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ARASTIRMA MAKALESI / RESEARCH ARTICLE

TIBBi MALZEME STOK KONTROLUNDE ABC VE VED ANALIZi: SAGLIK
BAKANLIGI HASTANELERINDE BiR ARASTIRMA

ABC AND VED ANALYSIS IN MEDICAL MATERIALS STOCK CONTROL: A
RESEARCH ON THE HOSPITALS OF THE MINISTRY OF HEALTH

Dr. Ogr. Uyesi Arzu YiGIT!
Doc¢. Dr. Vahit YiGiT?2
0z

Bu arastirmanin amaci, Kamu Hastaneleri Genel Miidiirliigiine (KHGM) bagli hastanelerde tibbi malzeme
stoklarim1 ABC, VED ve ABC-VED Matris stok kontrol yontemlerine gore analiz etmektir. Arastirmada tibbi
malzemeleri hem maliyet hem de hayati 6neme haiz olup olmadigina gore siniflandiran ABC, VED ve ABC-
VED matris stok kontrol yontemleri kullanilmistir. Arastirma sonucunda 2017 yili tibb1 malzeme alimlarinin
toplam hastane biitgesi icindeki pay1 %11.47 olarak tespit edilmistir. ABC analizinde tibbi malzeme tutar1 A, B,
C grubu malzemelerin tutar ylizdesi sirasiyla %69.63, %20.04 ve %10.32 olarak saptanmistir. VED analizinde
ise V, E, D grubu malzemelerin tutar yiizdesi sirasiyla %50.95, %25.72, %23.33 olarak tespit edilmistir. ABC-
VED matris analizine gore tibb1 malzeme stoklar ii¢ kategoride siniflandirilmistir. Bu analize gére hem hayati
O6neme haiz olup hem de maliyeti yiiksek olan kategori I’de yer alan ve stok kontrol agisindan siki bir denetime
tabi tutulmasi gereken tibbi malzeme tutar1 1.933.545.273-TL (%80.35), stok kontrol denetimi orta diizeyde olan
ve alternatifi bulunan kategori II tibbi malzeme tutar1 436.984.756-TL (%18.16) ve kategori I1I’de hem maliyeti
hem de hayati 6nem derecesi diisiik tibb1 malzeme tutar1 ise 35.836.943-TL (%1.49) olarak saptanmistir.
Hastanelerde tibb1 malzeme stoklarinin maliyet etkin bir sekilde yonetilmesine yardimci olmak i¢in ABC, VED

ve ABC-VED matris stok kontrol yontemlerinin yonetsel bir ara¢ olarak kullanilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: ABC, VED Analizi, Tibb1 Malzeme, Stok Yonetimi, Hastane.
JEL Smiflandirma Kodlar1: H51, 111, 119.

ABSTRACT

The aim of the study is to analyze medical material stocks in the hospitals affiliated to the General Directorate of
Public Hospitals (KHGM) according to ABC, VED and ABC-VED Matrix stock control methods. ABC, VED
and ABC-VED matrix stock control methods, which classify medical materials according to both cost and vital
importance, are used in the study. As a result of the research, the share of medical supplies purchases in 2017 in
the total hospital budget is determined as 11.47%. In ABC analysis, the amount of medical equipment is
determined as 69.63%, 20.04% and 10.32% of A, B and C group materials, respectively. In VED analysis, the
amount of V, E, D group materials are determined as 50.95%, 25.72% and 23.33%, respectively. According to
ABC-VED matrix analysis, medical material stocks are classified into three categories. According to this
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analysis, the amount of medical equipment that is both vital and costly in category I, which should be subject to
strict control in terms of inventory control, is 1,933,545,273-TL (80.35%), the amount of category Il medical
equipment with an intermediate stock control audit and alternative is 436,984,756-TL (18.16%) and in category
111, both the cost and the amount of medical materials with low vital importance are determined as 35,836,943-
TL (1.49%). As a result, the use of ABC, VED and ABC-VED matrix stock control methods is suggested as an
administrative tool to manage the cost of medical supplies in hospitals in a cost-effective manner.

Keywords: ABC, VED Analysis, Medical Material, Inventory Management, Hospital.
JEL Classification Codes: H51, 111, 119.

