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Dr. Mehmet MUEZZINOGLU
Saglik Bakani

Unya genelinde ve Ulkemizde saglk alaninda

ortaya cikan yapisal degisikliklere paralel olarak

saglik hizmet sunucularinin is yapma tarzlarinin

ve yonetim bicimlerinin yeniden yapilandirilmasi
ihtiyaci dogmustur. Bu anlamda kamu saglik sektoriniin
etkin ve verimli calismasina yonelik olarak bircok Ulkede
reform  programlari  gelistirilmis  ve  uygulanmistir.
Ulkemizde de 2002 yilindan itibaren uygulanmaya baslanan
Saglikta Donlsim Programi ile halkimizin saglik hizmetine
daha uygun sartlarda erisimini saglamak amaciyla pek cok
yenilikler hayata gegirilmistir.

Programin uygulama déneminde kamu hastanelerinin
altyap, iyilestirilmesine yonelik
ylrtilen yodun calismalar neticesinde nitelikli yatak

kalite ve dagiiminin

kapasitesinde, yogun bakim, acil servis, yeni dogan yogun
bakim, diyaliz gibi bircok 0zellikli sagdlik hizmetinde ciddi
bir kapasite ve kalite artisi saglanmistir. Bu iyilestirmelerin
yanisira kamu yonetiminde performans esasli yonetimi
ve hesap verilebilirligi saglayacak bir reform niteliginde
olan Kamu Hastane Birlikleri yapilanmasina gegilmistir.
Yeni yapida artik performans ve verimlilige dayali yapilan
donemsel sozlesmelerle basari ve sonug odakli profesyonel
bir ydnetim anlayisina gecilmistir.

Bu asamada
benimsenmesi  ve

kamuda stratejik yonetim anlayisinin
stratejik  planlama  yonteminin
uygulanmasi 6n plana g¢ikmaktadir. Kamu yonetiminde
stratejik planlama, her seyden dnce gelecege donik bir bakis
acisl ile amag ve sonug odakli bir yaklasim icermektedir.
Boylece kurumlarin hem etkinlik ve verimliliginin artmasi,
hem de performanslarinin gelismesi saglanacaktir. Stratejik
plan doneminde yapilacak faaliyet ve projelerde kamu
hizmetlerinin sunumunda insan odakli olma, insan hayatini
kolaylastirma ve memnuniyetini artirma temel amagtir.

Kurumumuzun 2014-2018 doneminde gerceklestirecegi
proje ve faaliyetlere yonelik hedefleri kapsayan stratejik
plan Kurumdaki birimlerimizin genis katiim ve katkilariyla
hazirlanmistir. Plan, Kurumumuzun hazirlanan ilk stratejik
plani olma ozelligine de sahiptir. Kurumumuz stratejik
planina bagli olarak tim kamu hastane birliklerinde
sozlesme donemi ile uyumlu stratejik planlar hazirlanarak
birlik yonetimlerinde de yeni kamu yonetimi anlayisinin
benimsenmesi ve Kurum ile ahenk icinde plan, proje ve
faaliyetlerin hayata gecirilmesini hedeflemekteyiz.

Stratejik Planin hazirlanmasinda emegi gecen calisma
arkadaslarima tesekkir eder, planin  Kurumumuza,
Bakanligimiza ve Ulkemize hayirli olmasini dilerim.






Prof. Dr. Ali ihsan DOKUCU
Kurum Bagkani

aglikta DonusUm Programi’'nin bir parcasi olan

teskilatin reorganizasyonu icin Kasim 2011'de

663 sayilli Saglk Bakanligi ve Bagli Kuruluslarin

Teskilat ve Gorevleri Hakkindaki Kanun Hikminde
Kararname ile Bakanlgmizin teskilat yapisi yeniden
dizenlenmistir. Bu diizenlemeyle insan guicinde, maddi
kaynaklarda tasarruf saglamak, verimi artirmak, insan
guctnin Ulkemizde dengeli dagiimini ve bltin paydaslar
arasinda is birligi suretiyle esit, kaliteli, verimli hizmet
sunumunu gerceklestirmek amaclanmistir.

Yeniyonetim tarziyla birlikte Saglikta Dontisim Programinin
insan odakli hizmet anlayisi guclenerek devam edecektir.
Basarili yoneticilerin odullendirildigi bu yeni uygulamada
saglik hizmetlerinin  daha etkin ve kaliteli olacadi
muhakkaktir.

