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SAGLIK HIZMETLERINDE DIS KAYNAK KULLANIMI: BiR ALAN
ARASTIRMASI

Sait Séyler?, Aysu Kurtuldu Zekioglu?

Ozet

Di1s kaynak kullanimi igletme yonetiminde siklikla bagvurulan bir yonetim teknigidir. Saglik isletmeleri de temel
yetenekleri disinda kalan faaliyetlerinde dis kaynaklardan siklikla yararlanmaktadir. Bu kapsamda c¢alismanin
amaci, son yillarda saglik alaninda siklikla bagvurulan dis kaynaklardan yararlanma stratejisini sektorde
uygulayan hastane yoneticilerinin goriislerini alarak avantajlarin ve dezavantajlarin irdelenmesidir. Arastirma
yiliz yiize goriisme metodu ile gergeklestirilmistir. Goriismeler 2014 yilinda bir 6zel hastane ve bir egitim-
arasgtirma hastanesi yoneticileri ile gerceklestirilmistir. Aragtirmanin sonuglarina gore hastane miilkiyeti fark
etmeksizin dis kaynak kullanimu bir isletme stratejisi olarak kullanilmaktadir. Ancak hastane miilkiyetine ve dis
kaynak alim siirecine gore her isletmede farkli problemlerle karsilasilabilmektedir. Sonug olarak isletmeler is
akis siireglerine ve miigteri memnuniyetine dogrudan etki edebilecek olan dig kaynak kullanimi uygulamalarinda
maliyet etkinlik analizi yapmalidirlar ve tedarik¢i firmanin hem insan kaynagi hem de finansal altyapi agisindan
yeterlilik kosullarini sagladigindan emin olmalidirlar. Aksi takdirde is siireglerini gelistirmesi ve maliyet avantaji

saglamasi istenilirken kotii sonuglar ile karsilasilabilecektir.

Anahtar kelimeler: Saglik igletmeleri yonetimi, stratejik yonetim, disg kaynak kullanimi

Abstract

Outsourcing is a management technique which is often referenced in business management. Health businesses
often benefit from outside sources in activities that fall outside their basic skills as well. In this context, this
study aims to examine advantages and disadvantages of outsourcing by referencing opinions of health executives
applying this method. Research was conducted with face to face interview. The interviews were conducted in a
private hospital and a training-research hospital in 2014. According to results of study, health businesses use
outside sources as a business strategy regardless of the hospital ownership. However, according to hospital
ownership and process of outside source purchasing, businesses may encounter different problems. Businesses
need cost-effectiveness analysis in outsourcing practices which can directly affect workflows and customer
satisfaction and they also should ensure that vendors provide the qualification requirements in terms of human
resources and financial infrastructure. Otherwise they may face problems while they desire improving business

processes and providing cost advantages.
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Kiiresellesmenin hizlanmasi, teknolojideki geligmeler ve artan rekabetin etkisiyle isletmelerin ayakta kalma
cabalarinda {i¢ 6nemli unsur 6n plana ¢ikmaktadir: hiz, esneklik ve maliyet avantaji (Tengilimoglu, Isik ve
Akbolat, 2012). Isletmelerin temel yetenekleri incelendiginde bu yeteneklerinin sinirh oldugu goriilecektir.
Temel yetenek, isletmenin hem kisa hem de uzun siirecte hayatta kalabilmesi igin temel sayilan, rakipleri
tarafindan taklit edilmesi zor olan ve isletmenin kiiciilme, dig kaynaklardan yararlanma gibi stratejik kararlar
almasinda temel rol oynayan, bir mal veya hizmeti iiretmesini saglayan bilgi ve yeteneklerin toplamidir (Kogel,
2014). Her isletmenin temel yeteneginin disindaki isleri bagka isletmelere yaptirma egilimi ekonomik olarak
rasyonel karar vermenin geregidir. Boylece isletmeler kendilerine rekabet iistiinliigii saglayan temel yetenekleri
disindaki tiim igleri bagka isletmelere yaptirarak maliyet tasarrufu saglamakta, orgiitsel yapisimi kiigiilterek
toplam isi daha iyi yonetir hale gelmekte ve temel yeteneklerine odaklanarak rekabet avantaji saglamaktadirlar
(Mucuk, 2000). Saglik isletmeleri acisindan baktigimizda ‘sunulan poliklinik, klinik, ameliyat hizmetleri’ temel

yetenegi olustururken; ‘temizlik, giivenlik, yemek vb.” hizmetler tali hizmetleri olusturmaktadir.

