan yiyecek hizmetleri, hastalar, ziyaretciler, personel,
hemsire, ve doktorlara yonelik olarak farkli servisleri gerektirir.Yiyecek aretimi
icin kismen farkh ya da tumuyle farkhk menaler kullanilabilir. Hizmetin farkh
tipleri suniardir;

- Hastalar igin tepsi servisi; Tepsiler merkezi bir mutfakta ya da hasta
katlarindadaki kat mutfaginda toplanir,

- Gezebilen hastalar icin yemek salonu servisi,
- Calisanlar igin kafaterya servisi,
- Doktorlar ve yoneticiler igin yemek salonu servisi,

- Ziyaretgi ve personel igin, hafif yemek(snack bar), kantin ya da cay,
kahve ( coffee shop) servisi verilebitirt15,

Hastanede sunulan yiyecek hizmetlerinden yararlanan hastalar;
- Uzun sureli kalan hastalar (Tibbi bakim)
- Kisa sureli kalan hastalar ( Cerrahi)

- Yashlar ve 6zel bakim gerektiren hastalar ( Geriatric)

115 Eric F. GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY:"Profitable Food....", a.g.e., 319.
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- Yardim olmaksizin hareketi mimkin olmayan fiziksel hastalar
(Oriopedik)

- Cocuk hastalar { Paediatric) . .
- Diger kisa sureli kalan hastalar( Dogum) olarak siniflandiriliri18,

Hastalara sunulan 6gun-arasi yemek servisi, hastanelerde cok fazla
uygulanmamaktadir. Cunku bu tip yemek servisinin hastalarin 6gandeki istahini
azaltdi§i ve normal 6glnlerde hastanin daha fazla yemek artigi biraktigi, ayni
zamanda kat personelinin is yUkonG arttirdigi icin de maliyetli olarak
goruimektedirtl?,

Yiyecek hizmet - organizasyonunun saptadigi politikalar, sahip oldugu
fiziki donatim ve arac gerecler servisin seklini belirleyecektir. Hastanelerde
bugiinki egilim merkezi .caligma alanlanidw. Merkezi veya merkezi olmayan
sistemlerin ortak konulan sunlardr;

- Donatimin maliyeti,

- Fiziksel kolayliklar,

- Yiyeceklerin musteriye servisinin maliyeti,

- Yiyecek hizmetlerinde caligan personel kadrosu ve bunlarin galisma
verimi,

- Demirbas maliyeti,

- Uretilen - ve servisi yapilan yiyeceklerin kalite o6zellikleri (6zellikle
sicaklarin ve soguklarin 1sisi, géranima gibi.). '

Yiyecek servisinin, merkezi Uretim alanlarindan do§rudan veya hasta

bakim Uniteleride- kat mutfagindan gerceklesmesi merkezi ya da merkezi
olmayan servis tanimini meydana getirmistirt18.

Her iki servistede ortak olan uygulama tepsi servis metodudur.
Yiyecekler tabaklara konularak tepsilere yerlestirilir ve hastalara dagitilir.

116 Dennis R. LILLICRAP, Jonh A. COUSING: Food and Bevarege Servis, (Third Editon,
Funded By The British Goverment Reprinted, 1993), 167.

117 jane HARTMAN: "Dietary ....",.a.g.m., 419.

118 Goldberg A. DENOBLE; “Hospital.....", a.g.e., 72- 73.
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Dagitim ya merkezi bir mutfaktan yada katlarda bulunan kat mutfagindan
yapilir. Hazirflanmig tepsiler dogrudan hastane mutfagindan geliyorsa merkezi
servis, kat mutfagindan hastalara da@itiliyorsa merkezi olmayan servis olarak
tanmtanir119,

2.14.1. Merkezi Olan Dagitim Sistemi

Merkezi yiyecek servisi, hastane mutfaginda ayriimis alanlarda tepsilerin
hazirlanmas: ve katlara taginarak hastalara servis yapilmasidir.

Bu sistemde tepsi hazirlama bélumu ve planlanmasi hastanenin
buyukltigine ve arag gereg sayisina dayall olarak degismektedir.

Merkezi yiyecek daditim sisteminde, ylUriyen bant etrafinda, ogln
servise gikmast planlanan her trll yiyecek 6zel olarak dizayn edilmig tekerlekli
arabalar icinde toplanir. Hastanin siparigi ve-porsiyon miktarini bildiren menu
kartina. bakilarak yemekler isiitimig tabaklara bogaltilarak tepsilere yerlegtirilir.
Hazirlanan tepsiler yuryen bantin sonunda yiyecek servis denetleyicisi
tarafindan porsiyon kontrolu, yemegin sicakhdinin ve diyet yiyeceklerinin
dogrulugunun kontrolu yapildiktan sonra. asansor, kapall yada acgik servis
arabalari veya ytrityen bant lizerinden katlara gonderilerek servis yapiliri20,

Merkezi dagitim sisteminin sagladigi yararlar su sekilde 6zetlenir.

- Personelin daha etkili kullanimi,

- Yiyecek kontrolunun saglanmasi,

- |srafin azaltiimasi, .

- Denetimin daha etkin yapiimasi,

- Tepsilerin kontrolunu ve daha az alanin ve daha az donatimin kullanimi
ile servisin sarduralmesini saglar121.

119 John B. KNIGHT, Lendal H.KOTSCHEVAR: "Quantity Food.....", a.g.e., 153-154.

420 John B. KNIGHT, Lendal H.KOTSCHEVAR: "Quantity Food.....", a.g.e., 153-154.; Ahmet
AKTAS: "Hastanelerde.......", a.g.e.,134-135

121 Eric F. GREEN, Galen G. DRAKE, F. Jerome SWEENEY: “Profitable Food.....", a.g.e.,320.
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2.14.2. Merkezi Olmayan Dagitim Sistemleri

Merkezi olmayan daditim sistemi, hastanede uygulanilan yiyecek servis
metodiarinin en eskisidir. Merkezi mutfakta hazirlanan yiyecekler isitici veya
soJutucu. sistemi mevcut olan -arabalarla dékme halinde buydk hacim ve
miktarlarda katlarda bulunan kat mutfagina génderilir.

Kat mutfaginda serviste kullaniimak Uzere, servis takimiar, tepsiler ve
bunlarin hazirlanmasinda kullanilacak tepsi masalan ile ézel hasta isteklerinin
karsilanmasinda kullaniimak Gzere arag, gerec ve donatima sahiptir.

Tepsiler, yiyecek bélimi personeli veya hastabakim personeli
tarafindan hazirlamr ve servisi yapilir. Servis sonunda kirli tepsilerin
temizlenmesi icin merkezi mutfaga veya kat mutfagina gonderilir. Cogu
hastanelerde yiyecek servisi merkezi olmayan servis yontemi ile
gerceklestirilirken, tepsilerin temizienmesi, merkezi olarak gerceklesir122.

Merkezi olmayan servisin sajladi§i avantajlar su sekilde 6zetlenebilir;

- Merkezi olmayan servis, tepsi servis arabalannin kullanimina uygun
olan yerlerde genellikie kullanilir.

- Merkezi olmayan servis, merkezlesmig servisten daha az -komplekstir.
Temel mutfaktan dogrudan servis yapildidinda, cabukluk ve koordinasyon
gereklidir. Bunun igin egitilmig daha fazla personele ihtiyag vardir.

- Kat mutfaklarindan yapilan servis, hasta yemek yemeg@e hazir olmadid
zaman yemekleri bir stre igin sicak tutmak ve sicak servis yapmay! mamkan
kilar.

- Yemek arast beslenme servisi icin temel mutfaktan kat mutfag daha
uygundur.

122 Malcoim T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e.,639-640; John B. KNIGHT, Lendal
H.KOTSCHEVAR: "Quantity Food.....", a.g.e., 153-154.



89

- Cabuk hazirlanabilir yiyecekler icin, kat mutfadi gerekli araglaria
donatildiginda gabuk ve igtah agici servis yapilabilir.

- Yardimci mutfakta kullaniimamis yiyecek temel mutfaga toptan

gonderilir123,
Merkezi olmayan servisin dezavantajlart suniardir;
- Katlarda servis ekstra alanlara ihtiyag gosterir.

- Kat mutfaklarinda, herbir kata yiyeceklerin sicak tutulmasi igin buharl
tezgah (steam table), buzdolabi ve diger gerekli donatim igin ek harcama
gerekdirir.

- Yiyeceklerin, steam table' larda uzun sirede tutulmasi yada tekrar
isitilmasi nedeniyle besin kayiplarina neden olabilir.

- Kat mutfaklari hasta .odalarinda duman, koku ve gurlltiye neden
olabilir.

~ Herbir kat mutfag caliganlar icin ekstra gorev yukleyebilir.

- Diyetisyen tarafindan kat mutfaklarinin yetersiz denetimi serviste
yiyeceklerin israfina neden olurken, inmalkar bir gekilde hazirlanmig tepsiler
porselen ve kasik, catal takimi kaybi ve kurilimasina neden olabilir.

- Denetim eksikligi - ihtiyag gostermeyen ve siparig veriimeyen
yiyeceklerin sunumuna neden olabilir124.

- Yiyeceklerin kaptan kaba aktariimasi bulagik sayisint arttirir.

- Servis sirasinda personelin kigisel temizliine gereken dikkat
gosterilmemesi ve denetlenmemesi degisik mikro organizmalarin yiyeceklere ve
dolayistyla hastalara bulagmasina neden olabilir125.

423 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 640.
124 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., .641.
125 Ahmet AKTAS: "Hastanelerde.......", a.g.e., 134
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2.15. Yiyecek igecek Servisinde Porsiyon Kontrolu

Porsiyon kontrolu hasta ve personele servisi yapilan yemegin baytkluk,
miktar ve agirhdinin belirlenerek standartlagtinimasi ve bu standartlara uygun
olup olmadiginin kontrolunu igerir126.

Standart recetelere badh olarak pisirilen yemegin porsiyonunun tespiti
musterinin 6zellikleri géz 6nune alinarak kararlagtinlir. Ayrica porsiyonun
tesbitinde meni ¢esidi dnemlidir.

Porsiyonlar tespit edilirken yerﬁekle beraber verilecek gamutirin ¢esidi ve
miktarida esas yemegin porsiyonuna- tesir edecektir.

Porsiyon gramajinin tesbit edilmesinde satis fiyati géz 6ninde tutulur.
Misteriye esit porsiyonlarda servis yapilimamasi, misteri sikayetlerine neden
olurken, gramajin fazla tutulmasi, yiyecek maliyetlerini arttiracaktir. Bu nedenle
porsiyon gramait tespit edilirken, igletmeye birakacag: kar hesap edilir!2?,

Yemeklerin porsiyon buyuklikleri- belirlendikten sonra, servisinin de surekli
ayn1 olmast igin kagik, kepge gibi standart igiler kullaniiirt28,

2.16. Yiyecek icecek Departmaninda Sanitasyon
Yiyecek servisinde sanitasyon dort kategoride toplanir.

Yiyecek hizmet Unitelerinin planianmast ve yapimi belli ozelliklere uygun
olmahdir. Ozellikle katlarin ve duvarlarin yapisi, havalandirma, igiklandirma ve
tesisat bu turdendir.

Yiyecek -hizmetlerinin Uretiminde kullandan- donatimin dizenlenmesi,
temizli§i ve bakimina 6zen gosteriimelidir. Donatimin temizligi, fonksiyonlarina
6zgi: yapiimasi énemlidir. Donatimin sterlizasyonu igin kimyasal kullanim
temeldir.

126 Hasim ARAS: "Konaklama Isletmeciliginde.....", a.g.e., 109.
127 Mengii ILBAN: "Yiyecek Igecek...."a.g.e., 72
128 AMERICAN HOSPITAL ASSOCIATION: “Food Service....", a.g.e., 147.
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Hazirlanan vyiyeceklerin uygun kogullarda servisi ve yiyecekleri
hazirlayan tim personelin -periodik-olarak fizikse! kontrollan yapilmalidir129.

2.17. Kafeterya ve Diger -hizmetler

Hastane kafeteryasi personel ve ziyaretgilere yiyecek hizmeti saglamak
amaci ile, yiyecek  bolumine -bagh olarak faaliyet gosteren bir birimdir.
Hastanede kafetaryanin buyuklugu servis yapilacak toplam kisi sayisina
baghdir. Cekici ve lezzetli yemekler-sunan, 1gikh, havadar ve iyi dekore edilmig
hastane kafeteryasi hem personel, hemde ziyaretgiler icin tercih sebebi
olacaktir. Ayni zamanda segimli mentlere gore yiyecek hizmeti veren hastane
kafeteryasi hastanenin yiyecek boéluma igin gelir getiren bir birimdir.

Hastane kafeteryasina. ek -olarak, parayla caligan otomatik yiyecek ve
icecek makinalari, yine hamburger, sandvi¢ gibi pratik yiyecek ve igecek hizmeti
veren - bifeler, -hastanede - hasta, personel ve ziyaretgiler icin beslenme
gereksinimine yonelik faaliyet gésteren diger alanlardir.

3. HASTANE ISLETMELERINDE OTELCILIK HiZMETLERiI OLARAK
TANIMLANAN DIGER HIZMETLER

Hastane isletmesinin buyukiugune bagli olarak, otelcilik hizmetleri iginde
diger- yardimci .gelir getiren bélumler sunlardir. Bu faaliyet bélumlerinin bir
kismi dogrudan hastalarin ihtiyaglarina yéneliktir.

- Telefon hizmetleri

- Gazete, dergi satigl
- Hasta camasirhanesi
- Berber

- Gigekei

- Digerleri

129 Malcolm T. MACEACHEM: "Hospital......". a.g.e., 832.
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4. HASTANE ISLETMESINDE OTELCILIK HiZMETININ
SURDUR{LMESINDE YARDIMCI HiZMET DEPARTMANLARI

Hasta ile direkt iligkisi olmayan ancak,-hastanede otelcilik hizmetlerinin,
strduriimesinde yardimer hizmet bélimleri; hastane camasirhanesi, teknik isler
ve muhasebe olarak tanimlanabilir.

4.1. Camasirhane

Genellikle hastane c¢amagirhanesi dogrudan hastalanin  kigisel
kiyafetlerinin temizlenmesine yonelik olarak hizmet vermez. Ancak hastane
tarafindan hastaya saglanan giyim esyalarinin, yatak carsaflarinin, havlularin,
personelin kiyafetlerinin temizligi gibi hizmetleri yerine getirir. Ayni zamanda
temizlenen camagirlarin renk; kullanim, temizlik kontrolunt saglar.

Hastane camagirhanesinin y6netimi gerek insan gucq, gerekse
kaynaklarin uygun sekilde kullanimi agisindan 6nemlidir. Camasir maliyetinin
en 6nemli kismi yikama yéntemlerinin uygun sekilde kullanimi ile dogrudan
iligkilidir.

Hastane camagirhanesinin yer gereksinimi, hastane yatak kapasitesi ile
belirlenebilir. Genel hastanelerde ortalama hasta bagina gunde 7.5-9.5 kg
(14.5-7 fit) camagir yikanir. Bu nedenle hastane camagirhanesi hastanenin
yatak kapasitesinin gerektigi miktar temizliyecek donanimi igerecek kadar
genis olmahdiri30,

4.2. Teknik Hizmetler

Hastanelerde teknik hizmetler bélimi hastane binasinin, cevresinin,
ekipmanin, verimli ve ekonomik bir sekilde isletilmesi ve bakim iglerini yerine
getirir. Bu bslum tarafindan yerine getirilen bakim programi; hastanede sabit ve
taginabilir ekipman, hastanenin fiziki yapisi, tum ic ve dig alanlar ve hastaneyi
cevreleyen bahgeler igin denetimi ve bakimini olugturulur.

130 joseph R. FERNANDEZ, Leonard H. GOTHER B.S.: "Loundry and Linen Service", Modem
Concepts of Hospital Administration, (Edit By: Joseph Kariton Owen, B.S., M.S. W.B.
Saunders Company, 1962), 146-155.
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Hastanenin tam alanlarina uygulanan bu programin basgarisi; asgari
zaman kaybi, isletme ve -bakim masraflarinin dugurilmesi, ekipmanin uygun
sekilde bakimi yapilarak daha uzun sire kullaniimasi ve iyi bir hasta bakimi
saglamak icin departmanlara daha iyi hizmetin saglanmasina baghdir.

Ayni zamanda bu bslumin bagarist etkileyen diger unsurlar ise; uygun
ve kalifiye personelin istihdam edilmesi, diger bolim ya da seflerin destegi,
yapilan igin gereklerine bagl olarak bélim personelinin periyodik egitimi ve
programin surdurtiimesi icin  hastane yonetimi tarafindan gerekli malzeme ve
kaynaklarin temin ediimesi olarak siralanabilirl31,

4.3. Muhasebe- Déner Sermaye

Muhasebe servisi daha 6ncede. ifade edildi§i gibi hastanenin finansman
balumanan bir birimidir. Bu servis hastanede tibbi hizmet ve otelcilik hizmet
bolumierine ortak hizmet verir. Hastanin kabuild, hastaya sunulan konaklama
hizmetleri ile ilgili bilgi ve belgeler kabul ofisin de ve hastaya sunulan yiyecek
hizmetleri ile ilgili bilgiler ayrica yiyecek béluminde tutuimaktadir. Muhasebe
servisi kabul ofisi ve yiyecek bélumu ile siki bir igbirligi icinde olmalidir.

Hastanin taburcu olmasi ile kabul ofisi tarafindan tutulan ve tahsil edilen
hasta faturalar ile ilgili bilgiler muhasebe servisine gonderilir. Bu servis gerekli
muhasebe kayitlarini tutar. Satin alinan yiyecek ve temizlik malzemelerinin
fatura ve .miktar. kontrolu -yine -bu servisin sorumluluk alanina girer. Ayni
zamanda yiyecek hizmetlerinin retim kontrolunda yiyecek bolima ile
muhasebe servisi iligkide olmalidir -

Genel muhasebe, hastane diginda kisi ve kuruluglara, igletmenin finansal
durumu hakkinda - bilgi vermeyi - amaglayan muhasebe sistemidir. Devlet

131 gland J. MAMER: "Maintenance of Buildings and Grounds", Modern Concepts of Hospital
Administration, (Edit By: Joseph Kariton Owen, B.S., M.S. W.B. Saunders Company, 1962),
155-169.
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hastanelerinde uygulanmakta olan doner sermaye muhasebesi ise genel
muhasebenin bir alt sistemi olarak tanimlanmaktadir132,

"Hastanelerde kamu hizmetlerinin yerine getiriimesi sirasinda bu
hizmetlere bagdh olarak dogan atil kapasitelerin kullaniimasi, saglik hizmetlerine
olan mevcut taleplerin de§erlendirilmesi ve devlete ek bir gelir saglamasi
amactyla kurulan ve bu amaglar dogrultusunda devlet tarafindan doner sermaye
isimli bir 6denek tahsis edilerek isletilen igletmelere déner sermaye isletmeleri
denilmektedir. Doéner sermaye muhasebesinin hastanelerimizde tutulma
zorunlulugu Saglik Bakanlidi hastanelerinde 209 Sayili Saglk ve Sosyal Yardim
Bakanh'gina Bagl Saghk Kurumlarn ile Esenlestime Tesislerine Verilecek
Déner Sermaye Hakkinda Kanun, diger kamu kurum ve kuruluslarda ise kendi
dzel kanunlarindan iteri getmektedir" 133,

132 Ceftin Akar; Hastane lsletmelerinde Yonetim Muhasebesi (Ankara: Doktora Tezi,
G.U.S.B.E., 1992), 33.
133 Cetin Akar; "Hastane....", a.g.e., 34.
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OcUNCU BOLUM

HASTANE MALIYETLERININ
YAPIS! VE KONTROLU
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Hastanelerde saglik hizmetlerinin Uretimi  birgok hizmetlerden
meydana gelmektedir. Hastanelerde temel hizmet hastalarin teshis ve tedavi
ile olusan tibbi hizmetlerdir. Bunun yaninda, hastanin, hastanede kaldidi
tedavi suresince, tedavi hizmetinin stirdiriimesi igin gerekli olan diger bir
hizmet de otelcilik hizmetidir.

Bu bélumde hastanelerde, hizmet tretim maliyeti, tibbi hizmetler ve
otelcilik hizmetleri olarak ayrn ele alinmig ve otelcilik hizmeti ile olusan
maliyet bilgileri ydnetim karariari acisindan iligkilendirilmistir.

1. SAGLIK HIZMETLERI MALIYETI

Genel anlamiyla maliyet bir sinai igletmesinin gretimle ilgili olarak
kullandigr ve tukettigi mal ve hizmetlerin parasal tutar olarak
tanimianmaktadirl.

Hastane isletmelerinde maliyet ise bir mal ve hizmetin kaca mal
oldugu, o mal ve hizmetin elde edilmesi, kullaniimasi, yapiimasi igin
katlanilan hizmetin para birimi ile belirtiimesi olarak tanimlanmaktadir2.

Maliyet tek bagina bir anlam ifade etmez. Tamamiayici ve aciklayic
bir sézle kullaniimahidir. Omegin alig maliyeti, tretim maliyeti, satig maliyeti
gibi maliyetlerin herbiri ayri bir anlam ifade etmektedir3.

Maliyet ile gider arasinda iligkiyi ortaya koymak amaciyla gider,
igletmenin faaliyetlerini ve varligini surdurebilmesi ve bir gelir elde
edebilmesi igin belli bir dsnemde kullandigi ve tikettigi mal ve hizmetlerin
parasal tutari olarak tanimlanmaktadir4.

Bir bagka tanimla gider; faydasi tikenmis maliyet olarak kabul
edilmektedir. Maliyest ve gider arasindaki  aynm, islemlerin

1 Selguk USLU:Planiama ve Kontrol Agisindan Maliyet Muhasebesi, (G.U. Yaymni No:170,
Ankara, 1991), 21.

2 Haydar KIRAL: "Hastane istetmeleri ....", a.g.e., 260

3 Selguk Uslu; " Planlama....", a.g.e, 22.

4 piinevver MENDERES: Hastanelerde Maliyet Muhasebesi ve Mali Analiz, (A.U. Yaym
No:812, Eskigehir, 1294), 23.
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muhasebelestirilmesi agisindan da 6nemlidir. Maliyet, bilango kalemlerini,
giderier ise gelir tablosu kalemierini olustururken gereklidirS.

isletmenin faaliyetini sirdurmek amaciyla yapmis oldugu giderler
cesitli agidan siniflandinimaktadir. Giderler; cesitlerine gére(ilk madde ve
malzeme, isci, memur Ucret ve giderleri, diganidan saglanan fayda ve
hizmetler, cesitli giderler, vergi, resim ve harclar, amortisman ve tikenme
paylari, finansman giderleri), igletme fonksiyonlarina gore(tedarik, uretim,
arastirma-gelistirme, - pazariama-satig, genel yoénetim, finansman giderleri),
aranlere yukienmesine gére(direkt, endirekt giderler), faaliyet hacmine bagl
olarak(sabit, degisken, yar sabit-yarn degisken giderler), kontrol edilebilirlik
ozelliklerine gére(kontrol edilen ve kontrol edilemeyen giderler) ve igletmenin
uyguladigt maliyet sistemine gére de(ﬁlll gider, standart gider) olarak
siniflandinimaktadir®.

Tum bu siniflamalar maliyet veya gider bilgisinin kullanilacada yere
gore degisir. Ornegin bir hizmetin tam maliyetini yalin bir sekilde bilmek igin
direkt-endirek maliyet seklinde bir siniflama gerekli olabilir. Ancak bunlarin
kontrol edilebilirlik derecesi gerekli olmaz. Yine fiyatiama karariarinda direkt-
endirek maliyet seklinde bir ayrim yeterli olmaz. Bunun yaninda sabit-
degdisken unsurlarinin da bilinmesi gerekir. Dolayisiyla maliyet bilgisinin
kullanilacadi yere gére siniflamasi da degisir. Iste tim maliyet bilgilerinin
aretildigi bir muhasebe birimi olmahidir ki, oda maliyet muhasebesidir.

Maliyet muhasebesi, hastanenin etkili iglenmesinde 6nemli bir aractir
ve her hangi bir bélim ya da servis islemlerinin gergek maliyetini saptamak
icin hastane yoneticilerine yardimei olur. Ayni zamanda maliyet muhasebesi
ile saglanan bilgiler hastanenin degisik bélumlerinin performansini éigmek
icin yoneticilere imkéan saglarken, politikalarin daha dogru formdle
edilmesine izin verir’.

5 Selguk Uslu; " Planlama....", a.g.e, 23.

6 Nalan AKDOGAN Tek Duzen Muhasebe Sisteminde Maliyet Muhasebesi Uygulamalar,
(Gozden Gegirilmis Uglincii Baski, Ankara,1995), 21-27.

7 Molcoim T. MACEAHERN: " Hospital....", a.g.e., 130-131.
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Genelde maliyet muhasebesi araciliglyla yapilan maliyet hesaplarinin
amaclar su sekilde belirlenebilir;8

Hastane Ucretlerinin  belirlenmesi  ve mevcut  Ucretlerin
degerlendiriimesi,

- Hastane diginda devletin ilgili kuruluglari tarafindan hastanelere
saglanan finansal destegin miktarinin belirlenmesi,

- Hastane ilgililerine, Deviete ve diger kuruluglara bilgi vermek Uzere
mali raporlarin hazirlanmasi,

- Hastane giderlerinin kontrolunda ve yénetimle ilgili kararlarin
alinmasinda bir yénetim araci olmast.

Tekdiizen Muhasebe Sisteminde maliyet hesaplari 7A ve 7B olarak iki
secenek ile belirlenmistir.

7IA segeneginde giderler defteri kebirde fonksiyon esasina gore su
sekilde belirtilmigtir?.

74 Hizmet Uretim maliyeti
75 Aragtirma geligtirme giderleri
76 Genel yonetim giderieri

Giderler cesitlerine gore de agagidaki sekilde duzenlenmistir.

0- ilk madde ve malzeme giderleri

1- Isci Ucret ve giderleri

2- Memur Ucret ve giderleri

3- Digardan saglanan fayda ve hizmetler
4- Gesitli giderler

5- Vergi resim ve harglar

6- Amortisman ve tikenme paylari

7- Finansman giderleri

Uretim giderlerinin dogus yeri acisindan; teshis ve tedavi bélamieri
(esas Uretim gider yerleri), teshis ve tedavi destek bslamieri (yardimei Gretim

8 Oktay ALPUGAN, Vasfi HAFTACI: Muhasebe Sistemi uygulama Genel Tebligine Gore
Hastane isletmelerinde Maliyet Hesaplannin _Isleyisi , ( Derleyen: Hikmet Segim )
(Segme Yazilan, A.U. Yayinlari, No:845, Eskisehir, 1995), 277-278.

