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Ozet

Bu calisma, 2010-2011 yillarinda T.C. Saglik Bakanligi tarafindan kamu hastanelerinde
gorevli yaklasik 6.000 yoneticinin performanslarini 6lgmeye yonelik olarak hayata gegirilen
Yonetici Performans: uygulamasinin degerlendirilmesi ve bu alanda gelecekte yapilacak
caligmalara 151k tutmay1 amaglamaktadir.

Calismada Ekim 2009°da yiiriirliige girerek Mart 2010°da uygulanmaya baslanilan ve Kasim
2010°da daha da gelistirilen Yonetici Performansinin uygulanisi, uygulamaya esas olan ana
faktor ve diizeltme faktorii katsayilari ile hastane yoneticilerinin performanslarinin 6l¢timii ve
maas disinda aldiklar1 ek oOdemelerin/iicretlerin  etkilenme durumlar1 analiz edilerek
degerlendirilmektedir.

Calismada kamu hastanelerinde ilgili donemlerde bashekim, bashekim yardimecisi, hastane
miidiirti, hastane miidiir yardimcis1 ve bashemsire olarak gdrev yapan yoneticilerin
performans sonuclart ve ek Odeme etkilenme oranlart dikkate alinarak yonetici
performansinin amaglarina ulagsmasi agisindan degerlendirmelerde bulunulmaktadir.

Yapilan degerlendirmeler sonucunda, Mart 2010-Aralik 2011(22 ay) tarihleri arasinda
uygulanan yonetici performansinin, belirlenen amaglara ulasmak acisindan etkili bir arag
olarak kullanildig1 sonucuna ulagilmistir.
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Giris

2003 yilindan itibaren 6nemli bir saglik sistemi reformu olan ve saglik sisteminin yonetimini,
verimliligini ve kalitesini iyilestirmeyi amaglayan Saglikta Dontisiim Programinin 6nemli bir
ayagmi olusturan Performansa Dayali Ek Odeme Sistemi (PDEOS); kamu hastanelerinde
acikca tamimli sonuglarin basarilmasi ve maas disinda alinacak ek ticretlerin belli bir tavana
kadar performansa dayali olarak 6denmesini amaglayan karmasik ancak standardize bir siire¢
olup hem bireysel hem de kurumsal tesviklere dayanmaktadir.*

Sistem, seg¢ili hizmetler, muayeneler veya prosediirlere yonelik daha yiiksek hacim, hasta
memnuniyetinin artmasi, altyapi, ekipman ve hizmet sunumu kalitesinin daha iyi olmasi
yoluyla saglik personeli ve kurumlarinin performansina bagh ek odemeleri igermektedir.
Boylece kurumun performansi, belli bir donemin sonunda, o kurumun amacini gerceklestirme
ya da gorevini yerine getirme basarisini tanimlayan bir gésterge olmaktadir.?

Bakanlikca uygulanan bu sistem, uygulandigi siire¢ igerisinde; Bakanlik politikalari,
hizmetlere yonelik talep yapisi, farkli saglik branglarina iliskin oncelikler ya da kamu
hizmetinin stirekliligi gibi pek cok faktore bagl olarak dinamik bir yapida gelismis ve yeni
parametreler eklenmistir. Bu parametrelerden bir tanesi de bireysel ya da kurumsal
performanstan farkli olarak giindeme gelen ve hastane yoneticilerini ilgilendiren yonetici
performansi olmustur.

Tiirkiye’de Saghk Hizmetleri

Saglik hizmetlerinin temel yapisinin olusturulmasi ve merkezi orgiitlenmesinden sorumlu olan
Tiirkiye Cumbhuriyeti Saghik Bakanligi; Tiirkiye’de saglik ile ilgili kararlarin alinmasi,
politikalarin belirlenmesi ve uygulanmasinda sorumlu ve yetkili kurulustur.

Saglik politikalar1 ve kararlarin uygulanmasinin 6tesinde, saglik hizmeti sunumu agisindan
degerlendirildiginde de Saglik Bakanligi’nin 6nemli bir role sahip oldugu goriilmektedir.
Tiirkiye’de hastane sayilar1 incelendiginde 2013 yilinda toplam 1.517 hastane yer almakta ve
bu kurumlarin 854 tanesi Saghk Bakanligi’'na bagli hastane statiisiinde faaliyet
gostermektedir. Bakanligi 550 hastane ile 6zel hastaneler takip etmektedir. Bu rakamlar
calismaya konu olan 2011 yilinda sirasiyla 840 Bakanhk hastanesi, 503 6zel hastane
seklinde siralanmaktadir.

Yatak sayilarina bakildiginda; 2013 yilinda hizmet veren yaklagik 202 bin yatagin 121 bininin
(%60) Saglik Bakanlig1 hastanelerinde yer aldigr goriilmektedir. Bu oran 2011 yilinda %62
olarak gerceklesmistir. (Saglik Istatistikleri Y1illig1, 2013).

Ortaya konulan rakamlar bir arada degerlendirildiginde hem hizmetlerin sunulmas: hem de bu
hizmetlerin sunuldugu saglik kurumlarinin etkin bir sekilde yonetilmesi kritik bir dneme
sahiptir. T.C. Saglik Bakanligi, kendisine bagl saglik kurumlarmin etkinliklerini artirmaya
yonelik farkli uygulamalar gelistirmistir. Bu uygulamalardan bir tanesi de performans
uygulamalaridir.

Saghk Bakanhg Performans Uygulamalar

! Saglikta Déniisiim Programu. Saglik Bakanligi, 2003. Ankara
2AYDIN, S. ve DEMIR M., (2007), Saglikta Performans Y@&netimi: Performansa Dayali Ek Odeme Sistemi,
Saglik Bakanlig1 Yayinlari, Ankara.



Bakanlik performans uygulamalar1 bir¢ok farkli amaci dikkate alacak sekilde hayata
gecirilmis birden fazla uygulamay1 i¢inde barindiran bir sistem olarak tasarlanmistir. Sistemin
hasta odakli amagclar1 hastalarin beklentileri dogrultusunda saglik kurumlarinda hizmete
katkida bulunan biitiin birimlerin ve ¢alisanlarin yonlendirilmesi ve hasta memnuniyetinin
saglanmasi1 esasina dayanmaktadir. Kurum ve calisan bakis agisindan sistemin amaglari
degerlendirildiginde ise saglik kurumlarina kismi 6zerklik vermek suretiyle, c¢alisanlarin
inisiyatif kullanabilmelerinin saglanmasi ve bu sayede calisma hayatinda karsilasilan
sorunlara pratik coziimler iiretebilme kapasitesinin harekete gecirilmesinin amacglandigi
goriilmektedir.

