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DEGERLENDIRMESI

CAPACITY ASSESSMENT OF CITY HOSPITALS USING THE ENTROPY-BASED MAUT METHOD
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0z: Saglik hizmetleri Ulkelerin  refah seviyelerinin
yukselmesinde toplum igin bilylk rol oynamaktadir. Bu
galismanin amaci Cok Kriterli Karar Verme (GKKV)
yontemleri kullanarak sehir hastaneleri kapasitelerine
yonelik temel gostergelerin performans siralamasi ve
karsilastiriilmasini  yapmakti. ~ Calismanin  uygulama
stirecinde Cok Kriterli Karar Verme (CKKV) yontemlerinden
Entropi ve MAUT kullaniimistir. Tiirkiye'de faaliyet gosteren
18 sehir hastanesi ve 6 kriterin yer aldigi kapasite
degerlendirilmesine ait temel degerleri gésteren veriler ele
alinmistir. Yontemlerden elde edilen cgiktiya gore en iyi
kapasite degerlendiriimesine sahip hastane Ankara Etlik
Sehir Hastanesi olmustur.

Anahtar Kelimeler : Sehir Hastaneleri, Cok Kriterli Karar
Verme, Entropi, MAUT.
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ABSTRACT: Health services have played a prominent role for
the society in increasing the welfare of countries. The aim
of this study is to rank and compare the performance of key
indicators for city hospitals' capacities using Multi-Criteria
Decision Making (MCDM) methods. In the application
process of the study, Entropy and MAUT have used from
Multi-Criteria Decision Making (MCDM) methods. It has
been examined with the data obtained from the basic
values of capacity assessment, which includes operating in
Turkey 18 city hospitals and 6 criteria. According to the
output obtained from the methods, the hospital with the
best capacity assessment is Ankara Etlik City Hospital.
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1. GiRis

Hastane vyapilari, insanoglunun saglk sorunlarini gidermeye yonelik tespit edilen
rahatsizliklarin tedavi edildigi kamu ve Ozel olarak saglik hizmeti veren organizasyon alanlardir.
Turkiye’de hastaneler gerek kamu hizmetiyle saglik hizmeti, sosyal giivenlik reformu ve yasanan refah
gelisimi, gerekse 6zel saglk kuruluslarinin sayisinin artmasiyla birlikte saglik ekonomisinde rekabet
kosullarinin yasandigi yapi haline déniismistiir (Aytekin, 2016: 134). Kamu Ozel is birligi Modeli,
devletin tamamen sistemde olmayi hedefledigi hizmetlere iliskin 6zel sektdriin katilimini saglamak
amaciyla saglik tesislerinin kiralama karsiliginda yenilenmesi veya yeniden insa edilmesi hedeflenmistir
(Acartiirk ve Keskin, 2012: 27). Saglik sisteminde tesislesme adiminda sehir hastaneleri Kamu Ozel is
birligi (Yap-Kirala-Devret) modeliyle ortaya ¢ikmis bir yatirim finansman modelidir. Yatirim modeliyle
birlikte kamu hastaneleri saglk kampusi haline donistirilmesine yonelik saglik hizmetlerinin
finansmaninda ve sunumunda etkinlik, etkililik ve verimliligin saglanmasi amaglanmistir (Saglik
Bakanhgi, 2021).

Saglik hizmetleri sunumunun énemli unsurlarindan biri olan hastanelerin; insan giicl ve tibbi
donanimlari kadar, bu kaynaklarin etkin bir sekilde kullanilmasini saglayan kapasitesi blyik 6nem
tasimaktadir. Ulkemizde sehir hastaneleri ile saglk hizmetlerinin sunumu bazi temel kapasite
verileriyle ifade edilmektedir (Ozdede, 2019: s.72). Buna gore Tablo 1’de sehir hastanelerinin birkag
adimda 6nemi verilmistir

Tablo 1. Sehir Hastanelerinin Onemi

*Spor merkezleri
*Kresler ve giindiz bakim
evleri

hizmetlerine daha fazla
kaynak aktarilabilmesi
*Hasta vyatis surelerini
kisaltmasi

*Hastane enfeksiyonlarini
azaltmak ve ilgili maliyeti
dislirmek

*Teknolojik
uygulamalarin maliyetini
disirmek

teknolojilerin kullaniimasi
*Tedavi hizmetlerinin
hizla vatandasa sunulmasi
*Hasta yakinlari izerinde
psikolojik olumlu etkiler
*Hastane enfeksiyonlarini
azaltmak

*Tibbi inovatif
yaklasimlara erisim
kolayhgi

*Hastalarin nitelikli oda
kullanmalari

Yapisal Ekonomik Tibbi Diger

*Cevreci hastane | *Saglik turizmi gelirlerine | *Tedavi  ¢esidini  Ulke | *Homojen  ve  rahat
dontsamleri olumlu etkileri geneline yaymasi ¢alisma ortami