Bu amagla Bakanlik, politika ve hedeflerine uygun olarak
2'nci ve 3'Uncl basamak saglik hizmetlerini vermek Uzere
hastanelerin ve benzeri saglik kuruluslarinin acilmasi,
isletilmesi, faaliyetlerinin devami, her tirli koruyucu teshis,
tedavi ve rehabilite edici saglik hizmetlerinin verilmesini
saglamakla gorevli Bakanliga bagli kurum olarak Turkiye
Kamu Hastaneleri Kurumu kurulmustur. Kurumumuz
her ilde asgari bir kamu hastane birli§i olacak sekilde
Ulke genelinde toplam 88 birlikten ve bu birliklere bagli
saglik tesislerinden mutesekkil genis capli bir tasra
orgUtlenmesine sahiptir.

Kiresellesme ve bilgi iletisim teknolojilerinde yasanan yeni
gelismeler, yonetim anlayisini da degistirmis ve pek ok
Ulkenin kamu yonetiminde reform siirecini baslatmistir. Bu
kapsamda gerceklestirilen reformlarin en 6nemlisi 5018
sayiil Kamu Mali Yonetimi ve Kontrol Kanunu ile getirilen
yeni kamu mali yonetim anlayisi olmustur. Ulkemizde
stratejik planlamanin giindeme gelmesi bu anlayisin bir
sonucudur. Bu cercevede stratejik planlama ile stratejik
yonetimin kamu kurumlarinda uygulanmasi zorunlu hale
getirilmis, planlama, bitgeleme ve performans programlari
surecleri yeniden tanimlanmustir.

Seffaf ve insani merkezine alan bir yonetim anlayisi
cercevesinde gelecek 5 vyillk doneme sk tutacak
Kurumumuz igin rehber niteligi taslyan Stratejik planda
ortaya konan amac ve hedeflere tUm calisanlarimizin
gayretleriyle ulasilacagina inancim tamdir.

Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumunun, 2014-2018 yillarini
kapsayan ilk stratejik plani mesai arkadaslarimin genis
katilimi ve ozverili calismalariyla tamamlanmistir. Bu
baglamda; planin hazirlanmasinda katki ve katilimlari ile
emegi gegen calisanlarimiza tesekkir eder, planin 2023
hedeflerine ulasma yolunda Ulkemize ve Kurumumuza
hayirli olmasini dilerim.
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Kisaltmalar

HHBY Hastane Hizmetleri Baskan Yardimciligi

IKBY insan Kaynaklari Baskan Yardimcilig

IGDBY izleme Olcme Degerlendirme Baskan Yardimciligi
FHBY Finans Hizmetleri Baskan Yardimciligi

DHBY Destek Hizmetleri Baskan Yardimciligi

DHB Denetim Hizmetleri Baskanlig

HM  Hukuk Musavirligi

SGDB Strateji Gelistirme Daire Baskanligi

TIKA Tirk isbirligi ve Koordinasyon Ajansi
TUIK Tirkiye Istatistik Kurumu
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BOLUM 1: GIRI

Yonetici Ozeti

“Saglik hizmetlerinde gliven duyulan ve uluslararasi
alanda referans gosterilen bir kurum olmak”

tratejik planlama, kurulusun bulundugu nokta ile

ulasmayi arzu ettigi durum arasindaki yolu ta-

rif eder. Stratejik plan kurum bitcesinin stratejik

planda ortaya konulan amag ve hedefleri gercek-
lestirecek sekilde hazirlanmasina, kaynak tahsisinin belir-
lenmis onceliklere gore dayandirilmasina ve hesap verme
sorumluluguna rehberlik eden donemsel bir belgedir. Stra-
tejik planlama iyi yonetimi hedefler; bir kurumda gorev alan
her kademedeki kisinin katilimini ve kurum yoneticisinin
tam destegini iceren sonug almaya yonelik cabalarin bitd-
nnd teskil eder.

Tirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu 2014-2018 Stratejik Pla-
ni, 5018 Sayili Kamu Mali Yonetimi Kontrol Kanunu ve buna
dayanilarak hazirlanan Kamu idarelerinde Stratejik Planla-
maya iliskin Usul ve Esaslar Hakkinda Yonetmelik dogrul-
tusunda hazirlanmistir. Planin hazirlanmasina yonelik calis-
malarin Kurumun tim kademede gorev alan calisanlarinin
katilimiyla yuratalmesinin saglanmasi; calisanlarin sirecin
basladigi konusunda bilgilendirilmelerini gerektirmektedir.
Bu nedenle, stratejik planlama calismalarinin basladigina
dair ic Genelge hazirlanarak tim Kuruma duyurulmustur.
Genelgenin yayimlanmasinin ardindan belgenin hazirlan-
masina yonelik ¢alismalar, Strateji Gelistirme Daire Bas-
kanliginin koordinatorliginde strdirdlmustdr.

Stratejik Planlama stireci, herhangi bir danismanlik hizmeti
alinmadan Kurum personeli tarafindan gerceklestirilmistir.
Her dizeyden personelin planlama strecine katilimi sag-
lanarak sahiplenme derecesinin artirilmasi hedeflenmistir.
Yine, Plan'in sahiplenilmesi ve uygulama basarisinin artiril-
masina yonelik olarak, ic ve dis paydaslarin goris ve katki-
larinin alinmasi icin anket uygulanmistir.

Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu olarak; “Saglik hiz-
metlerinde given duyulan ve uluslararasi alanda referans
gosterilen bir kurum olmak” vizyonu gergevesinde stratejik
yonetim anlayisinin ilk asamasi olarak 2014-2018 vyillari-
ni kapsayacak sekilde hazirlanan Stratejik Plan ile orta ve
uzun vadeli stratejik amaclar ve bunlara ulasmayi saglaya-
cak sonuc odakli hedefler belirlenmistir.

Kurumumuz; seffaflik, hesap verilebilirlik ve in-
sani merkez alan yonetim anlayisi cercevesinde
kamuoyuna sunacagi bu belgeyle; ilgilileri Ku-
rum stratejik amaclarina ve hedeflerine iliskin
bilgilendirmeyi amaglamistir. Bu kapsamda; he-
deflerimizi gerceklestirmek ve basariya ulasmak
icin 2014-2018 yillarini kapsayan Stratejik Plan,
gelecek bes yilik doneme 1sik tutacaktir.
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Tarihsel Gelisim Paydas Analizi
Kurulus ve Organizasyon Stratejik Planlama Sireci

Yapisi GUcl Yonler, Zayif Yonler,

Insan Kaynaklari Firsatlar ve Tehditler Analizi
Teknolojik Altyapi

Mali Durum Analizi




BOLUM 2: DURUM ANALIZI
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SIVAS - DIVRI&] ULU CAMIi VE DARUSSIFASI

Tarihsel Gelisim

19. ylzyilla gelinceye kadar, Ulkemizdeki saglik hizmeti
darlssifalarda veriliyordu. Darussifalar donemin devlet
blyUkleri ve hayirseverler tarafindan vakif olarak insa
edilmekte ve buralarda yoksullara Ucretsiz olarak tedavi
hizmeti verilmekteydi. Sifaevi anlamina gelen darissifalar,
bimaristan, maristan, darulafiye olarak da adlandirlmustir.
Selcuklular tarafindan Anadoluda ilk darissifa ve tip
medresesi, Kayseride Gevher Nesibe Sultan adina 1206
yilinda kurulmustur. Sivas'ta izzettin Keykavus Darlssifasi
(1217), Divrigi'de Turan Melik Darlssifasi (1229), Cankiri'da
Cemaleddin Ferrah Darissifasi (1235), Kastamonu'da
Pervane Oglu Ali Darlssifasi (1273) Anadolu darussifalarina
birer ornektir. Darlssifa gelenedi Osmanlida da devam
etmistir. Fatih Sultan Mehmed Han'in istanbul'da hastalarin
bakimi ile ilgili fermani, Osmanli Devleti'nin bu konudaki
yaklasimina isik tutar. Bu fermana gore, evler icinde hasta
olup olmadigini tetkik icin tek tek kontrol edilmekte, evde
tedavi edilemeyen hastalar kendilerinden bir karsilik
beklenmeksizin dartlacezeye kaldirilmaktadirlar.