Tiirkiye’ye 0zgli bir model olarak gelistirilen performansa dayali ek 6deme uygulamasi
bireysel performansi Olcerek saglik hizmetlerinin iyilestirilmesi, kaliteli ve verimli hizmet
sunumunun tegvik edilmesi amaciyla 2003 yilinda 10 ilde pilot olarak ilk uygulamalarina
baslanmistir. Bu 10 il’deki ¢iktilar ve geribildirimler dikkate alinarak gerekli diizenlemeler
yapilmig ve 2004 yilindan itibaren Bakanliga bagl tiim saglik kuruluslarinda uygulamaya
konulmustur.

Uygulamanin, personel verimliligini ve kamuda tam giin calisma oranini artirmasi, artan
saglik hizmet talebini karsilamasi, hastanelerde bilgi sistemleri ile diizenli bir kayit sistemini
olusturmasi, ameliyathane goriintiilleme ve benzeri birimlerin daha etkin kullanimini ve
verimliligini artirmasi, saglik kuruluslarinin gelir-gider dengelerinin hassasiyetle takip
edilmesi noktasinda 6nemli yansimalar1 olmustur.

Bu kapsamda uygulamanin ikinci asamasinda kurumsal performans 6lgtimii hayata gegirilmis
boylece uygulamaya niteliksel boyut kazandirilarak entegre bir model olusturulmustur. 2005
yilinda uygulamaya konulan Kkurumsal performans Ol¢iimii birden fazla bilesenden
olusmaktadir.  Olgiim kriterlerinin bir kismi uluslararasi kabul gormiis hastane kalite
Ol¢iitlerini kapsarken, bir kismi da {ilke ihtiyaglarina gore sekillendirilmistir.

Performans uygulamalar1 daha sonra ¢alismanin ilerleyen boliimlerinde detaylari ile alinacak
yonetici performans uygulamalar1 ile gelistirilmistir. 2011 yilina gelindiginde ise dahili
branglarin hasta yatiginin gerekli oldugu durumlarda hasta yatis1 yapmalari, cerrahi branslarin
ise gerekli durumlarda ameliyat yapmalar1 ve sonucta daha nitelikli saglik hizmeti sunumunu
saglamak amaciyla birim performans olgiimleri, performans uygulamalarina esas olacak
sekilde hayata gecirilmistir.

Sekil 1: T.C. Saglik Bakanligi Performans Uygulamalar1 Tarihi Gelisimi
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Yonetici Performansi uygulamasina iliskin degerlendirmelere ge¢gmeden Once bireysel
performans (performansa dayali ek 6deme) ve kurumsal performans uygulamalar1 asagida
kisaca 6zetlenmektedir.

Performansa Dayah Ek Odeme Uygulamasi

Bireysel Performans Uygulamasi

Uygulama, birinci, ikinci ve tglincii basamak saglik kuruluslarinda, her bir basamagin
kendine 06zgli modellemesi yapilarak uygulanmaktadir. Calisanlarin  performanslari
kuruluslarda saglik hizmeti sunumunda kullanilan 5200 adet islemin puanlandirilmasi ve
Olclilmesine dayanmaktadir. Puanlar her islemin riski, islem i¢in harcanan emek ve siireye
gore belirlenmektedir.>**

Performans hesaplamalarinda kullanilan degerler i¢in calisanlar iki grupta ele alinmaktadir.
Ik grupta yer alan ve klinik hizmeti veren doktorlarin performans élciimlerinde; puanlar elde
edilen degerlerin toplamiyla dogrudan hesaplanmaktadir. Laboratuar bransi hekimler ile
yoneticiler, hekim dis1 saglik personeli ve diger personelin degerlendirilmesi ise kurulus
ortalama puani dikkate alinarak dolayli olarak hesaplanmaktadir. Bu iki parametreden elde
edilen puanlarin toplami, kurumun toplam puanini olusturmaktadir. Elde edilen toplam puan
sonucta kurumun toplamda elde ettigi gelir ile orantili olarak birlikte hesaplanarak her bir
caliganin ek Odemesi hesaplanmaktadir. Boylece kurulusun toplam performansi biitiin
calisanlara yansimaktadir.

Kurumsal Performans Uygulamasi

2005 Yilinda ilk kez uygulanan kurumsal performans; Bakanlik hastanelerinde hastanenin
kendisinin gergeklestirdigi bir i¢ degerlendirme hem de Saglik Miidiirliigii veya Bakanlik
tarafindan gerceklestirilen bir dis degerlendirme sisteminden olusmaktadir. Kurumsal
performans 6l¢iimiinde hasta giivenligi, laboratuvar giivenligi, hasta haklar1 ve tesis giivenligi
gibi parametreler dikkate alinmaktadir.

Kurumsal performans 6l¢iimii ile ¢alisanlara 6denen performansa dayali ek 6demeler arasinda
dogrudan bir iligki bulunmaktadir. Buna gore hastanelerin kurumsal performans ol¢imi
degerlendirmesi sonucu elde edilen katsayr hastanenin dagitacagi doner sermayeyi
etkilemektedir.

Kurumsal Performans Ol¢iimiinde yer alan degerlendirme kriterleri ve bu kriterler sonucunda
ortaya konulan katsayilar asagida siralanmaktadir;

1. Muayene Erisim Katsayist

2. Hizmet Kalite Katsayis1

3. Memnuniyet Katsayisi

4. Kurum Verimlilik Katsayis1

¥ Saghk Bakanligia Bagli ikinci ve Ugiincii Basamak Saghk Kurumlarinda Gorevli Personele Déoner Sermaye
Gelirlerinden Ek Odeme Yapilmasina Dair Yonerge, 01.02.2005 tarih ve 349 sayil

* Saghk Bakanligina Bagli Birinci Basamak Saglik Kuruluslarinda Gorevli Personele Déner Sermaye
Gelirlerinden Ek Odeme Yapilmasina Dair Yénerge,01.02.2005 tarih ve 349 sayili

® Saghk Bakanligi Yatakl Tedavi Kurumlart Kurumsal Kaliteyi Gelistirme ve Performans Degerlendirme
Yonergesi, 01.01.2005 tarih ve sayili



Yonetici Performansi Uygulamast
Tarihce

Saglik Bakanligi’na bagli kurum ve kuruluslarda bastabip, bastabip yardimcisi, hastane
midiirii, hastane miidiir yardimcisi ile baghemsire olarak gérev yapan yonetici sinifi personel
icin yOnetici birim performans kriterlerinin uygulanmasina iligkin olarak hazirlanan "Y6netici
Mali Birim Performans Katsayisinin Uygulanmasina Dair Y('inerge"6 2009 y1li Kasim ayindan
itibaren gegerli olmak flizere yirirlige girmis, Mart 2010 tarihinden itibaren fiili olarak
uygulanmaya baglamustir.”