*Enerji dontsim | *Devlet arazilerinin | *Hizmet kalitesinin | *Calisan  givenligi, is
sistemleri yatirima déntsmesi artmasi kolayligi ve memnuniyeti
*Deprem izalatérleri *Bakim ve onarim | *Etkin  saghk hizmeti | artirmak

*Yatak basina kapal alan | maliyetlerin ekonomik | sunumunu saglamasi *Emek ve hizmet
orani ile global | transferi *Yeterli sayida nitelikli | kalitesini artirmak
standartlar *Kamu bor¢ stokunun | yatak saglamasi *Vade sonunda yatirimin
*YlrGyen banth koridor | azalmasi ve  boylece | *Teshis ve tedavide ileri | bedelsiz devri

ve merdivenler koruyucu saglk | seviye konsept ve | *Ekolojik hastaneler

*Gelismis
standartlari

isletme

Kaynak: Dogan ve Aydin, 2017.

Saghk hizmetleri sektorli degisen ve gelisen teknoloji devinimiyle birlikte hizla ilerleme

kaydetmektedir. Saglikta tesislesme anlaminda yatirim biitgce finansmani hayati islev tasimaktadir.
Ancak ekonomik krizler karar vericilerin s6z konusu finansal kaynaklari daha verimli ve etkin kullanmayi
zorunlu kilmistir. Nitekim, saglikla ilgili uygulanacak stratejilerde ve kapasite planlamasinda temel
gostergeler 6nemli yer tutmaktadir (Agac ve Baki, 2016: 343).

Son yirmi yilda hastaneler, maliyet ve yatirim agisindan yogun hizmet isletmeleri haline geldi
ve artan maliyet baskisiyla karsi kasiya kaldi. Bu durum hastanelerde hizmet Uretiminde merkezi 6nem
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tasiyan kapasite icin de gecerlidir. Dolayisiyla klinik tanida karar teoremlerinden Cok Kriterli Karar
Verme yontemlerine dayali kapasite planlamasi, saglik sisteminin strdirulebilirligi agisindan 6nem arz
etmektedir (Fandel ve Hegemann, 1987).

Saglik sisteminin isleyisinde 6nemli unsurlardan biri de hastanelerin kapasiteleridir. Hastane
faaliyetleri kapasitesi birden fazla gdstergeye baghdir. Sehir hastanelerinin kapasite performanslarini
degerlendirmek amaciyla bu ¢alismada Entropi temelli MAUT olmak lzere Cok Kriterli Karar Verme
(CKKV) yontemi kullanilmistir. Calismada s6z konusu yontemlerin ¢ozimiine iliskin islem adimlari ve
kullanim amaclarina yonelik bilgilere deginilmistir.

2.LITERATUR iNCELEMESI

Karar verme siirecinde saglik hizmetlerinin kapasitesini etkileyen ¢ok sayida faktoriin 6nemi
artmaktadir. Literatlirde saglik hizmetlerinin kalitesini gelistirmeye yonelik saghk tesislerinin
degerlendirilmesinde yaygin olarak Cok Kriterli Karar Verme yontemine (CKKV) basvurulmaktadir
(Atalan vd., 2020: 855).

Literatlirde Entropi, AHP ve CRITIC agirlik metodu ile CKKV yontemleri ile ilgili yapilan
calismalar bircok alanda yer almaktadir. Farkh alanlarda performans siralama, secim, degerlendirme ve
onceliklendirme icin karar vermeye yonelik yapilan calismalar Tablo 2’de yer almaktadir.

Tablo 2. CKKV Yéntemleri Literatiir incelemesi

Entropi Yontemi ile Yapilan Caligmalar

Bilgi Teknolojileri Segciminde Entropi Agirlikli TOPSIS Yontemi (Huang, 2008)

Entropi ve TOPSIS kullanilarak Birinci Basamak Saglik

H Hsu, 2
Kuruluslarinin Bilgi Dis Kaynak Uygulamalarini Optimize Etmek (Hsu ve Hsu, 2008)

Entropi Agirlikli TOPSIS Yéntemine Dayal Uglincii Basamak (Lang, Yang, Zhao ve
Hastanelerde Tibbi Kalitenin Kapsamli Degerlendirilmesi Zhao, 2018)
Entropiye Dayali EDAS Mahalle Se¢imi icin Karar Verme Modeli: (Torkayesh, Amiri,

istanbul’da Vaka Calismasi Iranizad ve Torkayesh 2020)
(Hussain ve Mandal,

Malzeme Segiminde Entropi Bazli CKKV Yaklasimi 2019)

MAUT Yontemi ile Yapilan Calismalar

Zi Ril Ki
MAUT Yoéntemi ile Ulasim Koridoru Karar Verme (Zietsman, Rilett ve Kim,

2006)
Saglik Sistemindeki Ulusal ilag Rehberinde ilag Siniflandirma igin (Chun, Kim, Kim ve Sohn
MAUT Yéntemi Kullanimi 2010)