1. GIRIS

Toplam saglik harcamalar1 icinde dnemli paya sahip olan hastaneler, kaynaklarinin énemli bir kismint her yil
artan miktarda tibbi malzeme alimi igin kullanmaktadir. Hastanelerde degisik tiir ve ebatta binlerce tibbi
malzeme stoklanarak kullanilmaktadir. Hastanelerin kesintisiz bir saglik hizmeti vermesinde tibbi malzemelerin
istenilen yer, zaman, miktar ve kalitede stoklanmasi gerekmektedir. Ancak stoklanan bu malzemeler hastane
biitcesinde 6nemli bir unsur olusturmaktadir. Etkin bir sekilde yonetilmedigi takdirde hastanelerin en dnemli
kaynak israflar1 arasinda yer almaktadir. Bu nedenle giiniimiizde hastanelerin tibbi malzeme yonetiminde
mutlaka ¢agdas stok kontrol yontemlerini kullanilmasi artik bir zorunluluk haline gelmistir. Tiirkiye’de saglik
kuruluglarinda stok yonetimi son 15-20 yil igerisinde olduk¢a dnem verilen bir konu olmustur. Hastanelerde stok
yonetimine 6nem verilmesine neden olan faktorler arasinda; mali sikintilarin baslamasi, saglik hizmetlerinin
malzeme eksikliginden dolay1 sik sik kesintiye ugramasi ve hastalara zamaninda hizmet verilememesi, yil sonu
sayimlarinda ¢ok yiiksek diizeyde malzeme kullanilmayan ve miadi dolan malzemelerin bulunmasi ve i¢ ve dis
denetimde stoklarin hep konu olmasi gelmektedir.

Stoklar hastanelerin saglik hizmeti sunmasinda en 6nemli girdileri arasindadir. Hastanelerde stok yonetimindeki
amag, fiziki stoklarin yonetimi olmayip toplam stok maliyetlerinin en aza indirmektir. Bagka bir ifade ile stok
yonetiminde amag, istenilen tibbi malzemeyi, istenilen fiyat, yer, kalite ve zamanda hazir bulundurmak ve
optimum stok seviyesini belirlemektir. Hastane bilangolar1 incelendiginde stoklar, toplam aktifler igerisinde
6nemli bir paya sahiptir (Tengilimoglu ve Yigit, 2017; Kobu, 2006:310; Chase et al., 1998: 585). Stoklar aslinda
bir igletmelerinin verimlilik ve rekabet giiciinii artirmaktadir (Filiz, 2008: 149).

Hastane isletmelerinde tibbi malzeme stoklarinda yapilacak kiigiik bir tasarruf bir yandan hastanenin
verimliligini, karliligin1 ve finansal siirdiiriilebilirligini artirirken diger taraftan maliyet etkin saglik hizmeti
sunmasinda anahtar role sahiptir. Hastanelerde tibbi malzeme stoklar1 etkin sekilde yonetilmeyerek gereginden
fazla stok bulundurmasi halinde stokta bulundurma maliyeti artarken gereginden az miktarda stok bulundurmast
halinde stoksuzluk maliyeti ortaya g¢ikabilmektedir. Tibbi malzemelerin stokta bulunmamasi saglik hizmeti
sunumunda aksama ve gecikmelere, saglik insan giiciiniin, yataklarin ve cihazlarin atil kalmasina, hastane
gelirlerinin azalmasina, hasta memnuniyetinin diigmesine, hastanenin imajinin zedelenmesine, hastalarin bagka
saglik kurumlarini tercih etmesine ve hatta sakatlik veya oliim gibi telafisi miimkiin olmayan sonuglar ortaya
¢tkmasina neden olabilmektedir. Bu acgidan degerlendirdigimizde hastanenin biiylikliigii ve statiisii ne olursa
olsun saglik hizmetlerini kesintisiz sunabilecegi ve malzemenin hem maliyetini hem de saglik hizmetleri
sunumunda hayati 6neme haiz olup olmama gibi bilesenlerini dikkate alan ¢agdas stok kontrol yontemlerinden
yararlanarak tibbi malzeme stoklarini1 yonetmesi gerekmektedir.