Bu yeni uygulama ile hastanelerde yonetici olarak ¢alisan baghekim ve yardimcilari, hastane
miidiiri ve yardimcilart ile baghemsirelerin Mart 2010 donemine iliskin ek O6deme
hesaplamalarinda Yonetici Mali Birim Performans katsayis1 kullanilmaya baslanmustir.

Yonetici Performansi, Saglik Bakanligi’na bagli kurumlarda yonetici olarak gorev yapan
personelin  hizmet sunumuna iliskin performansini degerlendirebilmek ve s6z konusu
personelin daha verimli ¢alismalarim tesvik etmek amaciyla uygulanmaya baslanmustir. Ik
uygulama Mart 2010 - Eyliil 2010 tarihleri arasinda ger¢eklesmis, uygulamanin amaglarina
ulagmas1 sonucunda kapsaminin genisletilmesi s6z konusu olmus ve Bakanlik¢a ydnetici
performansi uygulamasinin ikinci versiyonu yayinlanmuistir.

Bu kapsamda, hastanelerde yonetici olarak ¢alisan personelin ek 6ddemeleri, 2010 yili EKim
ayindan itibaren “YoOnetici Birim Performans Katsayisinin Uygulanmasina Dair Yonerge”
usul ve esaslar1 ¢ergevesinde hesaplanmaya baglanmistir®. Ilgili ydnergenin, hastanelerde
hatasiz olarak uygulanabilmesi ve etkinliginin artmasi amaciyla ayrica “Yonetici Birim
Performans1 Ornek Hesaplama Kilavuzu” yaymlanmlstlr.9

Yonetici performansi uygulamasi son olarak Mayis 2011 tarihinde giincellenerek, Nisan 2011
tarihinden itibaren gegerli olmak iizere uygulanmustir.'°

02/11/2011 tarihli ve 663 sayili Saglik Bakanligi ve Bagli Kuruluslarinin Tegkilat ve
Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararnameyle Saglik Bakanliginin merkez ve tasra
teskilati yeniden diizenlenmistir. SO0z konusu kararnameyle Saglik Bakanliginin bagh
kuruluslar olarak, Tiirkiye Halk Saghig Kurumu, Tiirkiye Ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu ve
Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu olusturulmustur (DPT, 2012: 220)™.

Boylece ilgili kararname ile Bakanlik teskilat yapisinda degisiklik yapilmis ve Kamu
Hastaneleri Kurumu kurularak, Kamu Hastane Birlikleri modeline geg¢ilmistir. Bu degisiklik

®19/10/2009 tarihli ve 40029 sayili "Y énetici Mali Birim Performans Katsayisimn Uygulanmasina Dair
Yonerge"

7 18/11/2009 tarih ve 44508 sayi ile yaymlanan, yonergenin 01/03/2010 tarihinden itibaren uygulanacagini
iceren ilgili resmi yazi

§20/09/2010 tarihli ve 37420 sayili “Yénetici Birim Performans Katsayisimn Uygulanmasina Dair Yonerge”

® Yénetici Birim Performansi Ornek Hesaplama Kilavuzu  http://www.saglik-
ekonomisi.com/sed/index.php/arsiv-arama/91-gyoenetici-birim-performans-katsaysnn-uygulanmasna-dair-
yoenergeq-ve-goernek-hesaplama-klavuzug-yaymland Erisim: 20.01.2015

1903/05/2011 tarihli ve 19879 sayili “Yénetici Birim Performans Katsayisinin Uygulanmasina Dair Yonerge”
"Devlet Planlama Teskilat1 (4 Ekim 2012), 2013 Y1l Programinin Uygulanmasi, Koordinasyonu ve izlenmesine
Dair Bakanlar Kurulu Karar1 Eki


http://www.saglik-ekonomisi.com/sed/index.php/arsiv-arama/91-qyoenetici-birim-performans-katsaysnn-uygulanmasna-dair-yoenergeq-ve-qoernek-hesaplama-klavuzuq-yaymland
http://www.saglik-ekonomisi.com/sed/index.php/arsiv-arama/91-qyoenetici-birim-performans-katsaysnn-uygulanmasna-dair-yoenergeq-ve-qoernek-hesaplama-klavuzuq-yaymland
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ile ilk kez Mart 2010 tarihinde Bakanlik¢a yiiriirlige konulan Yd&netici Performansi
uygulamasi son bulmustur.*

Uygulamanin Gelisimi ve Detaylar

Yonetici performansi uygulamas: Saglik Bakanlifina bagli kamu hastanelerinde gorevli
yoneticilerin, gorevlerini yerine getirirken dikkat etmeleri gereken bazi yonetsel oncelikleri
dikkate almaktadir. Bunlar:

- Kurumlarinin siirdiiriilebilir mali yapida olmalari,
- Kurum bor¢larin1 zamaninda 6demeleri,

- Kurumsal dinamizmin bozulmamasi ve daha iyi hizmet verilebilmesi adina
personelin mali haklarinin gozetilmesi,

- Sunulan hizmetlerde genel kabul gérmiis kalite standartlarina uygun bir yapinin
olusturulmasi ve korunmasi, bir diger degisle hizmet kalitesi,

- Bakanlik¢a belirlenmis stratejik hedeflerini yerine getirme,
olarak siralanmaktadir.

[k yonetici performans: uygulamasi mali kriterlerin dlgiilmesi suretiyle baglamistir. Yénetici
performans uygulamasinda kullanilacak Mali Kriterler ile bu kriterlerin hedef degerleri
belirlenmis, 2. ve 3. Basamak kurumlarda gerekli simiilasyonlar1 yapildiktan sonra yiirtirliige
konulmustur. ilk yénetici performansi uygulamasi borgluluk orani ve bor¢luluk siiresi olmak
iizere iki ana kriteri Olgmektedir. Bu iki performans kriterinin ortalamasi hastane tiiri,
yoneticinin kurumdaki gorevi ve g¢alisma siireleri dikkate alinarak ilgili yOnetici igin bir
yonetici performans katsayr ortaya koymaktadir. Sonugta her bir ydnetici i¢in ayri ayri
belirlenen Yonetici Performans katsayisi, yoneticinin ek 6demesi ile ¢arpilarak yoneticiye etki
etmektedir.