.. laudi k
Acil Serviste MAUT Yontemiyle Hasta Onceliklendirilmesi (Claudio ve Okudan,

2010)
Japonya’daki Kanser Bilgilendirme ve Danismanlik (Toh, Hagihara, Shiotani,
Programlarina Yonelik Tanitim Faaliyetlerini Degerlendirmek i¢cin MAUT Onozuka, Yamaki, Shimizu,
Yontemi Kullanimi Morita ve Takayama, 2021)

Diger CKKV Yontemleri ile Yapilan Calismalar

(Karabasevic,
ARAS Yontemi ile Yazilim Test Yontemi Segimi Maksimovic, Stanujic, Jocic ve
Rajcevic, 2018)

Banka Personeli Seciminde CKKV Yontemlerinden Entropi

Tabanli ARAS Yontemi ile Degerlendirilmesi (Kenger ve Organ, 2017)

Belirsizlik Altindaki KOBi’lerde Tedarik Zinciri Yontemi (Rostamzadeh, Esmaeili,

Performans Olciimii igin Bulanik Bir ARAS Yontemi Nia, Saparauskas ve Mehdi, 2017)

Brezilya Havaalani Terminallerinin Operasyonel (Rocha, Barros, Silva ve
Performanslarinin BORDA-AHP Entegrasyonu ile Analizi Costa, 2016, 5.202-219)
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Akilli Telefonlarin Kullanilabilirligi Acisindan Kullanicilarin (Santos, Silva, Gomes,
Algisini Haritalamasi: Borda Sayim Yéntemi ile Ozellikleri Karsilastirma Vieira ve Walker, 2018)
Entropi Agirlikh TOPSIS Yontemine gore Gelismekte olan
Stratejik Sektérlerde Yesil Teknoloji inovasyonunun Ekolojik-Ekonomik (Sun ve Yang, 2017)

Verimlilik Degerlendirmesi

Hibrit CKKV Yontemleri ile Yapilan Calismalar
CRITIC Agirhkli TOPSIS, EDAS ve CODAS Yontemleriyle Mesafe-
Bazli Hastane Yeri Secimi
Hibrit Bir CKKV Modeli ile Tayvan Saglk Hizmetleri

(Adal ve Tus, 2019)

Endistrisinde Radyo Frekansi Tanimlanmasi ve Benimsenmesini (Lu, Lin ve Tzeng, 2013)
Gelistirmek
Deneysel Tasarima Dayali SAW, TOPSIS ve GRA Yontemlerini (Wang, Zhu ve Wang,
Birlestiren Yeni Bir Hibrit CKKV Modeli 2016)
Saghk Alaninda CKKV Yéntemi ile Yapilan Calismalar
MAUT ile Saglik Durumlari igin Sosyal Tercihlerin (Torronce, Boyle ve
Degerlendirilmesi Horwood, 1982)

CKKV Yaklasimini Kullanarak Nitelikli Personel Se¢im

. L . e e . Uslu, Yilmaz, ve Yigit,
Stratejilerinin Gelistiriimesine Yonelik Bir Universite Hastane ( &

2021)
Uygulamasi
Cekya’daki Hastanelerin CKKV TOPSIS Yontemi ile Finansal (Vackova ve Hajdikova,

Performanslarinin Karsilastiriimasi 2017)

Cin’de 30 Eyalet Hastanelerinde Tibbi Hizmet Kabiliyetlerinin (Wu, Huang ve Shen,
Entropi Agirlikli TOPSIS Yontemi ile Degerlendirilmesi 2019)

istanbul’da Saglk Hizmetleri Performans Degerlendirmesinde (Karadayi ve Karsak,
Bulanik CKKV Yaklagimi 2014)

Yukarida yer alan calismalarda CKKV yontemlerine yonelik farkli alanlarda g¢alismalara yer
verilmistir. Ayrica saglik alaninda yapilan calismalara goére genel olarak hastalarin hastane tercihinde
etkili faktorlerin 0One cikarilmasi, hizmet kalitesinin 0Olclilmesi gibi davranigsal yaklasimlar
gorlilmektedir. Diger taraftan saglik tesislerinde son yillarda sosyolojik ve teknolojik gelismelere bagh
olarak teknik unsurlarin 6n plana ¢ikmasi nedeniyle hastanelerin temel kriterleri dogrultusunda
kapasite siralama veya performans kiyaslama yapilmamistir. Bu kapsamda yapilan ¢alismada literatiire
yeni bir bakis acisi kazandirilmasinin yani sira sonraki hastane performans degerlendirmelerinde temel
olusturabilecegi dusinlilmektedir. Literatlirde bu a¢igl kapatmak amaciyla saglk alaninda yeni model
sehir hastanelerinin kapasite performanslarinin 6l¢tildigi spesifik bir yaklasim olarak 6nerilen Entropi
temelli MAUT hibrit modeli ile incelenmistir.