Dis kaynaklardan yararlanma, isletmenin kendi iirettigi veya iiretebilecegi bir hizmeti baska bir kurumdan
kontrat yaparak saglamasidir (Kavuncubasi ve Yildirim, 2012). Bir bagka tanimlamaya gore; isletmenin 6nceden
i¢ kaynaklarimi kullanarak sagladigi bir girdinin bagimsiz bir iiglincii taraftan saglanmasidir (Koehleick, 2008).
Dis kaynaklardan yararlanma isletme igin yap ya da satin al kararmin verilmesi ile ilgilidir. Isletmelerin normal
sartlarda kendi biinyelerinde yapacaklari isler icin, dis kaynak saglayicilari ile uzun dénemli ve sonug odakli
iliskileri olarak tanimlanabilir. Bu nedenle karsit ifadesi i¢ kaynaklardan yararlanmadir (insourcing) (Jacques,
2006).

D1s kaynaklardan yararlanma stratejisinin tarihsel gelisimi incelendiginde; uygulamalarin temelinin
etkili ve verimli bir sekilde vergi toplamak amaci ile Roma Imparatorlugu’ndaki uygulamalara dayandig
goriilmektedir. Stratejik anlamda dis kaynak kullanim1 uygulamalari ise; ilk olarak 1980°li yillardan sonra ortaya
cikmistir (Greaver, 1999). 1989’da Kodak bilgi islem ve iletisim ile ilgili faaliyetlerini DEC, IBM ve
Businessland firmalarina yaptirarak dis kaynak kullanma yoluna gitmistir. Bu adim stratejik olarak dig kaynak
kullanma faaliyetlerinde ilk adim sayilabilir. Ulkemizde ise; ozellikle insaat sektoriinde yer alan taseron
kullanma veya fason iiretim uygulamalar1 birer dis kaynaklardan yararlanma 6rnegidir (Kogel, 2014). Saglik
isletmeleri agisindan incelendiginde ise, ozellikle Saglikta Doniigsiim Programi’ nin baglangicindan itibaren
Ozellikle kamu hastanelerinde gelir-gider dengesinin saglanmasi, sunulan saglik hizmetinin Kkalitesinin
arttirtlmasi1 ve miisteri odakli yaklagimlarin benimsenmesine yonelik baglatilan reform ¢aligmalari ile birlikte
temizlik, yemek, giivenlik hizmetleri basta olmak {izere goriintiileme hizmetleri, laboratuvar hizmetleri gibi

alanlarda dis kaynaklardan yararlanma stratejisi yayginlagsmaya baslamistir.

Dis kaynaklardan yararlanma stratejisinin rekabet giiciinii arttirmak ve maliyet avantaji saglamak gibi
avantajlarinin yani sira dezavantajlar1 da bulunmaktadir (Kavuncubasi ve Yildirim, 2012; Greaver, 1999; Hale,
2006; Rolstadas, Henriksen ve O’Sullivan, 2012; Barrar ve Gervais, 2006; Benaud ve Bordeianu, 1998;
Williams, 1998; Halvey ve Melby, 2005; Ozbay, 2004; Aubert, Party ve Rivard, 1998; Earl, 1996; Lonsdale,
1999):