9 Nalan AKDOGAN, Orhan SEVILENGUL ve Caligma Grubu: Saglik Isletmeleri. Tekdiizen
Muhasebe Sistemi Egitimi, (Seminer Notlan, Sagik Bakanh§i, Sadlik Projesi Genel
Koordinatoriigu, G.U. Vakf, Urglip, 1885), 142.




99

gider yerleri) ve yardimci hizmet gider yerleri (hizmet gider yerleri) olarak
siniflandiriimaktadir. Aragtirma-gelisgtirme ve genel yénetim gider yerleri ise
dogrudan uretimle ilgili olmayan ve yil sonunda gelir tablosunda dénem
gideri bélimande gosterilmektedir.

Gider yerleri ayni zamanda gelir getiren ve getirmeyen bolumler
olarak tanimlanmaktadir. Saglhk hizmetlerinde tek dizen hesaplani ile ilgili
bir caligmada, hastanelerde gelir getiren bolumler (Teshis ve tedavi
bolumieri) ile (Teshis ve tedavi destek birimleri) olarak tanimlanirken,
hastanelerde dolayh hizmet veren ve gelir getirmeyen uniteler, (Yardimc!
hizmet bolamleri) olarak grublanmigtir (T ablo 4, 5).

TABLO 4: Hizmet Uretim Maliyetleri ile lligkili Gider Merkezleri

10-19 TESHIS VE TEDAVi BOLUMLERI
10 Servisler
11 Poliklinikler
12 Acil Servis
13  Ameliyathaneler
20-29 TESHIS VE TADAVI DESTEK BIiRIMLERI
20 Labaratuvariar
21 Réntgen
22 Dializ
23 Kan Merkezi
29  Diger Teghis ve Tadavi Destek Birimleri

30 ECZANE
30..... ECZANESI

50-59 YARDIMCI HiZMET GIDER YERLERI
50 Mutfak
51 Camagirhane
52 Bakim Onarim
53 Elektrik Servisi
59  Diger Ortak Gider Yerleri

60-69 ARASTIRMA GELISTIRME GIDER YERLERI
60  Arastirma Laboratuvari

70-79 YONETIM GIDER YERLERI
70 Yonetim Gider Yeri

KAYNAK:Natan AKDOGAN;:Orhan SEVILENGUL, 144



TABLO 5: Hizmet Uretim Maliyeti lle iliskili Gider Yerleri
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Teghis ve Tedavi 10 Servisler 10. 01.Cocuk
Birimleri 11 Poliklinikler 02 Uroloji
(10-19) 12 Ameliyathane 03 intaniye
13 Acil 04 Beyin cerrahi
05 Cildiye
06 Dahiliye
07 FTR
08 Goz
09 Hariciye
10 KBB
11 Noroloji
12 Nisaniye
13 Ortapedi
14 Endokrinoloji
20 Onkoloji
90 Dis
Teshis ve Tedavi 20 Labaratuvar 20. 01 Biyokimya Lab
Destek Birimleri . 03 Bakteriyoloji Lab
(20-29) 04 Patoloji Lab
05 Acil Lab
06 Seroloji Lab
07 Dabhiliye Lab
10 EEG
31 EKB
32 Cdio
40 Endoktrinoloji Lab
21 Rétgen 21. 01 Servis Rétgen
02 PoliklinikRétgen
22 Dializ 22, 01... Dializi
02........ Dializi
23 Kan Merkezi 23. 01...... Merkezi
29 Diger Teghis
ve Tedavi. Destek
Birimleri 20. 01...... Destek Birim
02....... Destek Birimi
Eczaneler . 30 Eczaneler 30. 01....... Eczanesi
. 02......... Eczanesi
Yardimci Hizmet 50 Mutfak
Birimleri 51 Camagirhane
52 Bakim Onarim
53 Elektrik Servisi
59 Diger Ortak Gider Yerleri

KAYNAK:Nalan AKDOGAN:Orhan SEVILENGUL,147.
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Hastanede sirdurtlen faaliyetler bir ¢ok hizmetlerden meydana
gelmektedir. Bu hizmetlerden biride otelcilik hizmetleridir. Hastanelerde tibbi
hizmet Gretimi yaninda hastanin konaklama, beslenme ve diger ihtiyaclarinin
karsilanmasina yonelik hastane servislerinde verilen hizmetler otelcilik
hizmetleri olarak tanimlanabilir. Otelcilik hizmetlerinin Gretimi, hastanenin
etkin ve verimli olarak faaliyet gbstermesi, ayni zamanda hastane hizmet
dretiminin maliyetlendirilmesi agisindan tibbi hizmet retiminden ayrn olarak
ele alinabilir ve incelenebilir.Bu agiklamalar dogrultusunda hastane geliri
tibbi hizmet ve otelcilik hizmet geliri olarak ele ahinabilir. Bu hizmetlerin
gretimi ile meydana gelen giderler ise fonksiyonlar ve gider cesitleri
agisindan asagidaki bélimlerde siniflandiniabilir.

740 Hizmet Uretim Maliyeti

740.00 Tibbi Tedavi Hizmetieri Giderleri
740.00.0 ilag ve Tibbi Malzeme Giderieri

740.00.1 Isci Ucret ve Giderleri

740.00.2 Memur Ucret ve Giderieri

740.00.3 Digandan Saglanan Tibbi Hizmetleri
740.00.4 Gegitli Giderler

740.00.5 Vergi, Resim, Harg Giderleri

740.00.6 Tibbi Alet ve Amortisman Gideri

740.10. Konaklama Hizmetleri Giderleri
740.10.00 Malzeme Giderleri

740.10.01 lIsgi Ucret ve Gideri

740.10.03 Digandan Saglanan Fayda ve Hizmetler
740.10.04 Cesitli Giderler

740.10.06 Amortisman ve Tiikenme Giderteri
740.20 Yiyecek igecek Hizmetleri Gideri
740.20.00 Malzeme Giderleri

740.20.01 ig¢i Ucret ve Giderleri

740.20.03 Digandan Saglanan Fayda ve Hizmetler
740.20.04 Cesitli Giderler

740.20.06 Amortisman ve Tiikenme Paylan

740.30 Camasirhane

740.30.00 Malzeme Giderleri

740.30.01 Isgi Ucret ve Giderleri

740.30.03 Digaridan Saglanan Fayda ve Hizmetleri
740.30.04 Gesitli Giderler

740.30.06 Amortisman ve Tiikenme Paylan

740.31 Teknik Servis

740.31.00 Malzeme Giderleri

740.31.01 Isgi Ucret ve Giderleri

740.31.03 Digandan Saglanan Fayda ve Hizmetleri
740.31.04 Cesitli Giderler

740.31.06 Amortisman ve Tikenme Paylar ’
740.32. Diger igletme Giderleri

750. Arastirma ve Geligtirme Gideri

760. Pazarlama, Satig, Dagitim, Reklam, Agrlama Gideri
770. Genel Yonetim Gideri




102

Hastanelerde Maliyet Hesaplari ve Mevzuatina iligkin su agiklama
yapilabilir.

a) Turkiye'de hastanelerin ¢oduniuklia deviet hastanesi oldugu ve bu
nedenle deviet muhasebesi uygulandidi, bu nedenie:

- Harcamalarin - tibbi tedavi ile konaklama arasinda dagiiminin
gerekmedigi, yapilamadig,

- Servisler (veya gider yerleri) dlzeyinde ise hic ayrim
yapilamayacagi,

- Doéner Semmayeli isletmelerde ise maliyetlere hi¢ nufus
edilemeyecedi, cunki déner sermaye gelirlerinden yapilan harcamalarin,
genel biitce ile birlegtiriimeden yapilmasi,

- Ayrica devlet muhasebesinin nakit esasli oimasi nedeniyle sabit
sermaye yatirimlanin yillik paylannin bulunmasinin maliyet hesabl yapmayi
engelledigi, '

b) Ozel sektér hastanelerinde ise Tekdiizen Hesap Sistemi zorunlu
olarak uygulanmasi gerektigi, bu nedenle; '

- Giderlerin hem gesit, hem fonksiyonlarina gére izlenme mecburiyeti
oldugu,

- Eger servisler(esas gider yerieri) diger servisierden farkli dizeylerde
hizmet aliyoriar ise maliyet muhasebesi sistemi gerektidi,

- Béyle bir durumda gider yeri hesaplarina intiyag duyulacagy,

- Bunun icin Hesap Plani ve kayit sisteminin detayh bir sekilde
dizenlenme geredi,

- 7/B segenedinin ihtiyaca yetmeyecegi,

- 7IA' y1 kullanirken simultane kayit sisteminin yerlesme geregi,
oldugu sdylenebilir.
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1.1. Tibbi Hizmet Maliyeti

Hastanelerde tibbi hizmet Gretimi ile olusan maliyetler, doktor,
hemgire, tibbi malzeme giderleri ile hastanenin teghis-tedavi boiumleri ve
teshis-tedavi destek birimlerinde kullanilan tibbi cihazlarin bakim ve
amortisman giderleri olarak sinifladiniabilir.

1.1.1. Doktor ve Hemsire Maliyetleri

Doktor ve hemsire Gcretleri hastanede teghis ve tedavi bélumlerinde
tedavi hizmetlerinin maliyetini olusturan giderlerden biridir.

Hastane hizmetleri birbirini tamamlayan hizmetlerdir. Omegin, doktor
maas ve ucretlerinin, hizmet putanligl bakimindan tedavi giderlerinden ayri
dusunulmeyecegi ve maliyetin énemli bir kismtni olusturacagt soylenebilir10.

Hastanenin esas uretim Unitelerinde baghemsirenin yonetim ve
sorumiulugunda caligan, hemsirelerin maag ve Ucret giderleri de, tedavi
giderlerinin bir pargasidir

Ozel hastaneler digindaki hastanelerde caligan personelin brat
Ucretleri yasalar ve kigisel ozelliklerine uygun olarak hesaplanir. Bu brat
ucrete yapilacak eklentiler (6rnedin doktorlarin nébet tcretleri, saghk sinif
tazminatt) toplanir ve gerekli kesintiler dusular. Ayrica doner sermayesi olan
hastanelerde, doner sermaye gelirlerinden personel pay da almaktadir.

Hastanelerde tibbi hizmet Uretimi ile meydane gelen doktor ve
hemsirelerin Gcret ve giderleri hizmeti meydana getiren bolume bagli olarak
agagidaki gibi olusur.

10 semih BUKER ve Hasan BAKIR: Hastanelerde Finansal Yonetim, (A.U. Yayin No:896,
1_Fasikiil, Eskigehir, 1995), 238.
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740 Hizmet Uretim Maliyeti
740.00 Tibbi Tedavi Hizmet Giderieri
740.00.0 ilag ve Tibbi Malzeme Giderleri
740.00.2 Memur Ucret ve Giderler
740.00.20 Uzman Doktor Ucret ve Giderleri
740.00.200 Aylikiar

201 Fazla Galigma Ucreti

202 Tazminatlar

203 Ucrete Bagh Kesintiler

204 Kanuni veya Statiye Bagh Odemeler

205 Sosyal Yardimiar

206 Saglik Giderleri

207 Yollukiar

209 Dig. Gest. Uzman Doktor Ucret ve Giderleri
740.00.21 Pratisyen Doktor Ucret ve Giderleri

210 Ayliklar

211 Fazla Galhigma Ucreti

212Tazminatlar

213 Ucrete Bagl Diger Odemeler

214 Kanuna veya Stattiye Bagh Odemeler

215 Sosyal Yardimlar

216 Saglik Giderleri

217 Yoliuklar

219 Diger Gesitli Pratisyen Doktor Ucret ve Gid.
740.00.22 Hemsire Ucret ve Giderleri

220 Ayliklar

221 Fazla Caligma Ucreti

222 Tazminatlar

223 Ucrete Bagl Diger Odemeler

224 Kanuni veya Stattiye Bagli Odemeler

225 Sosyal Yardimlar

226 Saglk Giderleri

227 Yollukiar

229 Diger Gesitli Hemsire Ucret ve Giderler

1.4.2. Tibbi Malzeme Maliyeti

Tibbi malzeme maliyeti, maliyet unsurlar bakimindan ilk madde ve
malzeme gideridir.

Hastanelerde ilag, tibbi malzeme, tibbi gazlar, aneztetik malzeme gibi
giderler ilk madde ve malzeme gideri olarak tanimianir. Bu malzemeler, tibbi
hizmet Gretiminde kullanilir.
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Hastanelerde tibbi hizmet Uretimi ile meydana gelen ilk madde ve
malzeme giderieri, agagidaki gibidir.

740 Hizmet Uretim Maliyeti
740.00 Tibbi Tedavi Hizmetleri Giderleri
740.00.0 ilag ve Tibbi Malzeme Giderleri

00 llag Tuketim Gideri

01 Tibbi Malzeme Tuketim Gideri

02 Laboratuvar Malzeme Tuketim Gideri

1.1.3. Tetkik Ucretleri ( Disanya Yaptinian)

Hastane diginda yapilan, hasta tetkikleri ve bu tetkiklerin hastaneye
maliyeti s6zkonusu degildir. Bunlar ya hasta tarafindan ya da hastanin bagh
oldugu sosyal givenlik kurulugu tarafindan direkt 6denir.

Ancak belirli hastalar icin sézkonusu olan "yesil kart" uygulamasinda
ise Saglik Bakanligi hastanelerin de, bu hastalarin teshis ve tedavileri
sonucunda olusan giderleri kargilamak Gzere bir 6denek de bulunmaktadir.

1.1.4. Tibbi Cihazlann Amortisman ve Bakim Maliyetleri

Hastanede tibbi hizmet Uretimi amaciyla tahmini yararlanma suresi bir
yildan fazla olan fiziki varliklar maddi duran varliklar olarak
tanimianmaktadir.

Maddi duran varliklar olusturan tibbi cihazlarin amortisman giderleri,
bu fiziki varliklarin maliyet degeri  Uzerinden yilik olarak hesaplanan
tutarlandir.

Hastanede teshis-tedavi bélumleri ile teghis-tedavi destek birimlerinde
kullanilan tibbi cihaziarin uygun bir gekilde igleyebilmesi icin yapilan
ayarlama, tamir, onarim, gbzden gecirme gibi giderler de bakim onarim
giderlerini olugturur.

Bakim onarim giderleri duran variiklarin maliyetine katiimayan, Gretim
veya faaliyet gideri olarak iglem goren giderlerdir.
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1.2. Otelcilik Hizmetleri Maliyeti

Hastanelerde tibbi hizmet tretimi yaninda hastaya sunulan konaklama
ve yiyecek hizmeti, diger bir ifadeyle otelcilik hizmet tretimi, hastanenin ana
faaliyet konularindan biri olarak kabul edilebilir. Hastaya sunulan konakiama
ve yiyecek hizmetleri dogrudan hasta faturasinda yatak Ucreti olarak yer
almaktadir. Ayni zamanda hasta konaklama hizmetinde oda tipini (tek, ¢ift
kisilik ya da diger), yiyecek hizmetinde ise kullanilan mentden (tab'dhote
men( diginda alacarte menu kullaniliyorsa) secimini yapacaktir. Buna bagh
olarak hastadan elde edilen konakiama ve yiyecek geliri verilen hizmetin
niteligine bagh olarak degerlendirilecektir.

Otelcilik hizmetleri belii Gcretlerle hasta refakatcisi icin de
verilmektedir. Buna ilave olarak hastanede personele ve ziyaretcilere
yiyecek hizmeti saglayan kafeterya ya da restoran hizmetleride
bulunmaktadir.

Hastaneler de otelcilik hizmet Gretimi ile iigili esas dretim yerleri fiilen
bu hizmeti treten unitelerdir. Bu yerlerde toplanan giderler Gretim maliyetine
kolaylikla yuklenebilir. Hastanenin klinik ya da servislerinde hastaya
dogrudan konaklama hizmeti verilmektedir.

Hastanin tedavisi stresince, onun besienme ihtiyac yiyecek bolumu
tarafindan karsilanmaktadir. Yiyecek hizmetleri yardimci tretim bolami gider
yeri olarak incelenecektir.

Yardimei hizmet yerleri ise, diger gider yerierine hizmet vermek Uzere
kurulmug birimlerdir.  Otelcilik hizmet CGretiminde ve bu hizmetin
surduriimesinde yardimet hizmet birimleri, camagirhane, teknik hizmetler v.b
gibi siniflandirilabilir.

1.2.1. Konaklama Hizmetlerinin Maliyeti

Hastanede konaklama bdéluminan hizmetleri, hasta kabul, kat
hizmetleri ve hasta iligkileri servisi olarak ¢ birim tarafindan
strdaralmektedir. Hasta iligkileri servis hizmetleri genellikle 6zel hastaneler
igin sézkonusu olmakia birlikte, konaklama hizmetinin butanligu bakimindan
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hastane organizasyonunda konaklama hizmetleri b6lumunun bir birimi olarak
yer almasi gerektigi kanisindayiz.

Konaklama bélamanun gelii  hastane servislerinde odalyatak
satisindan saglanan gelirdir. Bu hizmetin surdarilmesinde katianilan giderier
ise bu béluman maliyetini olusturacaktir. Konaklama hizmetinin maliyetini
olusturan giderieri, gider gesitleri agisindan siniflandirabiliriz.

ilk madde ve malzeme gideri; isletmenin faaliyetlerini surdurmesi ve
mal ve hizmet Gretmek amaciyla tiketilen direkt ilk madde ve malzeme,
endirekt malzeme olarak ifade edilmektedirt1.

Bu giderler dretimle iligkili olarak Gretim arttkga ayni oranda
artmaktadir. Bu nedenle degisken gider 6zelligini tagimaktadiri2.

isci tcret ve giderleri; igletmede aretim ve hizmetin gergeklestirilmesi
amaclyla Ig Kanunu'na gére caligtiriian isciler icin emegin kargihdi olarak
tahakkuk ettirilen; esas iscilik, fazla caligma, ikramiye, yillk izin Gcreti,
S.S.K. igveren payl, genel tatil dcretleri ve her tarla sosyal yardimlardirt3.
Hastanede konaklama hizmetlerinin Gretimini gerceklestiren is grublarini,
otel isletmelerinde oldugu gibi Uretken olmayan, Uretimle ilgili ve direkt
aretim grublari olarak Gge ayrilabiliriz!4. Uretken olmayan is grublart; Gretim
hacmi artikga direkt olarak sayilari degismeyen is grublandir. Bu gruba,
bélum yoneticileri, yardimeilar ve buro gorevlileri 6mek verilebilir. Uretimle
ilgili is grublari; sayilan uretim hacmi ile ilgili olarak yari degisken ig
gurublandir. Bu gruba, kat bakim personeli, érnek verilebilir. Direkt Gretim
grublar sayilan uretim hacmi ile dogrudan degigen personel grubu olarak
tanimianir. Yiyecek servis personeli, kat hizmetleri gérevlileri bu gruba 6rmek
verilebilir.

Digaridan saglanan fayda ve hizmetler; igletme digindaki kisi ve
kurumiardan sagdlanan yarar ve hizmet bedelleridir. Belli zamanlarda
konaklama boélimine yapilan bakim-onarim giderleri, yine hastanenin
toplam 1sinma, su, elektrik giderlerinden aldi§i paylardan olusur. Bu

11 Nalan AKDOGAN: "Tekdiizen....", a.g.e., 22.

12 Kamil BUYUKMIRIZA: "Maliyet......", a.g.e., 313.
13 Nalan AKDOGAN:" Tekdiizen....", a.g.e., 22.

14 Erugrul GETINER; "Konaklama.....", a.g.e, .87.
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giderlerin bolimiere dagiiminda bazi dagitim 6lgulerinden yaralanihir.
Omegin, hastanenin toplam isinma giderleri ve toplam m3 hacim
verilerinden yararlanarak hastanenin TuUm3  i1sinma gideri bulunur$.

Toplam isinma gideri TL
Toplam isitilacak hacim m

BirimTL/m>= 3

Bu isinma giderinin bélumlere dagiiminda, bslumun iggal ettigi hacim
m3 esas alinir.

Bir Bélume Dusen Isinma Gideri = Bélumun Hacmi/m3 x Birim TL/ m3

Cesitli giderler, igletmenin faaliyetini strdurmek igin gerekli olan ve
yukaridaki sinflama icerisine girmeyen giderleri kapsar. Konaklama
baluminde kirik, kayip giderleri bu grub iginde yer alabilir.

Amortisman ve tukenme paylari; maddi ve maddi oimayan duran
varliklar ve 6zel tikenmeye tabi varlikiar igin ayrnimis bulunan amortisman
giderleri ve tilkenme paylarindan olugmaktadir.

Uretimle ilgili amortisman giderleri, gider yerleri ve oradanda Uretilen
mal ve hizmete yiklenmesi bakimindan, direkt ve endirekt olarak ikiye
ayriimaktadir. Direkt amortisman gideri, hangi gider yerlerinde kullanildig
buna bagh olarak hangi mal ve hizmetin Gretimine yararh oldugu
saptanabilen duran varliklarn amortismanidir. Buna gore konakiama
bélumunde, odalarda kullanilan tim malzemeler; yatakiar, yatak takimiari
v.b. bu kapsam iginde gosterilebilir.

Endirekt amortisman gideri ise birden fazla gider yerine hizmette
bulunan, buna badh olarak birden fazla hizmet Gretimine katkida bulunan
duran varlikliarin amortisman gideridir. Bu tar amortisman giderinin, hangi
hizmet grubunda ne Olgide yararl oldugu kolaylikla saptanamadid1 icin
hizmet Gretim Gnitelerine daditiimasinda, dagitim anahtarlarindan yaralanilir.
Omegin hastane binasinin amortisman giderinden konaklama boluma icin
hesaplanan amortismanlar, endirekt amortisman gideridir. Bunun igin
konaklama bélumanan yuzélgimi toplami(m2) ya da bu bélimin hacmi(m3)

15 Haydar KIRAL: "Hastane Isletmeleri ....", a.g.e., 301.
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kadar konaklama boélami, hastane binasinin amortisman giderinden pay
alacaktir. 16

Konaklama hizmetleri maliyetini olusturan giderleri asadidaki sekilde
siniflandirabiliriz.

740.10 Konaklama Hizmetleri Giderleri
10.0 ilk Madde ve Malzeme Gideri
10.001.Kirtasiye ve Basili Evr. Gideri
10.002 Temizlik Malzeme Gideri
10.003 Camagir Yikama Malzeme Gideri
10.004 Buklet Malzeme Gideri

10.1. iggi Ucret ve Gideri

10.101 Esas Ucret

10.102 ihbar ve Kidem Tazminat:
10.103 Fazla Galigma Ucreti

10.104 ikramiyeler

10.105 Saglanan Sosyal Yardimlar
10.106 S.S.K. primi

10.3. Digandan Saglanan Fayda ve Hizmetler
10.301 Su Gideri

10.302 Elektrik Gideri

10.303 Isinma Gideri

10.304 Bakim ve Onanm Gideri

10.4. Cesitli Giderier

10.409 Dekor ve Susleme Gideri
10.413 Kink Kayip Gideri

10.6. Amortisman Giderleri

10.601 Demirbaslarin Amortismani

1.2.2. Yiyecek icecek Maliyeti

Hastaya sunulan konaklama (odalyatak) hizmeti icinde yiyecek
hizmeti de yer almaktadir. Hastanin tibbi tedavisi stiresince, beslenme
ihtiyaci hastanenin yiyecek bélumu tarafindan sagianmaktadir.

Bu bolim, satinalma, mutfak, servis, birimlerinden olugmakta ve esas
Oretim birimi olan konaklama bolimune hizmet veren, yardimeci Cretim
bélumi olarak gosterilebilir. Ancak bu bélime kafeterya ya da restoran
birimleri de eklenebilir.

16 Hasan KAVAL: "Konaklama......", a.g.e.,173.
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Bu bélumin Gretim maliyeti gider cesitleri bakimindan asagidaki
basliklarda siniflandiriiabilir.

740.20 Yiyecek Hizmetleri Gideri

20.0. ilk Madde ve Malzeme Gideri

20.001 Kirtasiye ve Basili Evr. Gid

20.002 Temizlik Malzeme Gideri

20.003 Gamagir Yikama ve Kuru Temizieme Gideri
20.004 Yiyecek Malzeme Gideri

20.0010 Yakacak Gideri

20.1 igci Ucret ve Gideri

20.101 Esas iscilik

20.103 Fazla Calisma

20.105 Saglanan Sosyal Yardimlar

20.106 S.S.K. Primi

20.107 Konut Edindirme Yardimi
20.3.Digandan Saglanan Fayda ve Hizmetler
20.301 Elektrik Gideri

20.302 Su gideri

20.303 Bakim Onanim Gideri

20. 4. Cesitli Giderler

20.413 Kirik Kayip Gideri

20.5. Amortisman Gideri

1.2.3. Diger Hizmetlerin Uretim Maliyeti

Hastanede tum gider yerlerine destek hizmeti saglayan Uniteler,
hizmet gider yerleri olarak adlandirir.

Hastanede konaklama ve yiyecek bolumlerine destek hizmeti
safjlayan bolumler, ¢camagirhane ve teknik hizmetier vb. bolumler olarak
gosterilebilir.

Bu hizmet gider yerlerinde olusan giderler, asagidaki sekilde
siniflandiniabilir.
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740.30 Camasirhane Hizmet Gideri

30.0. lik Madde ve Malzeme Gideri

30.001 Kirtasiye ve Basii Evr. Gid

30.002 Temizlik Malzeme Gideri

30.003 Camasir Yikama ve Kuru Temizleme Gideri
30.1 igci Ucret ve Gideri

30.101 Esas isgilik

30.103 Fazla Caligma

30.105 Saglanan Sosyal Yardimlar

30.106 S.S.K. Primi

30.107 Konut Edindirme Yardimi
30.3.Disandan Saglanan Fayda ve Hizmetler
30.301 Elektrik Gideri

30.302 Su Gideri

30.303 Bakim Onanm Gideri

30.5. Amortisman Gidedi

740.31 Teknik Bakim Hizmet Gideri
31.0. ilk Madde ve Malzeme Gideri
31.001 Kirtasiye ve Basil Evr. Gid
31.002 Bakim onarnm maizeme Gid
31.1 Isci Ucret ve Gideri

31.101 Esas Isgilik

31.103 Fazla Caligma

31.105 Saglanan Sosyal Yardimlar
31.106 S.S.K. Primi

31.107 Konut Edindirme Yardimi
31.3.Disandan Saglanan Fayda ve Hizmetler
31.301 Elektrik Gideri

31. 4. Gesitli Giderler

31.413 Kink Kayip Gideri

31 .5. Amortisman Gideri

2. HASTANEDE OTELCILIK MALIYETLERININ YONETIM KARARLARI iLE
iLiSKisi
Gerek igletme diginda kisi ve kuruluslara isletme hakkinda bilgi ve

belge saglamak amaciyla, gerekse igletme yénetimi tarafindan, planiamadan
denetlemeye kadar maliyet bilgilerine ihtiyag duyuimaktadir.