3.CALISMADA KULLANILAN CKKV YONTEMLERI

Calismada oncelikle kullanilacak olan yéntemler agiklanmakta ve sirasiyla uygulama adimlari
yer almaktadir. Birinci adimda Entropi yontemi ile kriterlere agirliklar atanmis, sonraki adimda MAUT
yontemiyle sehir hastanelerinin performanslari degerlendirilmistir.

3.1.Entropi Yontemi

Entropi kavrami, Rudolph Clausius tarafindan 1965 yilinda sistem icerisindeki karmasikhgin
tanimlanmasina yonelik termodinamikte ¢arpiklk ve daginiklik durumunda ortaya ¢ikmistir. Entropi,
dogal sartlar altinda evrende kendi diizeninde yer alan tiim sistemlerin zaman igerisinde daginik,
diizensiz ve bozulacagi sartlari yansitmaktadir. Glinlimuizde bilgi teknolojilerinin kullanilmasina yénelik
mevcut veriler arasinda faydali bilginin 6l¢lilmesi amaciyla 1948 yilinda Shannon tarafindan
gelistirilmistir (Zhang vd. 2011: 444).
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Entropi yontemi, mevcut verilerin kriter dagilimlarina gore agirliklandirmak igin
kullaniimaktadir. Degerlendirme indeksinde Entropi agirlik degeri bliyldikce indeksin faydah bilgi
orani da artmaktadir (Cakir ve Pergin, 2013: 82).

Entropi yonteminin asamalari su sekildedir (Shannon,1948:10-14, Wang ve Lee, 2009: 8982
Karami ve Johansson, 2014: 523-524):

1. Adim: Karar matrisinin normalizasyonu:
hj = f—’
X1 xij
i: Alternatif degeri
j: Kriter degeri
ri: Normalize edilen degerler
xij:i. Alternatif, j. Kriter icin fayda degeridir.

2. Adim: Entropi degerlerinin hesaplanmasi:

ej = —k YTl rijln (1)) (2)
k: Entropi katsayisi

ri: Normalize edilen degerler

ej: Entropi degeri

3. Adim: Agirlik degerlerinin hesaplanmasi:

__1l-¢
W = IT(1-e)) (3)

Xi'W =1 (4)
W;: agirhk degeri,
ej: Entropi degeri

3.2.MAUT Yontemi

Farkli ¢6ziim aksiyonlari arasindan en iyi alternatifin hesaplandigi birgok kriterin optimize
edilerek, CKKV problemlerinin ¢6ziim icin kullanilan tekniklerden biri MAUT (Multi Attribute Utility
Theory) yontemidir. Dolayislyla, nitel ve nicel kriterler baz alinarak en optimize alternatifi belirlemek
amaciyla siklikla kullanilmaktadir. MAUT olasi her sonuca yardimci program atayarak ve miimkiin olan
iyi yardimci yontemi hesaplayarak belirli bir problemin en iyi aksiyon yoluna karar verebilen program
teorisidir (Konidari ve Mavrakis, 2007: 6238).

MAUT sezgisel iliski derleme ve karar verme problemleri agisindan oldukc¢a kullanish bir
metottur. MAUT metodu celiski barindiran aksiyonlar icinden secme veya siralama yapilabilmesi
bakimindan sezgisel ve rasyonel bir yaklasim sunmaktadir. MAUT metodu, celiskili ifadeleri ayiklamak
ve yaygin bir isleyis tabani olusturmak agisindan metodik tarzda uygulanmaktadir (Kim ve Song, 2009:
145). Her bir alternatifi bir digeriyle karsilastirip ikili kriterler vasitasiyla alternatiflerin birbirleriyle ne
kadar uygun ya da ne kadar dizensiz oldugu saptanmaktadir (Ishizaka ve Nemery, 2013: 82). Diger bir
ifadeyle, alternatiflerin tanimlandigi uzayda acikca belirlenmis olan U fayda fonksiyonunun maksimum
reel degeri karsilayacak yargiya ulasiimasi MAUT yontemiyle saglanir (Alp vd. 2015: 70). MAUT
metodunun problem ¢6ziimiine yonelik adimlari su sekildedir (Ishizaka ve Nemery, 2013: 83):

Adim 1: Karar Matrisinin Atanmasi

CKKV yontemlerinde digerlerinde oldugu gibi problemin ¢dziimine iliskin ilk olarak alternatif
ve kriter degerleri saptanir. mxn bigiminde karar matrisi atanir.