2010 yilimin Ekim ayinda yonetici performanst uygulamasi kriterleri arttirilarak uygulama
gelistirilmistir. Bu uygulamada Yonetici Performansi Ol¢limiinde kullanilan iki faktor
bulunmaktadir. Bunlardan ilki Ana Faktor Katsayisidir. Bu katsayr yoneticilerin temel
sorumluluk alaninda yer alan ve performanslarinin degerlendirilmesine esas olan
gostergelerden olusmaktadir.

Ikinci faktdr ise diizeltme faktorii katsayisidir. Bu katsayr ise kurumlarm ydnetilmesini
olumsuz yonde etkileyen durumlarin etkilerini bertaraf etmek amaciyla, gorev siiresi, bolge
farkliliklari, hastanelerin yapisal farkliliklar1 gibi ayrimlart dikkate almaya yonelik olarak
belirlenmistir.

Yonetici performansinin belirlenmesinde 6 temel degerlendirme kriteri bulunmaktadir.
Bunlar:

I.  Borgluluk Orani Katsayisi
Ii.  Borgluluk Siiresi Katsayisi
iii.  Hizmet Kalite Standartlar1 Katsayis1
iv.  Ek Odemeyi Zamaninda Dagitma Katsayisi
V.  Muayene Kabul Islemleri Katsayisi
vi.  Performans Hedefi Katsayisidir.

122 Kasim 2011 tarihli KHK:663 “Saghk Bakanlig1 ve Bagli Kuruluslarmin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda
Kanun Hilkmiinde Kararname”



Yonetici performansina esas olan parametreler, Bakanlik tarafindan yukarida da siralanan
stirdiiriilebilir finansal yapi, kaliteli hizmet sunumu, personele kars1 yiikiimliiliikklerin yerine
getirilmesi gibi Oncelikli hedeflere uygun olarak belirlenmistir. Buna goére ana faktor
katsayisini olusturan gostergeler ve gostergelerin amagclarla iliskisi Sekil 1’de goriilmektedir.

Sekil 2. Ana Faktor Katsayisimm Olusturan Gostergeler ve Amaclarla iliskisi

Hizmet Kalite
Standartlari
Hizmet Kalitesi ] Katsayisi
Borgluluk Orant
Katsayisi
( ) Siirdiiriilebilir Mali
Yap1 )
Borgluluk Stiresi
O Katsayisi
Ana Faktdr Muayene Kabul
Katsayisi Siiresi
Muayene Kabul ve Ek Muayene Kabul
Odemenin Zamaninda Islemleri
\ / Gergeklestirilmesi Katsayisi
Saymanlik
Ek Odemeyi Kaydina Almma
Siiresi

Zamaninda Dagitma

Katsayisi
Belirlenen Ozellikli ]\

Hedeflerin Yerine Performans Hedefi
Getirilmesi Katsayisi

Ana Faktor Katsayist Parametreleri:

I.  Borg¢luluk Orani Katsayisi

Saglik Bakanligi borgluluk orani kriteri ile kurumlarin hangi oranda borglanabilecegi
konusunda hedef belirlemis olmaktadir. Borgluluk orani, kurumlarin ilgili dénem sonundaki
net bor¢ toplaminin, ilgili donemden Onceki son ii¢ aylik ortalama tahakkuk tutarina
oranlanmasi suretiyle belirlenen oran1 ifade etmektedir. Borcluluk oraninin 10(on)’a
boliimiiniin mutlak degerinin 1(bir)’den ¢ikarilmasi suretiyle borcluluk orani katsayisi
hesaplanmaktadir.

Bor¢luluk Oran1 Katsayist 0,70°den kiiciik hesaplanir ise borgluluk orani katsayis1 “0,70”

kabul edilmektedir. Bir diger ifade ile yoneticiler, bor¢luluk oranmi katsayisindan maksimum
%30 oraninda etkilenmektedirler.

Ii.  Borgluluk Siiresi Katsayisi

Bu ana kriter ile kurumlarin, borglarini ddemeleri gereken azami siire belirlenmektedir.
Boylece kurumlarin bor¢ 6deme siirelerinin periyodunun diizenlenmesi Ongoriilmektedir.



Ilgili donemin son is giinii itibari ile ddenmemis borglar icin belirlenen (0,89) ile (1,01)
arasinda degisen katsay1r borgluluk siiresi katsayisini ifade etmektedir. Katsay1 asagida
gosterilen Borgluluk Siiresi Katsayisi (Giin) Tablosuna gore belirlenmektedir.

Tablo 1. Borg¢luluk Siiresi Katsayis1 (Giin)

Odenmemis Bor¢ Giin Sayis1  Katsayi

89 giin ve alt1 borcu olan 1,01
90-119 giin borcu olan 1

120-129 giin borcu olan 0,99
130-139 giin borcu olan 0,98
140-149 giin borcu olan 0,97
150-159 giin borcu olan 0,95
160-169 giin borcu olan 0,93
170-179 giin borcu olan 0,91
180 giin ve tizeri borcu olan 0,89

Tablodan da goriilecegi lizere borglarmin vadesi 90 giline kadar olan kurumlar tesvik
edilmekte, bor¢ vadeleri uzadikca yonetici performansi olumsuz etkilenmektedir.

iii.  Hizmet Kalite Standartlar1 Katsayisi

Hizmet Kalite Standartlar1 Katsayisi: Saglikta Performans ve Kalite Yonergesi uyarinca
kurumlarda hizmet kalite standartlarinin degerlendirilmesi neticesinde ortaya c¢ikan hizmet
kalite katsayis1 puani esas alinarak belirlenmektedir.

Hizmet Kalite Standartlar1 puani, ilgili donemde Saglikta Performans ve Kalite Yonergesi
uyarinca kurumlarda hizmet kalite standartlarinin degerlendirilmesi sonucu elde edilen deger
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. (2015 yilinda gelindiginde Hizmet Kalite Standartlarinin 4.
Versiyonu Saglikta Hizmet Kalite Standartlari adiyla “Saghik Hizmeti Kalitesinin
Gelistirilmesi ve Degerlendirilmesine Dair Y énetmelik™” kapsaminda uygulanmaktadir.)

Hizmet Kalite Standartlar1 Katsayis1 asagidaki tabloda yer alan puanlar karsiliginda belirlenen
katsayilar ile belirlenmektedir.