Yénetim elde edilen maliyet bilgileri dogrultusunda, fiyatiama, hizmet
ve kar planlamasi, gider kontrolu ile ilgili caligmalar gerceklestirecektir.
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2.1. Fiyatiama Kararlannda Maliyetler

Hastanede cesitli gekillerde olusan maliyetlerin ne élgude hastalara
paylastirilacag {icretlerin belirlenmesinden once acija kavusgturulmasi
gereken konudur?7.

Hasta tedavisi birgok alt faaliyetierden meydana gelmektedir. Bu
faaliyetler tcret listesinde cesitli bicimlerde belirtiimektedir. Omegin yatak
hizmeti iginde, yatak camasiri, yemek, hemsirelik, steril malzeme hizmetlerini
topluca veya ayr ayri belirtmek mamkanddr. Bunun yaninda hastanenin
farkli servislerine bagh olarak verilen hizmetler farkli olacak ve ayn
gosterilebilecektir. Omegin ameliyathane, dogum, psikiyatri gibi servislerde
verilen hemsirelik, yatak hizmetleri, yiyecek hizmetieri, bu turdendir.

AB.D. deki hastanelerde genel olarak uygulanan ucret sistemi;
herseyin dahil oldugu tek Ucret ya da sunulan her hizmet birimi icin tesbit
edilen tcret olarak tanimlanir.

Hastane hizmetlerinin ﬁyatlandlrllmasmda, konaklama giderleri tedavi
giderierinden ayri tutulmall ve konaklama (oda ve yiyecek) fiyati ayr olarak
belirlenmelidir. Bu nedenle fiyatlama konusu odalyatak ve yiyecek fiyatinin
pelirlenmesi ile simirlandinimistir.

Fiyatlandirma bir mal ya da hizmet icin ne kadar para alinacagina
karar verme surecidir. Fiyat tesbiti, toplumun 6deme gucina agmayan, hasta
gereksinimlerini ve iyi hasta bakimini gergeklegtirmek igin gerekli finansman
ihtiyagim  kargilayacak sekilde olmahdir. Diger bir ifadeyle hastane
hizmetlerinin fiyatlandiriimasi, hizmetin gergek maliyetini karstlayacak
diizeyde olmalidirt8.

Hastanelerde fiyatlama stratejileri dort ana baglikta toplanabilir".

- ligili kurum veya devletin belirledigi fiyatlama,

17 Semih BUKER: "Hastanelerde........."; a.g.e., 234.

18 Semih BUKER: "Hastanelerde..........", a.g.e., 224-225.

19 Hiseyin BUYUKKAYIKCI: Hastanelerde [s Akimina Badh Olarak Fivatlandirmaya
Yonelik Maliyet Hesaplama_ Modeli Gelistirme Ornek Calismasl, (H.0. S.B.E, Doktora
Tezi, Ankara, 1997), 18.
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- Maliyet temeline dayali fiyatiama,
- Rekabet temeline dayal fiyatlama,
- Pazarltiketici temeline dayali fiyatiama.

Ulkemizde Saghk Bakanh@, saglhk sektorunde fiyat tesbiti ve
kontrollinde yetkilidir. Bakanhk kamu hastanelerinin yillik fiyat tarifesini
belirledigi gibi, 6zel hastanelerin de uygulayacag: fiyati kontrol edebilir.

Milli Savunma Bakanhigt ve Ozel Hastaneler diginda, genel ve katma
btgeli daireler, Ozel idare ve Belediyeler, Kamu iktisadi Tesebbus ve dider
kamu kurum ve kuruluslara bagh yataki tedavi kurumlarinda uygulanacak
fiyat tarifesinde, tedavi ve tetkik Gcretleri ile yatak ucretleri yillik olarak
Saglik Bakanhig: tarafindan belirlenir.20

Ozel hastanelerde ise hasta siniflarina gore alinacak gunltk
konaklama tcreti Saglik Bakanli@inin uygun gérdugi miktart gegemez. Bu
Ucret, bina kirasi, bina ve demirbas amortismanlari, aydiniatma, i1sitma, su,
yiyecek harcamalari, personel dcretleri gibi giderlere bagh olarak
belirlenmektedir. Ucretler bir yil gegmeden arttirilamaz. Ancak hastaneler
toptan esya fiyatian endeks artiglant %25 i gectidi taktirde ucret
saptanmasindan en az aiti ay gecmek kosulu ile bir yillik sure beklemeden,
ticret artinmi isteminde bulunabilir2l.,

Maliyete dayali fiyatlandirma yontemleri Gretim ve hizmet sektorinde
yaygin olarak kullaniimaktadir. Bu yéntemier esas alinan maliyetiere gore;
tam maliyetierle ya da kismi maliyetlerle fiyatlandirma olarak iki gruba ayrilir.
Tam maliyetlerle fiyatiama yéntemine gore saptanan fiyat, toplam maliyeti,
yonetim ve satig giderlerini ve istenen kar marjini kapsamaktadir. Bu
yéntemde fiyat, maliyete bir marj( kar marji o endustri icin gegerli olan sabit
bir ylzde olabilecegi gibi, igletmenin hedef aldidi bir yuzde de olabilir)
eklemekle bulunur. Bu yénteme yapilan elestiri, talep esnekligi ve rekabet
sartlanni  dikkate almamasidir. Ancak yontem maliyetlerin tamaminin

20 SAGLIK BAKANLIGI: Sadlik Bakanli Yatakh Tedavi Kurumlan Muayene, Tetkik- Tahlil-
Miidahale- Ameliyat ve Tedavilere Ait Fivat Tarifesi, (Saghk Bakanh Tedavi Hizmetler
Genel Midiirligu, 1995), 2.

21 SAGLIK BAKANLIGL Ozel Hastaneler Tiizigil . Yatakh Tedavi Kurumlar Mevzuat
Kitabi, (S.B. Yatakh Tedavi Hizmetler Genel Miidiirliigl, Ankara, 1995), 59.
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kargilanmasi ve planianan karin sajlanmasina olanak vermektedir. Kismi
maliyetlerle fiyatlandirma yénteminde ise bir mamultn maliyetinin
hesaplanmasinda maliyet unsurlarindan  bir  kismi  maliyet dis
birakiimaktadir. Diger bir ifadeyle hesaplamada tim maliyet unsurlari dikkate
alinmamaktadir. Maliyet; ya degiskenlik yonunden ya da fiyatlandirmaya
esas alinacak unsurlar yéninden ele alinmaktadir. Bu yontem, ozellikle
durgun dénemlerde, mevsimlik talep azalmalarinin oldugu devrelerde, talep
acisindan birbirine bagh mamullerin aretildigi isletmelerde bu tar mamullerin
fiyatlandinlmasinda kullaniimaktadir22.

Rekabete dayali fiyatlama stratejisi ise igletmenin fiyat saptanmasinda
rakiplerin fiyatlannin esas alinmasidir. Bu yéntemin kullaniimasi ile igletme
asagidaki faktorlerden birini segerek uygulamaya koyabilir23.

- Dusuk maliyetlerle birlikte dlsuk fiyat politikasi ( Fiyat Liderligi )

- Uretilen hizmetlerden bir veya bir kaginin tiketici esasina, mamul ya
da hizmet esasina veya zaman esasina gore farkhla§t_mlma8| ile fiyatlarin
degistirilmesi politikasi( Fiyat Farklilagtirmasi)

- Ozel bir alana yonelerek, bu alanda uzmanlagmig ve ayni hizmeti
veren diger kuruluglara goére bu alanda hizmet kalitesi imaji vererek
fiyatlandirma

Pazar ya da tuketici temeline dayall fiyatlandirma yontemin de ise,
fiyat belirlenirken pazarin ve rakiplerin tecribelerinden yararianiiir. Bu
yéntemin uygulanmasinda piyasa durumu incelenir, igletmenin maliyet
fonksiyonlari hesaplanir ve pazarda gegerli fiyatin altinda bir maliyetle
hizmet tretimi gergeklesebilecekse uygulamaya gegilir.

Otel igletmelerinde maliyetierin gok buytuk bir kismi sabit gider
niteligindedir. Bu nedenle birim hizmet bazinda dedisken maliyetlerin gok
dugtk duzeyde kalmasi nedeniyle tam kapasiteyi dolduracak, fiyat dtzeyini
esas- alan bir fiyatiamanin benimsenmesi gerektigi ifade edilmektedir24.

220sman ALTUG: Malivet Muhasebesi, (Tek Dizen Hesap Planina Goére Yeniden
Diizenlenmig Onbirinci Baski, Evrim, Istanbul, 1996), 296-298.
23 Hiiseyin BUYUKKAYIKGI:" Hastanelerde..”, a.g.e., 19.

24 1asan KAVAL: Maliyetieme Yontemleri ve Turizim lsletmelerinde Dederlemesi, (G.U.
T.E.Fak Matbaasi, Ankara, 1989), 83-84.
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Hastanede otelcilik hizmetlerinin fiyatlandinimasinda da bu yaklasimi kabul
edebiliriz.

Fiyatiamada dikkat edilmesi gereken bir bagka konuda kisa ve uzun
dénemde meydana gelen degigsmelerin dikkate alinmasidir. Daha 6ncede
ifade edildigi gibi otelcilik hizmetieri ile meydana gelen giderlerin blylk bir
kisminin sabit giderlerden olugmasi ve sabit giderlerin herhangi bir Grindn
direkt gideri oimamasi ancak uzun dénemde bu giderlerin yine satis hasilati
ile karsilanmasi gerektigidir2s.

2 1.1. Hastane igletmelerinde Konakiama Fiyatinin Bulunmasi

Hastanelerde konaklama fiyatinin bulunmasinda, otelcilik sektérinde
uygulanilan "Hubbart" formalinden yararlanilabilinir. Bu yéntemde ortalama
oda fiyatinin hesaplanmasinda; hedeflenen kar dizeyi, maliyetler ve
beklenen doluluk orani dederlendirmeye alinir. Bu formulin acgiklanmasi
(Tablo-6)'da verilmig olup takip eden sayfada omeklendirilmisgtir.

25 Hasan KAVAL: "Maliyetieme......", a.g.e., 75.



116

TABLO 6: Hubbart formul

Otel isletmesine yapilan yatinm:

Yabanci kaynaklar (%) XX
Oz kaynaklar XX
Toplam Yatinm XX
Arsa, bina, mobilya, Tegh. XX

Caligma sermayesi XX

Ozsermaye tzerinden beklenen kar ( %) XX
Gelir vergisi ( %) (XX)
Gelir vergisinden énce istenen kar XX
Faiz giderleri (% ) (XX)
Faiz giderleri ve gelir vergisi dncesi isten. kar XX
Tahmin edilen amortisman, belediye, resim (XX)
istenen odalar kan XX

Gelirden butgelenmig indirimler : (XX)
Genel ve yonetim giderleri
Reklam ve satig giderleri
Is1, 151K, enerji giderleri
Bakim, onarim giderleri

| RRER

ol

istenen brit faaliyet kar
Odalar disindaki tahmini kar

Yiy. I¢.( Brut kar/1-Yiy.Mal.) XX
Diger XX
istenen odalar bolumu kari

Odalar bélama gideri

g

HERE

istenilen odalar boluma geliri
Ongerilen oda satig sayist
(Xoda*Dol%+365)

istenilen odalar bélumu geliri

Oda fiyati =
Ongerilen oda satig sayis!

KAYNAK; Ertugrul GETINER:"Konaklama..a.g.e., 128; S.Raymond SCHMIDGALL: Manegerial
Accountig for the Hospitality, American Hote & Motel Association, Educational Institute, 1997), 245-
246.
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Hubbart Formulinun Uygulanmasina iligkin Bir Ornek (103TL);

Otel igletmesine yapilan yatirim:

Yabanci kaynaklar ( %10) 32.500
Oz kaynaklar 7500
Toplam Yatinm 40.000
Arsa, bina, mobilya, Tech. 39.000
Caligma sermayesi 1.000
Ozsermaye lzerinden beklenen kar ( %15) 1.1250
Gelir vergisi ( %50) (1.1250)
Gelir vergisinden 6nce istenen kar
(Hedef kar/1-0.50) (2.250)
Faiz giderleri (%10) (3.250)
Faiz giderleri ve gelir vergisi éncesi isten. kar 5.500
Tahmin edilen amortisman, belediye, resim (3.200)
istenen odalar kan 8.700
Gelirden butgelenmig indirimler : (5.050)

Genel ve yonetim giderleri 2.500

Reklam ve satis giderleri 1.000

Isi, 151K, enerji giderleri 900

Bakim, onarim giderleri 650
istenen brit faaliyet kar 13.750
Odalar disindaki tahmini kar (2.700)
Yiy. lg.( Brut kar/ 2.400
1 -Yiy.Mal.%40)
Diger 300
istenen odalar bolami kari 11.050
Odalar bolumu gideri 3.000
istenilen odalar béluma geliri 14.050
Ongerilen oda satig sayisI 35.045(1920da x .50 x 365)

14.050

Oda fiyat = = 400.970TL = 400.000TL

35.045
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2.1.2. Yiyecek Satig Fiyatinin Bulunmasi

Menu fiyatlandiriimasinda birbirine benzeyen ve ayni sonucu veren
temel yéntemler kulianihir2é,

Bu yontemlerde maliyetin satiglara orant; maliyetin satig duzeyi ile
kargilagtiriimasi ve porsiyon maliyetinin satig fiyatinin belirli bir ylzdesini
olugturmasi 6ngoralar?”. Ornegin herhangi bir X yemeginin porsiyon maliyeti
300.000 TL olarak tesbit edilsin, bu yemegin porsiyon maliyeti satis fiyatinin
%50'ni temsil ettigi kabul edilirse satig fiyat 600.000TL(300.000/%50)
olacaktir.

Satig fiyatinin bulunmasinda garpan uygulamasi da yapilabilir.Buna
gére yiyecegin satig fiyat;;28

Yiyecegdin maliyeti ile hesaplanacak ¢arpan rakaminin, carptimasiyla
bulunur.

100
Carpan =
Hedeflenen yiyecek maliyet %
[Satis fiyati = Yiyecegdin maliyeti x Garpan |

Omegin, bir yiyecedin maliyeti 300.000 TL ve yiyece@in maliyet
ylzdesi %40 ise carpan yéntemiyle yiyecegin satig fiyati su sekilde bulunur.

Carpan= 100/ %40=2.5

Satig fiyati= 300.000 x 2.5=750.000TL olur

26 viimaz BENLIGIRAY, Ali KARTAL, Ozgir O UYSAL: Konaklama Isletmeleri Y6netim
Muhasebesi, (A.0.T.0.1.Y.Ikinci Sinif Ders Notu, Eskisehir,1994),146.

27 yiimaz BENLIGIRAY, Ali KARTAL, Ozgiir © UYSAL: “Konaklama...",a.g.e., 147

28 Ahmet AKTAS: Afirlama Hizmet Isletmelerinde Yivecek ve icecek Yonetimi, (Baski:
Eren Ofset, Antalya, 1995), 91-97.

(*) Bkz; Raymond S. SCHMIDGALL: Managerial Accounting for the Hospitality industry,
(American Hotel & Motel Association, Educational Institute, Copright, 1997), 242.
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2.2. Hizmet ve Kar Planlamasinda Maliyetier

Kar. maliyet ve hacime bagh olarak degisir. Hacimdeki dedismeler
maliyette degisiklige neden olurken, Kar tutarinda artis ya da azalig olacaktr.
Diger bir ifadeyle, gesitli maliyet ve hacim duzeylerinde igletme karimin ne
olacaginin tahmin edilmesi bu analizin amacidir29,

Toplam kar igletmenin belirli bir dénemde elde ettigi, toplam
gelirleri(TG) ile toplam maliyetleri(TM) arasindaki fark olarak tanimlanir ve
asadidaki formdlle ifade edilmektedir.

TK=TG-TM

Kari etkileyen degigkenler, birim satig fiyati, satig miktari, birim
degisken maliyetler ve isletmenin toplam sabit maliyetleridir.

Toplam gelir, Grndn birim satig fiyati(f) ve satig miktannin(x) carpimi
ile bulunur ve agagidaki formalle ifade edilir30.

TG=f . x (Bir Grin ya da hizmetin Uretilmesi halinde)

TG= f1.x1 +f2.x2+fn.xn (Birden fazla trin ya da hizmetin Gretiimesi
halinde)

Toplam maliyet ise sabit ve degisken maliyetierden meydana
gelmektedir. Buna gdre sabit maliyet(b) ile birim degdigken maliyet (a) ile
gretim ve satig miktar (x) ile gosterildiginde, toplam maliyet asagidaki
formulle ifade edilir.

™

a.x +b (Bir Griin ya da hizmetin uretiimesi halinde)

TM= at.x1 + az.x2 + an.xn+b (Birden fazla arin ya da hizmetin
aretilmesi halinde)

Hastane isletmelerinde otelcilik hizmetierinin maliyet Yap|sm|
incelerken giderleri degiskenlik acisindan sabit, degigken, "yar sabit-yar!
degigken" olarak 0g kisma ayirabiliriz.

29 Selguk Uslu; * Planlama....”, a.g.e, 443.
30 Hasan KAVAL: Konakiama Isletmeleri Muhasebesi, (Yaklagim Yayincilik, Ankara, 1994),
262.
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i) Sabit giderier kisa dénemde faaliyet hacminde meydana gelen
degismelerden etkilenmeyen giderler olarak tanimlanmaktadir. Tamimdan da
anlasilacad: Uzere sabit giderler kisa dénemde ayni kalmakta ve bu
donemde calisma hacminde meydana gelen artis ve azaliglardan
etkilenmemektedir3l. Uzun doénemde teknolojik gelismeler, finansal
olanaklarin gelistirilmesi gibi nedenlerle, Uretim kapasitesinde meydana
gelecek artig, sabit giderlerde artisa neden olacaktir32. Ancak bu degisim
giderlerin sabit olma 6zelligini ortadan kaldirmaz.

Sabit giderler yapisal ve planianmig olarak iki grupda meydana
gelmektedir33. Bu giderler kapasite gideri( kapasite yaratma ve kapasite
idame) olarakta tanimlanmaktadir34. Hastanede otelcilik boluma ile ilgili sabit
giderler, yapisal ve planianmig giderler olarak aga@idaki basliklarda
grublandirilabilir;

Yapisal giderler,

- Amortismaniar (bina, makina, demirbas amortismaniar),
- Vergi, sigorta, faiz giderileri,

- Kira giderleri (hastane binasi kiralanmig ise),

- Bakim-onanim giderleri (hastane binasi buylk tamir ve bakim
giderleri),

- Personel Ucret ve giderleri (y6netici konumunda ve dretimle ilgili
olmayan daimi personel).

Planianmig giderler,
- Aragtirma-geligtirme giderieri,

- Egitim ve damigmanlik Ucretleri (otel béluminde galigan personelin
periyodik olarak hizmet i¢i ve dig! egitimi giderieri)

31 Kamil BUYUKMIRZA : Malivet ve Yonetim Muhasebesi Tekdiizene Uygun Bir Sistem
Yaklasimi. (Genisletilmis 4. Baski, Ankara, 1995), 262.
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- Pazariama giderleri (oteicilik hizmetlerinde hasta beklentilerinin
degerlendirilmesi ve hizmetin kalitesinin iyilestiriimesine yonelik yapilan
giderleri).

ii) Degigken giderler, bir donem icinde faaliyet hacmine bagli olarak
degisiklik gosteren giderlerdir. Hastanenin hizmet miktari arttikgca degigken
giderler artar, hizmet miktari azaldik¢a bu giderler azalir.

Bu giderier;
- Odalarda kullanilan temizlik malzeme giderleri,

- Odalarda kullanilan keten takimi, carsaf giderleri ve bunlarin
temizlenmesinde kullaniian temizlik malzemesi giderleri,

- Yiyecek Unitelerinde kullanilan ancak direkt malzeme diginda kalan
giderler( yag, tuz, karabiber v.b.) kirik, kayip, zaiyat giderleridir.

iii) Yar: sabit - yari degisken giderler, hem sabit, hem de degisken
giderleri  birlikte bulunduran giderlerdir. Karma giderler olarakda
tarumlanir35. Yar degisken giderler, Gretim hacmi sifir oldugunda tumuyle
ortadan kalkmayan ancak Gretim hacmindeki degisikliklere bagli olarak artip
eksilen giderlerdir38. Diger bir ifadeyle sabit kismi aretimden etkilenmeyen,
degisken kismi ise uretime bagli olarak artan giderierdir. Bu tur gider(Y),
tretim hacmi(x), dedisken gider(a), sabit gider ise(b)' dir.

Y= ax + b seklinde gosterilir.

Bu giderler; igci Gcret ve giderieri, 1s1 - 151k - eneji giderleri, ofis/ P.T.T
giderleri, bakim onarim giderleri olarak gurublandinlir.

Yart sabit-yari degigken giderlerin, sabit ve degisken olarak
belirlenmesinde kullaniian teknikler; muhendislik, muhasebe ve matematik-
istatistik teknikleri olarak U¢ grubta toplanmaktadird’.

35 Nalan AKDOGAN:" Tekdiizen.....", ag.e., 534.
36 Kamil BUYUKMIRZA : " Maliyet......", a.g.e.,277.
37 Nalan AKDOGAN:" Tekdiizen.......... " ag.e.539.
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Mahendislik teknigi giderlerin sabit ve degisken olarak ayriminda,
gbzlem, deneme, zaman ve hareket etidleri gibi mahendislik teknikleri ile
ilgili aligmalar igermektedir.

Muhasebe teknidi, uygulama agisindan kolay, hesaplama maliyeti
acisindan ucuz bir yontem olmasi yaninda, hesap planina badli olarak
giderieri sabit ve degisken olarak iki grupta ele almaktadir. Ancak karma
giderlere yer vermemektedir.

Yari sabit-yart de§isken olarak siniflandinlan  degigkenlerin
bilesenlere ayriimasi igin matematik ve istatistiksel tekniklerden yararianilir.
Bunlar; grafik teknigi, minimum-maksimum teknigi ve regrasyon analizi
olarak siniflandinimaktadir.

Grafik tekni§i gecmis déneme ait gider ya da maliyet ile ayni
dénemdeki faaliyet hacmi esas alinarak grafik tzerinde ayr noktalar halinde
gosteriimesi ve bu noktalari ortalayan bir dogrunun géz karari ile cizilmesi
olarak tanimlanir38. Bu teknige yapilan elestiri ise, toplam gider ya da toplam
maliyet dogrusunun kigisel yargi ve gorme yetenegine bagh olmasi,
dolayisiyla goz karar ile gizilen dogrunun, farkli analistlerce farkli maliyet
dogrusu fonksiyonuna ulagmast nedeniyle objektiflikten uzak bir teknik
olarak ifade edilmektedir3®. Dagilim grafigi tzerindeki noktalarin cok daginik
bir gérunimde olmasi halinde yéntemin uygulanmasinda sakincali sonuglar
vermesi, yonteme yapilan bir baska elestiridir®®. Bunun yaninda bu teknik,
maliyet ve hacim arasinda iliskilerin varlig, iligkilerin tipi( dogrusal, egrisel,
veya kesikli oldugu), incelenen dénemier icinde olanUstu dénemierin
bulunup bulunmadi§i 6nceden tesbiti ve kolay bir hesaplama ile maliyet
fonksiyonuna ulagiimasi agisindan  basit  bir teknik olarak kabul
ediimektedirtl.

Maksimum-minimum teknigi, en yiksek - en dustk hacimler teknigi
olarakta tanimianmaktadir. Bu teknige gore gider ya da maliyet dogrusu
egiminin saptanmasinda, en yiksek - en disik faaliyet hacimlerine karsg!
gelen gider ya da maliyet tutar farklan alinir ve faaliyet hacim farkina

38 Kamil BUYOKMIRZA : * Maliyet.....", a.g.e.,.317.
39 Kamil BUYUKMIRZA : * Maliyet......", a.g.e.,.317.
40 cetin AKAR; "Hastane....", a.g.e., 98.
41 Cetin AKAR; "Hastane....", a.g.e., 98.
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oranlanir. Bu oran dogrunun egimini gésterir ve birim bagina degisken gider
olarak tanimlanir. Toplam degigken gider, dénemlerden birine ait is hacmi ile
birim degisken giderin carpiimasiyla elde edilir. O dénemin toplam
giderinden, toplam degigken gider farki alindiginda, bulunan deger sabit
gider olarak tanimlanir42. Bu teknik kigisel yargiya yer vermemesi nedeniyle
daha Ustin, ayni zamanda uygulama agisindan da kolay bir teknik olarak
kabul edilmektedir. Ancak en yiksek - en dugik noktalardan hareket etmesi
diger noktalarin fonksiyon hesaplamalarina dahil edilmemesi nedeniyle
elestiriimektedirt3.

En kiicuk kareler yontemiyle toplam maliyet fonksiyonunun(TM) a ve b
paremetreleri agagidaki formaller yardimiyla do@rudan hesaplanmaktadir. Bu
formaller ile ayni zamanda yan-degigken(a) giderlerin degigken kismi ve
yari-sabit(b) giderlerin sabit kismi hesaplanabilmektedir 44.

n 2 xy (X )(2-Y)

a=
n2x2- (2-x)2
2 y- a2 x
b=
n

Sabit ve dedisken giderlerin. belirlenmesiyle toplam maliyete ulagilir.
Toplam gelir ve toplam maliyetin farki ise kér ya da zarar olarak
belirlenecektir. Kar fonksiyonu ise agagidaki formulle ifade edilmektedir4s.

Kar= (fx) - (ax + b) . Formllun agihmi ise;

K=fx-ax-b :

K= (f - a) x -b (X in.tamimi tek bir hizmet Uretildiginde)

K= (fj - aj) X - b ( xj* nin tanimi birden fazla hizmet Uretildiginde)

42 vymaz BENLIGIRAY, Ali KARTAL, &zgir & UYSAL: "Konaklama...".a.g.e., 121-122:
Kamil BUYUKMIRZA : " Maliyet......", a.g.e.,320: Nalan AKDOGAN:" Tekdiizen......",
a.g.e.,546.

43 cetin AKAR; "Hastane.....", a.g.e., 99.