Tablo 1: Dis kaynaklardan Yararlanmanin Avantajlar1 ve Dezavantajlar

Avantajlarn

Dezavantajlar

Isletmenin en iyi yaptig1 ise odaklanmasim saglayarak

etkinligi artirmasi

Tedarikgi lizerinde

kontroliin kaybedilmesi

Degisen is kosullarina adapte olabilmeyi saglayacak

esnekligi kazandirmasi

Gizli maliyetlerin olabilmesi

Isletme performansini artirmast

Tedarik¢iye bagimli kalma
tehlikesi

Uzman isletmeler ile galisarak giivenilirligi ve kurum

imajini gelistirebilmesi

Calisanlarin lizerinde

olumsuz etki yapabilmesi

Uriin veya hizmet degerini, miisteri tatminini ve diger

paydaglarin degerini artirmast

Bilgi giivenliginin

saglanamamasi

Risk yonetimini gelistirmesi

Kontratla ilgili zorluklara

sahip olabilmesi

Isletme yoneticilerinin inovatif fikirler edinmesine | Orgiitsel 6grenmenin
olanak saglamasi azalmast
Temel yeteneklere odaklanabilmeyi saglamast Tedarik¢inin eskimis

teknolojileri kullanmasi ile

ilgili riskler

Uzman isletmeler ile ¢alisarak bu alanlardaki kaliteyi

Deneyimsiz elemanlarin
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artirmast neden olabilecegi riskler

Kalifiye insan giicii havuzuna daha kolay erigsim

saglamasi

Stratejik karar vermeyi siirdiiriirken yonetimin yiikiinii

azaltmasi

Dis kaynaklardan yararlanma kararinda, beklenen stratejik basariya erisebilmek igin, isletmelerin avantajli-
dezavantajli durumlar1 gézden gegirmesi gerekmektedir. Ozellikle saglik isletmeciligi agisindan bakildiginda
maliyetleri diisiirmek amaciyla tali hizmetlerin dis kaynaklardan yararlanma yontemiyle siirdiiriilmesi zaman
zaman yetenek acisindan yetersiz firmalara isin yaptirilmasi ve bununla iligkili olarak sunulan hizmet kalitesinin
diismesine sebep olmaktadir. Buna benzer olumsuzluklarla karsilasiimamasi i¢in yoneticilerin uygun stratejik

planlamay1 gergeklestirmesi gerekmektedir.

Sonug olarak dis kaynaklardan yararlanma teknigi de diger biitiin yonetim tekniklerinde oldugu gibi yerine ve
zamanina gore uygulanmasi gereken, diizgiin, yerinde ve zamaninda uygulandiginda isletme basarilarina katki

saglayan bir tekniktir (Kogel, 2014).
METODOLOJI
Amacg

Bu calismanin amaci, son yillarda saglik alaninda siklikla bagvurulan dis kaynaklardan yararlanma stratejisini

sektorde uygulayan hastane yoneticilerinin goriislerini alarak avantajlarin ve dezavantajlarin irdelenmesidir.
Yontem

Calisma; Istanbul ilinde bulunan bir 6zel hastane ve bir egitim-arastirma hastanesinde gorev yapan satin alma
birimi yoneticileri ile gergeklestirilmistir. Bu hastanelerin secilme sebebi; dis kaynaklardan yararlanmanin
hastanelerin miilkiyet farkliligina gore degisiklik gosterip gostermedigini belirleyebilmektir. Goriismeler yiiz

yiize gergeklestirilmis olup, yoneticilere asagida yer alan 9 soru yoneltilmistir:

1) Hangi hizmetleri dis kaynaklardan aliyorsunuz?

2) Hastanenizi dis kaynak kullanimina yonelten sebepler nelerdir?

3) Dis kaynak alinacak firma segilirken nelere dikkat edilmelidir?

4) Kurumunuzda dis kaynak yolu ile ¢alisan kisi sayis1 kagtir?

5) Dis kaynak kullanimina iliskin biit¢e en fazla hangi birimlere ayirilmaktadir?
6) Dis kaynak alinan firma ile sozlesme siiresi ne kadardir?