Adim 2: Adirlik Dederlerinin Olusturulmasi

Her bir alternatif icin kriterlerin 6nem derecelerini karsilastirilarak kriter agirlik degerleri w;

1_ .
belirlenir. w; degerlerinin toplami W; = We’e)vasnaswla saglanmalidir.
17€)
Adim 3: Agirlikli Karar Matrisinin Belirlenmesi
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Kriterlerin nihai O6l¢climlerinin atamalari belirlenir. Probleme iliskin atama nicel kriterler
acisindan sayisal ifadeleri olustururken, nitel kriterler agisindan ise esit karsilastirmalar gbz onilinde
bulundurulur. Biitiin elde edilenlerin kilavuzlugunda beslik, yizlik gibi tertipte miktar eslesmeleri
gerceklestirilir (xm).

Adim 4: Normalizasyon Saglanan Fayda islemlerin Olusturulmasi

Normalizasyon adimi icin en uygun deger 1’e, en uzak deger 0’a karsilik gelmektedir. Diger

degerler Esitlik (5) ile hesaplanir.
_ filap—min (fy)
1@ = o -min (70
(5)
Adim 5: Toplam Fayda Degerinin Hesaplanmasi
Fayda fonksiyonu Esitlik (6) ile hesaplanir.

U@ =) faw ©)

U(aj) : Alternatifin fayda degeri
fi(a)) : Her bir alternatif ve kriter i¢in normalizasyon fayda degeri
w; : Agirlik degerleri

4. SEHIR HASTANELERININ KAPASITE DEGERLENDIRMESINDE ENTROPi, MAUT
YONTEMININ UYGULANMASI

Bu ¢alismada; Tirkiye’de yer alan 18 sehir hastanesinin performanslari igin Cok Kriterli Karar
Verme yontemleri igerisinde yer alan Entropi temelli MAUT yontemleri ile karsilastiriimaktadir.
Calismada kullanilan veri seti https://sygm.saglik.gov.tr/ adresinden elde edilmistir. Sehir
hastanelerinin kapasite degerlendirilmesinde kullanilan kriterler; yatak kapasitesi, poliklinik sayisi, tek
kisilik oda, ¢ift kisilik oda, ameliyathane sayisi, yogun bakim yatak sayisi olmak (izere alti kriter Tablo
3'te, sehir hastanelerinin yer aldigi 18 alternatif ise Tablo 4’te yer almaktadir.

Tablo 3. Sehir Hastanelerinin Kapasite Degerlendirilmesinde Kullanilan Kriterler ve Kodlari

KRITERLER KOD
Yatak Kapasitesi YK
Poliklinik Sayisi PS
Tek Kisilik Oda TKO
Cift Kisilik Oda CKO
Ameliyathane Sayisi AS1
Yogun Bakim Yatak Sayisi YBYS

Tablo 4. Sehir Hastanelerinin Kapasite Degerlendirilmesinde Kullanilan Alternatifler
ALTERNATIFLER

Adana Sehir Hastanesi

Ankara Sehir Hastanesi
Ankara Etlik Sehir Hastanesi

Bursa Sehir Hastanesi

Elazig Sehir Hastanesi

Eskisehir Sehir Hastanesi

Gaziantep Sehir Hastanesi

Isparta Sehir Hastanesi

istanbul Basaksehir Sehir Hastanesi

izmir Sehir Hastanesi

Kayseri Sehir Hastanesi

Kocaeli Sehir Hastanesi
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Konya Sehir Hastanesi

Kitahya Sehir Hastanesi

Manisa Sehir Hastanesi

Mersin Sehir Hastanesi

Tekirdag Sehir Hastanesi

Yozgat Sehir Hastanesi

4.1.Entropi Yonteminin Uygulanmasi
Calismada sehir hastanelerinin  kapasitelerinin  degerlendirilmesinde kullanilacak
kriterlerin agirlik hesaplamalarinda Entropi yontemi uygulanmistir. {1k olarak karar matrisinin
olusturulmasi i¢in hastanelere ait kriter degerleri Tablo 5’te goriilmektedir.
Tablo 5. Karar Matrisi

ls_l‘;:'t;neleri YK PS TKO CKO AS YBYS
Adana 1.550 330 437 191 61 274
Ankara 3.711 904 1.538 725 131 506
é\tr;i';ara 3.624 | 1.031 1.943 738 125 697
Bursa 1.355 403 638 256 49 240
Elazig 1.038 227 338 169 39 160
Eskisehir 1.081 254 443 193 38 209
Gaziantep | 1.875 475 872 363 62 277
Isparta 755 167 324 150 20 166
:;z;s;e'hir 2.682 709 1.190 472 90 520
izmir 2.060 457 1.060 321 54 374
Kayseri 1.607 404 671 323 43 309
Kocaeli 1.210 258 535 251 71 188
Konya 1.250 278 442 272 48 240
Kiitahya 610 197 195 168 20 79

Manisa 558 145 236 100 21 159
Mersin 1.294 280 544 252 52 210
Tekirdag 480 128 158 109 16 96

Yozgat 475 113 129 133 18 88

* YK: Yatak Kapasitesi, PS: Poliklinik Sayisi, TKO: Tek Kisilik Oda, CKO: Cift Kisilik Oda,
AS: Ameliyathane Sayisi, YBYS: Yogun Bakim Yatak Sayisi.