44 Kamil BUYUKMIRZA : " Maliyet......", a.g.e., 326.

45 Hasan KAVAL: "Konakiama....", a.g.e., 265..
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Bu formulden de anlasilacag Uzere birim satig fiyatindan(f;), birim
degisken maliyet gikariidiginda (fj - &) katki payina ulagilacaktir. Diger bir
ifadeyle katki payi, satilan herbirimin, kendi fiyat: ile kendi degisken maliyeti
karsilandiktan sonra, geri kalan tutar olarak ifade ediimektedirté. Bu anlami
ile kar fonksiyonu;

K= (Katki pay1) x (Satig Miktar) - Toplam Sabit Maliyet

ve

K=kpj.Xxj-b

Yukarida hesaplanan kar fonksiyonun katki payl, hizmet sayisina
bagh olarak (oda sayisI ya da menu sayisi) dederlendirilmigtir. Ancak hizmet
sayisinin belirlenmesi mumkan olmadiginda hizmet 6lglsi, satig tutari (yatak
sayisi) olarak degerlendirilir. Bu durumda katki pay! yerine katki oraninin
tanimlanmasi gerekir. Katki orani, her bir TLlik satisin kendi degisken
maliyetini karsiladiktan sonra sabit maliyetiere ve kara katkisi olarak ifade
ediimekte ve asagidaki formalie gosterilmektedird?.

ko: katki orani, f: satis fiyati, a: degigken maliyet;

f-a
ko= —— ( her bir TL'lik satig igin) ya da,
f
Toplam Net Satiglar - Toplam Degisken Maliyet
Katki orani=
Toplam Net Satiglar

O halde yukaridaki agiklamalara bagh olarak kar fonksiyonu;
Kar= (Katki Orani x Toplam Net Satiglar) - Toplam Sabit Maliyet
olarak ifade edilmektedir.

Yéneticiler kar fonksiyonu yardimiyla asagidaki hususlari
degerlendirecektirss.

- Cesitli faaliyet hacimlerinde maliyet, hasilat ve kénn ne 6igcide
gerceklestiginin saptanmasi,

46 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 265.
47 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 266.
48 asan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 271-281.
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- Yatak fiyatinin degigmesiyle karin ne olacaginin tahmin edilmesi,

- Otelcilik hizmetlerinde belli bir kara ulagmak icin hedeflenecek satig
hacminin belirlenmesi,

- Hizmet maliyetindeki degigimin kar Gzerinde etkisinin tahmin
edilmesi,

- Kara gegis noktasindaki, satig hacminin belirlenmesi.
2.3. Gider Kontroliinde Maliyetier

Gider kontrolu isletmenin rekabet kosullanina ve isletme tarafindan
hedeflenen kalitede hizmetin Gretilmesi igin gerekli olan miktarlarda Gretim
faktorlerinin kullaniimasidir.

Muhasebede gider kontrold, gider cesitleri, gider yerleri ve gider
tagiyicilar olmak dzere g tar olarak siniflandiriimaktadir?.

Gider gesitleri duzeyinde yapilan gider kontrold, giderierin dogus yeri
ve hangi artn igin kullanildigi dikkate alinmadan sadece gider tarlerinin
incelenmesidir.

Gider yerleri duzeyinde kontrol, gider gesitlerinin kontrol edilebildikleri
sorumluluk merkezlerine dagitimidir.

Gider tagtyicilari(mal ve hizmet) diizeyinde kontrol ise, birim hizmet ya
da uranin maliyeti bitgelenen veya daha onceki donemilerde gerceklesen
birim maliyetlerle karsilastiriimasidir.

Bir gider yerinde, giderlerin kontrol edilebilmesi igin, bélimde Uretilen
mal ve hizmetin, bu hizmetin Gretimi icin gerekli gider tutarinin élgulebilir
olmasi ve giderlerin gider merkezi yoneticileri tarafindan da kontrol edilebilir
olmas! gerekmektedir.

Hastanede otelcilik  hizmetlerinin aretimi  taleb  aninda
gerceklegmektedir. Bu nedenle farkh zamanlarda farkhi talepleri kargilayan

49 Nyuhusi BURSAL; Muhasebe-Malivet Finansal Kontrol Konular, (I.U. Muhasebe Enstitiisii
Yayinlan, No:15, Sermet Matbaast, Istanbul, 1976), 219-227.
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kapasitenin devamli olarak hizmete hazir bulundurulmasi gerekir. Dider bir
ifadeyle hastanenin gesitli servislerinde yer alan oda ya da yataklarin her
zaman hastalarin konaklamasina hazir bulunduruimas! amaci ile burada
caligan personelin, yine hastanin hastanede kaldigi surece beslenme
ihtiyaclarin kargilamak tzere hizmet veren yiyecek boluma personelinin tam
kadro ile isbaginda olmasi gerekir.

3. OTELCILIK MALIYETLERININ HESAPLANMASINDA

Genel olarak maliyeti hesaplanacak sey Uretime konu olan mal ve
hizmetin satilan veya stoklanan kismi olarak ifade edilmekte ve bunlara
gider tastyicilari adi verilmektedir. Gider tastyicilanina ytklenecek giderlerin
kapsamini belirleme bakimindan maliyet sistemi éncelikle tam maliyetleme
ve kismi maliyetleme olarak iki alt sisteme ya da yénteme ayrilmaktadir 50,

Bu baglamda soz( edilen maliyetieme yontemierinden tam
maliyetieme yontemi ile kismi maliyetleme yontemleri kapsaminda
tanimlanan degdisken maliyetleme yontemini hastane otelcilik hizmetierinin
maliyetiendiriimesinde, kullanim alani agisindan inceleyecegiz.

3.1. Giderlerin Gider Yerlerine Dagitimi ve Problemleri

Daha énce ifade edildigi gibi hastanede otelcilik hizmetlerinin Gretimi
tibbi hizmetten ayri olarak ele alinmig ve otelcilik hizmeti ile meydana gelen
giderlerin toplandidi gider yerleri; esas uretim(konaklama), yardimci
aretim(yiyecek) ve yardimci hizmet( tam gider yerlerine hizmet veren,
camagirhane, teknik bakim) gider yerleri olarak gruplandinimistir.

Giderlerin Gretim hacmi ile iligkilendirilmesi igsletmede kullanilacak
maliyet yontemleri agisindan snemli olmaktadir. Maliyet hesabinda hangi
giderlerin maliyet kapsamina alinacag, uygulanacak maliyet ybntemine gore
belirlenmektedir.

50 Hasan KAVAL: "Maliyetieme.....", a.g.e., 75.
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i) Tam maliyet yontemi

Bu yonteme gore tim maliyet unsuriari maliyet giderlerin igine alinir.
Uretim giderlerinin tamamit, direkt-endirekt, sabit-degisken oimasina
bakiimaksizin maliyete katilir.

Tam maliyetleme yontemi, yonetime planlama(uretim, satig ve kar
planlamasi) ve kontrol karalarinda elverigli bilgi sajlamamasi agisindan
asagidaki ozellikleri ile elestiriimektedirsl.

- Tam maliyetleme yénteminin uygulama sekli, belli bir donemde
ortaya ¢tkan uretim giderlerinin tamanan ayni dénemde yari mamul ve
mamul seklinde birimlere yuklenmesidir.

- Bu yontemde uretim giderleri aretim igin katlanilan tum
harcamalardir.

- Tam giderler yine satiga konu olan aranler icin katlanmig giderler
olarak kabul ediimektedir.

- Uranlere, aranle iligkisi direkt kurulabilen giderler yaninda, urunle
iligkisi endirekt kurulabilen giderlerde yuklenmekte, sabit-degisken ve kontrol
edilen-ediimeyen ayrimi yapiimamaktadir.

- Bu yénteme gore saglanan bilgiler fiyatlama karalarinda
kullaniimasi, diger bir ifadeyle sabit giderlerin fiili Gretim miktarina bolanerek,
Grun maliyetierine yikienmesi sonucunda maliyetier dusuk kapasite kullamm
derecelerinde ylksek, yiksek kapasite kullamm derecelerinde de dusUk
meydana gelecektir.

Gider dagitimi iki agamali olarak gergeklesir.

Birinci dagitimda esas Uretim gider yerleri, yardimci gider yerleri,
yénetim gider yerleri ile ilgili olan direkt ilk madde ve malzeme giderleri ile
direkt igcilik giderleri bir dagitim anahtari kullanmadan dogrudan ilgili gider
yerlerine yuklenir. Gider yerlerine dogrudan ylklenmeyen endirekt giderier

61 Hasan KAVAL: "Maliyetieme......", a.g.e., 53-62.
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ise belirli bir dagitim kriteri kullanarak ilgili gider yerlerine yerlerine
dagtilir(l.Dagitim)

ikinci dagitim ile yardimci gider yerlerinde toplanan giderler esas
aretim yerlerine belirli dagitim oigtleri kullanilarak dagitilir. Boylece esas
aretim gider yerlerinin toplam maliyetine ulagilir. Endirekt giderlerin
dagitiminda kullanilabilecek dagitim oiguleri agagida verilmistir.

Yardimc: gider yeri =» Dagitim élctsu > Esas Uretim gider yeri

Mutfak52 1) Yatan hasta sayisi Kon. hizm.béim.
2) Doktor,hemgire Tibbi hizmet bélumu

Camagirhane 1) Yatan hasta gun sayisi Kon. hizm.béim.
2) Muayene olan hast.say. Tibbi hizmet boluma

Bakim Onarim33 1) Ig emri sayisi Kon. hizm. bolm
yada Tibbi hizmet bélumu

is igin gecen iggilik stresi

Basit dagitim yontemi gider merkezlerinin birbirinden aldiklari
hizmetleri gézénune almaz. Bu nedenle hatall sonuglara ulagma ihtimalinin
ylksektirs4.

Kademeli dagitim yéntemi gider yerleri arasindaki iligkileri kismen
dikkate alan ancak basit dagitim yontemine gore daha saglikh hesaplama
olanagi taniyan bir yontemdir. Bu yontemde gider yerlerine en fazla hizmet
veren veya en fazla birinci dagitim gider toplamina sahip olan yardimci gider
yerlerinden baglayarak dagitim gerceklegtirilirss.

Matematiksel dagitim yéntemi ise, gider yerierinin birbiriyle olan
iliskilerinin tamamini géz 6nune alan bir yontemdir. Bu yontemin uygulamasi
ile maliyetlerin gercede yakin hesaplandigi kabul edilmektedir. Yéntemin
uygulamada zorlugu, hizmet gider yerlerinin saylari arttikga uygulama son
derece komplike haline geimesidirS6.

52 Nalan AKDOGAN, Orhan SEVILENGUL ve Caligma Grubu: "Saglik Isletmeleri...",
a.g.e.,169.

83 Hiiseyin BUYUKKAYIKGI:" Hastanelerde..”, a.g.e., 15.

54 cetin AKAR; "Hastane.....", a.g.e.,63-64.

86 Osman ALTUG: "Maliyet Muhasebesi.....", a.g.e., 261.

56 Cetin AKAR; "Hastane.....", a.g.e.,63-64.
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il) Degigken Maliyetieme

is hacmi ya da faliyet hacmi ile direkt iligkili olan giderlerin Gretim
maliyetine dogrudan ytklenmesi, Gretim hacmi ile ayni yonde dedigsmeyen ya
da kisa donemde tretim hacmindeki degisikliklerden etkilenmeyen giderlerin
aretim maliyeti diginda tutuimasi, degisken maliyet yénteminin tanimidir.

Bu yontemde gider tari hesaplari sabit ve degisken gider olarak
dogal adlarna gore siniflandirimaktadir. igletmenin dretim yapisina bagl
olarak giderlerin sabit ve degisken olarak ayriimasi yaninda yarn degigken
giderierin, dedigken kismi degisken giderlere, sabit kismi ise sabit gideriere
yuklenmektedir. Yar sabit giderler ise ig hacmi bagh olarak sabit kaldikiar ig
hacmi genig olaniar sabit giderler, dar olanlar degigken giderler olarak
degerlendiriimeye alimir. Bu gider yerlerine sadece degisken giderler( |.
dagitim ) dagitiir. Ancak gider dagitim tablosunda gider yerlerine bagl
olarak toplam maliyeti gérmek ve bir Urinin ya da hizmetin tam maliyetini
hesaplamak amaci ile degigken gider yaninda sabit giderler de yer alabilir.
Yardimci gider yerlerinde biriken degigken giderler daha sonra esas gider
yerlerine ( Il. dagitim ) dagitim anahtarlan ile aktarilir. Gider tagiyicilarina
sadece degisken giderier yuklenmekte, sabit giderler ise urin maliyeti ya da
hizmet maliyeti disinda tutularak dénem maliyetleri arasinda
gosterilmektedirs7.

Degigken maliyetleme yéntemine gore hesaplanmig birim maliyetier
sabit giderieri kapsamamaktadur. Dolayisiyla Uretim yapilsada, yapilimasada
sabit giderler maliyet 6gesi olarak kabul edilmemektedir. Bu yontemde
uretim yapiidi§i halde satis yapiimamigsa sabit maliyetier uretim maliyeti
yerine dénem maliyetlerine aktariimakta ve dénem zararina dénugmektedir.

Degigken maliyetleme yontemine yapilan elestiriler ise sunlardir;38

- Degisken maliyetieme yontemi gider kontrolu bakimindan
degerlendirildiginde, maliyetierin degisken ve sabit kisimlarinin birbirinden
ayriimas, fiili Gretim miktarina gore hangi giderin ne dizeyde gerceklesmesi
gerektiginin belirlenmesi ve bunun sonucu olarak sapma analizlerine olanak

57 Hasan KAVAL: "Maliyetieme......", a.g.e., 68-69.
68 Hasan KAVAL: "Maliyetleme......", a.g.e., 53-62.
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“tanimasidir. Ancak bu yéntem sabit giderlerin gretim maliyetine dahil
edilmeyip, dénem gideri olarak iglem gbébrmesi uzun dénemli fiyatlama
kararlarinda yaniltici olabilecegi agisindan elestirilmektedir.

Her iki yéntem karsilagtiriidiginda tam maliyetleme y6nteminin vergi
yasalarina uygun birim ve toplam maliyetierin hesaplanmasi amaglarina
agirik verdigi ancak igletme ybénetiminin alacad kararlara uygun bilgi
tiretmesi amacinin inmal edildi§i ifade ediimektedir. Degigken maliyetleme
yéntemi ise tretim hacmi ile maliyetlerin degisimine ve kisa dénemli ybnetim
kararlarina uygunlugu yaninda maliyetierin uzun dénemlerde gosterdigi
degisime 6nem vermedigi bakimindan elestiriimektedir.

Her iki yontemde de ortak giderlerin dagitim anahtarlan yardimiyla
gider yerleri ve Urtnlere dagitimi, dagitim ile dogan hesaplarda maddi
dogruluktan uzaklagma olgusuna sahip olmasi nedeniyle elestiriimektedir.

3.2. Gider Yerlerinde Biriken Giderlerin Hizmetlere Yiiklenmesi

Esas Gretim gider yerlerinde toplanan giderierin aranlere yuklenmesi
aginc dagitim olarak adlandinlir. Esas uretim gider yerlerinin toplam
maliyetleri, toplam ¢ikti miktarina bolunmek suretiyle, esas Uretim yerinde
verilen hasta bakim hizmetlerinin fiili birim gikti maliyetieri bulunmug
olacaktirS?.

Kliniklerin birim maliyetine asagidaki dagitim éiguler yardimiyla
yapilan dagitim sonucu ulasiimaktadir9.

Kiinikler =  Daditim Olgusu

1) Yatilan gun sayisi
2) Hasta yatagi sayisi
3) Hasta sayisi

Hasta gln say!si, birbirini izleyen iki hasta sayimi arasindaki suredir.
Hastanelerde hasta gun sayisi, hasta sayisinin genellikle girig ve gikiglarnin
en az oldugu gece yarisi hesaplanir. Omegin "150 yatakii bir hastanede 1
subat gunu saat 24'de 114 hasta varsa, o hastanede o gun hasta gun sayis!

59 Lyiiseyin BUYUKKAYIKGI:" Hastanelerde..”, a.g.e., 3.
80 Hiiseyin BUYUKKAYIKG!:" Hastanelerde..", a.g.e., 16.
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114'dur. Hasta kalig gun sayisi ise bir hastanin, hastanede kaldig! hasta
bakim gunlerinin toplamidirél.

Ancak hastanelerde konaklama bolumi olarak tanimladigimiz klinikler
ya da servisler gesitlidir. Hastanin tedavisine bagh olarak kaldigi servis ve
yatilan gun sayist farkli olacaktir. Dolayisiyla herhangi bir serviste yatak
isgal orani ve bir hastanin ortalama kalig suresi bilinmelidir.

Hasta yataklarinin ne oranda kullanildigini gosteren oran, yatak iggal
yuzdesi olarak tanimlanir ve agagidaki formalle hesaplaniré2,

Belir bir strede hastalara verilen
toplam hasta bakim gun sayIs!

YI1LO.= x 100
Maksimum hasta gunti(ayn sirede)

Bir hastanin, hastanede ortalama ka¢ gin kaldiginin hesaplanmasi
ortalama hasta kalis gun sayisi ile ifade edilmektedir. Bunun igin hastanin
kabul gunu sayihir, ¢ikig gunu sayllmaz63.

Tabur ve 6len hastalara verilen
toplam hasta bakim gun sayisi

O.HKG.S:=

Taburcu ve élenler toplami

Bu formuller yardimiyla hastanede konaklama bélumund olugturan
her bir servis igin aylik ya da yillik hasta sayisl, yatak doluluk ylzdesi ve
ortalama hasta kalig giin sayisi hesaplanabilir.

Ancak bu dagitim olgileri esas retim Unitelerinden biri olan
kliniklerde ya da servislerde meydana gelen hizmetlerin toplam maliyetinden
hareket edilerek 6nerilmektedir. Diger bir ifadeyle yatak, yiyecek, tibbi
hizmetide kapsayan bir toplam maliyet icin s6z konusudur. Bu calismada
konaklama hizmeti tibbi hizmetten ayri olarak ele alinmigtir. Dolayisiyla klinik
ya da servisler hastanenin konaklama bolumadar. Sunulan hizmet
odalyatak, yiyecek hizmeti oldugu icin burada olugan maliyetlerin hizmet
miktar1 olan odalyatak satigi ile iligkilendirilmesi daha uygun olabilir.

61 Mmiinevver MENDERES: " Maliyetleme.....", a.g.e., 91.

62 Miinevwver MENDERES: "Maliyetleme.....", a.g.e., 263; Haydar KIRAL: "Hastane
Isletmeleri ..., a.g.e., 168-69.

63 piinevver MENDERES: " Maliyetleme.....", a.g.e.,91.
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3.3. Maliyet Hesaplamalarinda Sorunlar ve Gdziim Onerileri

Otelcilik hizmetlerinin bilegik hizmet olmast, bu hizmetler ile meydana
gelen giderleri gerek "kullanilan malzeme bakimindan ilk madde, yardimci
madde ve isletme malzemesi gibi bir aynma tabi tutmak"64, gerekse "iggilik
giderlerini direkt ve endirekt iscilik olarak kesin cizgilerle ayirmak yararli
olmamaktadir6s.

Hizmet isletmelerinin genel bir 6zelligide riinlerin stoklanmayan ariin
olmasi buna bagh olarak dénem sonu stok degerlerinin ve dénem karinin
belirlenmesi gibi bir durum s6z konusu olmamasidir.

Otelcilik hizmetleri birlegik Grundar. Hizmetler birlesik urin seklinde
sunulmaktadir. Herhangi bir hizmetin arzinin arttinimasi, diger hizmet
arzindan vazgegmeyi gerektirmemektedir. Dolayisiyla satig hasilati ile
deJigsken maliyet arasinda fark olan katki payinin 6lglldigu degisken
maliyetleme aranilan bir yontem olarak kabul edilmemektedir.

Degigken maliyetleme yonteminde giderlerin tretim miktarina bagl
olarak sabit ve degisken kisimlarinin sonucu fiili Gretim miktarina gére hangi
giderin ne duzeyde gergeklesmesi- gerektigi belirlenmekte ve sapma
analizlerin olanakli kimaktadir. Ancak otelcilik hizmetinin Uretime bagl
olarak - degigkenlik gosteren - giderlerinin cok az olmasi gider tasiyicilari
duzeyinde degigken maliyetienmeye dayanan bir sapma analizini olanaksiz
kilacakdir.

Otelcilik - hizmetlerinde temel hizmet, hastaya odalyatak tahsisidir.
Ancak talep oldugu anda odalyatak ve diger hizmetlerin satig!
gergeklesecektir. Bu nedenle her an hastaya hizmet vermek durumunda olan
hastaneler surekli olarak hizmete hazir olma durumundadir. Sabit giderlerin
yuksek olmasi nedeniyle gider kontrol gugligu meydana gelecektir.

Gider yerlerine endirekt giderlerin dagitim anahtarian kullanarak
dagitimi, hesaplarin 'maddi- dogrulugunun bozulmas: ve alinacak kararlarin
yanlig olabilecegi otelcilik hizmet Gretiminde de s6z konusu olabilir. Yardimci
hizmet gider yerlerinin -hizmetleri, esas hizmet ve diger yardimci Gretim

64 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 99.
65 Etygrul GETINER :* Konaklama......... "ag.e., 87:
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yerlerinede yonelik olacaktir. Dagitim sonucu bu gider yerlerinde toplanan
giderler sabit ve degdigken ézelligi dikkate alinmadan dagitima tabi tutulmasi,
sadece gider yerlerinin toplam maliyetini verecek ve bu giderlerin bir kismi
yoneticinin sorumiulugunda olmayan giderlerden olusacaktir.

Tam maliyet yonteminde giderierin sabit ve dedisken seklinde Uretim
miktarina goére gosterdigi degigsmelerin dikkate alinmadan Uran maliyetine
yukienmesi, bu giderlerin aretim miktarina bagdh olarak degisim gbstermesine
neden olmaktadir. Oysa sabit giderler aretim miktarindan etkilenmeyen
giderler olarak kabul edilir. Diger bir ifadeyle Gretim miktan arttig
dénemlerde birim sabit maliyet payi dusecek, Uretim miktari duasdagu
dénemierde ise birim sabit payi azalacaktiré6.

Maliyet hesaplamalarinda yukaridaki ele alinan sorunlar dolaysiz
maliyetieme ySteminin uygulanmasi ile gozulebilir.

Dolaysiz maliyetieme yénteminde her sorumiuluk merkezinde, o
merkez sinirlan iginde olugan maliyetier, diger sorumluluk merkezlerinde ayri
olarak saptaniré’.

Bu yontemde igletmeyi dolaysiz maliyetierin yuklenebilecegi agamali
hiyerarsik maliyet ve hasilat birimlerine ayirmak ve maliyetler belirienirken
aretim miktarinin bir fonksiyonu dogan giderier ve zamanin bir fonksiyonu
olarak dogjan giderler bakimindan iki sinifa ayirmaktadir.

Bu yontemin uygulanmasinda;i) maliyet departmanin 6nce tam
degisken giderleri, sonra degiskenlik orani tam degisken giderler kadar
olmayan yari degisken giderleri i) daha sonra hizmet birim basina degdisken
olmakla birlikte genel olarak faaliyet hacmine duyarh olan giderier 1) kurulu
kapasitenin devami igin gerekli olan sabit giderleri ozelliklerine gore
siniflandirmakta vi) ve satig hasilatindan agama agama bu giderler
indirilmektedir.

Bir mal ve hizmetin tam maliyeti yerine igsletme bolumlerinin tam
maliyetlerinin agirik kazanmasi, boylece gider yerinin ongorulen faaliyet

66 pyasan KAVAL: "Maliyetleme......", a.g.e., 84. )
67 Alparslan PEKER: Modern Yonetim Muhasebesi, (I:0. lsletme Fakiiitesi, Muhasebe
Enstitiisii, Yayin No. 53, Genisletilmis Dérdiincil Baski, Istanbul, 1988), 203.
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duzeyinde maliyetierinin hesaplanmasi ve butgelenmesi kolaylagtidi gibi,
gider kontroltinede daha uygun bir ortam haziriamaktadir.

4. HASTANELERDE OTELCILIK HiZMETLERININ PLANLANMASI VE
BUTCELEME

Planiama belirli bir dénem igin énceden tesbit edilen amagclara uygun
calisma programlanni icermektedir. Planlama uzun dénem, faaliyet plani ve
yénetim plani olmak Gzere Ug tur yapilabilir.

Uzun dénemli planiar gerceklesmesi G¢ yada bes yil gibi uzun
sureleri kapsayan ve isletme amagclari ile ilgili planiardir.

Bir yil gibi kisa donem ihtiyaclarna yonelik olarak, satig gelirieri ve
cesitli gider tahminleri gibi caligmalan igeren planlar ise faaliyet planian
olarak tanimlanmaktadir.

Yénetim planlari ise aylik olarak hazirianan, gelir ve gider
tahminlerine yonelik olarak yapilan galigmalardir.

Butceleme ise planlama fonksiyonunun bir pargasidiré8. Diger bir
ifadeyle planlarin nicel terimlerle ifadesidir.

Bitce, igletmenin belli bir amaca ulasmak icin gelecege ait bir
dénemde izleyebilecegi politika ve yapaca§ igleri parasal ve sayisal
terimlerle aciklayan bir rapor ya da rapor dizisidir. isletme butgeleri, kisa-
uzun dénem, esnek-statik ve departman butceleri gibi hazirlanma
amaglarina bagh olarak gesitli agilardan siniflandiniimaktadir. Genellikle belli
bir déneme ait tim faaliyetieri kapsayan ve igletmenin bélim butcelerinden
olusan bltge ana butge olarak tanimlanir. isletmenin bolamleri igin ayr ayr
duzenlenen butgelerede kisim batgeler denirb?.

68 Selguk USLU; " Planlama....”, a.g.e, 309.
69 Cevat MANAV:_Yonetim Acisindan Isletme Biitceleri ve Finansal Planlama, (Birinci
Baski, Desen Kagitcilik Maatbaacilik San. Tic. Ltd. Sti., Ankara, 1990), 62-63.
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isletmenin fonksiyonlarina gore hazirlanan butgeler; satig, satiglarn
maliyeti, iscilik, tedarik ve 6teki gider bitgeleri olarak sinflandirihir?9.

Fonksiyon agisindan yapilan aynmda, bitgeler hem departman
hemde isletme butgesi icinde yer alir71.

Hastanelerde otelcilik faaliyetlerinin butgelenmesi, gelir ve gider
planlamasi ve butgesi olarak iki ayr baslikta ve fonksiyonian acisindan
incelenecektir.

4.1. Gelirlerin Planlamasi ve Biitgeleme

Hangi hizmetin, hangi fiyatlarla, hangi miktarda, hangi pazarda
pazarlanacagina iligkin planiara satig plani adi verilmektedir ve satig
planinin rakamiarla ifadesi ise gelir butgesini olugtiracaktir’2.