7) Kurumunuz dis kaynak aldig1 firmay: etkin bir sekilde denetliyor mu?
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8) Dis kaynak kullanim siirecinde yasanan sorunlar nelerdir?

9) Dis kaynak kullanimi yonetimin is yiikiinii azaltmakta midir?

Sinirhliklar

Caligma pilot ¢alisma niteliginde olup, zaman ve maliyet kisithiliklarindan 6tiirii yalnizca bir 6zel hastane ve bir
egitim-arastirma hastanesinde gerceklestirilmistir. Gelecekte planlanan ¢aligmalarda; hastane tiirii (6r: devlet
hastanesinin de ¢alismaya dahil edilmesi) ve yOnetici sayist arttirtlarak ¢alismanin sonuglarinin yaygin etkisinin

ve 0zgilin degerinin arttirilmasi planlanmaktadir.

Bulgular

Istanbul ilinde bir 6zel hastane ve bir egitim-arastirma hastanesinde satin alma birimi yoneticileriyle

yapilan goriismenin sonuglar1 asagidaki gibidir:
1) Hangi hizmetleri dis kaynaklardan aliyorsunuz?

a) Ozel Hastane: Yemek, temizlik, camasirhane, giivenlik ve ambulans hizmetlerinde dis kaynak alim

yapilmaktadir.

b) Egitim Arastirma Hastanesi: Radyoloji, laboratuvar, biyomedikal, deneysel hayvan laboratuvari,
temizlik, glivenlik, veri girisi gibi hizmetler dis kaynaklardan saglanmaktadir. Bunun yaninda hekim sayisinin

yetersizliginden dolay1 bir miiddet anestezi hizmet alimi yapilmistir.
2) Hastanenizi dis kaynak kullamimina yonelten sebepler nelerdir?

a) Ozel Hastane: Oncelikli amac miisterilerimize daha iyi hizmet verebilmek. D1s kaynak kullanildig1
zaman yonetim faaliyetleri daha etkin yiiriitiilebiliyor ve dis kaynak kullanimi kuruma ekonomik bazi avantajlar

sagliyor.

b) Egitim Arastirma Hastanesi: Oncelikli sebep personel yetersizligidir. Bazi durumlarda kaynak

yetersizligi de hastaneyi dis kaynak kullanimina yoneltebilmektedir.
3) Dis kaynak alinacak firma secilirken nelere dikkat edilmelidir?

a) Ozel Hastane: Oncelikle belirledigimiz kalite standartlarma uygun olmasi gerekmektedir. Ornegin
camagirhane igin dig kaynak kullanimi1 yoluna gidilecekse enfeksiyon komitesi ve otelcilik hizmetleri
incelemelerde bulunuyor. Firma gerekli belgeleri sagladiktan sonra degerlendirmeye alintyor. Bu noktada

firmanin sunacagi {irlin ve hizmetlerin kalitesi oncelikli 6nemli nokta olmakta, fiyatlar geri planda kalmaktadir.

b) Egitim Arastirma Hastanesi: Dis kaynak alimi kamu ihale kanununa gore yapilmaktadir. Hastane
ihtiya¢ duydugu hizmetleri ve sartlarimi belirtmekte, teklif verenler arasinda bu sartlara uygun olan en diisiik
fiyath teklifi secmektedir. Alim sonrasinda problem yasanmamasi i¢in alinacak iiriin veya hizmetle ilgili

sartname dikkatli hazirlanmalidir.

4) Kurumunuzda dis kaynak yolu ile ¢calisan kisi sayis1 kactir?
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a) Ozel Hastane: Hastanemizde dis kaynak yolu ile calisan kisi sayisi:

Boliim Calisan Sayisi
Temizlik 160
Yemekhane 35

Giivenlik 30
Camagirhane 25

Toplam 250

b) Egitim Arastirma Hastanesi: Hastanemizde dig kaynak yolu ile ¢alisan kisi sayist:

Boliim Calisan Sayis1
Gtivenlik 86
Veri giris ve kontrol isletmenligi hizmeti 334
Temizlik 292
Hasta ve Ziyaretg¢i Yonlendirme 30
Bilgi islem 13
Biyomedikal ve teknik servis 22
Radyoloji 35
Laboratuvar 17
Yemek 48
Arag kiralama 3
Toplam 880
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5) Dis kaynak kullanimina iliskin biitce en fazla hangi birimlere ayirilmaktadir?
a) Ozel Hastane: Sirasi ile yemekhane, temizlik ve camasirhaneye ayrilmaktadir.

b) Egitim Arastirma Hastanesi: Sirasi ile radyoloji, laboratuvar, temizlik ve veri girisi hizmetlerine

ayirilmaktadir.
6) Dis kaynak alinan firma ile sézlesme siiresi ne kadardir?
a) Ozel Hastane: Sozlesmeler genellikle 1 yillik yapilmaktadir.

b) Egitim Arastirma Hastanesi: Sozlesmeler en fazla 3 yilliktir. Kurumumuzda 1 veya 2 yillik

sozlesmeler de mevcuttur ama genellikle 2 yillik s6zlesmeler yapilmaktadir.
7) Kurumunuz dis kaynak aldig: firmay etkin bir sekilde denetliyor mu?

a) Ozel Hastane: Denetimler aylik olarak yapilmaktadir. Bu denetimleri enfeksiyon komitesi ile otelcilik

hizmetleri is birligi iginde yapmaktadir.

b) Egitim Arastirma Hastanesi: En az 3 kisiden olusan kontrol teskilati bulunmaktadir. Isin teknik
sartnameye gore yapilip yapilmadigini kontrol eder. Muayene komisyonu en az 3 kisi olmak tizere 5-7 gibi tek
sayilardan olusabilir. Bu komisyona teknisyenler, veri giris elemanlari ve uzman hekimler de dahil edilebilir.
Ormnegin radyolojide gorev yapan uzman hekimler de bu komisyona dahil edilebilmektedirler. Bu siirecler
sayesinde kurum tedarik¢i firmanin isini diizgiin yapip yapmadigini kontrol eder ve sézlesme feshedilir veya

uzatilir.
8) Dis kaynak kullanim siirecinde yasanan sorunlar nelerdir?

a) Ozel Hastane: En biiyiik problemler tedarikci firmanm sozlesmede yer alan maddeleri yerine
getirmemesi durumunda yaganmaktadir. Bu durumda tedarik¢i ile yollar ayrilmaktadir. Bu da is siireglerinde

aksamalara yol agmaktadir.

b) Egitim Arastirma Hastanesi: Dis kaynak alimlar1 Kamu Ihale Kanunu'na gére yapildigi igin kurum
istedigi firmay1 secememektedir. Bu durumda teknik sartnameye uygun en ucuz teklifi veren firmayr segcmek

zorunda kalmaktay1z.
9) Dis kaynak kullanimi yonetimin is yiikiinii azaltmakta midir?

a) Ozel Hastane: Y&netimin is yiikiinii oldukca azaltmaktadir. Kurumun kendi miidiirliigii var, ayni
zamanda tedarik¢i firmalarin da miidiirliikleri var. Satin alma miidiirliigli olarak elemanlarla degil firmanin

miidiirliigi ile iletisime gegmekteyiz.

b) Egitim Arastirma Hastanesi: Dig kaynak alimi yolu ile saglik hizmetlerine daha ¢ok odaklanma
firsati bulmaktayiz. Ornegin yemek ile ilgili bir sikinti yasandiginda yemek sirketini arayip personel

gondermesini isteyip kendi isime devam edebiliyorum.