Tiirkiye’de stok yonetimi ile ilgili en 6nemli projelerden biri, Saglikta Doniisiim Programi igerisinde yer alan
Cekirdek Kaynak Yo6netimi Sistemi (CKYS) ile Saglik Bakanligina bagl biitiin saglik kuruluglarinda bulunan
tibb1 malzeme stoklar1 entegre edilmistir. CKYS, iilke ¢apinda saglik bilgilerinin giincel ve giivenilir olarak elde
etmek, saglik kuruluslarina ait biitiin kaynaklarin kayit, takip ve planlamalarini yapmak, saglik kuruluslarinin
bina, arag, gereg, tibbi cihaz ve tibbi sarf malzemelerinin finans, hizmet ve insan kaynaklarini online takip etmek
iizere kurulmustur. Bu sistem ile insan ve malzeme kaynaklarinin yonetimi etkin bir sekilde yonetilmekte olup
kaynak israfin1 minimuma indirilmektedir (Akdag, 2010:185; Akdag, 2011). CKYS’nin dort bileseninden birisi
Malzeme Kaynaklar1 Yonetim Sistemi (MKYS)’dir. MKY'S, Saglik Bakanligi’na bagli saglik kurumlarinin sahip
oldugu malzeme kaynaklarinin (tibbi sarf, ilag, tibbi cihaz ve demirbag) verimli ve giincel olarak takibini
saglamak tizere gelistirilen merkezi web tabanli bir yonetim bilgi sistemidir (Saglik Bakanligi Faaliyet Raporu,
2011:134). Giinlimiizde MKY'S 668 hastanenin malzemesi yoneten Tiirkiye’deki en biiyiik tibbi malzeme deposu
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gibi ¢aligmaktadir. MKY'S ile Saglik Bakanlig1 hastanelerinde hangi iiriiniin stok fazlasi oldugu sistem iizerinden
kontrol edilebilmekte ve malzeme satinalma siirecinde bir iriinin maliyeti hakkinda detayli bilgi
alinabilmektedir.

Hastanelerde tibb1 malzeme verimliliginin artirilmasinda stoklarin etkili bir bigimde planlanmasi, satin alinmasi,
stoklanmas1 ve modern stok kontrol yontemleri ile kontrol edilmesi gerekir. Hastanelerde tibbi1 malzeme stok
yonetiminde oOzellikle hastaya gore degisebilen malzemelerde saglik hizmeti talebi tam olarak tahmin
edilememektedir. Bu durumda hasta bazli satin alma yontemleri uygulayarak tibbi stok diizeyinin sifirin altina
diismesine izin verilmemesi gerekmektedir. Literatiirde hastanelerde en sik kullanilan stok kontrol yontemleri
olarak ABC, VED, XYZ, FSN, SOS, SDE analizi, sabit siparis periyodu, ekonomik siparis miktari, gozle
kontrol, ¢ift kutu, sabit siparig miktar1, maksimum-minimum vb. yontemler belirtilmektedir.

2. GEREC VE YONTEM

Bu aragtirmanin amaci, Saglik Bakanligi’na bagli hastanelerin tibbi malzeme stoklarint ABC, VED ve ABC-
VED matris stok kontrol yontemlerine gore analiz etmektir. Arastirmanin bir diger amaci ise stok miktar1 ve
maliyet tutarinin kombine edilerek hastanede yiiksek, orta ve diisiik seviyede ne sayida ve oranda stok kontrol
yapilmasi gerektiginin tespit edilmesidir. Arastirmanin evrenini Saglik Bakanligi’na bagli hastanelerde 2017
yilinda toplam tutart en yiiksek olan 100 tibbr malzeme olusturmaktadir. Aragtirmada 6rneklem g¢ekilmemistir.
Arastirma verileri Saglik Bakanligt Kamu Hastaneleri Genel Midiirliigii ile Sayistay Baskanligi istatistik
raporundan ve uzman goriiglerinden elde edilmistir. Aragtirma kapsaminda uzman ve katilimcilarin arastirmada
verdikleri bilgilerin dogru ve gergek durumu yansittig1 varsayilmistir. ABC-VED analizleri i¢in gerekli olan
veriler MS Excel tizerinden analizleri yapilmigtir. Calismada arastirma yontemi olarak stok kontrol
yontemlerinden ABC-VED analizi ve ABC-VED matris analizi kullanilmistir.

Bu arastirmada, KHGM bagli hastanelerde tibb1 malzeme stoklar1 modern kontrol ydntemlerine gore analiz
edilmistir. ABC-VED analizleri ile ilgili literatiirde olduk¢a ¢ok sayida akademik g¢alisma bulunmaktadir. Bu
calismalarda daha cok ilaglar iizerinde analizler yapilmistir. Tiirkiye’de bu alanda {iniversite hastanelerinde
(Yigit, 2014; Yigit, 2017) tarafindan yapilan ¢alismalar bulunmaktadir. Literatiirdeki ¢alismalar daha ¢ok bir
veya birka¢ hastanenin stoklarini analiz eder iken bu ¢aligma ile Saglik Bakanligina bagli 668 adet hastanenin
tibbi malzeme stoklar1 analiz edilmistir.

Bu aragtirmanin konusu olan ABC, VED, ABC-VED Matris yontemleri hakkinda asagida kisaca bilgi
verilmistir.