Hastanelerde otelcilik  hizmetleri  ile saflanacak  gelirin
bitgelenmesinde satilacak oda ve yatak sayisinin, fiyatlarin ve bu fiyatiara
gore satis miktarinin ne olaca@inin tahmin edilmesi gerekir. Diger bir ifadeyle
satig planinin yapilmasi gerekir

Satig btgesi ilk duzenlenmesi gereken butgedir. Satig butgesi
dogrulugu diger butgelerin dogrulugunu etkiliyecektir. Satig butceleri " bir
isletmenin gelecek faaliyet donemine iligkin satislanini, mamullere, orgutsel
sorumluluklara ve zaman dénemierine gére gosteren ayrica isletme amaglan
ile stratejilerine uygun bicimde miktar ve tutar olarak dizenlenen ve yetkili
organlar tarafindan onaylanan sati$ planlarld1r".di]zenlenir.73

Diger bir ifadeyle satig butgesinin duzenlenmesi igletmenin planianan
gelirlerini belirliyecek ve mamul ve hizmet maliyeti saptanacaktr. Satig
butceleri kisa ve uzun donem olmak tizere duzenienebilir. Uzun dénem satig
butcesi, 5 ya da 10 yillik bir donemi kapsar ve gelecek piyasa potansiyelini

70 Ertugrul GETINER: " Konaklama...", a.g.e., 339

71 yiimaz BENLIGIRAY, Ali KARTAL, Ozgiir O UYSAL: “Konaklama...",a.g.e., 162.

72 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 240

73 Yiiksel Kog YALKIN: Yonetim Araci Olarak Isletme Biitceleri, (Turhan Kitabevi, 3. Baski,
Ankara,1989), 87-88.
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belirleyen analiziere dayanir. Kisa dénem icin hazirlanan satis butgesi
genellikle bir yilik dénemi kapsar ve aylik, U¢ aylk sekilde dazenlenir.74

Hastanelerde otelcilik  hizmetlerinin  butgelenmesinde,  once
departman butgeleri hazirlanmali sonra bu butceler hastanenin genel
butgesini icinde gosteriimelidir.

Oda ve yiyecek satiglarinin tahmin edilmesinde gecmis yilin satig
verilerinden yararlaniir. Tahmini gelirler ay sonu itibariyle gercekiesen
rakamlaria karsilagtirilarak sonuglar yeniden degerlendirilir ve belirlenen
egilimler gelecekte konaklama ve yiyecek satig geliri tahmininde temel
olarak kullanilir.78

Bir hastane igletmesinde konaklama, yiyecek ve diger gelir getiren
departmaniarin satig butgesi hazirlanmasinda asagidaki asamalar takip
edilebilir.

4.1.1. Oda Geliri

Oda gelirinin tahmin edilmesinde gecmis yillarin yatak iggal orani
kullaniiabilir. Béylece konaklama geliri, hastanenin fiili yatak sayisi ve hasta
bagina ortalama yatak fiyatinin garpimi sonucu bulunabilir.

ﬁahmini hasta sayisi= (Yatak sayisi x Yatak isgal ylzdesi) x 365

Bir yil igin tahmini Tahmini Ortalama
odalar geliri = hasta sayisi X yatak fiyatl

Gelir, oda satig sayisina gére dedil, geceleme veya satilan yatak
basina belirlenir. Gunki hasta odalari, tek, ift ve daha fazla(3 yada 4) yatak
sayisina sahip olabilir. Ayrica ozel tek kigilik bir odada bir kisi
konaklayabildigi gibi odada hastanin rekakatcisi da kalabilir. Bu durum
hastanin faturasina oda hizmeti olarak eklenecektir. Ancak bu hasta yatak
fiyati ile ayni rakam degil daha dusik bir fiyat olacaktir.

74 Yiiksel Kog YALKIN: "Yonetim Araci......", a.9.e., 87-88.
75 Ahmet AKTAS:" Agirlama Hizmet ..., a.g.e., 34-35.
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4.1.2. Yiyecek Geliri

Hastanede sunulan yiyecek hizmeti, hastaya servis, hastane
personeline ve refakatcilara servis geklinde olacaktir.

Oda doluluk orani ya da geceleme sayisi ile hastaya saglanan
yiyecek hizmeti arasinda dogrudan bir iliski kurulabilir. Bu baglamda
hastalardan saglanan yiyecek geliri-agagidaki gibi hesaplanabilir.

Hast.Sag.Yiy.Gel.= Tahmini hasta sayisi x Ortalama servis fiyati x Hasta
6égun
sayisi

ya da,

|Hast.Sag. Yiy:Get.= Toplanrhasta 6§tin sayisrx Ortatama servis fiyatr

Ancak hastanelerede hastaya satilan konaklama.. hizmeti iginde
yiyecek hizmeti de yer almakta ve tam
pansiyon(odalyatak+kahvalti+Ggle+aksam) olarak hastaya sunulmaktadir.
Bunun yaninda yiyecek hizmetlerinde farkli menuler kullaniiyorsa ve
hastadan ekstra yiyecek geliri elde-ediliyorsa. yiyecek gelirinin hesabinda
otel igletmelerinde kullanilan asagdidaki oranlardan yararlanibir7.

a) Ekstra yiyecek geliri b) Ekstra yiyecek geliri
% veya %
Konaklama gelir Geceleme geliri

4.1.3 Diger Gelirler

Otelcilik hizmetleri icinde yer alan diger faaliyet departmanlari, gazete
ve dergi satis noktalari, hasta camasirhanesi, berber, gigek gibi gelir getiren
bélumlerdir. Bu gelirler ya dogrudan hastaya yoénelik hizmetin(hasta
camagirhanesi, berber) sunulmasindan, ya da ticari mal(gazete, dergi,
cicek) satigindan elde edilebilir. Bu-tur gelirlerin bltgcelenmesi, gegen yilin
konakiama doluluk orani ile iligkilendirilebilir ve oda satig gelirinin bir
ylzdesi olarak tesbit edilerek, bu yil-igin tahminde bulunulabilir.

76 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 247.
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4.2. Giderlerin Planlamasi ve Biitgeleme

Hastanede otelcilik faaliyet giderlerinin tahmin edilmesinde, yapiimasi
gereken ilk iglem tahmini gelir butgesinin hazirlanmasidir. Gelir butcesi
dizenlendikten sonra, otelcilik faaliyetleri ile ilgili tahmini gider butcesi
dizenienebilir.

Gider butgesi "gelir bitgesinden” degil satig planindan taretilebilir.
Burada da hastane odalarinin, servis veya kliniklere dagiimi, servisierde
ortalama isgal veya doluluk orani ve dolayisiyla yine ortalama doluluktan
hareketle gider butgesi diizenlenebilir.

Genel olarak gider butgesi, igletmenin genelinde herbir gider gesidi
veya gider yeri dizeyinde gider cesidi olarak hazirlanabilir. Gider yeri
duzeyinde gider gesidine gore hazirlanan bitgesi ile, boélimlerin tahmini
karini, bélumlerde meydana gelebilecek gereksiz gider artiglanni, buniarin
sorumluluklari ya da hangi birimlerde oldu§unu gérmek mumkandur.77

Hastanelerde konaklama boélumiandn faaliyet "hacmiyle dogrudan
iligkili olan giderleri, satig gelirleri ile birlikte degisim gostermektedir. Doluluk
orani artikga daha gok yiyecek malzemesi satin alinacak, daha gok ekstra
iscilik saati harcanacak ve daha fazla Gretim yapilacaktir.

Giderlerin butgelenmesinde, giderlerin, sabit ve degdisken ozellikleri
dikkate alinmalidir. Ayni zamanda butce hazirlanirken degisik oda doluluk
oranina bagl olarak da beklenen giderlerinde ne olacag tahmin edilmelidir.
Degisik kapasite kullamim derecelerinde beklenen giderlerin ne olacagini
gosteren bitcelere esnek butge, tek bir kapasite kullanim derecesinde
beklenen giderleri gosteren butcelere sabit butge denilmektedir. Esnek
bitgelerin, sabit butgeye orania astanlaga ise bitge dénemi sonunda yapilan
bitce denetimi sirasinda olumiu ve olumsuz sapmalarn nedenierine
inilmesine imkan saglamaktadir8.

Hastane isletmesinde otelcilik faaliyetleri ile meydana gelen tahmini
gider butgesinin hazirlanmasinda asagidaki agamalar takip edilebilir.

77 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 248
78 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 248
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4.2.1. Temizlik Malzeme Giderleri

Hastanenin konaklama béluminde yogun bir sekilde kullanilan
temizlik malzemeleri genellikle hizmetierle dogru orantih olan giderlerdir. Bu
nedenle tahmini oda satigi bagina belirli bir miktar olarak ongorular. Her
dénemde beklenen oda satigi sayisi ile éngorulen miktar carpihir ve tahmini
tiketilecek miktar bulunur. Bu miktar fiyatlardaki geligmelerde dikkate
alinarak aylar itibariyle tutarlar doluiuk oranlarina parelel bir sekilde hesap
edilir.

4.2.2. Yiyecek Malzeme Giderleri

Yiyecek malzeme giderinin tahmin edilmesinde satig gelirlerinin belirli
bir yizdesinden hareket edilir. Yiyecek geliri geceleme sayisina bagli olarak
tahmin edilir?®.

Yiyecek maliyetinin belirlenmesinde igletmede geligtirilen bir oran
kullanilir. Bu oran gegen yilin yiliik yiyecek malzemesi alig maliyetinin, yillik
yiyecek satiglarina bolunmesi ile bulunur. Bu yil igin tahmin edilen yiyecek
gelirinin bu oranla carpiimasi sonucu, yillik tahmini yiyecek maliyetine
ulagihréo,

Satilan yiyecek maliyeti

Yiyecek maliyet yuzdesi=
Yiyecek satig geliri

Bir yil igin tahmini  Yiyecek maliyet Bir yil igin tahmini
yiyecek maliyeti = yltizdesi X yiyecek geliri

Personel yiyecek malzemesi giderleri ayrica hesaplanir. Tahmini
personel yiyecek malzeme gideri, personel adedi ve kadro sayisindan
hareketle gegmig dénemin verileri ve bekienen fiyat artiglan dikkate alinarak
hesaplanir.

79 Hasan KAVAL: "Konaklama....”, a.g.e., 250 ,
80 Ertygrul GETINER: " Konakiama...”, a.g.e.,250 T, VIESERIRRETL L

CUPRARTASY S hciacs
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4.2.3. igcilik Giderleri

iscilik giderlerinin butcelenmesinde her bir departmanda calisan
personel sayisi, denmesi gereken aylik lcretle. carpilarak isgilik giderleri
tahmin edilir.

Departman - bagkanlarinin. personel miktarini ve iggilik maliyetlerini
tahmin ederken g6z o6ninde tutacaklari degisken faktorlerin bazilan
asagidaki gibidir8l. Bu degdisken fakiorier otelcilik- sektérinde- kullaniian
degisken faktérler olup, hastane igletmesine uyarlanmigtir.

B&IGm Is Degisken Faktor
Odalar Oda hizmetleri Tahmini oda doluluk
Kat hizmetleri Tahmini oda doluluk
Yiyecek Servis Tahmin edilen hasta servisi
Servis Tahmini kuver servisi
Oteki béltimler Bitan igler Tahmini oda doluluk
Tamir ve bakim Butan igler Tahmini tamir igleri
Camasirhane Batan isler Tahmini hasta sayisi
Tahmini kuver sayisi
Batan bdlamler Batan igler Ucretli tatil igcilik maliyetleri

Ayrica iscilik giderlerinin satis gelirlerine oranlanmasi ile isgilik
maliyet yuzdesine ulagiir.

Iscilik maliyeti

Iscilik maliyet yuzdesi=

Satig gelirleri

iscilik maliyet ylzdesi her bir bolum igin geligtirilen igcilik giderleri igin
kullaniimalidir. Diger bir ifadeyle her bir bélimdeki personel giderieri, b6iim
giderlerine- oranlanmah ve o bolumin- iscilik maliyeti bulunmahdir. isgilik
maliyeti yUksek olan bolum tesbit edilerek, bunun nedenleri
arastiriimalidiré2,

4.2.4. Hasta Gamaswian Maliyeti
Hastane c¢amasirhanesi, ayni zamanda hastanin g¢amasiriarinin
yikanmas! bakimindanda hizmet veriyorsa, hasta camagiriar: maliyeti olarak

81 v;imaz BENLIGIRAY, Ali KARTAL, Ozgiir & UYSAL: "Konaklama...",a.g.e.,170.
82 Ertugrul CETINER: " Konaklama...”, a.g.e.,106. '
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"gecmis yil verilerinden yararlanilarak, camagir gelirinin % kag! oldugunu
gosteren bir oran kullanilabilir'83.

4.2.5. Diger Giderler

Diger gider butgeleri gerek diger faaliyet bélumleri(odalar, yiyecek ve
yan faaliyet) gerekse hizmet bolumieri(yonetim, teknik servis, muhasebe
gibi.) ile ilgilidir34.

Faaliyet balumieri butgelerine konu olan giderlere 6mek olarak, buklet
malzemesi, 6rti carsaf, camagirhane giderleri 6érnek verilebilir.

Hizmet departmanlari ile ilgili butcelemeye konu olan giderler,
yonetsel ve genel giderler, satig arttirma giderler, 1si 151k ve enerji giderieri,
tamir bakim giderleri 6rmek verilebilir.

Faaliyet bolum ve hizmet bélamleri ile ilgili giderlerin bir kismi sabit,
bir kismi ise degiskendir. Bu giderierin bu yil igin miktar olarak tahmini veya
gecmis dénemin verilerinden geligtirilen bir orana gore tahmini yapilir. Bu
tahminler gider biitgesi iginde yer alir85.

5. OTELCILIK HiZMETLERINDE MALIYET KONTROL YONTEMLERI

Otel isletmelerinde meydana gelen giderlerin ya da maliyetlerin
kontrolunda kullanilan yéntemler cesitlidir 86, Bu yo6temlerden bazilar
hastane otelcilik hizmetlerinde de giderlerin kontrolunda yararianilabilir. Bu
yontemler agagidaki basliklarda incelenecektir.

5.1. Donemlerarasi Kargilagtirmalar Seklinde Kontrol

Bu y6ntem giderlerin dénemler itibariyla kargilastinimas: gekiinde
uygulanir. Hesap dénemi aylik, 0¢ aylik veya yilik olabilir. Kargilastirma
kendinden 6nce gelen dénemierle oldudu gibi, gegen yilin ayni dénemiylede
olabilir. Boéylece incelenen dénem ile kargiastinian dénem birbiriyle

83 vjimaz BENLIGIRAY, Ali KARTAL, Ozgiir O UYSAL: "Konaklama...",a.g.e.,169.
84 Ertugrul GETINER: " Konaklama...", a.g.e.,344.

85 Ertugrul CETINER: " Konaklama...", a.g.e., 342.

86 Genis bilgi igin bkz.;Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 252-257.
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kargilagtirilarak, artig ve azaliglann biyuklaga ve oram hakkinda bilgi
edinilir.

Yéntemin uygulamasi basit ve kolay olmasi yaninda, kargilagtirmada
sadece gider tutarlarinin dikkate alinmast, yaratilan hizmet miktan ile gider
tutar arasinda iligki kurulmamasi, giderin tretilen hizmete gore ylksek veya
dusik oldugunun agiklanmamasi ve fiyatiann etkisinin dikkate alinmamasi
nedeniyle elestirilebilir.

Ancak gider tutar ile hizmet duzeyi arasindaki iligkinin zayf oldugu,
sabit ve yan sabit giderlerde yeterli olmasada yararl bir yéntem olarak kabul
edilebilir.

Ozellikle otelcilik hizmetleri ile meydana gelen giderlerin buyuk bir
kismi sabit giderlerden olustuguna gore, bu giderlerin yillar ve dénemler
itibartyla artiglarini izlemek amaciyla kullanilabilir.

5.2. "Olmasi Gereken"-"Gergekiesen" Kargilagtinimasi Seklinde
Kontrol

Olmast gereken giderier, oénceden ongdrulen faliyet
duzeylerine(uretim miktarina) gore butcelenmektedir. Uretim gerceklestikten
sonra fiili giderlerle, butgelenen gider karsilagtirilir.

Olmasi gereken giderin saptanmasinda iki ydntem s6z konusudur.

- Gecmisteki olumlu veya olumsuz tecribelerden yaralanilarak,
gelecekteki fiyat degigimlerinin dikkate alindi§ tahmini gider,

- Gegmig verilere bagh kalmadan, en uygun kosullar altinda
ulagiimasi gereken giderler ya da standart maliyetler.

Bu yéntemlerden ikincisi olan standart maliyetler, ézellikle hastane
otelcilik hizmetinin &zelligine bagll olarak ¢ok sinirh  sayida gider
unsurlarina(yiyecek ve temizlik malzemesi gideri) uygulanabilir.

Olmasi gereken ile gerceklesen karsilagtirmasinda en iyi uygulama
araci butgelemedir. Butceleme yoluyla gergeklesen giderlerle, butcelenen
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giderlerin karsilagtinimasi ile hedeflere ne derece ulasildidi veya hedeflerin
asildigi ortaya konulabilr.

Bunun igin sapma analizleri kullanilir?. Sapmalar genellikle giderlerin
tutarlarini  belirleyen  fiyat ve  miktar paremetrelerine  gore
cozumlenmektedir88,

Ancak gider unsuru iscilik ise fiyat sapmasi, tcret sapmasi olarak,
miktar sapmasi ise stre sapmasi olarak isimlendirilir. Sapma analizi her bir
hizmet birimi icin gerekli miktarin Slglldugu degisken giderierde
hesaplandifi gibi, sabit giderlere bagh olarak da hesaplanir. Bu sapmalarin
hesaplanmasinda kullanilan formdller sunlardir8?;

Malzeme Gideri:
Fiyat sapmasi=(Bltgelenen fiyat-Gergeklegen fiyat)x Satinalinan malzeme
mik.
Miktar sapmasi=( Butgelenen miktar-Gergeklegen miktar)x Butcelenen fiyat
iscilik Gideri:
Ucret sapmasi= ( Bitgelenen Ucret-Gergeklegen Ucret)x Caligilan stre
Sire sapmasi=( Butgelenen sire-Gergeklegen sure) x Butgelenen ucret

Otelcilik hizmetleri ile katlanilan giderlerin bir kism: sabit giderlerdir.
Bunlar kapasitenin emre hazir bulunduruimasi nedeniyle dogan giderlerdir.
Butgelenen bu giderlerde fiyat ve etkinlik sapmast s6z konusu olabilir.

Fiyat sapmasi=( Butgelenen fiyat-Gergeklegen fiyat) x Satinalinan miktar

Etkinlik Sapmasi=(Butcelenen miktar-Gergeklegen miktar) x Butg. fiyat

Yari sabit giderler ise kapasiteye bagll olarak belli bir kapasite
kullamm derecelerinde sabit kalirlar, bu kapasite kullanim derecesi asilinca
gider tutarinda da bir sicrama meydana gelir?0. Bu tur giderlerde, fiyat, verim
ve kapasite sapmalarinin hesaplanmasi mamkandar®1.

Fiyat sapmasi=( Bltgelenen fiyat-Gergeklesen fiyat) x Satinalinan miktar

87 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 253.

88 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 253.

89 Bkz..Raymond S. SCHMIDGALL: "Managerial.....", a.g.e., 327-336.
90 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 226.

91 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., .256.
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Ongerilen kapasitenin daha iyi veya daha kéta kullanimi kapasite
sapmasi olarak tanimlanir.

Kapasite sapmasi= Butc. kapasite kullanim derecesi - Gergek. kapasite
kullanim derecesi x Birim kapasiteye butcelenen gider

Bitce sapmasi ile kapasite sapmasinin toplami ise toplam gider sapmasi
olarak tanimlanir.

Ayni kapasiteyi daha disik veya daha ylksek faktor kullanarak emre
hazir tutmanin neden oldugu kayip ve kazang verim sapmasi olarak
tanimlanmaktadir.

[Verim sapmasi= ( Btg. miktar - Gergeklesen miktar)x Butgelenen birim fiyat |

5.3. Asgari - Azami Stok Seviyeleri ile Kontrol

Giderlerden tasarruf etmenin bir baska yontemi, stoklarn asgari ve
azami miktarlarinin belirlenmesidir®2,

Yiyecek malzemelerinin asgari-azami ve en uygun siparig miktarinin
belirlenmesi, caligmanin ikinci bélamd icinde stoklama konusu ile
aciklanmigtir.

5.4. isletmelerarasi Kargilastirmalar Suretiyle Kontrol

Gider kontrol yéntemleri ile elde edilen sonuglarin diger igletmeler ile
veya sektor ortalamalan ile karsilagtinimasi  olarak ifade edilir.
Karsilagtirmaya konu olan oranlar ise sunlardir®3,

- Oda basina net veya brat konaklama kart,

- Oda basina net veya brit yiyecek kart,

- Karin satig gelirlerine orani,

- Konaklama karinin konklama gelirine orani,
- Yiyecek karinin Gnite gelirlerine oran,

- Musteri bagina yiyecek geliri veya karl,

- Musteri bagina konaklama geliri veya kari,
- Ortalama personel maliyeti,

- Ortalama servis maliyeti.

Bu oranlar ayni nitelikteki igletmelerde arasinda kar$|la§t|rllabilece§i
gibi, ayni isletmenin degisik dénemleri arasinda da karstlagtiniabilir.

92 Hasan KAVAL: "Konaklama....", a.g.e., 238.
93 Hasan KAVAL: "Konakiama....", a.g.e., 239-240.
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pORDUNCU BOLUM

OTELCILIK HiZMETLERI, MALIYETI VE
KONTROLU iLE iLGILIi MUOLAKAT VE
iNCELEME SONUGLARI
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1. MULAKAT VE INCELEMENIN AMAGCI, KAPSAMI

Hastanelerde otelcilik hizmetleri, maliyeti ve kontrolu konusunda bir
durum tesbiti yapmak amaci ile, Ankarada’ ki farkli 6rgut yapisi icinde bulunan,
dort tip hastane érmek vaka olarak segilmigtir.

Dért ayri hastanede yapmig oldugumuz milakat ve incelemenin
amagclarini s6yle 6zetleyebiliriz:

a) Teorik agidan inceledigimiz ve hastane isletmelerinin  sundugu
hizmetler icerisinde otelcilik hizmetleri olarak tanimladigimiz, konaklama ve
yiyecek igecek hizmetleri ile otelcilik hizmeti kapsaminda tanimlanan diger
hizmetlerin, mevecut hastane yapisi iginde yeri ve 6nemini belirlemek,

b) Konaklama ve yiyecek-icecek hizmetlerinin maliyetlendiriimesi ve
kontrolu ile ilgili uygulamalari tanimak

c) Teoride 6nerilenler ile uygulamalarn karsilagtirmaktir.

Bu amaclan gerceklestirmek Uzere teorik bilgilere uygun olarak milakat
ve inceleme formu hazirlanmig ve adi gegen saglik kurumlarina gidilerek
hastane mudarleri ile gorusmeler yapilmigtir.Ayrica elde edilen bilgilerin
degerlendiriimesinde, yonetmelikler ve cesitli kaynaklardan yararlaniimig ve
gerekli agiklamalar yapiimistir.

Malakat ve inceleme formu(Ek.1) asagidaki bagliklarda alti ayn bélimde,
58 sorudan olugmaktadir.

a) Hastane hakkinda genel bilgi

b) Konaklama hizmetlerinin 6rglt yapisi ve 6zellikleri,

c) Odalyatak hizmetlerinin maliyeti,

d) Yiyecek icecek bélimanan érgut yapisi,

e) Yiyecek igecek boliminde dretim ve mend planlamasi,
f) Yiyecek icecek béliumunun maliyet yapisi ve denetimi
g) Otelcilik hizmetleri iginde tanimlanan diger hizmetler.
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2. MULAKAT VE iINCELEMENIN SONUGLARININ DEGERLENDIRILMESI

Her boélumle ilgili sorulara alinan cevaplar, kargilagtiriimali olarak,
tablolastirnimig ve alinan cevaplara bagh olarak dort hastane igin durum tesbiti
yapilmistir.

2 1. Miilakat ve inceleme Yapilan Saghk Kuruluglannin Tanitiimasi

Durum tesbit ve degerlendirmesine konu olan hastaneler; Saglik
Bakanligina bagh Numine Hastanesi, Yuksek Ogretim Kuruluna badh Gazi
Universite Hastanesi, Calisma Bakanhigi Sosyal Sigortalar Kurumuna bagh
Ankara Cocuk Hastaliklar Egitim Hastanesi ve Ozel Sevgi Hastanesi' dir.

Ulkemizde, Saglik Bakanhgina bagh hastaneler Bakanliikga ¢ikarilan
yonetmeliklerle, Caligma Bakanhd Sosyal Sigortalar Kurumuna bagh
hastaneler ise bu kurum tarafindan cikarilan yonetmeliklere bagh kalarak
hastane isletmeciligi faaliyetlerini sirdirmektedir.

Universite kurumlarina bagl fakilte hastaneleri ile 6zel hastanelerin
Saghk Bakanhginin kanun ve yénetmeligine tabi kalarak diazenledikleri
yénetmelikler geregince idare olunmaktadir.

Miilakat ve inceleme yapilan hastaneler hakkinda genel bilgiler TABLO-
7'de veriimigtir.

Hastanelerin organizasyon yapisi incelendiginde, merkeziyetci bir yapi
icinde faaliyet gbstermektedir. Numune, Gazi Universitesi ve S.S.K
hastanelerinde bashekim ve buna baglh baghekim yardimcilari, hastanede en
st idari makam pozisyonunda, tam faaliyetlerin yénetiminden sorumiudur.
Ancak hastane idaresi, hemsirelik hizmetleri ve tibbi hizmetlerin
surdurdlmesinde, bashekim tarafindan yetkilerin  bir kismu bu bdélim
yéneticilerine devredilmektedir.

Ozel sevgi hastanesinin organizasyon yapist hakkinda verilen bilgilere
gore Ust yénetim organi  koordinasyon kuruludur. Orta kademe bu kurula bagh
takimiardan olugmaktadir. Her takim, takim kaptaninin yénetiminde belirli bir
fonksiyonel alania ilgili faaliyet gostermektedir. Koordinasyon kurulu, danisma,
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yaritme, karar verme, uygulama ve onay yetkisine sahiptir. Diger bir ifadeyle
kurul her bir takim tarafindan alinan kararlari onaylama ve veto etme yetkisine
sahiptir.

TABLO 7: Mulakat ve inceleme Yapilan Hastanelerin Tanitilmasi

Hastanenin Adi Yatak Daimi Yilhk Orgut

ve Bagh oldugu Kapasitesi Personel Hasta Yapisi
Kurum veya Sayisi Sayisi

Bakanhk

Ankara Numune 107 1(Fiili) 2750 36.000(Klinik) Merkeziyetci
Hastanesi, 1580(Kadro) 900.000 ile

Saglik Bakanhg .000.000(Polik.)