Gerceklestirilen goriisme sonuglari incelendiginde 6zel hastane ve egitim-aragtirma hastanesi agisindan
dis kaynaklardan yararlanma yonteminin yonetimin is yikiinii azalttigi ve temel faaliyetlere odaklanma
acisindan avantaj sagladigi tespit edilmistir. Ote yandan farkli miilkiyet gruplarinda olsalar da her iki hastanede

de dis kaynaklardan yararlanilma nedenlerinin temelde kaynak yetersizligi ve ekonomik avantaj saglamaya
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yonelik oldugu ortaya ¢ikmustir. Calismada elde edilen bir bagka sonug ise; dis kaynaklardan yararlanma
stratejisinde firma segimi hususunda yasanan farkliliklardir. Ozel hastanede firma ile yeterlilik ve hizmet kalitesi
acisindan degerlendirilerek sézlesme imzalanirken; egitim-arastirma hastanesinde ‘en diisiik fiyat® teklifi ile
secimin yapildigr sonucuna varilmustir. Sozlesme siireleri acisindan bakildiginda 6zel hastane ile firmalar
arasinda yapilan sozlesmelerin (1 yil) egitim-arastirma hastanesindeki sozlesmelerden daha kisa oldugu

goriilmektedir (2-3 yillik).
SONUC VE ONERILER

Dis kaynaklardan yararlanma, son yillarda saglik isletmelerinde siklikla basvurulan yontemlerin basinda
gelmektedir. Amag ister ekonomik avantaj saglamak isterse personel yetersizligini gidermek olsun, 6nemli olan
husus hizmet kalitesinin yiikseltilmesidir. Bu nedenle dis kaynaklardan yararlanma ydntemi uygulanirken
s6zlesme imzalanacak olan firmalarin hizmeti ifa etme konusunda yeterli olmasi 6n kosuldur. Ote yandan genel
olarak ekonomik yapilanmalarda meydana gelen dalgalanmalar girisimcileri olumsuz yonde etkileyebilmektedir.
Bu noktada saglik isletmesinin sdzlesme imzalamis oldugu firmalarin finansal agidan da yeterlilige sahip
olmalar1 gerekmektedir. Aksi takdirde firmanin finansal dar bogaza girmesi sunulan hizmeti kesintiye
ugratabilecek ve bu durum miisteri tatminini bile olumsuz etkileyecek sonuglara yol agacaktir. Ornedin
laboratuvar hizmetlerini dis kaynaklardan yararlanma yontemi ile bir firmadan alan hastanede firmanin cihaz
kitlerini temin etmemesi, laboratuvar sonuglarinin ¢ikmamasina neden olacak ve bu durum hastanenin temel

faaliyet alan1 olan poliklinik hizmetlerinin aksamasina sebebiyet verebilecektir.

Gergeklestirilen ¢aligmanin ¢arpict sonuglarindan bir tanesi dis kaynaklardan yararlanma stratejisinde firma
se¢cimi hususunda yasanan farkliliklardir. Kamu hastanelerinde satin alma prosediirii Kamu Thale Kanunu
cergevesinde ylriitilmekte ve alimlar ‘en diisiik fiyat’ teklifi usuliiyle gerceklestirilmektedir. Ancak dis
kaynaktan yararlanma yontemi ile yaygin olarak yiiriitiilen temizlik, giivenlik, hasta danisma hizmetleri gibi
hizmetlerde 6nemli hususlardan bir tanesi bu islerin emek yogun yiriitiilen hizmetler olmasidir. Bu durumda
firmalarin sunmus olduklar1 fiyatlarin yani sira firmanin yeterlilikleri de dnemli bir kriterdir. En diisiik fiyat
teklifi sunmus ancak gerek finansal al yap1 gerekse insan kaynagi alt yapist agisindan yeterlilige sahip olmayan
firmalarla sdzlesme yapilmasi beraberinde personel maaslarinin yatirilmamasi, ¢alisanlarin is akitlerinin haksiz
yere feshedilmesi, hizmetin aksamasi, hizmet kalitesinin diigmesi gibi pek ¢ok dezavantajli duruma sebep
olabilmektedir. Bu sebeple dis kaynaklardan yararlanma yontemi segildiginde ihale ve sdzlesme asamalarinda
mutlaka yeterlilik degerlendirmelerinin yapilmasi, ayrica olusturulan komisyonlarla rutin denetlemelerin

gergeklestirilmesi hayati neme sahiptir.