2.1. ABC (AlwaysBetter Control) Yontemi

ABC yontemi “AlwaysBetter Control” temel ilkesi binlerce ¢esit ve ebatta degisik malzeme stokunu parasal
tutarina gore siniflandirmak ve kontrol altina almaktir (Anand et al. , 2013:113). Malzemenin maliyet tutarlarinin
yiizdesi A-B-C grubu malzemelerinde sirasiyla (%) 70, 20, ve 10’nu olusturmaktadir (Reddy, 2008: 129, Kobu,
2006: 313; Manhas et al., 2012: 183; Vaz et al. , 2008: 121; Gupta et al., 2007: 326; Khurana et al., 2013: 9;
Devnani et al., 2010: 202). Manhas’a (2012:183) gore ABC grubuna giren malzemeler asagidaki gibi
smiflandirilabilmektedir.

A: Malzeme maliyeti oldukga yiiksek diizeyde
B: Malzeme maliyeti oldukga orta diizeyde
C: Malzeme maliyeti oldukca diisiik diizeyde

“A” grubunda yer alan malzemelerin stok maliyetinin yliksek olmasi nedeniyle stok seviyesinin asgari
miktarlarda olmas1 ve bu malzeme grubunun yakindan kontrol edilmesi gerekmektedir (Reddy, 2008:128). :
Malzeme maliyeti oldukga orta diizeyde olan “B” grubu tibbi malzemeler i¢in emniyet stok diizeyi orta seviyede
olmal1 ve orta derecede bir stok kontrolii yapilmalidir. Malzeme maliyeti oldukgca diisiik diizeyde olan ve sayica
¢ok miktarda tibbi malzeme bulunduran “C” grubu malzemeler ise stok kalemleri igerisinde biiyiik miktarlarda
yer tutmaktadir. Ayrica bu malzemelerin maliyet degeri ¢ok diisiik oldugu icin fazla stok yapilabilmekte olup
diisiik seviye kontrol gerekmektedir (Manhas et al., 2012: 183; Vaz et al., 2008: 121; Gupta et al., 2007: 326-
327; Khurana et al., 2013: 9; Devnani et al., 2010: 202-203).
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Bu arastirmada ABC analizinde 2017 yilinda alinan ve stoklanan toplam tutar1 en yiiksek olan 100 tibbi
malzemenin yillik stok tutarlar1 her malzeme bazinda Excel veri tabaninda alinmistir. Her bir tibbi malzeme tutar
bazinda biiyiikten kii¢lige dogru siralanmig ve kiimiilatif maliyet yiizdeleri hesaplanarak malzemeler A,B ve C
grubuna ayrilmistir. Tibb1 malzemelerin toplam maliyet igerisindeki oran1 A grubu %70, B grubunda %20 ve C
grubunda ise %10 olarak alinmistir.

2.2. VED (Vital-Essential-Desirable) Yontemi

VED yonteminde siniflandirma islemi yapilir iken temelde malzemenin stokta bulundurulmasinin saglik hizmeti
sunumu esnasinda insan hayati acisindan tasidifi onem derecesine gore yapilmaktadir. Bu yonteme gore
malzemeler V, E, D olmak iizere ii¢ gruba ayrilmaktadir (Devnani et al., 2010: 202-203; Vaz et al., 2008: 121;
Gupta et al., 2007: 325; Khurana et al., 2013: 8-13). Bu arastirmada V, E, D grubuna ait malzemeler asagidaki
sekilde siniflandirilmigtir.

V: Hayati 6neme haiz olan ve mutlaka stokta bulundurulmasi gereken tibb1 malzemeler,
E: Onemli olmasina ragmen hastanede alternatifi bulunabilen tibb1 malzemeler

D: Ozel istege bagli olarak stokta bulundurulan tibb1 malzemeler,

2.3. ABC-VED Matrisi Yontemi

ABC-VED Matris yontemi ile malzemelerin hem maliyeti, hem de insan hayati agisindan tasidig: kritik seviye
bakimindan birlestirilmesi ile 3x3 matrisi ile dokuz tiir malzeme ii¢ kategoride siniflandirilmaktadir. ABC-VED
yontemi, hangi gruptaki tibb1 malzemeden ne miktarda malzeme stoklanmasi ve malzemelerin emniyet stok
diizeyinin ne seviyede olmasi gerektigi konusunda malzeme ydneticilerine 6nemli bilgiler vermektedir (Gupta et
al., 2007: 326-327; Khurana et al., 2013: 9-10; Mahatme et al., 2012: 114-118; Devnani et al., 2010: 202-203).

Bu arastirmada ABC-VED Matrisi, asagida belirtilen {i¢ kategoriye gore analiz edilmistir.