Gazi Universitesi 702 1481 15.323(Klinik) Merkeziyetci
Hastanesi, 149.572(Polik.)

Universite,

Yiksek Ogretim

Kurulu

S.S.K. Ankara 300 362 5070(Klinik) Merkeziyetgi
Cocuk Hastaliklari 205.000(Polik)

Egitim Hastanesi
S.S.K. Genel Mid.
Caligma Bakanhdi

Sevgi Hastanesi, 74 375 3600(Klinik) Merkeziyetci
Ozel Hastane 250=300(Polik)

Teoride karar verme, uygulatma veya herhangi bir konuda danmigman
yetkisinin bir gruba verilmesi halinde komiteler tammianmaktadir. Yetki
bakimindan komite tarleri; a) mutlak komite yetkisi, b) sinirli veya kismi komite
yetkisi, c) danigma veya tavsiye sunma yetkisine sahip komiteler olmak Uzere
g sekilde tanimianmaktadir. Simirli veya kismi komiteler isletmenin belirli
fonksiyonel alanlari ile ilgili faaliyet yetkisine sahiptir. Ancak aldiklari kararlarin
uygulamaya konuimast igin bir Gst makamin onayina gereklidir. Ust makam
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alinan kararlarin uygulanmasindan énce veto etme yetkisine sahip oldugundan,
bu tip komitelerin komuta yetkisi siniriidir.

O halde 6zel Sevgi hastanesinin organizasyon yapisi incelendiginde
koordinasyon kuruluna bagl her bir takimi bir komite olarak kabul edebiliriz ve
her takim belirli bir fonksiyonel alanla ilgili faaliyet yetkisine sahiptir. Ancak Ust
makamin dier bir ifadeyle koordinasyon kurulunun, takim tarafindan alinan
karariari onaylama ve veto etme yetkisine sahiptir.

Bu hastanelerde yillik hasta sayisi ve yatilan hasta gun sayisl, ortalama
hasta kalig gini, yatak iggal orani ve yatak devir aralid ile ilgili bilgiler TABLO-
8'de verilmigtir. S.B Yatakh Tedavi Kurumlar Yénetmelijine gore, genel
hastanelerde, yatak iggal orani %80-85, yeterli kullanimi gosterirken, ortalama
kalig stresi bu hastanelerde bir hafta olarak belirtilmigtir2.

TABLO:8 Hastaneler Hakkinda Genel Bilgiler

Hastaneler Yatak Sayisi Cikan Hasta | Yatilan | Bir Yatak Yatak
Sayisi Giin Hastanin | Isgal Devir
Sayist | Ortalama | Orani(*") Araligi
Kalis
Kodro Fiili Taburcu Ofen Giinii(**)

Ankara

Numune 1580 1109 35632 1751 | 322638 | 8.6 79.7 2.2

Gazi Univ. 578 664 19055 542 | 167418 | 8.5 69.1 3.8

S.8.K.(Cocuk) | 300 2086 5016 189 | 59816 11.5 79.6 3.0

Sevgi 67 67 3895 116 | 11259 2.8 46.0 3.23

KAYNAK:Saglik Bakanhigi: Yatakh Tedavi Istatistik Yiligi, Yayin No:588, Ankara, 1996,
121,123,125,177

1 Erol EREN: "Yénetim ...... * ag.e., 173.

2 SAGLIK BAKANLIG!: "Yatakh Tedavi Kurumlar isletme Yonetmeligi ..... ", a.g.e., 346.

3 Bu degier hesaplanarak bulunmustur: (Yatak devir araligi=Kullanilmayan toplam hasta giin sayis1(365
x yatak sayisi)-toplam hasta bakim gin sayisi/Toplam taburcu edilen(Glen dahil) hasta say1s1=24455(365
x 67)-11259/4011(3895+116)=3.2 iki yati§ arasinda bir yatagin kag giln bos kaldigim gdsterir.

(* Hastane yataginn ne oranda kullamldig yatak isgal oram olarak tammlanir. Y.1.O= Yatan hasta
toplam balam giin sayisy/Maksimum hasta giin sayist, Ornegin sevgi hastanesi igin tablodaki degerlerden
yararlandigimizda; Y.1.0=11259/(365 x 67)x100=46.0

(**) Hastalarin, hastanede ortalama kalig siiresi ise, su sekilde hesaplamr; O.H.K.G= Yatan hasta
toplam giin sayisv/taburcuedilen(olen dahil)=1 1259/3895+116=2.8
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2.2. Konaklama Béliimiiniin Orgit Yapis: ve Ozellikleri

Mulakat ve inceleme yapilan hastanelerde konaklama bdélumunun 6rgat
yapisi ve ézellikleri ile ilgili soru ve cevaplar Tablo-9'da 6zetlenmistir.

Hastanelerde konaklama b6limu ve hizmetleri konusunda uygulamalara
yonelik olarak elde ettigimiz tesbitler sunlardir;

- Her dért hastanede de hasta kabul, hasta yatis, merkezi yatig gibi
tarumlanan ve hastanin kabulll ve sonrast gerekli kayit ve formaliteleri yerine
getiren bolum vardir.

- Hasta iligkileri- servisi- olarak bir hizmet Sevgi hastanesinde
bulunmaktadir. Diger hastanelerde, boyle bir hizmet sézkonusu degildir.

- Hastanelerin. genel 6rgut yapisi-icinde kat hizmetleri olarak ayri bir
orgitlemeye gidilmemis, her Ug¢ hastanede bu hizmetler sirketten hizmet
satinalma yoluyla sirdUrtimektedir. S.S.K. Cocuk hastanesinde bu hizmetler
hemsgirelerin gdzetiminde, hastabakicilar tarafindan strdurtimektedir.

- Ozel Sevgi hastanesi, kat hizmetleri- ile- ilgili faaliyetlerinin
sardartimesinde, mevcut 6rgutlemenin ideal oldugunu belirtilirken, diger
hastane yéneticileri, kat hizmetleri olarak, hastane organizasyonu igerisinde
ayri bir érgitlemenin olmast gerektigini, ifade etmiglerdir. Numune ve- S.S.K
hastanesi madarieri, kat hizmetleri olarak ayn bir 6rgatiemeye gidilmesi ile daha
az sayida elemania isgi daha rutin- ve verimli hale getirmenin mumkan
olabilecegini belirtmiglerdir.

- Her G¢ hastanede, sUrdurilen bu faaliyetlerin ybneticisi saglik
hizmetleri personelidir. Gazi Universitesi hastanesinde ise bu hizmetler, destek
hizmetleri madarine baghdir.

- Ozel sevgi hastanesinde;  hasta odalarinin, saloniarin ve-hastanenin
genel temizligi ile ilgili personelin gérevieri, ISO 9000 kalite standartlarina
uygun sekilde duzenlendigi ifade edilmigtir. DiJer hastanelerde ise bu
hizmetlerin yonetmeliklere tabi-olarak strdUrildaga ifade edilmigtir.
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- Hastanelerde bu hizmeti sturduren personele periyodik olarak hizmet ici
egitimi verilmekte, personelin denetimi her a¢ hastanede saglik personeli
tarafindan yapiimakta, Gazi Universitesi hastanesinde ise destek hizmetleri
muduri, baghekim yardimcilari ve hastane madaru tarafindan yapiimaktadir.

Saglik Bakanlig: Yatakl Tedavi Kurumiar yénetmelidi incelendiginde;

Temizlik hizmetlerinin;poliklinik, servis, laboratuvar, amaliyathane,
mutfak, camasirhane, bahge gibi hizmet birimlerinde ayri ayri ve bu birim
personeli tarafindan yapilacagi, kontrolunun ise bastabib, bastabib yardimcisi,
hastane mudaru, tabib, bashemsire ve hemsireler tarafindan yapilacagi
aciklanmaktadir. Ayni  zamanda, baghemsireye bagl, servis sorumlu
hemsirelerin, gérev ve yetkileri arasinda, servislerin temizliginin surdaraimesi
yer almaktadir.

Ancak uygulamada, hastane temizlik hizmetlerinin, sirketlerden hizmet
satinalma yolu ile sdrdurdimesi, bir anlamda hemsirenin sorumlulugunu,
ortadan kaldiracak, ancak gozetimini mumkun kilacaktir. Canka bu personel,
temizlik hizmetini sunan firmanin sorumluiugunda caligmaktadir. Dolayisiyla bu
durum hizmetin sadlikh yapiimasinda birtakim sorunlar yaratabilir.

- Hastanelerde meydana gelebilecek enfeksiyonlarin arastirniimasi,
kontrolu ve 6nlenmesi amaciyla enfeksiyon kontrol komitesi olusturulmustur. Bu
komite tarafindan kat hizmetleri faaliyetleri ile ilgili ve yiyecek igecek
bélumlerinde calisan personelin ve bu alanlarda meydana gelebilecek
enfeksiyonun olusmasini 6nlemek amaciyla gerekli tetkik ve kontrollar periyodik
olarak yapiimaktadir.

- Teorik agidan tanimladigimiz kat hizmetleri bolimanan, uygulamada
mevcut olmamasi nedeniyle kat hizmetleri ile kabul ofisi ve yiyecek icecek
bélima arasinda dodrudan bir iligkiden soz edilmemektedir.
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TABLO 9: Konaklama Bélumantn Orgat Yapisi ve Ozellikleri

SORULAR umune Gazi Univ. [S.S.K. Sevgi
astanesi Hastanesi Ankara Hastanesi
Cocuk Hast.
Hastanesi
7.Hastanin oliklinik Hasta Bastabib Ayaktan
hastaneye arafindan kabiiliinde yardimcisina  |doktor
kabulii nasil astanin hangi bélimler {bagh kararina
yaptimaktadir? uayenesi bog ise merkezi gbre
nugunda yatis verilir. yatis yatis
linik sefinin  |Yatak servisi yapihr.
arar ile doluysa tarafindan
astanin randevii hasta
astaneye verilir. yatigi
abuli aciliyet
apilir. ve
asta kabulii sirasina
erekli gbre
ormaliteleri yapilmaktadr.
yerinegetirir.
8.Hasta iligkiteri Hayir Hayir Hayir Evet
adinda bir servis
varmidir?
9. Kat hizmetleri Kat hizmetleri Kat hizmetleri |Kat hizmetleri |Kat hizmetleri
bolimiiniin érgiit olarak bir olarak bir olarak bir olarak bir
yapisi nedir? orgiittemeye  [orgitiemeye  |orgutlemeye brgiitiemeye
gidilmemigtir. |gidilmemigtir | gidilmemigtir. gidilmemigtir.
10Kat hizmetleri Bas hemsgireye [Destek Yardimcl Kat
faaliyetleri nasil bagh, hizmetleri hizmetlere rumiularina
ve kimler tarafindan  |hemsirelerin  |miidirtigiine {bagh olarak bagl olarak
siirdiiriilmektedir? gbzetiminde  |bagh olarak sorumiu kat her kat
sirketten hizmetsirketten hemgirelerin  |sirketten
satin alma hizmet satin  [gbzetiminde  |hizmet satin
yoluyla Ima yoluyla |hizmetli alma yoluyla
kat hizmetleri {kat hizmetleri |personel stirdirtiliir.
strdiirilir. arddrtiir. tarafindan
sﬁrdﬁrﬁlmektedﬂr.
11. Kat hizmetleri Hastane ve Hastane ve Klinik Her takim
faaliyetleri, cevresinin cevresinin bolimleri kendisinden
hastanenin hangi bakim ve bakim ve ve sorumiudur.
béliimlerin de temizliginde emizliinde | poliklinik
siirdiiriimektedir? boliimleri




153

SORULAR Numune Gazi Univ. S.S.K. Sevgi
Hastanesi Hastanesi Ankara Hastanesi
Cocuk Hast.
Hastanesi
12. Kat hizmetleri Saghk Hastanede Saglik Yetki ve
faaliyetlerinin hizmetleri stirdiiriiten hizmetleri sorumiuluk
yonetiminden kim personeli bu faaliyetierin | personeli Takim
sorumiudur? bashemgire ybneticileri Bashemgire kaptanina
Baghekim, verilmigtir.
Baghekim yrd, Takim kaptani
Hastane miid. Doktor,hemsire
olugmaktadir. olarak degisiyor.
13.Mevcut orgiitteme  |Evet Kat Mevcut Hayir
sekli kat hizmetlerinin |Kat hizmetleri |hizmetleri orgiitleme
sa@hkh yapilmasina olarak olarak ayn sekli
engel oluyor mu? bir bélim bir bélim ideal
olmah. oimak. degildir.
14. Kat hizmetleri Boyle bir Evet Evet Her
faaliyetlerinin hastane |bolim Hemgireler ve |S.S.K. personelin
organizasyonu igindeki olmadijindan |hastabakicilar Saghk akim iginde
yeri, galiganiarin yazili olarak  |odalarin bakim Teskilat yetki ve
gorev ve sorumiulukianikurallar yoktur. fve yataklarin Yonetmeligine |sorumluluklari
yetkileri yazil olarak  |Ancak Saglik |diizeltiimesi ile| gore gbrev, yazih olarak
tesbit edilmismidir? Bakanligi sorumludur. sorumluluklar |belirlenmigtir.
Yatakh yazih olarak
Tedavi tesbit edilmigtir
Kurumlar
Yénetmeligine
tabidir.
15. Kat hizmetleri Evet Evet Evet Evet
personeline, kat Hemsgirelere
hizmetieri konusunda |verilmektedir.

periyodik olarak
hizmet igi egitimi
veriimektemidir?
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SORULAR Numune Gazi Univ. S.S.K. Sevgi

Hastanesi Hastanesi Ankara Hastanesi

Cocuk Hast.
Hastanesi

16. Kat hizmetlerinde | Hizmeti Destek er katin Hastaya
galisan personelin satm-atantar hizmetler mid. sorumiu uygulantian
gbzetimi kim clarak, hastane bashekimler ve jJhemgiresi ve  |anketiere
tarafindan mdirir adtna- hastane miid. - {bashemsire bagh olarak
yapilmaktadir? hastane mador tarafindan tarafindan sonuglar

yardimeist; giinde bir yaptmaktadir. [takim-

baghekimadina  |[defa olmak kaptanina

baghekim yrd;- tizere sabah bildirilir.

baghemsire yada akgam

adina denetim

baghemsire yapilir.

yrd.

ve klinik mesul

hemsireleri

tarafindan denetim

adir.

Hizmeti Uretenler

adina girket mad.

tarafindan denetim

yapimaktadir.
17 .Personelin Personelin--. |Denetci at sorumiusu |Denetci yok
denetiminden denetimi yok. hemsiresi 1SO 9000
sorumiu kigi veya calisma alant |Denetim personeli prosediire
gb6zetmenin ¢alisan ve yojuniujuna |baghekim idenetler. uyguniuk
personele-bagit baglt olarak-  |ve miidiir denetimi
olarak sayist degismektedir. |tarafindan yapilir.
sizce ne olmahdir? - |Standart séz |yaptimaktadir. -

konusu degildir. '
18. Hastanenizde- Hastanede astanede Hastanede Hastanede
enfeksiyon enfeksiyon enfeksiyon {enfeksiyon enfeksiyon
kontrolunun kontrolu- kontrolu kontrolu kontrolu
saglanmasida kat enfeksiyon {enfeksiyon enfeksiyon enfeksiyon
hizmetlerinin yeri kontrol komitesi - {kontrol kentrol kentral
ve 6nemi nedir? tarafindan komitesi komitesi komitesi

stirdiirtiliir. arafindan- tarafindan tarafindan

Komite 15giin |strdiiriiliir. sirdiriilir. siirdiiriiliir.

veya-ayda bir

mikrop Uremesini

kontrol aitina almak

lizere, temizlik

gahisanlan ve

mutfak personeli

rutin-olarak

kontrollan yapllmfktadlr
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SORULAR Numune Gazi Univ. S.S.K [Sevgi
Hastanesi Hastanesi Ankara Hastanesi
Gocuk Hast.
Hastanesi
19.Kat hizmetleri Poliklinik Hasta ¢ikig Her katta Ayaktan
departmaninin tarafindan sabah saat gorevii doktor
diger departmanlarla | hastanin 11.00 kadar | hemgireler kararina
olan ifigkisi igerisinde |{muayenesinin | yaptlr. Aym |} visit sonrasl gbre
kabul ofisinin yapiimasi ve | yatak veya bog yataklan |yatig yapilir.
yeri nedir. klinik gefinin | oda bir bagka |bildirir.
karari ile hasta igin Bagtabib
hastanin saat 13.30 yardimcisina
hastaneye kadar baghi
kabulii temizienmis  {merkezi yatis
yapilr. ve sevisi tarafindan
Hasta kabul | hazirfanmig hasta yatig!
gerekli olur. Hasta aciliyet ve
formaliteleri kabuliinde sirasina gore
yerine getirir. | hangi bolimler yapiimaktadir.
bos ise yatig
verilir. Yatak
doluysa randevil
verilir
20.Kat hizmetteri Katlarin Yemeklerin Beslenme
departmaninin temizliginden hastaya ve
yiyecek igecek sorumiu dagrtim diyet
departmani ile personel sorumliu béliimiinde
iligkisi nedir. ile yiyecek hemgire sef garsona
servisinden gozetiminde | bagh
sorumiu temizlik garsonlar
personel gorevilisi ve tarafindan
ayndir. hastabakict hastalara
tarafindan yemek
yapiimaktadir. | servisi
yapilmaktadir.
Katlarda
kat hemsgiresi
tarafindan
kontrolu
yapilir.
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2.3. Oda/ Yatak Hizmetlerinin Maliyetlendiriimesi

Mulakat ve inceleme yapilan hastanelerde, odalyatak hizmetleri ile ilgili
soru ve cevaplar Tablo-10'da 6zetlenmigtir.

Hastanelerde odalyatak hizmetlerinin maliyetlendiriimesi uygulamalarina
yénelik olarak elde ettiimiz bulgular sunlardir;

- Ulkemiz hastanelerinde-Milli Savunma Bakanligina-bagh hastaneler ile
&ézel hastaneler digindaki diger yatakli tedavi kurumiarinda yatak tcretleri yilhk
olarak Saglik Bakanh@: tarafindan belirlenmektedir.

- Sosyal sigortalar kurumuna bagl hastanelerde, sigortasiz hastalardan
alinan tedavi Ucretleri ve tedavi Gcretleri icinde yer alan yatak fiyati, S.S.K
Yénetim Kurulunca - belirlenmektedir. Bu - kurul, Ucretlerin  belirlenmesinde,
S.B."nin yillik fiyat tarifesini dikkate almaktadir.

Ozel hastanelerde-ise-yatak-fiyati- Tabibler Birliginin belirledigi hizmetin
birim fiyati ve hizmetin puaninin g¢arpilmasi ile tesbit edilmektedir. Ornegin;
yogun bakim yatak fiyati= 60(yodun bakim puani) x 230.000TL(birim hizmetin
fiyat)=13.800.000TL x %15=15.870.000TL olarak hesaplanacakti. Tibbi
hizmetle ilgili olarak her bir servisin puani, T.T.B. kitapciginda belirlenmigtir.
Birim hizmet fiyati ise her alti ayda bir(Ocak-Temmuz) degigmektedir.

Ozel Sevgi Hastanesinde, oda fiyat;; yatak, yemek ve hemgirelik
hizmetleri toplamindan olugmaktadir.

-Kamu hastanelerinde sunulan odalyatak hizmeti ile meydana gelen
giderler konusunda galigmalar yapiimamaktadir.
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SORULAR Numune Gazi Univ. [8.8.K. Sevgi

Hastanesi Hastanesi Ankara Hastanesi
Gocuk Hast.
Hastanesi

21.Yatak iicretlerinin | Hayir Hayir Hayir Evet

belirlenmesinde

hastanenizde

oda maliyet

hesaplamalari

yapiimaktamidir?

22 Hastanenizde Saglik Saghk Kurum fiyat | Yatak

odafyatak Bakanhgt Bakanhgi tarifesi fiyatinin

hizmetlerinin tarafindan tarafindan uygulanmakta. | belilenmesi

maliyet unsurlan her yil yatak+gida Yanlizca Tabibler

nelerdir? oda maddeleri sigortal hasta | odasinin
tcretleri dahil tedavi olmakta| belirledigi
belirienir. belirlenen Hastanin (katsay1 x
Yil sonunda |sabit fiyat hastaneye birim fiyat)
biitgelerin {izerinden neye mal gore tesbit
olusturulmasi |degeriendirilir. oldugunu edilmektedir.
ile bilecek Oda
birim maliyet sistem yok fiyati=
hesaplamalan Tek diizen Yatak
yapilmaktadir. muhasebe +
Maliyet sistemi Yemek
hesaplanna uygulanmaz. |+
yansiyan Hemsirelik
maliyet gider hizmetleri'dir.
tarteri, personel Demirbasin
hizmet alimlari fiyati,
personel giderleri amortisman,
tlketim ve yatiim Elektrik gibi
gibi giderierdir. giderler yatak

bagina digen

rakamiarn tesbit
edilir.




158

2.4. Yiyecek Igecek Bolumiiniin Orgiit Yapisi

Mulakat ve inceleme yaptigimiz hastanelerde yiyecek icecek bélUmanin
érgut yapisi ile ilgili soru ve cevaplar Tablo-11'de 6zetlenmigtir.

Bu boélum ile ilgili tesbitleri sunlardr,

- Millakat ve inceleme yapilan, her dért hastanede bu bolimun yoneticisi
diyetisyendir. Bolum personelinin yetki, gorevler ve sorumiujuklar Numune ve
Gazi universitesi hastanelerinde, S.B. yonetmelikleri ile S.S.K. Cocuk
hastanesinde ise S.S.K. teskilat yonetmeligine gore belirlendigi ifade
edilmektedir.

Bu bilgiler dogrultusunda, her iki yénetmelik de incelendiginde;

S.B. yénetmeliginde diyetisyenin gorev ve yetkileri ile ag¢l ve asgl
yardimeilarin gérevieri, S.8.K. tegkilat yonetmeliginde ise diyetisyen ve mutfak
sorumlusu olarak asginin gorevleri tamimlanmigtir. Bunun disinda her iki
yonetmelikte de yiyecek hizmetleri ile ilgili personel goérev ve tamimlan
belirtimemistir. idari, tedavi, poliklinik olmak Uuzere diyetisyenin gdrev ve
yetkileri her iki ydnetmelikte de tanimianirken, diyetisyenin idari gérevieri iginde
beslenme ile ilgili fiyatlarin belirlenmesi, maliyet kontrolu ile ilgili faaliyetlerin
yapilamasi sadece S.B. yonetmeliginde tanimlanmigtir.  Asgt veya ascl
yardimeilarinin gérevleri her iki yonetmelikte de aynidrr.

- Yiyecek hizmetlerinde mevcut orgutlemenin, hizmetin  saghkh
yapilmasina engel olup, olmadigi soruldugunda, sadece S.S.K. Gocuk
hastanesi, yiyecek hizmetlerinde calisan personelin kalifiye ve yeterli sayida
olmamasi sebebiyle hizmetlerin saghkh yapiimadigini ifade etmigtir.

- Elde edilen bilgiler dogrultusunda her dért hastanenin yiyecek icecek
bélumanan érgit yapisi asagida sematik olarak gosterilmigtir.



SEKIL 16: Numune Hastanesinin Yiyecek - icecek BoIOmU

NUMUNE HASTANESININ YIYECEKJGECEK BOLUMU

Bas Diyetisyen | ————-—»>Hastane Md. Yrd.
! v '
Klinik Diyetisyen | | poliklinik Diyetisyeni Mutfak Diyetisyeni
Gars+onlar Bas Asci
AiCI
Yamak

Temizlik Elemanlan

SEKIL 17: Gazi Universitesi Hastanesinin Yiyecek - icecek BoIUmU

Baghekim

GAZI UNIVERSITESI HASTANESININ YIYECEK-ICECEK BOLUMU

————— > Hastane Miidiirii

Beslenme ve Diyet Bolimii

Bag Diyetisyen
Y l Y
Diyetisyenler Mutfak
Y I '
Kilinik Kurum Ascibas: Ascilar Asc
Yardimcilan

Diyetisyen Diyetisyeni
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SEKIL18: S.S.K. Goguk Hastanesinin Yiyecek - igecek Bolumu

Baghekim
l ________ -»Hastane Miidiri

Bas Diyetisyen
‘ I

Y Y
Departmanlardan Mutfak
Sorumiu Diyetisyenler +
Asci

Y

Bulasik¢i

SSK COCUK HASTANESININ YIYECEK-IGECEK BOLUMU

SEKIL 19: Sevgi Hastanesinin Yiyecek - Igecek BolimU

SEVGI HASTANESININ YIYECEKJGECEK BOLUMU

KOORDINASYON KURULU

!

Beslenme Diyet Takim Kaptani

Diyetisyen Ascibasi Sef Garson Satinalma
ve Depo
Agct Garsonlar Gorevlisi
Pastaci

Bulasikgl
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TABLO 11: Yiyecek igecek Bélumunun Orgit yapisi

SORULAR Numune Gazi Univ. [S.S.K. [Sevgi
Hastanesi Hastanesi Ankara Hastanesi
Gocuk Hast.
Hastanesi
23.Yiyecek Basg Bas Bas Beslenme
igecek hizmetleri diyetisyene diyetisyene diyetisyene Diyet Takim
departmaninin bagh klinik bagl bagh kaptanina
genel hastane diyetisyeni diyetisyenier departmandan | bagh
orgat yapisi ve mutfak ve mutfak sorumiu diyetisyen,
icindeki yeri ve diyetisyeni b&lama diyetisyenler asgibas!,
orgitieme bigimi olarak olarak ve mutfak sef garson,
nedir? orgatlenmistir. | érgatlenmigtir. | boloma satinalma
Klinik Diysetisyenier olarak ikiye ve dopo
diyetisyeni klinik ve kurum }ayrilir. olarak
men listelerini | olarak ikiye Mutfak bdlomt | drgUtienmigtir.
aylik, 15ganitk |aynimistir. agcilar ve
olarak madar Mutfak bulagikgtlar
yardimcisi ile bélama ise olarak
hazirlar. asgl bas, orgutienmistir.
Mutfak asgcllar ve yemeklerin
diyetisyeni yardimcilan servisinden
asct ile olarak sorumiu
pigirilen orgttlenmigtir.  jayn
yemegin bir personel
kontrolunu yoktur.
yapar. Katlarin
Servise gonderir. temiziiginde
Mutfak gorevli
diyetisyenine personel ayni
bag agcl, asg! zamanda hastaILra
yamak ve yemek servisi
garsoniar yapmaktadir.
dogrudan
sorumiudur.
24.Yiyecek igecek Diyetisyen Diyetisyen Diyetisyen Diyetisyen
hizmetleri bdloma
yoneticisinin egitim
durumu ve alani
nedir?
25.Bu bolimde Saghk Saghk S8.S.K Evet
calisan diger Bakanh Bakanlidt Yonetmelidine
personelin gbrev ve Yonetmeliginde | Yonetmeligine |bagh
tamimlan yazil olarak garsonlar harig | uygun olarak olarak
tesbit edilmigmidir? diger belirlenmistir. belirlenmistir.
personelin
gorevier tesbit
edilmigtir.
26.0rgttieme Hayir Hayir Evet Hayir
bigim yiyecek
icecek hizmetlerinin
safiiikh yapiimasina
engel oluyormu?
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2.5. Yiyecek icecek Béliimiinde Uretim ve Menii Planlama
Bu bélumle ilgili bilgiler Tablo 12'de 6zetlenmigtir.