Edirne'de, Sultan ll.Bayezid tarafindan 1484 yilinda temeli
atilip 1488 yilinda tamamlanan Killiyenin ana yapisi daris-
sifadir. Darissifada hekim yetistirilebilmesi icin ddénemin
temel bilimlerini 6greten birde Medrese-i Etibba yani tip
medresesi kurulmustur. Teorik ve pratik yonden birbirinin
tamamlayicisi olan bu iki Unitenin ginimizdeki adi Tip
Fakultesidir. Medresede okuyan 6grenciler, darlssifadaki
uzman hekimler yaninda yetismektedirler. Bu, donemin ye-
tisme anlayisi olan usta - girak sisteminin bir uygulamasi-
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dir. Yizyillar boyunca tip 6grencileri yetistirilmis, hastalara
sifa dagtilmistir. Sifahane, donemin en 6nemli saglik mer-
kezlerinden biri olmustur. Kurulusunda her tirli hastalara
hizmet vermistir, oyle ki kurulus vakfiyesinde hastanenin
personeli sayilirken 2 cerrah ve 2 g6z doktorundan da s6z
edilir. Demek ki 1500°l0 yillarda bu mekanlarda goz hasta-
liklarina dahi bakilmaktaydi. Daha sonraki yillarda sifahane,
ruh hastalarina yonelik hizmet vermeye baslamis ve hasta-
lar, donemin tip bilgi ve ilaglarinin yani sira, su sesi, musiki,
guzel kokular ve gesitli mesguliyetlerle tedavi edilmislerdir.

Avrupada 19. ylzyilda salgin hastaliklara karsl asl,
dezenfeksiyon gibi yeni yontemler gelistirilmis ve bunlarin
uygulandigi  yeni saglk kurumlari olan hastaneler
kurulmaya baslamistir. Osmanli Devleti'ne Selguklulardan
miras kalan dartssifalar 19. yuzyila gelindiginde yUzini
Bati'daki degisimlere donen Ulkede yetersiz kalmaya
baslamistir. Osmanli sinirlart icinde liman sehirleri olan
Izmir ve istanbul'da, yabanci milletler kendi denizcileri icin
19. ylzyillin baslarindan itibaren hastaneler insa etmeye
baslamislardrr. istanbul'da halk icin acilan ilk sivil hastane
olan Edirnekapi Gureba ve Bekar Hastanesi, 1837 yilinda
faaliyetine baslamistir. 1847 yilinda Sultan Abdulmecid’in
annesi Bezm-i Alem Valide Sultan'in vakfiyesi ile 201 yatak
kapasiteli, eczane, cerrah odasi, camasirhane, mutfak ve
hamamdan mitesekkil, “Yenibagce'de Kain Bezmialem
Gureba-i Mislimin Hastahanesi” hizmete acilmistir. Daha
sonraki yillarda Balikesir (1890), Canik (Samsun) (1895),
Konya (1902), Erzurum (1904) ve diger merkezi illerde



BOLUM 2: DURUM ANALIZI

tih Sultan Mehmed Han’in Vasiyetinden...
en ki Istanbul fatihi abd-i aciz Fatih Sultan Mehmed bizatihi alinterimle kazanmis oldug
elerimle satin aldigim Istanbul'un Taslik mevkiinde kain ve malumu’l-hudud olan 136
kanimi asadidaki sartlar muvacehesinde vakfi sahih eylerim.

leki: Bu gayr-1 menkulatimdan elde olunacak nemalarla istanbul'un her sokagina ikiser
in eyledim... Ayrica 10 cerrah, 10 tabip ve 3 de yara sarici tayin ve nasb eyledim. Bunlar ki ayin b
lerinde istanbul’a cikalar, bila istisna her kaplyi vuralar ve o evde hasta olup olmadigini soral
ise sifasi sifayap olalar. Dedilse kendilerinden higbir karsilik beklemeksizin Dariilaceze
iralar, orada salah bulduralar.

yrica killiyemde bina ve insa eyledigim imarethanede sehit ve stihedanin kavimleri
ine-i Istanbul fukarasi yemek yiyeler. Ancak yemek yemeye veya almaya bizatihi kendiil
eyenlerin yemekleri glinesin los bir karanliginda ve kimse gérmeden kapali kaplar icerisin

gureba hastaneleri kurulmus, bu ilk Osmanlihastanelerinde  Kurumumuz, ginimizde devlet hastaneleri ve egitim,
garip ve kimsesizlere, darUssifa geleneginde oldugu gibi  arastrma hastaneleriyle vatandaslarimiza ve Dinyanin
Ucretsiz hizmet verilmistir. dort bir yanindan gelen insanlara givenilir saglik hizmeti
sunmaktadir.