I. Kategori (AV, AE, AD, BV, CV) : Bu grupta yer alan tibbi malzemeler hem hayati 6neme haiz, olup hem de
maliyeti oldukca yiiksek olan malzemelerdir. Bu nedenle uygun fiyata satin alinmasi ve siki stok diizeyleri
stirekli ve siki izlenmeli ve denetlenmesi gerektigi varsayilmustir.

Il. Kategori (BE, CE, BD): hastanelerde saglik hizmeti verebilmek i¢in gerekli olan tibbi malzemelerdir. Bu
malzeme grubunin maliyeti orta seviyede oldugu i¢in stok kontrol denetimi orta seviyede yapilmaktadir.

I11. Kategori (CD): alan malzemeler (CD) ise hem maliyet hem hayati 6nem derecesi bakimindan disiik degerli
malzemeler olup hastanede 6zel bir vaka, hasta ve 6zel hizmetler i¢in bulundurulmas: istege bagli tibbi
malzemeler bu grupta yer almaktadir. Stok kontroliiniin diisiik seviyede yapilmasi gerektigi varsayilmistir.

3. BULGULAR

Arastirma kapsaminda KHGM ne bagli hastanelerde tibbi malzeme harcamalar1 2016 yilinda 2.626.355.175-TL
iken 2017 yilinda 3.061.720.689-TL olarak gergeklesmistir. KHGM 2017 yilinda biit¢e gideri 26.670.807.365,61
TL, biitge geliri ise 24.144.392.388,56 TL olarak gergeklestigi tespit edilmistir. Buna gore 2017 yili tibbi
malzeme alimlarinin toplam gider biitgesi i¢indeki payr %11.47 olarak saptanmistir. Arastirma kapsaminda
alman tibbr malzemeleri ABC analizine tabi tutmak i¢in yillik stok maliyet tutarlart en biiyiikten en kiiglige
dogru siralanmis ve maliyet tutar1 en yiiksek olan tibb1 malzemeler Sekil 1°de sunulmustur.
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Sekil 1. Tibbi Malzeme Tiiketiminin Malzeme Isimleri ve Maliyet Tutar ve Yiizdesine Gore Dagilimi
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Malzeme tiirlerine gore; vida (131.123.129-TL,% 5,45), kateter (125.016.045-TL, %5,20), eldiven (103.020.261-
TL, %4.31), femoral komponent (101.696.260-TL, %4,23), tibial komponent (70.731.450 TL %2,94), sentetik -
inorganik kemik greft (67.270.645-TL, %2,80), balon kateter (64.947.655-TL,%2,70), kapli koroner
stent(63.550.380-TL,%2,64), diyalizor (3.596.906-TL, %2,23), femoral stem (52.783.091 -TL, %2,19), enjektor
(49.727.824,%2,07), yara ortiisii (46.105.366-TL,%1,92), tibial insert (41.658.430-TL-%1,73), intramediiler ¢ivi
(38.485.104-TL,% 1,60), ve kilavuz tel - guidewire (36.966.006-TL, %]1,54) gibi malzemelerin en yiiksek
maliyet tutar1 ve ylizdeye sahip oldugu tespit edilmistir.

T1bbi malzeme stok tutarlarinin hangi ytizdelik dagilimda yer aldig1 Tablo 1°de verilmistir. Yapilan analize gore
19 adet tibb1 malzemenin maliyet tutar1 1.222.604.809-TL % 50.8 dilimde yer alan 20 kalem tibb1 malzemeyi
temsil etmektedir. Geriye kalan % 49.2°lik tibb1 malzeme maliyet tutar1 1.183.762.163-TL, 80 kalem tibb1
malzemeyi temsil etmektedir.
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Tablo 1. ABC Analizine Gore Stok Miktar1 ve Tutarimin Yiizdelik Dilimlere Goére Dagilimi

Yiizdelik Dilim | StokSayi | St°K I;:;‘“‘aﬁf Stok Tutar (TL) | Stok Tutar (%) stl‘:l'fl;‘:ft?r/ |
5-10 1 1 131.123.129 5,45 545
10-15 2 3 228.036.306 9,48 14,93
15-20 1 4 101.696.260 4,23 19,15
20-25 2 6 138.002.095 5,73 24,89
2530 1 7 64.947.655 2.70 2759
30-35 3 10 169.930.377 7,06 34,65
3540 2 12 95.833.190 3,98 38,63
40-45 3 15 117.109.540 4,87 4350
45-50 4 19 142.033.274 5,90 49,40
50-55 4 23 127.836.710 5,31 5471
55-60 4 27 116.458.767 4,84 59,55
60-65 5 32 128.387.731 5,34 64,89
65-70 5 37 114.174.681 4,74 69,63
70-75 6 43 118.139.486 4,91 7454
75-80 8 51 130.017.295 5,40 79.94
80-85 9 60 120.591.914 5,01 84,95
85-90 10 70 113.508.217 4,72 89,68
90-95 13 83 122.357.474 5,08 94,76
95-100 17 100 126.092.871 5,24 100,00
Genel Toplam 100 2.406.366.972 100,00