Ulusal ve uluslararasi literatiir incelemesi gerceklestirildiginde dis kaynaklardan yararlanma konusu ile ilgili bu
caligmanin sonucuyla Ortiisen pek ¢ok calisma yapildigi goriilmektedir. Afyonkarahisar ili’'nde 1 {iniversite
hastanesi, 15 devlet hastanesi, 2 6zel hastane ve 2 6zel dal hastanesinden olusan toplam 20 hastanelik érneklemle
yapilmis olan ¢aligmanin sonuglarma gore (Karahan, 2009); tiim hastane gruplari igerisinde agirlikli olarak
sirastyla temizlik, bilgisayar otomasyon hizmetleri, giivenlik, yemek hizmetlerinin dis kaynaklardan yararlanma
yontemi ile yiirlitiildiigli ve maliyet tasarrufu saglamak, verimliligi arttirmak ve mevcut kaliteyi saglamak
amactyla bu yontemin secildigi belirlenmistir. Oztiirk ve Sezgili’ nin 2002°de (Oztiirk ve Sezgili, 2002) yaptig1
bir ¢calismada da katilimcilarin % 64’ i dis kaynaklardan yararlanmanin temel sebebinin maliyetleri azaltmak

oldugunu belirtmiglerdir. Hsiao vd. (2009) tarafindan (Hsiao, Pai ve Chiu, 2009) Tayvan’da yapilan bir
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aragtirmada dis kaynak kullanimi tibbi ve tibbi olmayan faaliyetler seklinde iki baglik altinda incelenmis, tibbi
faaliyetlerde en fazla yararlanilan dis kaynaklarin %51.4 ile ambulans ve %50 ile hemodiyaliz hizmetleri oldugu
saptanmistir. Tibbi olmayan faaliyetlerde ise en fazla yararlanilan dis kaynaklar %94 ile tibbi ve tibbi olmayan
atiklarin toplanmasina yonelik faaliyetlerdir. Young (2008)’un yaptigt (Young, 2008) nitel calismaya gore, dis
kaynak kullaniminin maliyetleri azaltma ve degisime ayak uydurma gibi faydalarinin yan sira; sunulan hizmet
kalitesi, paylasilan orgiit kiiltiirii ve asil isverenin calisanlar ile alt igverenin ¢alisanlar: arasinda yasanabilecek

sorunlar gibi dezavantajlar1 da mevcuttur.

Calismalarin sonuglarindan da anlasildig1 iizere dis kaynaklardan yararlanma yontemine egilimin maliyetleri
azaltmak i¢in oldugu goriilmektedir. Bu hususta hastane yoneticilerinin dis kaynaklardan yararlanma yontemi ile
ifa edecekleri hizmetin maliyet hesaplamalarini yaparak, bu yontemin maliyet-etkili olup olmadigim
degerlendirmesi gerekmektedir. Aksi takdirde segilen bu yontem maliyet avantaji saglamaktan ziyade kaynak
israfina da sebep olabilecektir. Ayrica hastane yoneticileri tarafindan dikkat edilmesi gereken bir baska husus da
dis kaynaklardan yararlanma yontemi ile istihdam edilen c¢alisanlarin 6zlilk haklar1 agisindan magduriyet
yasamamalaridir. Bu noktada ¢alisanlara yonelik olarak gerekli diizenlemelerin gerceklestirilmesi, maas-sigorta
primlerinin ddenmesi, yillik izinler, analik haklari, raporlar, kidem tazminatlar1 gibi hususlarda aksakliklarin
yasanilmamasi i¢in gerekli yonetsel énlemlerin alinmasi gerekmektedir. Is giivencesi hususunda kaygi yasayan
calisanlarin ig motivasyonlar1 ve is tatminleri olumsuz etkilenebileceginden bu durum sunulan saglik hizmetinin

kalitesine ve dig miisterinin memnuniyetine yansiyabilecektir.
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