Gurebd hastanelerinin yani sira Sultan II. Abdulhamid

doneminde Hamidiye hastaneleri adiyla da hastaneler

acilmistir. 1899 yiinda bu giinki Sisli Hamidiye Etfal Egitim

ve Arastirma Hastanesinin temeli olan Hamidiye Etfal

Hastanesi kurulmustur. Gurebd ve Hamidiye hastaneleri

ittihat ve Terakki ddneminden itibaren “Memleket Hastanesi”  Kaynak:

adini almislardir. Memleket hastanelerinden bir kisminin
ismi 1940'larda “Millet Hastanesi” olarak degistirilmis,

1950'lerden itibaren ise Saglik Bakanligina bagli hastaneler ~ Prof.Dr.Nuran YILDIRIM'In, “istanbul'un Saglik Tarihi" ve Kltir Bilincini

“Devlet Hastanesi” adi altinda toplanm|§t|r. Gelistirme Vakfinin  “Tarihi Hastaneler” eserlerinden faydalanilarak
yazilmistir.

Edirne Sultan II. Beyazit Kiilliyesi, Yrd. Doc. Dr. Ratip KAZANCIGIL
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663 sayili Saglik Bakanligi ve Bagli Kuruluslarinin Tegkilat
ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hukminde Kararname
ile Bakanlk politika ve hedeflerine uygun olarak, ikinci
ve Uclncl basamak saglik hizmetlerini vermek Uzere
hastanelerin, agiz ve dis sagligi merkezlerinin ve benzeri
saglik kuruluslarinin acilmasi, isletilmesi, faaliyetlerinin
izlenmesi, degerlendirilmesi  ve  denetlenmesi, bu
hastanelerde her trld koruyucu, teshis, tedavi ve rehabilite
edici saglik hizmetlerinin verilmesini saglamakla gorevli,
Tarkiye Kamu Hastaneleri Kurumu kurulmustur.

Kuruma tevdi edilmis olan gorevler sunlardir:

« Kuruma bagli hastaneleri, agiz ve dis sagligi merkezlerini
ve benzeri saglk kuruluslarini kurmak ve isletmek,
gerektiginde bunlari birlestirmek, ayirmak, nakletmek
veya kapatmak,

« Kuruma bagl saglk kuruluslarinda her tarl
koruyucu, teshis, tedavi ve rehabilite edici saglik
hizmetlerinin - yuritilmesini - sadlamak, faaliyetlerini
izlemek ve degerlendirmek, iyi uygulama orneklerini
yayginlastirmak, dizenleme vyapilmasi ve politika
olusturulmasi maksadiyla Bakanlida teklifte bulunmak,

Performans degerlendirmesi yapmak, rapor hazirlamak,
degerlendirme sistematigi igin her tirla alt yapiyt kurmak,

Kendisine bagli saglik kuruluslarinda hasta haklarina,
hasta ve calisanlarin sagligina ve glvenligine yonelik
iyilestirme calismalari yapmak,

Gorev alani ile ilgili konularda ulusal veya uluslararasi
kamu veya 6zel kurum ve kuruluslarla bilimsel ve teknik
isbirligi yapmak, musterek calisma yuritmek,

Hastane hizmetleriyle ilgili yapilacak ¢alismalarda gerekli
komisyonlari kurmak,

Kurum personelinin atama, nakil, 6zlUk, Gcret, emeklilik
ve benzeri islemlerini yiratmek,

Kurum hizmetlerinin gerektirdigi her tarld satin alma,
kiralama, bakim ve onarim, arsiv, idar? ve malf hizmetleri
yaritmek.



Kurumumuz ana hizmet birimleri sunlardir:
« Hastane Hizmetleri Baskan Yardimciligi
« Finans Hizmetleri Baskan Yardimciligi
« izleme Olcme ve Degerlendirme Baskan Yardmailigi
« Insan Kaynaklari Baskan Yardimciligi
« Destek Hizmetleri Baskan Yardimciligi

Kurumumuz danisma ve denetim birimleri
sunlardir:

Strateji Gelistirme Daire Baskanlig
Hukuk Musavirligi

« Denetim Hizmetleri Daire Baskanligi
« ic Denetim Birimi

illerde Genel Sekreterlige bagli birimler sunlardir:
« Tibbi Hizmetler Baskanligi,
« Mali Hizmetler Baskanligi
« idari Hizmetler Baskanligi