Tablo 2. Hizmet Kalite Standartlar1 Katsayisi

HKS PUANI HKS KATSAYISI

>0,96 1,05
0,91-0,95 1

0,86-0,90 0,95
0,81-0,85 0,90
<0,80 0,85

1 6 Adustos 2013 tarih ve 28730 sayili “Sagdlik Hizmeti Kalitesinin Gelistiriimesi ve Degerlendiriimesine Dair Yénetmelik”



iv.  Ek Odemeyi Zamaninda Dagitma Katsayist

Katsaymin belirlenmesinde iki 6nemli nokta dikkate alinmaktadir. Bunlardan ilki personele
onceki aylardan kalan 6denmemis ek 6demenin bulunmamasidir. Ikincisi ise ilgili ayda
O0denmesi gereken ek 6demenin, zamaninda personele 6denmesine yonelik olarak zamaninda
banka hesaplarina yatirilmasidir.

Bu kapsamda katsayi; personele bir 6nceki donem 6denmesi gereken ek ddemelerin, aym 1’1
ile 31’1 arasinda muhasebe birimi tarafindan bankaya aktarilip aktarilmadigi ile gegmis
donemlerden personele Odenmemis ek Odeme borglart olup olmamasma gore
belirlenmektedir.

Tablo 3. Ek Odemeyi Zamaninda Dagitma

Ek Odeme Dagitma Ek Odemeyi Zamaninda
Zamani Dagitma
Katsayisi
1 ile 10’u aras1 1,02
11 ile 15’1 arast 1,01
16 ile 20’si arast 1,00
21 ile 25’1 arasi 0,97
26 ile 31°1 arasi1 0,95
Diger donemlerden dagitilmayan ek 6deme varsa 0,87

V.  Muayene Kabul Islemleri Katsayisi

Katsay1 iki parametreden olusmaktadir. Bunlardan ilki kurumlar tarafindan ilgili dénem
icerisinde muayene kabulii yapilmis tiim mal ve hizmetlerden, malin teslimi ya da hizmetlerin
bitis tarihinden itibaren muayene kabul siiresi en uzun siireli olan islemin siiresine karsilik
gelen muayene kabul siiresi katsayisindan olusmaktadir. ikinci parametre ise ilgili donem
icerisinde muhasebe birimine teslim edilen muayene kabulii yapilmig tiim mal, hizmet ve
yapim iglerine ilisgkin Odeme emri belgelerinden, muayene ve kabul islemlerinin
tamamlanmasini izleyen is giiniinden baglamak iizere muhasebe birimine teslim edilme siiresi
en uzun siireli olan islemin siiresine karsilik gelen katsayinin ortalamasinin alinmasi suretiyle
hesaplanan katsayiy: ifade etmektedir. Iki farkli parametre igin asagidaki iki farkl tablo esas
alinmaktadir.

Tablo 4. Muayene Kabul Siiresi Katsayilar:

Muayene Kabul Siiresi Katsayisi

5 i giinii ve altinda ise 1,01
6-10 is giinii arasi ise 1,00
11-20 is glinii arasi ise 0,99
21-30 is giinii arasi ise 0,97
31 is giinii ve lizerinde ise 0,95




Tablo 5. Muhasebe Birimine Teslim Edilme Siiresi Katsayilari

Odeme Emri Belgelerinin flgili Muhasebe Katsayisi

Birimine Teslim Edilme Siiresi

5 ig gilinii ve altinda ise 1,01
6-10 is giinii arasi ise 1

11-20 is giinii arasi ise 0,99
21-30 is giinii arasi ise 0,97
31 is giinii ve lizerinde ise 0,95

Her iki tabloya gore elde edilen katsayilarin ortalamasi muayene kabul islemleri katsayi
olarak belirlenmektedir.

vi.  Performans Hedefi Katsayisi

Bu kriter, Bakanlik tarafindan 6nceden belirlenen ve bu katsayiya esas olan bir hedefin
gerceklestirilmesine bagli olarak belirlenen bir katsayidir. Katsayi, ilgili donemde, ilgili
kurum i¢in Saglik Bakanlig: tarafindan belirlenen performans hedefinin zamaninda yerine
getirilmesi halinde (1) olarak, performans hedefinin zamaninda yerine getirilmemesi halinde
(0,90) olarak esas alinmaktadir.

Performans hedefi katsayisinin en énemli 6zelligi esnek bir sekilde yonetilebilmesi ve bu
sayede kurumsal, bolgesel il bazinda ya da iilke capinda hedefler belirlenmesi yoluyla
yonetilmeye imkan tamimasidir. Bakanlik ilgili dénemde saglik kurumlarmin TIG veri
yonetimlerini bu kriter vasitasi ile 6lgerek iyilestirmistir. Kurumlarin veri akisi saglamalarinda
stire hedefleri belirleyerek zamaninda ve dogru verinin girilmesini saglamistir.

Ortaya konulan tiim bu katsayilar agagidaki formiil ile hesaplanmaktadir:

Ana Faktir Katsayis
[{ Hizmet Kalite Standartlar Kts. + ]
(Bnrp!'u!'uk Oram Kts _|_) fll!’uu_'.fgns Kabul Islemleri Kts. +
Borgluluk Siiresi Kts Ek Odemeyi Zamamnda Dagitma Kts.

2 o 3

x Performans Hede fi Kis.

Ana Faktor Katsayisinin 1,00’dan diisiik oldugu durumlarda her bir yOneticinin yonetici
performans katsayisinin tespit edilmesi icin gereken diizeltme faktorlii katsayisi tiim
parametrelerin ¢arpilmasi ile hesaplanmakta ve elde edilen diizeltme katsayisi Ana Faktor
Katsayis1 ile carpilmaktadir. Ana Faktor Katsayist 1,00 ve 1,00°dan biiyiikk hesaplanan
kurumlarda yonetici performans katsayis1 hesaplanmamakta ve yonetici performans katsayisi
1,00 olarak belirlenmektedir.

Diizeltme Faktorii Katsayisi Parametreleri:

Diizeltme Faktorii Katsayisinda yer alan parametrelerin hesaplanmasi sonucunda her bir
yonetici i¢in ayr1 ayri diizeltme faktorii katsayisi elde edilmektedir. Diizeltme Faktoriinde yer
alan parametreler, performansa tabi yoneticilerin bolgesel, kurumsal ve kisisel farkliliklarini
ortadan kaldirmaya yonelik olarak ve ana faktor katsayisini arttiracak sekilde belirlenmistir.