Adim 1: Normalize Edilmis Standart Karar Matrisi Esitlik 1 ile Tablo 6’da
gosterilmektedir.

Tablo 6. Entropi Yontemine Gére Normalize Edilmis Karar Matrisi

Sehir Hastaneleri YK PS TKO CKO AS YBYS

Adana 0,0570 0,0488 0,0374 0,0368 0,0637 0,0572
Ankara 0,1364 0,1337 0,1315 0,1398 0,1367 0,1056
Ankara Etlik 0,1332 0,1525 0,1662 0,1423 0,1305 0,1455
Bursa 0,0498 0,0596 0,0546 0,0494 0,0511 0,0501
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Elazig 0,0381 0,0336 0,0289 0,0326 0,0407 0,0334
Eskisehir 0,0397 0,0376 0,0379 0,0372 0,0397 0,0436
Gaziantep 0,0689 0,0703 0,0746 0,0700 0,0647 0,0578
Isparta 0,0277 0,0247 0,0277 0,0289 0,0209 0,0346
:;:f;elhir 0,0985 | 0,1049 | 0,1018 0,0910 0,0939 0,1085
izmir 0,0757 0,0676 0,0907 0,0619 0,0564 0,0780
Kayseri 0,0590 0,0598 0,0574 0,0623 0,0449 0,0645
Kocaeli 0,0445 0,0382 0,0458 0,0484 0,0741 0,0392
Konya 0,0459 0,0411 0,0378 0,0524 0,0501 0,0501
Kitahya 0,0224 0,0291 0,0167 0,0324 0,0209 0,0165
Manisa 0,0205 0,0214 0,0202 0,0193 0,0219 0,0332
Mersin 0,0475 0,0414 0,0465 0,0486 0,0543 0,0438
Tekirdag 0,0176 0,0189 0,0135 0,0210 0,0167 0,0200
Yozgat 0,0175 0,0167 0,0110 0,0256 0,0188 0,0184
Adim 2: Her bir deger icin ¢; = —k Z;-”:lrijln (7;5) ile Entropi degeri olugturulur. Degerler ile

normalize edilen degerlerin logaritmik degerleri g¢arpilarak toplanir. Elde edilen toplam ‘k’ Entropi
katsayisi ile carpilarak tabloya eklenir. Burada elde edilen Entropi degerleri—Tablo 7’de
gosterilmektedir.

Tablo 7. Entropi Degerinin Hesaplanmasi

YK PS TKO CKO AS YBYS
0,9381 0,9308 0,9143 0,9407 0,9389 0,9432
Adim 3: Her bir kriter icin W]=% ile agirhk degeri olusturulur. Agirliklarin
127¢)

hesaplanmasinda; Entropi degerinin her biri 1’den cikarilarak toplanir. Daha sonra her bir kriter icin o
degerin Entropi degeri 1'den ¢ikarilarak ilk hesaplanan toplama béliiniir ve agirlik degerleri bulunur.
Bulunan agirlik degerleri Tablo 8'de gosterilmektedir.

Tablo 8. Kriterlerin Agirlik Degerleri

YK PS TKO CKO AS YBYS

0,1571 0,1756 0,2174 0,1504 0,1552 0,1443

Entropi yontemi ile elde edilen agirliklar O ile 1 arasinda olmali ve agirliklarin toplami 1 degerini
vermelidir. Entropi yontemi sonuglarina gére; en énemli kriter tek kisilik oda, en 6nemsiz kriterin ise
yogun bakim yatak sayisi oldugu goriilmektedir. Bu agirliklar ile MAUT yontemi degerlendirilecek olup,
kriterlere gore hastanelerin performansi karsilastirilacaktir.

4.2.MAUT Yonteminin Uygulanmasi

Sehir hastanelerinin kapasite degerlendirilmesinde kullanilan kriter agirliklari Entropi yontemi
ile elde edildikten sonra MAUT yonteminde kullanilmistir. C6zim sonucunda sehir hastanelerinin
kapasite degerlendirme siralamalari elde edilmistir. Normallestirme islemi icin ilk olarak her bir kriter
icin en iyi (MAK) - en kétii (MIN) degerler tespit edilmistir. Elde edilen bu degerler karar matrisi ile
Tablo 9'da gosterilmektedir.
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Tablo 9. Karar Matrisi ve En lyi-En K&tii Degerler

Hasstz:';eri YK PS TKO CKO AS YBYS
Adana 1.550 330 437 191 61 274
Ankara 3.711 904 1.538 725 131 506

Ankara Etlik | 3.624 1.031 1.943 738 125 697
Bursa 1.355 403 638 256 49 240
Elazig 1.038 227 338 169 39 160
Eskigehir 1.081 254 443 193 38 209