Hastane Yoneticiliklerine bagli birimler sunlardir:

« Bashekim

« Idari ve Mali isler Miiduri

« Saglik Bakim Hizmetleri Mudard

« Hasta Hizmetleri ve Saglik Otelciligi Midura
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Turkiye Kamu Hastaneleri
Kurumu Teskilat Semasi
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BOLUM 2: DURUM ANALIZI

Turkiye Kamu Hastaneleri
Kurumu Tasra Teskilat Semasi
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Insan Kaynaklan

Kurumumuz merkez ve tasra teskilatinda, 270.398 kadrolu, 9.039 sozlesmeli olmak
Uzere toplam 279.437 personel istihdam edilmistir. Ayrica 121.846 hizmet alimi ile isci
calismaktadir.

TURKIYE KAMU HASTANELERI KURUMU PERSONEL DURUMU

Pozisyon Calisan Sayisi
Kadrolu Personel 270.398
Sozlesmeli Personel 9.039
Hizmet Alimi Kapsaminda isci Sayis 121.846
Toplam Personel 401.283

TURKIYE KAMU HASTANELERI KURUMU KADROLU CALISAN PERSONEL DURUMU

UNVANI MERKEZ TASRA - GENELTOPLAM

Uzman Tabip (Egt. Gor., B.asistan Dahil) 2 33.479 33.481
Tabip (Asistan Dahil) 4 15.725 0 15.729
Dis Tabibi 3 6.265 1.046 7314
Eczaci 2 1.486 195 1.683
Hemsire 16 71.291 13.555 84.862
Saglik Memuru 44 35.046 5514 40.604
Ebe 6 24.878 748 25.632
Diger Saghk Personeli 12 16.300 3.152 19.464
Saglik Hizmetleri Sinifi Toplam 89 204.470 24.210 228.769
Genel idare Hizmetleri Sinifi Toplam 452 19.719 20 20.191
Teknik Hizmetler Sinifi 46 3.763 3 3.812
Din Hizmetleri Sinifi Toplam 0 234 0 234
Avukatlik Hizmetleri Sinifi Toplam 1 11 100 112
Yardimci Hizmetler Sinifi Toplam 11 17.248 21 17.280
Genel Toplam 599 245.445 24.354 270.398

Statiisui Calisan
663 KHK 5.759
657 4/B 253
657 4/C 1.504
657 4/D 1.243
4924 Sayil Kanun 280
Toplam 9.039
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BOLUM 2: DURUM ANALIZI

663 SAYILI KHK GEREGINCE SOZLESME IMZALAYAN PERSONELIN UNVANLARINA GORE

DAGILIMI
ovn

Genel Sekreter 88
Tibbi Hizmetler Baskani 57
idari Hizmetler Baskani 82
Mali Hizmetler Baskani 77
Hastane Yoneticisi 285
Bashekim 666
Bashekim Yardimcisi 765
idari ve Mali isler Muidirti 799
Saglik Bakim Hizmetleri Muduir 634
Hasta Hizmetleri ve Saglk Otelciligi Madur 131
Mudur Yardimcisi 979
Uzman 1.107
Biiro Gorevlisi 89

e,

HIZMET ALIMI KAPSAMINDA CALISTIRILAN iSCI SAYILARI

GENEL
[0)
HIZMET KOLU HASTANE | ADSM SEKRETERLIK TOPLAM | ORAN %

Temizlik Hizmet Alimlari 48.817 2.184 51.001 41,9%
Bilgisayar Programlari Kullanim ve Sekreterlik Hizmet 36.295 2743 34 39.072 32.1%
Alimlari

Koruma ve Glvenlik Hizmet Alimlari 13.877 957 11 14.845 12,2%
Yemek Pisirme ve Dagitim Hizmet Alimlari 9.163 41 0 9.204 7,6%
Bakim ve Onarim Hizmet Alimlan (Teknik) 3.788 109 17 3.914 3,2%
Diger Hizmet Alimlari 3.586 219 5 3.810 3,1%
Toplam 115.526 6.253 67 121.846 100
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TKHK, guclu bir bilisim ve iletisim alt yapisina
sahiptir. TKHK, asadida yer alan sistemleri etkin bir
sekilde kullanmaktadir.