Ayrica diizeltme faktorii katsayisina esas olan parametreler, bolgesel faktorler, kurumsal
faktorler ve bireysel faktorler seklinde ortaya konulmustur. Boylece yonetici agisindan
oncelikle bolgelere gore, sonra kurumsal ve yapisal durumlara gore ve son olarak yoneticinin
bireysel durumuna gore ortaya ¢ikan farkliliklar dikkate alinmasi hedeflenmistir. Diizeltme
Faktoriiniin hesaplanmasinda asagidaki katsayilar hesaplanmaktadir. Bunlar:

i.  Bolge Gelismislik Katsayisi
Ii.  Hastane Tirl Katsayisi
iii.  Hastane Yasi Katsayisi
Iv.  Mali Biiyiiklik Katsayist
V.  Calisma Siireleri Katsayisi

i.  Bolge Gelismislik Katsayisi

Bolgelerin gelismislik diizeyleri Devlet Planlama Teskilati’nin ilgelerin sosyo-ekonomik
gelismislik seviyelerine gore siralanmaktadir. Bu siralamalarda ilk gruplar yiiksek gelismislik
diizeyini ifade ederken, 6. Gruba dogru gelismislik diizeyleri azalmaktadir. Dolayisiyla
Ornegin 6. grupta yer alan bolgelerdeki kurum yoneticileri agisindan kontrol edilemeyen bu
yapmin olumsuz etkilerinden en az etkilenmeleri i¢in en yiiksek diizeltici katsay1
belirlenmistir.

Tablo 6. Bolge Gelismislik Katsayis1 Tablosu

Gelismislik Grubu | Katsayi
1 ve 2. Gruplar 1,00
3ve 4. Gruplar 1,01
5. Grup 1,02
6. Grup 1,03

ii.  Hastane Tiirii Katsayisi

Hastaneler, tagidiklar1 farkli 6zelliklere gére Saglik Bakanlig: tarafindan siniflandirilmakta ve
bir hastane icin hastane tiirii belirlenmektedir. Hastane tiirleri ve her bir hastane tiiriinlin
yonetici agisindan getirdigi zorluklar yoneticilerin kontrolleri disindaki faktorler arasinda yer
almaktadir. Ornegin 50 yatakli bir hastaneyle 500 yatakli bir hastanenin y&neticilerinin
sorumluluklar ¢ok farkli olacaktir. Katsayi, bu durumu dikkate alarak hesaplanmaktadir.

Tablo 7. Hastane Tiirii Katsayis1 Tablosu

Kodu Sinifi Katsay1
El Egitim hastanesi, genel 1,02
E2.1. Egitim Hastanesi, Kalp, Kalp ve Damar Cerrahisi 1,04
E2.2. Egitim Hastanesi gogiis veya gogiis cerrahisi alaninda hizmet veren 1,06
E3.1 Egitim hastanesi, kadin dogum ve ¢ocuk alaninda hizmet veren 1,00
E3.2 Egitim hastanesi, kadin dogum 1,00




E3.3 Egitim hastanesi, cocuk alaninda hizmet veren 1,00
E4.1 Egitim hastanesi, fizik tedavi ve rehabilitasyon alaninda hizmet veren 1,04
E4.2 Egitim hastanesi, kemik hastaliklar1 alaninda hizmet veren 1,04
ES Egitim hastanesi, ruh saglig1 alaninda hizmet veren 1,06
E6 Egitim hastanesi, goz hastaliklar1 alaninda hizmet veren 1,00
E7 Egitim hastanesi, onkoloji alaninda hizmet veren 1,10
E8 Egitim hastanesi, diger 1,00
H1 Yatakli kurum, Yatak sayis1 49 alti 1,00
H3 Yatakli kurum, Yatak sayis1 50-99 1,00
H4 Yatakli kurum, Yatak sayis1 100-499 1,00
H5 Yatakli kurum, Yatak sayis1 500 ve Ustii 1,04
H6 Yatakli kurum, kadin dogum ve ¢ocuk alaninda hizmet veren 1,00
H7.1 Yatakli kurum, fizik tedavi ve rehabilitasyon alaninda hizmet veren 1,04
H7.2 Yatakli kurum, kemik hastaliklar1 alaninda hizmet veren 1,06
H8.1. Yatakli kurum, kalp, kalp ve damar cerrahisi 1,04
H8.2. Yatakli kurum, gogiis veya gogiis cerrahisi alaninda hizmet veren 1,06
H9 Yatakli kurum, ruh saglig1 alaninda hizmet veren 1,06
H10 Yatakli kurum, deri, lepra ve ziihrevi sagligi alaninda hizmet veren 1,06
H11 Yatakli kurum, acil yardim ve travmatoloji saglig1 alaninda hizmet veren 1,00
H12 Agi1z ve Dis Sagligi Merkezi 1,00
H13 Yatakli kurum, onkoloji alaninda hizmet veren 1,10
H14 Yatakli kurum, diger 1,00

Hastane Yas1 Katsayisi

Hastanelerin ¢ok eski ya da hizmete yeni agilan binalarda hizmet iiretmesi, kurumlar
acisindan maliyetleri artirmaktadir. Ozellikle hizmete yeni agilan binalar, pek ¢ok tesisat,
altyapr vb. faktorler ile binanin genel kullanimiyla ilgili 6nceden tahmin edilemeyecek
ihtiyaglar, ancak binalar kullanilmaya baslamasi ile ortaya ¢ikmaktadir. Bu durum kurum
acisindan Onemli maliyetler dogurmaktadir. Ayni sekilde c¢ok eskimis binalar da farkh
sebeplerden fakat ayni sonuglari dogurabilecek aksakliklari ortaya ¢ikarmakta, maliyetleri
artirabilmektedir. Katsay1 bu durumu dikkate alacak sekilde belirlenmistir.

Tablo 8. Hastane Yas1 Katsayis1 Tablosu

iv.

Hastane Yas1 | Katsayl
0-3 y1l 1,01
4-15 1,00
16-25 1,02
26 ve Ustl 1,03

Mali Biiyiikliik Katsayisi

Yonetilen yap1 mali olarak biiytidiikce ekonomik risklerin artmasi ve yoneticilerin yonetmek
zorunda olduklar islerin karmasiklagmasi hastanenin ve dolayisiyla yOneticinin basarisini
ayn1 Olcilide giiclestirmektedir. Hastane biiyiikliigii katsayis1 bu durumun etkilerini azaltmaya
yonelik olarak belirlenmistir.