- Sevgi hastanesi disgindaki dijer hastanelerde yiyecek hizmetlerinde
menl planlama ve geligtirme, yonetmelikierde yer alan gida sartnamesi g6z
6ntnde bulundurularak hazirlanmaktadir. Bu hastanelerin belli bir butce ve belli
sayida personelle galigmast, ayni zamanda yonetmeliklerie sinirli olmasi gibi
kisitlara sahiptir.

- Menilerin- haziflanmasinda— Numune- ve- Gazi  Universitesi
hastanelerinde, hastanin tercihlerinin degeriendiriimesi konusunda bir ¢alisma
yapilmamaktadir. Ancak Gazi Universitesi- hastanesinde-tabak- artigi dikkate
alinarak  bag diyetisyenin direktifinde sevilmeyen yemeklerin daha az siklikla
yapildidi ifade edilmektedir.

S.S.K. GCocuk- hastanesinde diyetisyenler tarafindan hastalarin
tercihlerinin  soruldugu ancak yo6netim tarafindan nasil degderlendirildigi
konusuna acikhk getirilmemistir.

Sevgi hastanesinde ise mendilerin belirlenmesinde, sistemin basinda
hastalara y6nelik anketler yapiimig buna bagh olarak mendler 15 gunluk
surelerde devirli ve segimli olarak hazirlanmigtir. Ancak hastanin secimli mend
disinda Alakart meniden secim yapma imkani vardir. Bu hizmetier hastanin
faturasina ekstra olarak dahit-edilmektedir.

- Personele yonelik olarak sunulan yiyecek hizmeti Numune ve S.8.K
Cocuk hastanesinde hastaya sunulan Tabledhote menu ile ayni, Gazi
hastanesinde personele Tabled'hote, 6gretim Uyelerine Alakart ve Tabled'hote
menl, Sevgi hastanesinde ise personele yiyecek hizmetleri, firmadan-yemek
satinalma yolu ile saglanmaktadir. Dolayisiyla bu hastanelerde personelin
yiyecek tercihleri konusunda bir aragtirmanin yapiimadi§i sonucuna varimusgtir.

- Her ¢ hastanede yazili kurallarin oimamasi ve denetiminin
yapiimamast nedeniyle hasta yakinlari tarafindan. hastaya yemek getiriimesi-
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mUmkin olmaktadir. Sevgi hastanesinde ise ¢ok 6zel durumlarda diyetisyenin
gortst alinarak hastaya digaridan yemek getirilebildigi ifade edilmektedir.

- Numune, Gazi Universitesi ve S.S.K. Cocuk hastanelerinde, ¢ok sik
olmamakla birlikte gunitk artan yemekler olmakta, bu yemekler bir sonraki
6gunde kullanmak, kres ve personele vermek gibi cesitli sekilde
degerlendirilmektedir.

Sevgi hastanesinde ise hastanin ginlik vizitle takip edildigi ve bir gun
6ncesi, hastanin ertesi ginin menusinden segim yapmasi nedeniyle, artan
yemek olmadig: ifade edilmigtir. Ekstra yatiglar igin- ise birkag porsiyon yiyecek
bulundurulmaktadir.

--Her dért hastanede de standart recete kullaniimakta, servis usull
olarak merkezi servis, yiyecek Uretimi ise geleneksel oimaktadir.

- Hastalarin yemek sipariginin- alinmasi, Sevgi hastanesi digindaki diger
hastaneler i¢in s6z konusu degildir.

- 8.S.K. Cocuk hastanesinde yiyeceklerin servisinde porsiyon
kontrolunun diyetisyenin gbzetiminde g6z karar ve tecrtibe ile belirlendigi ifade
edilmigtir. Oysa esit porsiyonlarda servis yapllmamasi yiyecek maliyetlerini
arttiracaktir.

- Her ¢ hastanede de mutfagin temel bélumleri dikkate alinarak uygun
sekilde planiandigi, ancak yiyeceklerin hazirlanmasinda kargilagiian sorunlarin;
Numune-hastanesinde-alt yap: yetersizlidi, Gazi Universitesi-hastanesinde-arag
gereg ve personel yetersizligi, S.S.K. Cocuk hastanesinde personelin nitelik ve
nicelik agisindan, Sevgi hastanesinde ise fiziksel mekanin yetersiz oldugu

belirtilmistir.



TABLO 12: Yiyecek igecek Béluminde Uretim ve Men( Planlamasi
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SORULAR Numune Gazi Univ. S.S.K. Sevgi
Hastanesi Hastanesi Ankara Hastanesi
Gocuk Hast.
Hastanesi
27.Menii Kurum Gerekli Cocuklann Menil
planlama ve ve personeli | ve tedavi planiama
geligtirme giinliik dengeli ozelliklerine | hastane
deyince besin beslenme ve ortaminda
ne anliyorsunuz? ihtiyacina kurallarina mevsimsel hitab
uygun, uygun, 6zelliklere edilen
gida Diyet uygun grubun
sartnamesini | hastalarinm olarak 6zelligine
gbz oniinde | tedavisine haziranmaiidir. | gbre
bulundurarak | uygun, hazirlanmalidir.
yemek Lezzet Yemek
listelerinin gbriiniis kiiltiiriine
ayarlanmasidir. ve uygun
tat agisindan is grublanna
uygun olmalidir. gbre, yag,
protein
karbonhitrat
dengesini
sadlamak
gerekir.
28.Meni Diyet Hastalarin Hastalk Hastanin
planlamada yemekleri, tedavisine dzelligine, tedavisine
hastalar agisindan normal uygun ana yonelik
hangi faktorier yemekler olarak hastalk olarak,
6nemli olmaktadir? iki agidan hazitanmalidir. | grublanna sunulan
ele diyet diyet
alinmakta. 6zelligine yemekleri,
Diyet bagh normal
hastatarinin olarak devir
hastahk hazirlanmahdir. ment,
teghisine secimli
gbre menii
hastaya olarak
bzel sunulmakta.
klinik Ayrica
diyetisyeni Alakart
tarafindan menii
meni hasta
planlanir. diyetine
uygunsa
hasta segim

yapabitir.
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29.Meniilerin Hayir Hastane Evet Sistemin
hazirlanmasinda iginde diyetisyen baginda
hasta ve personelin hasta ve tarafindan tercih
tercihleri konusunda personeie goguk yapiimigtir.
aragtirmalar dogrudan hastalara
yaplyormusunuz. yonelik sorulur.
Bunlar yonetim bir galigma
tarafindan yok.
degerlendiriliyormu? Ancak tabak
artiklarmnin
yo§unluguna
bagl elarak
kontrol
yaplimakta
befeniimeyen
yemekier
daha az
ve seyrek
yapiimakta.
30.Hastanede Tabled'hote Tabled'hote Tabled'hote Hastaya
kulianilan menii Personel Personel Hastalar secimli
tiirii ve servis igin self igin igin menii
tipi nedir? servis, self servis tepsi ve
hastalar 6gretim servisi, alakart,
icin tepsi yeleri personel personele
servis, igin idari tabled'hote
idari tepsi personel menii ve
personel servisi igin self servis.
igin tepsi ve alakart self servis.
garson mentii,
servisidir. hastalar
icin tepsi
servisi.
31.Hastanenize Mimkin Miimkiin Mimkiindir | Gok &zel
disaridan yemek olmaktadir oimaktadir. durumiarda
sokmak miimkin.
miimkiinmiidiir?
32.Diyet %100 %95 %100 %100
yemeklerinin hazirlanir. hazirlanir. hazirlanir. hazirlanir.
hazirlanma
orani nedir.
Hazirtanmayan

diyet mendileri
varmt. Nedenieri
sizce neler?
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33.Artan Nadiren Kazan Artan Artan
yemekleri yemek artid yemek yemek
nasil artmakta. fazla sézlegmeli yok.
degerlendiriliyor Anaokulu, olmuyar. personele
kres Artan veriliyor
génderilmelkte | yemekler
yada aksam
dolaplarda servis
sakianarak sayisina
ertesi gin bagh
cinsine olarak
goére ilave
kutlantir. yapilarak
tekrar
ayni yemek
aksam
cikiyor.
34.Yemeklerin Evet Evet Evet Evet
hazirtanmasinda
standart regete
kullaniltyormu?
35.Standart Bazen Evet Evet Evet
regetelerin uyulamiyor.
kullanimina
harfiyen
uyuluyormu?
36.Yemeklerin Porsiyon Porsiyon Diyet Israfin
servisinde kontrolu, kontrolu uzmaninin olmamasi,
porsiyon yemegin iGin gbzetiminde | hastamin
kontrolunun artik yemeklerde el doymasi
6nemt nedir. olmamasi, kepge, aligkanhgi agisindan
Porsiyon insaniarin meyve ve géz Gnemiidir.
kontrolunun doymast ve kararina Pilavda
tesbit igin Snemlidir. tathiari gbre forma,
edilmesinde Porsiyon sayarak yapiimaktadir] kepge,
kullanilan kontrolu sagianir. yemek
lgiiter yonetmelige kasigi
nedir? gore gibi
kontrolu Glgiiler
yapilir. Kkullaniimaktadir
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37.Hastanenizde Mutfak Mutfak Hastanenin cok
yiyecek icegek plantamasi planlamasi modemn énemlidir.
hizmetlerinde biyiik uygundur. bir Ancak
mutfak dlclide Kahvalti mutfag fiziksel
planiamasi g6z hazirlama, var. planlamanin
ve 6nemi éniinde yemek Mutfagin yetersiz
nedir? tutuldu. pisirme, boéliamleri olmasi
Temel pastane, mama, nedeniyle
mutfak, finnlar, mutfagy, mutfak
diyet, et tavuk, diyet, yeterli
mutfagy, balik, hamur, degildir.
et hazirlama |sebze et, sebze,
sebze ve meyve meyve
hazirtama, hazirlama hazirlama
ve boliamleri bollimleri,
depolar ile temel soguk
olarak mutfagin depolarn
ayntmigtir. icinde mevcuttur.
diyet
mutfad
bulunmaktadir.
38.Yiyeceklerin Alt yapi Arag gere¢ Mutfak Fiziksel
hazirlanmasinda yetersiz yetersizligi, personelinin | mekan
karsilagtiginiz Mutfak nitelik olarak
sorunlar personeli ve yetersiz.
nelerdir? nitelik nicelik
ve bakimindan
nicelik yetersizligi
bakimindan
yetersizligi.
39.Hastanenizde Merkezi Merkezi Merkezi Merkezi
hastalara olmayan olmayan olmayan servis
uygulanilan
servis
usulleri
nedir?
40.Hastanenizde Béyle Béyle Béyle Diyetisyen
yemek siparigi bir bir bir tarafindan
nastl ve kim uygutama uygulama uygulama alinmakta.
tarafindan yok. yok yok. Hastanin
alinmaktadir? ekstra
istekleri
garson
tarafindan -

alinmaktadir.
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41.Hastanenizde Geleneksel Geleneksel Geleneksel Geleneksel
yiyecek yiyecek yiyecek yiyecek yiyecek
hizmet sistemi hizmet hizmet hizmet hizmet
nedir? sistemi sistemi sistemi sistemi
42.Yiyecek Mutfakta Yiyecek Mutfak Sanitasyon
icecek - yazih hizmetlerinde |sanitasyon konusunda
béliimiinde levhalarda sanitasyon kurallarina yazili
sanitasyon hijyen- malzemelerin [uygun kurallar
sizce nedir kuratllar satin plantanmigtir. vardir.
ve uydimast vardir. ahinmastndan - |Meveut
gereken Yiida bir Uretim ve kurallara
kurahar yada tiretim- {uyulmakdtadir.
nelerdir? iki kez sonrasi

yiyecek- uyuimasi

hizmetlerinde |gereken

caligan; kurallardir.

asei, Personel

s+~ |bilgilendirilir

ve galisanlar |Uyulmasi

akeiger grafigi- |gereken

ve parazit kurallar

taramast - bulunmalktadir.

yapilmaktadir.

2.6. Yiyecek igecek Béliimiiniin Maliyet Yapisi ve Kontrolu

Mulakat ve inceleme yapilan hastanelerde yiyecek igecek bolumunin
maliyet yapisi ve kontrolu ile ilgili soru ve cevaplar Tablo-13'de 6zetlenmisgtir.

Boélumle ilgili tesbitler sunlardir;

- Saglik Bakanhgina bagl-hastanelerde bir énceki yili gosteren harcama

kalemlerine bagh olarak Bakanlk tarafindan gerekli tahsisat aynimakta, bu
nedenle Numune hastanesi yiyecek igecek hizmetlerine yonelik ayrica bir bltge
caligmas! yapmamaktadir. Dolayisiyla yiyecek malzeme maliyetinin dastk
tutulmasi sonucu yemegin kalitesinin azaldig: ifade edilmektedir..

Gazi Universitesi hastanesinde, butce caligmalart ise Maliye
Bakanlidinca her yil belirlenen gdsterge ile hasta sayisinin carpimi sonucu
tesbit edilen gelirin bir yluzdesi olarak ifade edilmigtir. Bu nedenle yiyecek
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malzeme maliyeti, yillik olarak yiyece@e ayrilan bu ylzde oraninda meydana
gelmektedir. Ancak satin alinacak yiyecek malzemelerine ayrilan bu butce,
gercek ihtiyaclarin karsilanmasinda yeterli olmadiyi zaman, satin alinmak
istenen malzemelerde azaltma yoluna gidilmektedir.

S.S.K Cocuk ve Sevgi hastanelerinde yiyecek hizmetleri ile ilgili
bitcelerin hazirlandidt ifade edilmektedir. .

- Hastanelerde yiyecek malzemelerinin satin alinmasinda farkli satinalma
yontemieri uygulanmaktadir. Numune-ve-Gazi Universitesi- hastanelerinde-ihale
yontemi - kullaniimakta, Numune hastanesinde yiyecek malzemelerine bagh
olarak ihale stresi farklidir. Kuru gidalar yillik, sebze ve meyve mevsimlik ihale,
etler ise 3-4-gunlUk olarak satin-alinmaktadir. Sut, yogurt, ekmek, ginlik olarak
alinmaktadir.

Gazi hastanesinde ihale alti-ay slre igin yapiimaktadir. Ancak yiyecek
malzemelerine bagli olarak teslim sartlan farklidir. Et, sebze ve meyve haftada
iki-kez, sut, yodurt, ekmek gunlik olarak alinmaktadir.

S.S.K. Cocuk hastanesinde yiyecek malzemelerinin satinalinmasinda
serbest piyasa kosullarina bagli olarak pazarlk uslli ve genellikle resmi
kuruluglar tercih edilmektedir.

Sevgi hastanesinde ise yiyecek malzemelerinin satinalimi serbest piyasa
kosullarina bagh olarak gerceklesmektedir.

- Inceleme- yapti§imiz hastanelerde- satinalinan yiyecek- malzemelerinin
teslimalinmasi, muayene veya satinalma komisyonlan tarafindan, teslim alma
sartlarina uygun sekilde gergeklesmektedir.

- Yiyecek malzemelerinin temel stok dizeyi konusunda farkli uygulamalar
s6z konusudur. Numune hastanesinde para ve fiziksel mekan yetersizligi
nedeniyle stok bulunmamaktadw. Gazi Universitesi ve S.S.K Cocuk
hastanesinde kuru gidalar igin temel stok bulundurulmakta. Sevgi hastanesinde
ise stoklarin genellikle aylik olarak tiketildigi ve haftalik olarak siparig verildigi-
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ifade edilmistir, temel stok maddelerinin nelerden olustugu konusunda
tanimlama yapiimamigtir.

- Stok kontrolu her dért hastanede ambar memurunun belli araliklaria
stoklarin gézden gegirmesi olarak ifade edilmigtir.

- S.8.K Cocuk ve Sevgi hastanelerinde stok bulundurma sonucu
sogutma ve aydinlatma gibi ek bir maliyetten sz edilmektedir.

- Hastanelerde yiyecek malzemelerinin en uygun siparig miktari ve en
uygun stok dizeyinin belirlenmesinde farkl uygulamalar s6z konusudur.

- Kamu hastanelerinde yiyecek hizmetlerinin Uretimi ile olugan maliyet
dogrudan hastadan talep edilmemektedir. Hastanede yiyecek icecek bolumi
gelir getirmeyen bir bolim olarak kabul edilmektedir. Hasta faturasinin
duzenlenmesinde; muayene Ucreti, tetkik ve tahlil bedelleri, ilag bedelleri,
ameliyat cretleri, protez ve diger sarf malzeme bedelleri, yatak Gcretleri ayri
ayn gosterilmektedir. Yatak Ucreti icinde yiyecek hizmeti de dahil edilmistir.

Bu nedenle bu hastanelerde yiyecek hizmetleri ile ilgili hesaplarn
yapiimadi§i ancak yillik olarak yiyecek malzeme giderleri ile ilgili kayitlarin
tutuldugu ifade edilmektedir.

Sevgi hastanesinde yiyecek hizmetleri yatak fiyatindan ayri olarak
hesaplanmakta ve oda fiyati iginde yer aimaktadir.

Mutfak harcama toplami; yiyecek firmasindan saglanan hizmetin bedeli,
malzeme, demirbas ve bakim giderlerinden olugmaktadir. "

Gelirler ise: Servis gelirleri(Odenmis faturalar Gzerinden yatan hasta
yemek ve oda servis toplami), cafe gelirleri(cafe ve restorant kasa gelirleri
toplami), birim gelirier(birimlere verilen hizmet toplami), yemek gelirleri(firmadan
saglanan XXX porsiyon yemegi i¢in beslenme biriminin yemek ve servis bedeli),
kahvalti gelirleri(gece ndbetci personele verilen kahvalti toplami), cay-kahve
figsi(personele veril fig toplami) toplamindan olugmaktadir.
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Her Gg hastanede restoran veya kafeterya hizmeti verilmektedir.

- Numune hastanesinde, kafeterya, kiraya verilen birimdir. Kira bedeli ise
dogrudan Milli Emlak Mudurlagtne, kiralayanlar tarafindan édenir. Dolayisiyla
bu hizmet hastanede mevcut olup, hastane agisindan bir gelir unsuru
tagsimamaktadir.

- Gazi universitesi hastanesinde, restoran, gelir sadlayan birimlerdir.
Buradan saglanan gelirler dogrudan hastane dernek gelirleri olarak kaydedilir.

- Sevgi hastanesinde restoran gelifleri mutfak gelirleri igcinde yer
almaktadir.
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TABLO 13: Yiyecek igecek Bslumuntn Maliyet Yapisi ve Denetimi

SORULAR Numune Gazi Univ. S.S.K. evgi
Hastanesi Hastanesi Ankara Hastanesi
Gocuk Hast.
4Hastanesi
43.Yiyecek igecek Hayir Maliye Evet Evet
biitgesi Bakanhigin Bakanhg: ylik olarak
yapiyormusunu? tesbit her yihin kar zarar
ettigi 6. ayinda hesabi
biitge bir sonraki yapilir.
nedeniyle yilin butgesinin
aynca bir hazirlanmasi
biitge icin gosterge
yapilmamakta. |belirler.
Gosterge
X
Hasta sayisi
= Gelir
Bu gelirin
%60 gida, yakit
%25 sarf malz.
%15 biro maiz.
olarak ayrimaktadir
44 Yiyecek inale inale Serbest Sartlara
malzemelerinin y6éntemi yéntemi piyasadan uygun
satinaliminda pazarlik firmadan
kullanilan usulii teklif aima
yontemier nelerdir? ahm sartlara
uygunsa
satinaima.
45.Teslim alma Zamaninda Sartnameye | Muayene Satinalinan
isleminde dikkat teslimalma, uyguniugu, teselliim malzemenin
edilecek unsurlar tam teslim malzemelerin | komisyonu kalite ve
nelerdir? alma, driin kalite ve tarafindan miktara
kalitesinin miktar satin alinan uyguniugu
kontrolu, kontrolu. malzemelerin
tartarak, gereklii nitelik
olgerek ve nicelik
teslimalma. uygunlugunun
saptanmasidir.
46.Hastanenin Para ve Temel Kuru gidalar -
yiyecek igecek fiziksel stok igin
departmaninin mekan kuru tutulmaktadir.
temel stok yetersizligi gidalar
gereksinimi nedeniyle icin
nelerden temel tutulmaktadir.
olugmaktadir? stok yoldur.
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47.Stok kontrol Ambar Bir hafta Kart Gozle
nastl memeru on giin usull kontrol
yapilmaktadir? sayim gegirmek kontrol yapilir
sonucunda kaydiyla
tesbit ambar
etmektedir. memuru
depo
kontrolunu
yapar.
48.Stok Stok Ek bir Aydiniatma
bulundurmanin bulundurmanin maliyet Sogutma sogutma
ek maliyeti ek yok ve gibi
nedir? maliyeti Sartnameye | aydinlatma giderlerdir.
yoktur. bagh olarak | gibi
yazih miktarin | giderler
%30 eksik maliyete
yada fazla yansimaktadir.
kullanma
imkant var
49.Yiyecek igecek Yiyecek Tecriibe Optimum Alinan
béliimiinde kultanmak | malzemeleri | ve siparig malzemeye
iizere satin alinan gunliik kayitlara miktart, gbre
hammadde ve yada bagh yatan farkhdir.
malzemenin bir sonraki olarak hasta iki glin
optimum siparig giiniin siparig sayIsl yetecek
miktar nedir ve yemegi igin miktari ve kadar
en uygun stok bir 6nceki belirienir. personelin stok
miktarini nasil giinden 6gin bulundurulur.
tesbit siparig miktarina Kuru gidalar
etmektesiniz? verilir. bagh haftalik
olarak et haftada
belirienir. iki kez
sebze ve
siit giinlik
alinir.
50.Stoklan nasil Ug biiytik Bas Depoda Depo
muhafaza ambar ve diyetisyen muhafaza mutfak
etmektesiniz? bir gozetiminde | edilmektedir. | iginde
Sorumlu kimdir? soguk oda ambar Sorumiu olup,
mevcuttur. sorumludur. ambar sorumiu
Depodaki memurudur. | depo
mallar ambar memurudur.
memurunun
azerine

zimmetlidir
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51.Yiyecek Baharatlar | Malzemelerin | Kuru Malzemelerin
malzemelerinin Yaglar korunma gida, cinsine
stokianmasinda Etler sartlarina sebze ve
kullanilan depolar kuru uygun ve standart
sizce ne olmahidir? gida olmahdir. meyve sartlara
ve et, uygun
sebzeler igin siit olmahdir.
ayr ve
sekilde siit
depolar driinleri
bulunmalidir. deposu.
52.Yiyecek O giin Yemek Boyle Toplam
hizmetlerinde ambardan fiyatinin bir malzeme
bir yemegin ¢tkan tesbit uygulama maliyetine
fiyati veya yiyecekler edilmesi yok. belli
maliyetini girig ile bir kar
nastl tesbit fiyati ilgili marj
ediyorsunuz? lizerinden hesaplama eklenir.
porsiyon yaptimamakta. Bu piyasa
sayisina fiyati ile
boliindr. karsilagtirihir.
yiyecegin
kaga mal
oldugu
hesaplanir.
53.Hastanede Evet Evet Hayir Evet
kafeterya veya
restoran hizmeti
varmidir?
Bu hizmetlerden Hayir Evet Hayir Evet
gelir elde
etmektemisiniz?
54. Yiyecek Hayir Hayir Hayir Evet
hizmetlerinde gider

kontrol yontemleri
uygulamyormu?
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2.7. Otelcilik Hizmetleri iginde Taumlanan Diger Hizmetler

Milakat ve inceleme yapilan hastanelerde otelcilik hizmetleri icinde
tanimlanan diger hizmetlerle ile ilgili soru ve cevaplar Tablo-14'de 6zetlenmistir.

Bolumle ilgili tesbitler sunlardir,

- Numune hastanesinde, market ve bife kiraya verilen birimlerdir. Kira
bedeli ise dogrudan Milli Emlak Mudurlagane, kiralayanlar tarafindan 6denir.
Dolayisiyla bu hizmetler hastanede mevcut olup, hastane acisindan bir gelir
unsuru tagimamaktadir. Hasta g¢amagirhanesi yoktur. Berber hizmeti vardir
ancak bu hizmetten bir gelir saglanmamaktadir.

- Gazi Universitesi hastanesinde, market ve cigekgi gelir saglayan
birimlerdir. Buradan saglanan gelirler dogrudan hastane dernek gelirleri olarak
kaydedilir. Hasta camasgirhanesi olarak bir hizmet yoktur. Berber hizmeti vardir
ancak bu hizmetten bir gelir saglanmamaktadir.

- Sevgi hastanesinde, hastaya saglanan berber ve kuafér hizmetleri
hastaya fatura edilmekte olup, hastanin istegine bagl olarak saglanan gazete
ve dergi icin bir ticret alinmamaktadir.

- S.S.K. Coguk hastanesinde ise hasta gamasirhanesi, berber, cicekgei gibi
hizmet veya birimler bulunmamaktadir.



TABLO 14: Otelcilik Hizmetleri icinde Tanimlanan Diger Hizmetler
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SORULAR Numune Gazi Univ. S.S.K. Sevgi
Hastanesi Hastanesi Ankara Hastanesi

Gocuk Hast.
Hastanesi

55. Hastanenizde Hayir Hayir Hayir Hayir

hasta gamasirhanesi

varmidir?

56.Hastanenizde Evet Evet Hayir Hayir

biife veya market

varmidir?

57.Berber Evet Evet Hayir Evet

hizmetieri

varmidir?