EBYS (Elektronik Belge Yonetim Sistemi)

MHRS (Merkezi Hastane Randevu Sistemi)

KBS (Kamu Harcama ve Muhasebe Bilisim Sistemi)
E-butce (Butce Yonetim Enformasyon Sistemi)

E-imza (Elektronik imza)

CKYS (Cekirdek Kaynak Yonetim Sistemi)

IKYS (insan Kaynaklar Yonetim Sisterni)
EKAP(Elektronik Kamu Alimlar Platformu)

SKYS(Ozel Saglik Kurumlar Yonetim Sistemi)
TSIM(Temel Saglik Istatistikleri Modull)

TDMS (Tek Diizen Muhasebe Sistemi)

Doner Sermaye Analitik Bitce Uygulama Sistemi

MKYS (Malzeme Kaynaklari Yonetim Sistemi Uygulamalari)
Tibbi Cihaz Hizmet ve Tibbi Hizmet Alimlarinda Yaklasik Maliyet Hesaplamaya Yardimci Moddl
Isci Sayisinin Tespit ve Takip Sistemi

KDS (Karar Destek Sistemi)

MKYS Enerji Takip Moduli

Saguk-NET

KYPBS (Kamu Yatirimlari Proje Bilgi Sistemi)

NTAS (Nakit Talebi Aktarim Sistemi)

Denetim Hizmetleri Daire Baskanligi Otomasyon Sistemi
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Mali Durum Analizi

BUTCE TURU
ES_II%EER H2iaS 20.884.494.304 | 21.929.078.176 23.025.533.895 24.176.810.590 25.385.651.119
GENEL BUTCE 9.028.894.000 9.689.634.000 10.619.848.000 11.681.832.000 12.850.015.000
TOPLAM 29.913.390.318 | 31.618.714.191 | 33.645.383.911 | 35.858.644.607 38.235.668.137
STRATEJIK AMAG
VE HEDEFLER
A1.SH.1.1 686.656.519 725.801.923 772.323.764 823.128.767 877.692.916
A1.SH.1.2 68.665.652 72.580.192 77.232.376 82.312.877 87.769.292
A1.SH.1.3 2.002.748.181 2.116.922.277 2.252.610.978 2.400.792.237 2.559.937.673
A1.SH.1.4 4.005.496.363 4.233.844.554 4,505.221.958 4.801.584.475 5.119.875.348
A2.SH.2.1 1.005.496.363 1.062.818.416 1.130.942.056 1.205.337.688 1.285.237.977
A2.SH.2.2 2.144.427.532 2.266.678.585 2.411.966.240 2.570.630.207 2.741.033.985
A2.SH.2.3 2.149.923.895 2.272.488.289 2.418.148.329 2.577.218.967 2.748.059.504
A2.SH.2.4 683.562.829 722.531.866 768.844.105 819.420.209 873.738.523
A2.SH.2.5 5.149.923.895 5.443.514.426 5.792.428.231 6.173.465.754 6.582.696.875
A2.SH.2.6 1.716.641.298 1.814.504.808 1.930.809.410 2.057.821.917 2.194.232.291
A2.SH.2.7 7.152.672.077 7.560.436.704 8.045.039.210 8.574.257.992 9.142.634.550
A3.SH.3.1 1.144.427.532 1.209.669.872 1.287.206.273 1.371.881.278 1.462.821.528
A4.SH.4.1 801.099.273 846.768.911 901.044.392 960.316.896 1.023.975.070
A4.SHA4.2 1.201.648.909 1.270.153.366 1.351.566.587 1.440.475.343 1.535.962.604
GENEL TOPLAM 29.913.390.318 | 31.618.714.191 | 33.645.383.911 | 35.858.644.607 38.235.668.137

24 / Stratejik Plan 2014-2018



BOLUM 2: DURUM ANALIZI

Paydas Analizi

er stratejinin basarisi paydaslarinin beklentilerini
belirlemesine, onlarin katiim, katki ve destegini
almasina baglidir. Bu cercevede Stratejik Plan
hazirlanirken i¢ ve dis paydaslarin gorlis ve
onerilerinin alinmasi, sistematik sekilde analiz edilmesi ve
mumkin oldugunca Plana yansitilmasi amaglanmistir.