ABC analizine gore isimleri ayni ancak degisik ebat ve boyutta malzemelerin tek bir isimde toplanmasi sonucu
100 adet tibbi malzemenin tutar1 2.406.366.972-TL’olarak bulunmustur. Yillik stok maliyet tutarinin en yiiksek
oldugu grubu 1.675.569.715 -TL ile A grubu tibb1 malzemeler olusturmustur. B grubu tibb1 malzemelerin yillik
toplam stok maliyet tutar1 482.346.912-TL, C grubunda yer alan tibbi malzemelerin maliyet tutart ise
248.450.345TL olarak tespit edilmistir. ABC analizine goére tibb1 malzemelerin yillik stok maliyet degeri ytlizdesi
ise; A grubu tibbi1 malzemeler i¢in % 69,63, B grubu tibb1 malzemeler i¢in %20,04 ve C grubu tibb1 malzemeler
icin ise %10,32 olarak tespit edilmistir (Tablo 2).

Tablo 2. ABC-VED Analizi

Miktar Stok Maliyeti
Yontem Malzeme Grubu Say1 Tutar %
A (Always) 37 1.675.569.715 69,63
B (Better) 33 482.346.912 20,04
C (Control) 30 248.450.345 10,32
ABC [Toplam 100 2.406.366.972 100,00
V (Vital — Hayati Oneme Haiz) 41 1.226.069.761 50,95
E (Essential -Muadili Olan) 37 618.979.435 25,72
D (Desirable-istege Baglr) 22 561.317.776 23,33
VED Toplam 100 2.406.366.972 100,00

Tibb1 malzeme stoklarinin insan hayat: agisindan tasidigi 6neme gore siniflandirilmast VED analizine gore
yapilmistir. Buna gore hayati 6neme haiz olan V grubu iginde yer alan tibb1 malzemeler yillik stok maliyet tutar:
1.226.069.761-TL; E grubu 618.979.435-TL, D grubu ise 561.317.776-TL olarak tespit edilmistir. VED
analizine gore tibb1 malzemelerin yillik stok maliyet grubu (41 kalem) %50.95, E grubu (37 kalem) %25.72 ve D
grubu (22 kalem) tibb1 malzemeler ise %23.33 olarak saptanmigtir (Tablo 2).
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T1bbi malzemelerin hem maliyeti, hem de bu malzemelerin hayati dneme sahip olup olmamasina gére kombine
edilerek Tablo 3’de ABC-VED Matrisi analizi yapilmistir. Analiz sonucuna goére tibbr malzemelerin hem stok
maliyet tutar1 yiiksek hem de hastanede zorunlu olarak bulunmasi gereken ve hayati 6neme sahip tibb1 malzeme
gurubunda yer alan AV grubunu olusturan tibbi malzeme sayisi 58 kalem, maliyet tutar1 ise 968.094.203-TL,
stok degeri yiiksek ancak muadili bulunan yer alan AE grubu tibbi malzeme sayis1 18 kalem, maliyet tutar1
298.639.545-TL, stok maliyet tutar1 yiiksek ancak hastanede zorunlu olarak bulunmasi gerekmeyen AD
grubunda yer alan tibb1 malzeme sayisi ise 24 kalem ve yillik harcama tutar1 408.835.967-TL olarak tespit
edilmigtir.

Stok degeri tutar1 orta ancak hayati 6nemi yiiksek olan BV grubunu olugturan tibb1 malzemelerin sayis1 35, yillik
stok maliyet tutar1 ise 169.330.705-TL, stok maliyet tutar1 orta ve hastanede muadili bulanan BE grubunu
olusturan tibb1 malzeme sayisi 41 ve yillik stok maliyeti 196.371.341-TL, stok maliyet tutar1 orta ancak
hastanede zorunlu olarak bulunmamasi gereken BD grubunu olusturan tibb1 malzeme sayisi 24 ve tibb1 malzeme
yillik stok maliyet tutart ise 116.644.866 -TL tespit edilmistir. Stok maliyet tutar1 oldukc¢a diisiik ancak hastanede
zorunlu olarak bulunmasi gereken, bulunmadig: takdirde telafisi miimkiin olmayan sonuglar ortaya ¢ikarabilecek
durumda olan CV grubunda bulunana tibbi malzeme sayisi 36, yillik tibbi malzeme stok maliyet tutari
88.644.853-TL, stok maliyet tutart ¢ok diisiik ancak hastanede bulunmasi zorunlu olmayan ve hastanede muadili
bulunan CE grubu tibbi malzeme sayist 50, yillik stok maliyet tutar1 123.968.549-TL ve stok degeri tutari
oldukc¢a diisiikk ancak istege bagli olarak stoklanan CD grubunu tibbi malzemelerin sayisi 14 ve yillik stok
maliyet tutar1 35.836.943-TL olarak tespit edilmistir (Tablo 3).