Gaziantep 1.875 475 872 363 62 277
Isparta 755 167 324 150 20 166

B:;;?;‘::ir 2.682 709 1.190 472 90 520

izmir 2.060 457 1.060 321 54 374
Kayseri 1.607 404 671 323 43 309
Kocaeli 1210 258 535 251 71 188
Konya 1.250 278 442 272 48 240

Kiitahya 610 197 195 168 20 79
Manisa 558 145 236 100 21 159
Mersin 1.294 280 544 252 52 210
Tekirdag 480 128 158 109 16 9%
Yozgat 475 113 129 133 18 88
MAK 3.711 1.031 1.943 738 131 697
MIN 475 113 129 100 16 79

Kriterler icin en iyi-en kotl degerler belirlendikten sonra en iyi deger icin “1” ve en kot deger
icin de “0” atamasi yapilmistir. Kalan diger degerler ile normalize edilmis fayda degerleri elde edilir.
Tim bu degerler Tablo 10’da gosterilmektedir.

Tablo 10. Normalize Edilmis Fayda Degerleri

Hai‘:‘:zleri YK PS TKO CKO AS YBYS
Adana 0,3322 0,2364 0,1698 0,1426 0,3913 0,3155
Ankara 1,0000 0,8617 0,7767 0,9796 1,0000 0,6909

Ankara Etlik | 0,9731 1,0000 1,0000 1,0000 0,9478 1,0000
Bursa 0,2719 0,3159 0,2806 0,2445 0,2870 0,2605
Elazig 0,1740 0,1242 0,1152 0,1082 0,2000 0,1311
Eskisehir 0,1873 0,1536 0,1731 0,1458 0,1913 0,2104

Gaziantep | 0,4326 0,3943 0,4096 0,4122 0,4000 0,3204
Isparta 0,0865 0,0588 0,1075 0,0784 0,0348 0,1408

B:;:;:’e‘::ir 0,6820 0,6492 0,5849 0,5831 0,6435 0,7136
izmir 0,4898 0,3747 0,5132 0,3464 0,3304 0,4773
Kayseri 0,3498 0,3170 0,2988 0,3495 0,2348 0,3722
Kocaeli 0,2271 0,1580 0,2238 0,2367 0,4783 0,1764
Konya 0,2395 0,1797 0,1725 0,2696 0,2783 0,2605
Kiitahya 0,0417 0,0915 0,0364 0,1066 0,0348 0,0000
Manisa 0,0256 0,0349 0,0590 0,0000 0,0435 0,1294
Mersin 0,2531 0,1819 0,2288 0,2382 0,3130 0,2120
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Tekirdag 0,0015 0,0163 0,0160 0,0141 0,0000 0,0275
Yozgat 0,0000 0,0000 0,0000 0,0517 0,0174 0,0146

Fayda degerleri hesaplandiktan sonraki adimda toplam fayda degerleri hesaplanir. Toplam
fayda degeri hesaplanmasinda; Entropi yontemi ile elde edilen agirliklarin normallestirilmis fayda
degerleriile carpiimasiyla elde edilir. Elde edilen bu degerler Tablo 11’'de gosterilmektedir.

Tablo 11. Toplam Fayda Degerleri

Hasstz:lerleri YK PS TKO | CKO AS YBYS | TOPLAM N;‘:\r:T
Adana 0,0522 | 0,0415 |0,0369|0,0215| 0,0607 |0,0455| 0,2583 8
Ankara 0,1571 | 0,1513 |0,1689|0,1473| 0,1552 |0,0997 | 0,8795 2

Ankara Etlik | 0,1529 | 0,1756 |0,2174|0,1504| 0,1471 | 0,1443 | 0,9877 1
Bursa 0,0427 | 0,0555 |0,0610|0,0368| 0,0445 |0,0376 | 0,2781 7
Elazig 0,0273 | 0,0218 |0,0251|0,0163| 10,0310 |0,0189 | 0,1404 13
Eskisehir | 0,0294 | 0,0270 |0,0376|0,0219| 0,0297 |0,0303| 0,1760 12

Gaziantep | 0,0680 | 0,0693 |0,0891]0,0620| 0,0621 | 0,0462 | 0,3966 5
Isparta 0,0136 | 0,0103 |0,0234|0,0118| 0,0054 |0,0203 | 0,0848 14