Tablo 9. Mali Biiyiikliik Katsayis1 Tablosu

Son 3 Aydaki Ortalama Tahakkuk Tutarn (TL) | Katsay1
10.000.001 ve iizeri 1,05
8.000.001 — 10.000.000 1,04
4.000.001 — 8.000.000 1,03
2.000.001 — 4.000.000 1,02
1.000.001 — 2.000.000 1,01
1.000.000 ve alt1 1,00

V.  Calisma Siireleri Katsayisi

Katsayi, yoneticilerin kurumda goérev yaptiklar1 silireyi dikkate almaktadir. Buna gore
kurumda yonetici olarak gorevli olunan siire arttik¢a yoneticinin sorumlulugunun artacagi
diistiniilmektedir. Tam tersi sekilde diigiiniildiigiinde de kurumda daha az siire yoneticilik
yapilmigsa sorumluluk goreceli olarak azalmaktadir. Ornegin aym kurumda 3 yildir gérev
yapan bir bashekim yardimcist aynt kurumda 1 yildir gorevli olan diger bashekim
yardimcisina gore daha ¢ok sorumludur denilmektedir.

Tablo 10. Calisma Siiresi Katsayis1 Tablosu

Kurumdaki Gorev Siiresi Katsayi
0- 12 Ay 1,00
13-24 Ay 0,99
25-36 Ay 0,98
37 Ay ve Ustii 0,96

Yonetici Performansi Katsayisi ve Ek Odemeye Etkisi

Yonetici Performansi Katsayis1 yukarida Ozetlenen iki faktér yardimi ile hesaplanmaistir.
Yoneticilerin temel sorumluluk alaninda yer alan ve performanslarinin degerlendirilmesine
esas olan Ana Faktor Katsayis1 ve gorev siiresi, bolge farkliliklari, hastanelerin yapisal
farkliliklar1 gibi ayrimlar1 dikkate almaya yonelik olarak belirlenmis diizeltme faktorleri. Bu
iki faktoriin hesaplanmasindan elde edilen katsayilarin carpimi Yonetici Performansi Birim
Katsayisimm (YBPK) olusturmaktadir. Bu sekilde hesaplanan Yonetici performansi
katsayisi, yoneticinin ek O6demesi ile carpilarak ek 6demesinin ne kadarmi alabilecegini
belirlemektedir.

Yonetici Birim Performans Katsayis1 (YBPK) hesaplandiktan sonra personelin briit ek
odeme tutar ile carpilmaktadir. Ancak personelin briit ek 6deme tutarinin, tavan ek ddeme
tutarinin iizerinde olmasi halinde Yonetici Birim Performans Katsayis1 tavan ek 6deme
tutan ile carpilarak personelin briit ek 6deme tutar1 hesaplanmistir.

Uygulamaya gore; ana faktor katsayisi bir (1) ve bir’den biiyilk hesaplanan kurumlarda
Yonetici Performans Katsayisi hesaplanmamistir ve Yonetici Performans Katsayis1 bir(1)
olarak esas alinmistir. Yonetici Birim Performans Katsayisinin 0,70’in altinda olmasi1 halinde
ise, 0,70 esas alinmistir. Bir diger deyisle yoneticinin ek 6demesinde maksimum %30 kesinti
yapilmistir.



Uygulamada ayrica; yeni agilan kurumlar, birlestirilen hastaneler ile Bakanlik merkez
teskilatinda gegici gorevle gorevlendirilen personel ve bir yildan az gorev siireleri de dikkate
alinmis, yonetici performans katsayisi bu tiir durumlar i¢in belli siirelerde hesaplanmamustir.

Uygulamanin Etkileri

Yonetici performansi pratikte iilke genelinde 843 kurumda ydnetici olarak gorev yapan
calisanlarin performanslarin1  6lgmekte izlemektedir. Buradan yola c¢ikilarak kaba bir
hesaplama ile 2010 yilinda {iilke genelinde bu kapsamda gorev yapan yaklasik 6.000
yoneticinin performanslarinin her ay degerlendirildigi sdylenebilecektir. Bu kapsamda
gergeklestirilen bir performans degerlendirmesinin etkilerinin ne dogrultuda oldugu
Oonemlidir.

Yonetici performanst uygulamasi, hem uygulamaya baslanmasindan 6nce simulasyonlari
yapilmis hem de uygulamanin basladig1 aylardan itibaren etkileri amaglara ulagmasi agisindan
degerlendirilmeye tabi tutulmustur.

Uygulamanin hayata gectigi 2010 yilinda, uygulamanin baslamasindan belli bir siire sonra
geriye yonelik yapilan ilk 3 aylik analizde kurumlar mali olarak goreceli olarak iyilesmeye
baslamiglar bu durum da yéneticilerin, yonetici performansindan olumsuz etkilenmelerini her
ay azaltmistir. Uygulamanin hayata gectigi ilk ii¢c ayda izlenen iyilesme, asagidaki tablo
araciligiyla goriilebilecektir.

Tablo 11. Yénetici Mali Birim Performans: (ilk 3 Ay)

Yonetici Mali Birim Performansi

Dénem Etkilenen Ek Odemeye
Bashekim Oram Etkisi
2010-3 16% 5%
2010-4 15% 5%
2010-5 13% 5%

Tabloda 2010 Mart, Nisan ve Mayis aylarinda yonetici performansi dolayisiyla ek ddemeleri
diisen bashekimlerin, toplam bashekimlere orani goriilmektedir. Buna goére ilk ayda,
bashekimlerin %16’sinin ek 6demelerinde ortalama % 5 oraninda kesinti gerceklesmistir. Bir
sonraki ay ise %]1’lik bir iyilesme, U¢ilincli ayda ise ilk aya gore % 3’liikk bir iyilesme
gerceklestigi goriilmiistiir. 2010 Yilinda Saglik Bakanligi’na bagli hastane sayist 843’tiir
(Saglik Istatistikleri Yillign 2013). Bir diger ifade ile 843 kurumun 135’inde Bashekimler
belirlenen mali hedefleri karsilayamadiklar1 i¢in yonetici performansindan etkilenmislerdir.
Sonraki 3 ayda ise 135 kurumun 25’inde iyilesme gergeklesmis, boylece etkilenen bashekim
sayis1 110’a diigmiistiir. Bu durum, ilk 3 ayda mali hedeflere ulasma agisindan %18,5’lik bir
lyilesme olarak yorumlanabilecektir.

Uygulama ile 2009 yili ve 2010 yili kurumlarin borgluluk yapisindaki degisim asagidaki
Tabloda 6zetlenmektedir.



Tablo 12. Kurumlarin Bor¢luluk Yapisindaki Degisim (2009-2010)

Uygulamanin ilk hedeflerinden bir digeri borgluluk siirelerinde kurumlarin daha kisa vadeli
bor¢lanmaya ge¢meleridir. Bu kapsamda uygulamanin hedeflenen doniisiimii gergeklestirdigi

2009* | 2010
(ilk 8 | (ilk 8| Fark
ay) ay)

TAHAKKUK 100 | 113 13
BORC 66 48 -18
BORC / TAHAKKUK | 66% | 42% | 24%

*2009 Tahakkuku Baz (100) alinarak hesaplanan degerlerdir.

asagida sunulan Tablo 13. araciligi ile goriilmektedir.