Tablo 3. ABC VED Matris Analizi

ABC- A B C Genel Toplam

VED Tutar (TL) Tutar (TL) %/ Tutar (TL) %]| Tutar (TL) %
\Y 968.094.203 58 169.330.705 35 88.644.853 36 1.226.069.761 50,95
E 298.639.545 18 196.371.341 41 123.968.549 50 618.979.435 25,72
D 408.835.967 24 116.644.866 24 35.836.943 14 561.317.776 23,32

T%g?:% 1.675.569.715 | 100 | 482.346.912 100 248.450.345 100 2.406.366.972 100

Hastanesinin ABC VED Matrisine gore I, II ve III’lincii kategorilerin de yer alan tibb1 malzemelerin say1, stok
maliyet tutar1 ve yiizdesi Tablo 4’de verilmistir. Yapilan analize goére kategori I’deki malzemelerin
(AV+AE+AD+BV+CV) hem hayati 6neme haiz hem de maliyeti yiiksek olan malzemeler olmasi sebebiyle etkin
bir stok kontrol yonteminin kurulmasi agisindan Onemlidir. Bu kapsamda kategori I’de yer alan tibbi
malzemelerin sayisi 60 ve yillik stok maliyeti 1.933.545.273-TL olarak tespit edilmistir. Kategori II’de yer alan
tibbi malzemeler (BE+BD+CE), hastanelerde hizmet sunmak i¢in gerekli olan malzemeler olup stok kontrol
denetimi orta seviyede olan malzemelerdir. Bu kategoride yer alan malzemeler hem maliyet hem de hayati
oneme haiz olmasi bakimindan orta derece dneme sahiptir. Arastirma sonucunda kategori II’ de yer alan tibb1
malzeme sayist 36 ve yillik maliyet tutar1 436.984.756-TL olarak saptanmustir. Kategori III’de yer alan
malzemeler (CD) hem maliyet hem hayati 6neme sahip olma derecesi bakimindan diisiik degerli malzemelerdir
olup hastanede bulundurulmasi istege bagli malzemeler oldugu i¢in diisiik seviye stok kontrolii gerekmektedir.
Arastirma sonucunda bu kategoride yer alan tibb1 malzeme sayis1 4 ve stok maliyet tutar1 35.836.943-TL olarak
tespit edilmistir.

Tablo 4. ABC VED Matrisi Kategorileri

Kategori Say1 Tutar %
| (AV+AE+AD+BV+CV) 60 1.933.545.273 80,35
11 (BE+CE+BD) 36 436.984.756 18,16

111 (CD) 4 35.836.943 1,49
Genel Toplam 100 2.406.366.972 100,00
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4. TARTISMA VE SONUC

Ulkemizin 6zellikle son onbes yilda saglik sektoriinde kaydettigi ilerlemede hastane hizmetlerindeki gelisim
o6nemli bir rol oynamistir. KHGM bagli 668 saglik kurulusu ve 134.682 yatak ile Tiirkiye’de en biiyiik saglk
hizmet sunucusu konumundadir (KHB, 2018). Son yillarda saglik hizmetlerine olan talepteki artis saglik
kuruluglarinin hizmet sunumunun can damarint olusturan tibbi malzemeleri de etkin yonetmesini zorunlu
kilmistir. Tiirkiye’de bu kadar devasa biiyiikliikteki hastanelerin tibb1 malzeme ihtiyacinin etkin ve verimli bir
sekilde modern malzeme stok kontrol tekniklerine gore yonetilmesi gerekmektedir.

ABC ve VED analizleri ilag ve tibbi malzemenin stok kontroliinde en ¢ok kullanilan yontemler arasinda yer
almaktadir. Her iki yontem de ila¢ ve tibbi malzemelerin ¢esitli dnem derecelerine gore siniflandirilmasi esasina
dayanmaktadir. ABC- VED matrisi ise bu iki siniflandirma ydnteminin birlestirilmesi sonucunda ortaya ¢ikmis
olup stok kontrolinde hem malzemenin maliyetini, hem de insan hayati acisindan tasidifi Onemin
birlestirilmesine olanak taniyan bir yontemdir. Bu yontem saglik kuruluslarinda ilag ve tibbi malzemelerin
bulunduklar1 sinifa gére stok seviyelerinin belirlenmesine olanak tanimasi sebebiyle ayr1 bir 6nem tasimaktadir
(Yigit, 2014; Mahatme, vd, 2012:114-118; Vaz vd, 2008:121-122).