B:;:ESZ‘:]'ir 0,1071 | 0,1140 |0,1272|0,0877| 0,0998 |0,1029 | 0,6388 3
izmir 0,0769 | 0,0658 |0,1116|0,0521| 0,0513 | 0,0689 | 0,4266 4
Kayseri | 0,0550 | 0,0557 |0,0650|0,0526| 0,0364 |0,0537 | 0,3183 6
Kocaeli | 0,0357 | 0,0277 |0,0487|0,0356| 0,0742 |0,0254| 0,2473 9
Konya 0,0376 | 0,0316 |0,0375|0,0405| 0,0432 |0,0376 | 0,2280 11
Kitahya | 0,0066 | 0,0161 |0,0079|0,0160| 0,0054 |0,0000 | 0,0520 15
Manisa | 0,0040 | 0,0061 |0,0128|0,0000] 0,0067 |0,0187 | 0,0484 16
Mersin 0,0398 | 0,0319 |0,0497|0,0358| 0,0486 |0,0306 | 0,2364 10
Tekirdag | 0,0002 | 0,0029 |0,0035|0,0021| 0,0000 |0,0040| 0,0127 17
Yozgat 0,0000 | 0,0000 |0,0000|0,0078| 0,0027 |0,0021| 0,0126 18

Entropi temelli MAUT yontemi ile yapilan degerlendirmede 18 sehir hastanesi performans
olarak nihai siralamalari Tablo 11’de verilmistir. Bu siralamalarda ilk (g icerisinde Ankara Etlik, Ankara
ve istanbul Basaksehir Sehir Hastaneleri yer almistir. Farkli illerde yer alan sehir hastaneleri ilkemizde
gelismislik diizeyi yuksek buyulksehirlerde yer alan sehir hastaneleri Ust siralarda konumlanmistir. Bu
illerde yer alan hastanelerin niifus yogunlugu dikkate alindiginda performanslari daha ¢ok 6nem
kazanmaktadir.

5. SONUC DEGERLENDIRME VE ONERILER

Saglik hizmetlerinin sunumu, bireylerin hayatlarini sirdirmesinde, yasam konforunun
artirmasinda ve himayesinde bulunan bireyler icin belli bir 6nem arz etmektedir. Bu baglamda saglik
sistemi seviyesi, Ulkelerin sosyo-ekonomik agidan gelismislik durumunu ortaya koymaktadir. Saglik
sistemi, hizmet kalitesi, tesis maliyeti, tedarik siirecleri ve kurulus yeri ile ayri ayri analiz edilmesi
gerekir (Zerenler ve Ogiit: 2007: 501).

Bu calismada CKKV yontemlerinden hibrit veya bitlinlesik bir yaklasimla Tirkiye’de 2021 yili
Mayis ayi itibariyle aktif hizmet sunan Sehir Hastaneleri temel géstergelere yonelik performanslari yer
almaktadir. Alternatifler ve kriterler agisindan, yapimi tamamlanan sehir hastaneleri ile yatirimlar
planlanan sehir hastanelerine yonelik temel gostergelerin performans karsilastirilmasi yapilmistir.
Calismada Entropi temelli MAUT yontemi araciligiyla sehir hastaneleri karsilastiriimistir.
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Ulkemizde Sehir Hastaneleri heniiz cok daha yeni bir sistem {izerine tasarlandigindan, 6 temel
kriter ve aktif faaliyet gosteren 18 hastane mercek altina alinmistir. Tirkiye’de gelismislik diizeyi
bakimindan biyuksehirlerde yer alan sehir hastaneler Ust siralari paylasmaktadir. Buna gore sayisal
Gstlnlige sahip baskentte yer alan Ankara Etlik Hastanesi ilk sirada yer alirken, Ankara’da yer alan
diger sehir hastanesi de ikinci sirada gelmektedir. Diger yandan sirasiyla istanbul Basaksehir, izmir,
Gaziantep, Kayseri, Bursa, Adana, Kocaeli, Mersin sehir hastaneleri ilk 10 sirada yer almaktadir. Buna
gore blyliksehirlerde yer alan sehir hastaneleri performans agisindan 6nemli konumda bulunmaktadir.

Arastirmada yatirim asamasinda yapimi devam veya yapilmasi planlanan sehir hastaneleri ile
zaman serisi neticesinde elde verilen kapsaminda farkli CKKV yaklasimlari ile daha genis performans
degerlendirilmesi veya karsilastirma yapilabilir. Calismanin sinirliliklari agisindan elde verilere gore
sehir hastaneleri veri sistemlerinin heniz ¢ok yeni isledigi goz 6niinde bulundurulmalidir.

Bu calisma CKKV yontemlerinin saglik hizmetlerinin sunumunda hastane kapasitesinin ne kadar
etkin bir ara¢ oldugunu ifade etmektedir. Saglk bakanligi kamu hastaneleri yatirimlarina yonelik,
kapasite planlamasi konusunda karar verme problemlerinde yol gosterici niteligi tasimaktadir. Ayrica
CKKV yontemlerinin kullanildigi disiplinlerden saglik alaninda hastanelere yonelik ne tir kriterlerin ele
alindigi ve bunlardan hangilerinin literatiire katki sunulabilecegi gibi karsilastirmali calismalar
yapilabilir. Ote yandan kamu hastanelerinin sehir hastaneleri icindeki performansi veya diger
Ulkelerdeki kamu hastaneleri ile yaklasimlara, bu ¢alisma alt yapi hazirlamaktadir.
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