Tablo 13. Kurumlarin Borgluluk Siirelerindeki Degisim (2009-2010)

Bakanlik, elde edilen bu olumlu gelisme ile Yonetici Performans uygulamasinin kapsamini
2010 Ekim ayindan itibaren genisletmistir. Bu kapsamda uygulama, c¢alismanin Onceki
boliimlerinde detaylar: ile anlatilan yapiya doniligsmiistiir. Boylece sadece mali hedefler degil,
kaliteye, personele iliskin sorumluluklara ve belirlenen diger hedeflere iliskin de yonetici

En Uzun Vadeli Uygulamadan Uygulamadan
Bor¢ Once Sonra
(2009) (2010)
180 Giin ve Uzeri 12% 3%
90 -180 Giin 28% 12%
0 - 89 Giin 60% 85%

performansi dl¢iilmeye baslanmistir.

2011 Y1l1 9. ayinda yapilan 8 aylik etki analizi sonuglar1 agsagidaki grafikte goriilmektedir.

Grafik 1. Aylara Gore Yonetici Performansi Etkisi

0,25

0,20

0,15

0,10

0,05

0,20

0,21

r
| e —— 0,20

2011-1

’ 0,06 0,06 0,06
| | 0,05
2011-2  2011-3  2011-4 20115 20116  2011-7

e Ek Odemeye Etkisi (%) essssE tkilenen Yonetici Oranlan (%)

2011-8




2011 Y1l ilk ti¢ aymnda, 5 ana faktor katsayili gilincel yonetici performansindan etkilenen
bashekimler ortalama %20 civarindayken, sonraki aylarda yoneticilerin kurumsal hedeflere
ulagmalar1 sonucunda iyilesmeler goriilmeye baslanmig etkilenen bashekim sayis1 %10’lara
kadar gerilemistir. Bu durum ilk alt1 ayda yaklasik 10 puanlik bir iyilesme demektir. Bir diger
ifade ile 2011 yilinda 840 kurumun ilk aylarda %20’si yani 168 tanesi, Bakanlik¢a belirlenen
yonetici performans kriterlerine gére olumsuz etkilenirken, sonraki aylarda ortaya konulan
caligmalar sonucunda yoneticilerin performanslart artmis ve Temmuz ayma gelindiginde
%10’u yani 84 tanesi etkilenmis, diger 84’1 kayda deger bir 1yilesme gerceklestirmislerdir.

Sonug¢

Tiirkiye’de kamu alaninda bir ilk olan ve Saglik Bakanlig1 tarafindan 2003 yilindan itibaren
caligmalar1 baslatilarak uygulamaya konulan performans sistemi, OECD Saghk Sistemi
Incelemeleri kapsaminda detaylica ele almarak degerlendirilmistir. 2008 Yilinda hazirlanan
raporda performans sistemine iliskin olarak; “Aslinda diger iilkelerin Tiirkiye 'deki saglik
reformlarindan, ozellikle personel verimliligini artirmak iizere performansa dayali odeme
sisteminin kullanilmast konusunda, ogrenebilecegi pek c¢ok sey olabilir.”” ifadesine yer
vermistir. Diger yandan sistemin gelismelere acik oldugu konusunda da Onerilerde
bulunmustur. Kurumsal verimliligin artirilmasina yonelik ortaya konulan bu oOneriler, ayn
zamanda yonetici performansi ile de iliskilidir.

Bu kapsamda yonetici performansinin dl¢iilmesi ve izlenmesi, Bakanlik hedeflerine ulasilip
ulasilmadigiin izlenmesi agisindan biiyiikk 6nem tasimaktadir. Ayrica yonetici performansina
konu olan gostergeler, bu hedeflere ulasmasi beklenen yoneticilere hedefler hakkinda agik ve
net sekilde mesaj vermekte, hedefleri anlasilabilir kilmakta, hedefler ve 6deme arasinda somut
bir bag kurmaktadir. Yonetici ek ddemelerindeki, performans temelli degisim, ayn1 zamanda
sonuglarin kurumlar ve unvanlar arasi kiyaslanabilirligi, yillara gore izlenebilirligi agisindan
kamuda 6nemli bir adimdir.

Bakanlikga yonetilen bu Olgekteki bir yapida yonetici olarak goérev yapan personelin
performanslar1 Bakanlik hedefleri agisindan biiylik 6nem tasimaktadir. Bu anlayisla 2010
yilinda uygulamaya konulmak iizere hazirlanan yonetici performansi, uygulandigr ilk
aylardan itibaren olumlu sonuglar ile dikkatleri ¢ekmistir. Ozellikle énceden belirlenmis
performans hedeflerine gore yoneticilerin planlama yapmalarina olanak saglayan yonetici
performanst uygulamasi, kurum ya da il temelinde, bolgesel ya da genel performans
hedeflerinin belirlenebilmesi agisindan da esnek ve etkili bir performans yonetim araci
olmustur.

Calismada, Saglhik Bakanligi tarafindan kamuda ilk kez uygulanan yonetici performansi
uygulamasinin detaylar1 ve gelisim silireci ele alinmaya c¢alisilmis, gelisim siirecinde
uygulamanin etkileri sonuglar agisindan incelenmistir.

Ele alman kapsamda yapilan incelemeler sonucunda; uygulamada Oolgiilen yonetsel
parametreler bazinda iyilesmelerin gerceklestirildigini goriilmiistiir. Yonetici Performansi
uygulamasi ile hastanelerde ¢alisan yoneticiler ve dolayisiyla kurumlar, Bakanlikca belirlenen
hedeflere ulasmak noktasinda onemli iyilesmeler kaydetmislerdir. Bu anlamda Mart 2010-
Aralik 2011 tarihleri arasinda uygulanan Yonetici Performansinin, Saglhik Bakanligi’nin
onceden belirlenen amaglarina ulasmada etkili bir ara¢ olarak kullanildig1 sdylenebilecektir.



Kamu sektoriinde yonetici pozisyonunda gorevli galisanlarin performanslarinin 6nceden
belirlenmis hedefler ¢ergevesinde degerlendirilmesi ve elde edilen sonuglara gore belli oranda
gelirlerine etki etmesi saglik sektoriinde her kademede yonetici olarak gorev yapan calisanlar
i¢in disiiniilebilecek 6rnek bir modeldir.
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