Sekil 2’de goriildiigii gibi arastirmanin en dnemli tartisilmast gereken konulardan birisi kategori 1°de yer alan
tibbi malzemelerin maliyet tutar1 1.933.545.273-TL olan toplam malzeme tutari yiizdesinin %80.35’ni
olusturmasidir. ABC ve VED analizinin temel mantigina goére toplam 60 adet tibbi malzemenin etkin
yonetilmesi gerekmektedir.

Sekil 2. ABC-VED Matrisi

1O
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1.933. 545 273 436984756 35.836.94943
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ABC VED Matrisinde gére toplam tibb1 malzeme yillik stok maliyet tutar1 agisindan degerlendirildiginde I’inci
kategoride yer alan toplam tibbi malzemeler yillik maliyet tutari toplaminin %80.35’ini olusturmaktadir. II
kategoride yer alan tibbi malzemeler ise maliyet tutari olarak toplam tutarin %18.16’sin1 olusturmaktadir.
II"iincii kategoride yer alan toplam tibbi malzemelerin yillik stok maliyet tutarinin % 1.49’unu olusturdugu
tespit edilmistir. Kategori 1’deki malzemeler hem hayati 6neme haiz olup hem de maliyeti yiliksek olan
malzemeler olmasi sebebiyle malzeme yontemi siirecindeki biitiin yoneticiler kategorideki malzemeler siirekli
izlenmeli ve kontrol edilmelidir. Kategori II’de yer alan malzemeler (BE+BD+CE), saglik hizmeti sunumunda
gerekli olan malzemeler olup stok kontrol denetimi orta seviyede olan tibb1 malzemelerdir. Bu kategoride yer
alan malzemeler hem maliyet hem de hayati 6neme haiz olup olmamasi bakimindan orta derece 6neme sahiptir.
Kategori III’de yer alan malzemeler (CD) hem maliyet hem hayati 6nem derecesi bakimindan diisiik degerli
malzemeler olup hastanede bulundurulmasi istege bagli malzemeler oldugu i¢in diisiik seviye stok kontroli
gerekmektedir. Sonug olarak, hastane yoneticileri hastanelerinde saglik hizmeti iiretimini aksatmayacak sekilde
stoklara miimkiin oldugunca az kaynak (sermaye) ayirmak ve yeterli miktarda stok bulundurmak zorundadirlar.
Ancak bunu yaparken yatirim ve stok miktar1 arasinda dengeyi saglamak durumundadirlar.

Bu baglamda hastane isletmelerinde ABC, VED ve ABC-VED Matris analizinin kullanilmasi kaynaklarin
optimal kullanimina, kesintisiz tibb1 malzeme tedariki ve saglik hizmeti sunumuna yardimci bir yonetsel arag
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olarak kullanilabilecegi diigiiniilmektedir. ABC, VED ve ABC-VED Matris analizi ile elde edilen gore arastirma
bulgularina agagidaki 6nerilerde bulunulabilir;

1. KHGM’ne bagh saglik kuruluslar1 kategori I’de yer alan malzemelerin planlama, satin alma ve stoklama ve
hastaya faturalandirma agsamalarini ¢ok siki takip etmelidir.

2. KHGM bagh hastanelerde ABC-VED baska malzemelerin, hizli-yavas hareket gdrmesine, mevsimsel
olusuna gore farkli stok kontrol yontemlerini de kullanilmas1 dnerilmektedir.

3. Ogzellikle maliyeti ¢ok yiiksek ve hastaya 6zgii tibb1 malzemeler hasta bazl ihale ve siparis yontemi ile satin
alinarak stoklanmadan hastaya kullanilmalidir.

4. KHGM’ne bagl hastanelerde malzeme planlama, satinalma, stoklama ve faturalama asamalarinda A grubu
malzemeler icin sifir hata prensibi ile tedarik siiregleri yonetilmelidir. Ayrica hastanelerde saglik
hizmetlerinin kesintisiz verilebilmesi i¢in V grubunda yer alan malzemeleri de istenilen yer, zaman, kalite,
fiyat ve zamanda hazir bulunduracak strateji ve politikalar gelistirilmeli ve bu malzemeler i¢in emniyet stok
seviyesi siirekli izlenmelidir.
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