58.Hastanenizde Hayir Evet Hayir Hayir

gigek satis1 yapan

birim varmidir?
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SONUC

Hastaneler, bireylerin farkli saghk problemlerinin.¢ézimlenmesi amaci ile
teshis ve tedavi edici sadlik hizmetlerini ekonomik ilkeler icinde Ureten sosyo-
ekonomik isletmelerdir. Hastane igletmeleri iggtict, malzeme, fiziksel ve parasal
kaynaklar gibi Oretim faktérlerini kullanarak saglik hizmetlerinin aretimini
gerceklestirirler. Bu nedenle hastane fonksiyonlari yodnetim, hizmet
aretimi(teshis, tedavi, koruyucu hekimiik, tibbi hizmet olarak, konaklama ve
yiyecek hizmet Uretimi ise, otelcilik hizmeti olarak), pazarlama (sosyal hizmetler,
halkla iligkiler), finansman, arastirma gelistirme(egitim) olarak
tanimianabilir(Bkz. Bél 1).

Hastanelerde otelcilik hizmeti veren bolumleri konaklama, yiyecek-icecek
ve diger yardimci hizmetler olarak bélumlere ayirmak mumkindir(Bkz B6l.2).

Konaklama departmani kabul ofisi, kat hizmetleri, hasta iligkileri servisi,
olarak ayrilabilir. Kat hizmetleri, hastalar ve personel igin sagliga gerekli olan
hastane temizligini strdirmede ve hastanenin arag-gere¢ ve donatiminin
korunmasinda 6nemli bir yeri vardir. Bu nedenle, kat hizmetleri faaliyetlerini,
hastanede ayri bir balum olarak érgutiemek ve hizmetleri bu konuda egitime
sahip yéneticilerin idaresinde surdurmek gerekmektedir.

Hastanede yiyecek-icecek departmani, yiyecek malzemelerinin satin
alinmasi, depolanmasi, yiyecek hazirlama, servisi ve kafeterya hizmetlerini
yerine getirir. Bu departman, satinalma, depolama, mutfak, servis ve kafetarya
hizmet birimleri olarak bélinebilir. Hastanede yiyecek bélumd, yiyecek-icecek
konusunda egitimli bir yoneticinin idaresinde ve diyetisyen ile isbirligi icinde
faaliyet géstermelidir.

Hastane igletmelerinde otelcilik hizmetleriyle ilgili diger hizmet birimleri
ise, telefon, gazete, dergi satigi, hasta camagirhanesi, berber ve gicekei gibidir.

Hasta ile direkt iligkisi olmayan, ancak hastanede gerek tibbi hizmetin
gerekse otelcilik hizmetinin Gretimine ortak hizmet sa@layan bélumler(yardimci
hizmet bélumleri), camasirhane, teknik servis, muhasebe olarak tanimlanabilir.
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Otelcilik hizmet uretimi, hastane hizmet Uretiminin maliyetlendiriimesi
agisindan tibbi hizmet-Uretiminden ayn olarak ele alinmah ve hastane hizmet
Uretim maliyeti tibbi hizmet ve otelcilik hizmeti olarak iki kisimda
incelenmelidir(Bkz. B6L.3).

Hastanede tibbi hizmet Uretimi ile olusan maliyetler, doktor ve
hemsire(lcret ve maaslar), tibbi malzeme giderleri(ilag, tibbi malzeme, tibbi
gazlar, aneztetik malzeme gibi) ile teshis-tedavi bolimleri ve teghis-tedavi
destek birimlerinde kullanilan tibbi cihazlarin amortisman ve bakim giderieridir.

Otelcilik hizmetleri maliyeti, konaklama, yiyecek-igecek ve diger
hizmetlerin tretim maliyeti olarak G¢ ana baglikta incelenmelidir. Bu hizmet
maliyetlerini olusturan giderler, gider cesitleri agisindan, ilk madde ve
malzeme, igci Ucret ve giderleri, digardan saglanan fayda ve hizmetler, cesitli
giderler, amortisman ve tikenme paylari olarak ele alinir.

Yonetim, elde edilen konaklama, yiyecek-icecek maliyeti bilgileri
dogrultusunda, fiyatlama, hizmet ve kér planlamasi, gider kontrolu ile ilgili
caligmalan gerceklestirmelidir.

Hastanede oda fiyatinin hesaplanmasinda, Hubbart formulinden,
yiyecek satig fiyatinin bulunmasinda ise, ¢arpan yonteminden yararlanilabilir.
Hastanelerde otelcilik hizmetlerinin Uretiminde katlarulan giderler, Uretim
hacmine bagdli olarak tamimlanirsa, diger bir ifadeyle giderlerin sabit ve
degisken olarak bilegenlere ayriimasi sonucunda, yoneticilere, karar alma ve
gider kontrolu agisindan daha etkili sonuglar saglayacaktir.

Maliyet hesabinda hangi giderlerin maliyet kapsamina alinacag,
uygulanacak maliyet yontemine gére belirlenmektedir. Maliyetleme yodntemleri
tam maliyet ve degisken maliyet olarak hastane otelcilik hizmetlerinin
maliyetlendiriimesinde kullanim alani agisindan incelenmistir. Her iki yénteme
bir alternatif yontem olan dolaysiz maliyet yontemi, bir mal ve hizmetin tam
maliyeti yerine igletme b6lumlerinin tam maliyetierinin agirik kazanmasi
béylece gider yerinin 6ngdrulen faaliyet dizeyinde maliyetlerinin hesaplanmasi-
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ve bltcelenmesi kolaylastigi gibi gider kontroliine de daha uygun bir ortam
hazirlamaktadir.

Hastanelerde otelcilik faaliyetlerinin butcelenmesi, gelir ve gider
planiamasi ve butcelenmesi olarak iki bélumde incelenmistir. Gelir planlamasi
ve butcelemesi, oda geliri, yiyecek geliri- ve diger gelirler olarak ele alinmig,
giderlerin planlanmasi ve bltcelenmesi temizlik malzemesi , yiyecek malzemesi
, igcilik , hasta camaswrhanesi giderleri ve diger giderler olarak alt basliklarda
incelenmigtir.

Otelcilik hizmetlerinin maliyet kontrolunda, kullanilabilecek yontemler,
dénemlerarasi karsilagtirmalar seklinde kontrol, "olmasi gereken-gerceklesen"”
seklinde kontrol, azami-asgari stok seviyeleriyle kontrol ve igletmelerarasi
karsilastirmalar suretiyle kontrol olarak ele alinmigtir.

Cahgmanin amacina yonelik olarak Ankaradaki farkl drgit yapisi iginde
bulunan, dért tip hastane 6mek vaka olarak segilmig ve teoride 6nerilenler ile
uygulamalar karsilastinimistir(Bkz.B6l.4) Bu amagla, hastane mudurleri ile
yapilan mulakat ve inceleme sorularn, hastane hakkinda genel bilgiler,
konaklama hizmetlerinin 6rglt yapisi, odalyatak hizmetlerinin maliyeti, yiyecek
icecek bolumunun o6rgat yapisi, yiyecek icecek bélimunde uretim ve menu
planlama, vyiyecek icecek bolumunin maliyet yapisi ve denetimi, otelcilik
hizmetleri icinde tanimianan diJer hizmetler olarak alti ayri boélimde
incelenmistir ve  uygulamalar hakkinda tesbitler sunulmustur. Tablo-15'de
uygulama ile ilgili tesbitler 6zetlenerek verilmigtir.

Milakat ve inceleme yapilan hastanelerin genel 6rgut yapisi merkezidir.
Konaklama hizmetlerinin 6rglt yapist; kabul ofisi her dért hastanede de mevcut
olup, hasta iligkileri servisi sadece sevgi hastanesinde s6z konusudur.
Hastanenin genel 6rglt yapisi icinde kat hizmetleri olarak, tanimlanan bir b6lim
yoktur. Bu hizmetlerin hastanede suUrdurGimesinden saglik personeli
sorumludur. Bu hizmetler genellikle temizlik firmalanndan, hizmet satinalama
yoluyla saglanan temizlik elemanlar: tarafindan yapiimaktadir. Ozel-hastane
diginda, difer hastane mudurleri kat hizmetleri olarak, ayr bir boluman olmasi
gerektigi konusunda ortak géris icindedirler.



TABLO 15: OTELCILIK HIZMETLERI, MALIYETI VE KONTROLU

HASTENELER

HASTANESI

cazi
ONIVERSITES]
HASTANES]

SSK

HASTANESI

SEVGI
HASTANEST

KONAKLAMA BOLUMU
ORGUT YAPISI VE
OZELLIKLERI

Kabul ofisi

Hasta iliskileri servisi

Kat hizmetleri boliimii

Kat hizmetleri egitimli
voneticisi

SISO |

SISO

S|S|S |

S|

Kat hipnetleri faaliyetieri

Giinliak temizlik

ok

[

-

[

Periyodik temizlik

()

=Y

ik

b

Bakim

ODA-YATAK HIZMETI
MALIYETI

Oda/Yatak fiyatimin
hesaplanmasi

YIYECEK-ICECEK
ORGUT YAPISI

Yiyecek-igecek boliimii

Yonetici

Yiyecek-icecek vineticisi

Personelin gorev ve tammlan

ok | G | b |k

s [ [ et e

b [ D | f et

ok | GO | et | et

YIYECEK-ICECEK
BOLUMUNDE URETIM VE
MENU PLANLAMA

Menu planlama

Hastalara uygulana menii

Tabled'hote

Devirli menii

A'lacarte menii

S|

Servis tipi

Tepsi servisi

Standart recete kullamm

oy

Porsiyon kontrol

Servis disiilleri

Merkezi

[ )

[y

Merkezi olmayan

Yiyecek hizmet sistemi

Geleneksel

o=y

Pisir/dondur

[

)

Pisir/sofut

S|

=
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HASTANELER

HASTANESi

GAZI -
UONIVERSITESI
HASTANESI

S.S.K
HASTANESI

SEVGI
HASTANESI

YIYECEK-ICECEK
BOLUMUNON
MALIYET YAPISIVE
KONTROLU

Malzeme satinaliminda
kullamilan yéntemler

Acik piyasa alimlan

Ihale voluyla satinalma

Maliyet art1 satinalma

e |=|

|-

SIS |®|-

SIS~

Grub satinalma

Teslim alma sartlar

Siparis edilecek miktarda olmaly

Satinalma 6zelliklerine bajlh

Kalite ve miktar karsilastirmas: |

Malzemenin blciilmesi

ol Lol Lol Lol

o { k[ bt |t

Stok kontrol

Gozle kontrol

- Cift kuiu

Sabit siparig miktan

Sabit siparis d n

En Uygun Siparis Mik. Belir.

Yemegin maliyetinin
hesaplanmast

NEIEIEIE

clo|e|o|e|=

oleis|eo|e|e

me|loleofelm

Yemegin fiyatimin belirlenmesi

)

]

[y

Yiyecek biitgesinin
hazirlanmasi

Q|

@

]

Gider kontrolunda kullamlan
vontemler

Dénemler arasi karsilastirmalar

@

<@

Olmasi gereken-gergeklestiren
seklinde

o|e

Asgar-azami stok seviyeleri

]

isletmeleraras: karsilagtirma

[

Hastanede kafeterya veya
restoran hizmetler

-

eole|e

Bu hizmetlerden elde edilen
| gelir

OTELCILIK HIZMETLERI
iCINDE TANIMLANAN
DIGER HIZMETLER

Gigekei

Berber

Hasta ¢camagirhanesi

Market

- e

(WS I 3 [N

QS| |®

(=2 K0 L

181

NOT: 0: Hizmet veya uygulamanin olmadigini, 1: Hizmet veya uygulamanin oldugunu gostermektedir.
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Odalyatak hizmetlerinin maliyeti; Numune ve Gazi Universitesi
hastaneleri, odalyatak-hizmetlerinde Saghk Bakanhginin belirledigi yilhk fiyat
tarifesi, S.S.K. Cocuk hastanesinde ise, odalyatak hizmetlerinde Sosyal
Sigortalar Kurumu tarafindan belirlenen fiyatlar uygulanmaktadir. Bu nedenie bu
hastanelerde, bir oda ya da yatagin hastaneye neye mal oldudu
hesaplanmamaktadir. Sevgi hastanesinde ise oda fiyati, yatak + yiyecek +
hemsirelik hizmetleri olarak belirlenmektedir.

Yiyecek- igecek boIOmundn- érgut yapist;, her dort hastanede yiyecek
bélumUnin yéneticisi diyetisyendir. Kamu hastanelerinde personelin gérev ve
sorumiuluklan- yénetmeliklerie belirlenmistir. Yonetmeliklerde ise, diyetisyenin
gbrev ve sorumiuluklari ile agcilarin gérevleri tanimlanmigtir.

Yiyecek icecek- béluminde Gretim ve menl planlama; her ¢ hastanede
hastalar icin Tabled’hote menu kullaniimaktadir. Sevgi hastanesinde, devirli
menl-yaninda, hastalar, A'llacarte meniden de segim- yapabilmektedirler. Bu
hizmet hastanin faturasina ekstra olarak yansimaktadir. Dért hastanede de
servis tipi, servis- usllleri, yiyecek hizmet sistemi aynidir, ayrica yiyecek
Gretiminde standart recete kullaniimakta ve S.S.K. Gocuk hastanesi digindaki
diger hastanelerde porsiyon kontrolunda standart digtler kullaniimaktadir..

Yiyecek igecek bélumunun maliyet yapisi ve denetimi; hastanelerde
yiyecek malzemelerinin satnalinmasinda, Numune- ve- Gazi Universitesi
hastanelerin de ihale yéntemi, S.S.K. Cocuk ve Sevgi hastanesinde ise serbest
piyasa kosullarina badli olarak gergekiegsmektedir. Her dort hastanede yiyecek
malzemelerinin teslim alinmasinda-gerekli sartlar yerine getirilirken, en uygun
siparis miktari belilenmemektedir. S.S.K Cocuk hastanesi digindaki
hastanelerde stoklarin kontrolu benzer uygulama ile gergeklesmektedir. Sevgi
hastanesi digindaki diger hastanelerde, yiyecek hizmeti fiyatlandirlmamakta,
ancak- yllik olarak yiyecek malzeme giderleri ile ilgili kayitlar tutulmaktadir.
Gider kontrolu ile ilgili Sevgi hastanesinde, dénemlerarasi kargilagtirma yéntemi
kullantimaktadir. Kafeterya- veya restoran hizmetleri, S.S.K Cocuk hastanesi
disindaki diger hastanelerde mevcut olup, Gazi Universitesi ve Sevgi
hastanesinde gelir getiren bir birimdir.
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Otelcilik hizmetleri icinde tanimianan diger hizmetler, gicekgi, hasta
camagirhanesi, berber hizmetleridir. Bu hizmetlerden, hasta camasirhane
hizmeti her dért hastanede de yoktur. Numune ve Gazi Hastanesinde berber
hizmetleri hastaya Ucretsizdir. Numune hastanesinde, market bife kiraya
verilen birimlerdir. Gazi hastanesinde, market, cicekei, gelir saglayan
birimlerdir. Sevgi hastanesinde ise berber ve kuafér hizmetleri hastaya fatura
edilmektedir.

Sonug olarak, Turkiyede' ki-hastanelerin, coduniukia devlet hastanesi
olmasi ve bu hastanelerde devlet muhasebesinin uygulanmasi, dolayisiyla
harcamalann tibbi- tedavi ile konaklama arasinda da§iminin yapHamadidl,
servis duzeyinde ise, hig aynmin yapilamayacagi, déner sermayeli igletmelerde
ise, maliyetlere hig nufuz edilemiyece§i gibi nedenlerden dolay! teoride,
snerilen otelcilik hizmetleri maliyetinin, tibbi hizmetlerden ayri olarak
hesaplanmast mumkan degildir. Ancak, 6zel hastaneler de, tek diizen hesap
sistemi zorunlu olarak uygulanmaktadir. Bu sistemi uygulayan Sevgi Hastanesi
otelcilik hizmetleri agisindan incelendiginde, gerek- otelcilik hizmetleri
yéninden, gerekse bu hizmetlerin maliyetlendirilmesi yéninden diger kamu
hastanelerinden farkli bir uygulamaya sahiptir. Bununla birlikte bu hastanede
uygulanan konaklama, yiyecek ve diger hizmetler, bir otelcilik anlayisi iginde
surdaraimektedir.

Gunumizde Saghk Bakanh@i tarafindan sGrdlrulen hastane reform
calismalar, hastanelerin saglik isletmelerine dénagturalmesi yonundedirl. Bu
caligmada sunulan hastane otelcilik-hizmetleri ile ilgilli- 6neriler, hastanenin
gerek konaklama ve yiyecek hizmetlerine, gerekse igletmeciligine, daha verimli
ve kaliteli bir hizmet anlayigiin getiriimesinde katki saglayacagi
dogrultusundadir.

1 SAGLIK STRATEJI : Hastanelerin_Sadlik Isletmelerine Donistiiriilebilme Siredi, (Saglik
Bakanhgs, Sadlik Projesi Genél Koordinatdriigi Yayin Organi, No.12, Ankara, 1997), 16.
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EK-1 MULAKAT VE INCELEME SORULARI

I. TANITICI BILGILER

1. Hastanenin ad:

2. Bagh oldugu Kurum ve Bakanlik:
3. Yatak kapasitesi:

4. Daimi Personel:

5. Yillik hasta sayisi:

6. Hastanenin 6rgut yapisi

Il. KONAKLAMA HiZMETLERININ ORGUT YAPISI

7. Hastanin hastaneye kabuli nasil yapilmaktadir?
8. Hasta iliskileri adinda bir servis varmidir?

9. Genel 6rgit yapisi iginde kat hizmetleri bélimuntn 6rgat yapisi ve yeri
nedir?

10. Kat hizmetleri faaliyetleri nasi ve kimler tarafindan surdaraimektedir?

11. Kat hizmetleri faaliyetleri, hastanenin hangi bdlumlerinde
sUrdurtimektedir?

12. Kat hizmetleri faaliyetlerinin yénetiminden kim sorumiudur?

13. Mevcut orgitleme sekli kat hizmetlerinin saglikii yapiimasina engel
oluyormu?

14. Kat hizmetleri faaliyetlerinin hastane organizasyonu igindeki yeri,
caliganiarin
gérev ve sorumiuluklari, yetkileri yazil olarak tesbit ediimismidir?

15. Kat hizmetleri personeline kat hizmetleri konusunda periyodik olarak
hizmet
ici egitimi verilmektemidir?
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16. Kat hizmetlerinde caligan personelin denetimi kim tarafindan
yapilmaktadir?

17. Personelin denetiminden sorumlu Kkisi veya denetgininin caligan
personele bagli olarak sayisi sizce ne olmalidir?

18. Hastanenizde enfeksiyon kontrolunun saglanmasinda kat hizmetlerinin
yeri ve 6nemi nedir.

19. Kat hizmetleri departmaninin diger departmanlarla olan iligkisi icerisinde
kabul ofisinin yeri nedir?

20. Kat hizmetleri departmaninin yiyecek icecek departmani ile iligkisi nedir?
lll. ODA/YATAK HiZMETLERININ MALIYETLENDIRILMESI
21. Yatak (cretlerinin belirlenmesinde hastanenizde oda maliyet

hesaplamalar yapilmaktamidir?

22 Hastanenizde odalvatak hizmetlerinin maliyet unsuriari nelerdir?
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29. Mentlerin hazirlanmasinda hasta ve personelin tercihleri konusunda
arastirmalar yapiyormusunuz?Bunlar yénetim tarafindan
degerlendiriliyormu?

30.Hastanede kullanilan menu tirt ve servis tipi nedir?
31. Hastanenize digardan yemek sokmak mamkanmudur?

32. Diyet yemeklerinin hazirlanma orani nedir? Hazirlanmayan diyet menuler
varmi? Nedenleri sizce nelerdir?

33. Artan yemekleri-nasi- degerlendiriyorsunuz?
34. Yemeklerin hazirlanmasinda standart receteler kullaniliyormu?
35. Standart recetelerin kullanimina harfiyen uyuluyormu?

36.Yemeklerin servisinde porsiyon kontrolunun énemi nedir? Porsiyon
kontrolunun tesbit edilmesinde kullanilan élcller nedir.

37. Hastanenizde yiyecek igecek hizmetlerinde mutfak planlamasi ve 6nemi
nedir?

38. Yiyeceklerin hazirlanmasinda, pigirilmesinde ve servisinde karsilastiginiz
sorunlar aga@idakilerden hangisidir?
a) Arag gereglerin yetersizligi,
b) Mutfak personelinin nitelik ve nicelik bakimindan yetersizligi,
C) DIGEMENi......coeeiiiiieiiiece e

39. Hastanenizde hastalara uygulanilan servis usulleri agagidakilerden
hangisidir?
a) Merkezi servis
b) Merkezi olmayan servis

40. Hastalarin yemek siparigi nasil ve kim tarafindan alinmaktadir?

41. Hastanenizde asagidaki yiyecek hizmet sistemlerinden hangisini
uyguluyorsunuz?
a) Geleneksel yiyecek hizmet S|stem|
b) Pigir/sogut yiyecek hizmet sistemi
c) Pigir/dondur yiyecek hizmet sistemi

42. Yiyecek igecek bdluminde sanitasyon sizce nedir ve uyulmasi gereken
kurallar nelerdir?
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V1. YIYECEK iGECEK BOLUMUNUN MALIYET YAPISI VE KONTROLU
43. Yiyecek icecek butgesi yapiyormusunuz?

44. Yiyecek malzemelerinin satinaliminda kullanilan yontemler nelerdir?
45. Teslim alma isleminde dikkat edilecek unsurlar nelerdir?

46. Hastanenin yiyecek icecek departmaninin temel stok gereksinimi
nelerden olugmaktadir?

47. Stok kontrolu nasil yapiimaktadir?
48. Stok bulundurmanin ek maliyeti nedir?

49. Yiyecek icecek bélumunde kullaniimak Gzere satinalinan hammadde ve
malzemenin optimum siparig miktari nedir ve en uygun stok miktarni
nastl tesbit etmektesiniz?

50. Stoklar1 nasil muhafaza etmektesiniz ve bu konuda sorumlu kimdir?

51. Yiyecek malzemelerinin stoklanmasinda kullanilan depolar sizce ne
olmalidir? '

52. Yiyecek hizmetierinde bir yemegin fiyati veya maliyetini nasil tesbit
ediyorsunuz?

53. Hastanede kafeterya ya da restoran hizmeti varmidir? Bu hizmetlerden
bir gelir elde ediyormusunuz?

54. Yiyecek hizmetlerinde gider kontrolunda asagidaki hangi yontemleri
kullamyorsunuz?

a) Doénemler arasi kargilagtirmalar geklinde kontrol

b) Olmasi gereken-gerceklegen seklinde kontrol

c) Asgari-azami stok seviyeleri ile kontrol

d) isletmelerarasi kargilagtirmalar seklinde kontrol
VII. OTELCILIK HiZMETLERI iCINDE TANIMLANAN DIGER HiZMETLER
55. Hastaneniz de hasta gamagirhanesi varmidir?
56. Hastaneniz de bife veya market varmidir?

57. Berber hizmetleri varmidir?

58. Hastaneniz de cicek satigi yapan bir birim varmidir?
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EK-2 HASTA KAYIT FORMU

r——ﬁ—j

KABULLERIN KAYDI
Soyadi Isim Tel No: Oda No Hasta No
Adres Sehir Bolge Cinsiyet | Dini
Yas-Yil Dogum Gin Yil |Dogu Yeri | Tabiiet | Sehir-Ulke
Tarihi
Is Is-Tel Is-Adres
Esini Adx Adres Dogu Yeri
Acil Durumlarda | Yakinlik Derecesi Adres Tel
Gerekli Notlar
Baba Adi Dogu Yeri Anne Adi Dogu Yeri
Tedavi Eden Onceki Kabul |Kabula.m. Tahliye a.m.
Doktorun Adi Tarihi Ginti p.m. Gini  p.m.
Tedavi Masraflanini imza
Odeyecek Kisi
Yakinlik Derecesi | Ev Adresi Sehir Bolge
Is is-Tel I5-Adres
Kefilin Imzas
___———##————J

KAYNAK:Maceachern, s.134.



EK- 3 HASTA KAYIT KARTI
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HASTA KAYIT KARTI
Kabul Hastane  [Hastane Adil Adres Cinsiyet[Yas [DinijOda No | Doktor

Gin Saat |No

Hastarun Adi Dogum Tarihi Cinsiyet Yas

Adres

Kabul Tahliye Sonug Doktor Hastane No

Kabul Tahliye Sonug Doktor Hastane No

Giin Adres Degifikligi

KAYNAK: Maceachemn, s.141-142
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EK 4: HASTA KAYITLARI iLE iLGILi OZET FORM
—————————____—;———__———_——————_—_——_—_T

OZET FORMU
Soyadi Isim Tel No: Oda No Hasta No
Adres Sehir Bolge Cinsiyet | Dimi
Yas-Yil Dogum Gin  Yil | Dogu Yeri [ Tabiiet | Sehir-Ulke
Tarihi

Is Is-Tel Is-Adres
Esini Adi Adres Dogu Yen
Acil Durumlarda | Yakinlik Derecesi Adres Tel
Gerekli Notlar
Baba Ad1 Dogu Yern Anne Ad1 Dogu Yen
Tedavi Eden Onceki Kabul |Kabula.m. Tahliye a.m.
Doktorun Adi Tarihi Ganti p.n Ginii  p.m.
Son Teshis :
ikinci Teshis yada Engeller :
islemler :
Sonuglar: O Q Q Q Q a

fyilesmis Diuzelme Hasta Tedavisiz Sadece Teshis Olim
Oliim Sebebi : Otopsi: O a

Evet Hayir
Imza
mmef =19 —-

Onayliyorum Tedavi eden Dr.

L—_—__————#—
KAYNAK: Maceachern, s.135.
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EK-5 DOKTOR TARAFINDAN DUZENLENEN TAHLIYE EMRI

Tahliye Emri
Hastane No:
Gun:
Tahliye Edilen Hastanin
Adi:
Adresi:
Oda yada
Kogustan Yatak Servis

figili Doktor

KAYNAK: Maceachem, s.144.

EK-6 HASTANIN BiR BASKA ODAYA NAKLINDE KULLANILAN

NAKIL iISTEK FORMU

Hasta Nakil istek Formu
GUN..eeeee, Saat............ sabah/akgam
NaKIEAHECEK HASIA. ... oottt eereee et s s eue s seean s raeaenaacenseananensssarsaanasns

( Hastanin Adi)
Odadan............... Yatak........cocceuee...
Odaya................. Yatak.........cccee....
( Kabul Ofisi)

Form No:

KAYNAK:Maceachemn, s.151.

EK-7 HASTA NAKIiL FORMU

Hasta Nakil Formu

€10 o TR Saat............. sabah/ akgsam
HaSta.......oooiiiiieeee et nakledilmigtir.
(Hastanin Adt)
Odadan....... Yatak.............
Odaya.......... Yatak..............
Form No: Denetci

KAYNAK: Maceachem, s.151.