Paydaslar, Tirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu'nun
hizmetlerinden dogrudan veya dolayli olarak etkilenen kisi,
grup ya da kuruluslardan olusmustur. Paydaslar, Kurumun
hizmetlerini  etkileme ve hizmetlerinden etkilenme
derecesine gore degerlendirilmis, i¢ ve dis paydaslar olarak
iki gruba ayrilmistir.

ic ve dis paydaslarin gérislerinin alinmasi amaciyla
gorts alma ve fikir gelistirme toplantilari ve anket
calismasi yapilmistir.  Anket; paydaslarin Tarkiye Kamu

Hastaneleri Kurumu'na bakislarini, mevcut duruma
iliskin degerlendirmelerini  belirlemeye yonelik olarak
hazirlanmistir. Bunun yani sira soz konusu anket ¢alismasi
ile Kurumun Giicli ve Zayif Yonleri ile Firsat ve Tehditlerinin
belirlenmesi amaclanmistir.  Stratejik Planlama  ekibi
tarafindan gerceklestirilen GZTF analizi sonuclariyla birlikte
nihai GZTF analizi tamamlanmustir.

Yapilan anket ¢alismasinda, Kurumun basarili/guglu yonleri;
Teknolojik imkanlar, Genel c¢alisma kurallarina uyum,
Yenilige ve degisime agik olma seklinde degerlendirilirken,
Kurumun basarisiz/zayif/gelistirilmesi gereken yonleri;
Calisanlar tarafindan benimsenen giicli ve agik kurum
kaltirinin ~ olmamasi, Kurum faaliyetlerine iliskin
mevzuatin yetersiz olmasl, Birokrasi ve kirtasiyeciligin
fazla olmasi olarak degerlendirilmistir.
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Stratejik Planlama Sureci

MAYIS-TEMMUZ
2012

AGUSTOS-EKIM

2012

KASIM-ARALIK
2012

OCAK-ARALIK
2013

ic Genelgenin
Yayimlanmasi

Ust Yonetim ile
Misyon, Vizyon ve
Temel Degerlerin

Belirlenmesine

Ana Hizmet Birimleri
ile Amac ve Hedef
Taslaklarinin
Belirlenmesine

Bakanlk
Stratejik Plani ile
Kurum Planinin

Stratejik
Planlama Ekibinin
Olusturulmasi

Yonelik Yonelik Toplantilar uvurnlastirlmast
Gergeklestirilen ve Ortak Calismalar y ?
Toplanti Yapilmasi
Ana Hizmet Ana Hizmet

Birimlerindeki
Daire Baskanliklari
Nezdinde Mevcut
Durum Analizi ve

Sorunlarin Kok

Sebep Analizine
Yonelik Calismalar
Yapilmasi

Birimleri ile Strateji
ve GOsterge
Taslaklarinin

Belirlenmesine
Yonelik Toplantilar
ve Ortak Calismalar
Yapilmasi

Stratejik Plan
Taslaginin
Yeniden
Dlzenlenmesi

Stratejik Planlama
Konusunda Temel

Kok Sebeplere
Yonelik Alternatif
C6zim Yollarinin

Kurum Baskani ve
Baskan Yardimcilari

Ust Yonetime
Stratejik Plan

=i Al Ortaklasa ile Taslak Metnin Taslaginin
. . Paylasilmasi Sunumu
Belirlenmesi
Ust Yonetim ve : . .
I¢ Paydaslarla Ik I¢ Paydas Anketi Dis Paydaslarin Stra.te.Jl Flanlama
L . Yapilmasi ve . Ekibinin Plana
Bilgilendirme Goruslerinin - -
Sonuglarinin Nihai Seklini
Toplantilarinin Alinmasi .
Raporlanmasi Vermesi

Gergeklestirilmesi

Saglik Bakanhgi
ve Diinya Saglik
Orgiiti Ortakliginda
Gergeklesen
Kapasite Gelistirme
Egitimine Katilim

Birimler Bazinda

Degerlendirme

Toplantilarinin
Gergeklestirilmesi

Bakanligin Stratejik
Plant icin Kurumsal
Onceliklerin ve
Verilerin Bildirilmesi

Stratejik Plan
Taslag:
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Glicll Yonler, Zayif Yonler, Firsatlar
Ve Tehditler Analizi (SWOT)

GUCLU YONLER

Nitelikli saglik personeli

Yeni hastane birlikleri yapisina, karar alma ve icra
yetkisine sahip olma

Yenilige ve degisime acik olma

GUclu teknolojik altyapi

Hizmet gostergelerinin verimliligi

Genel bltge yaninda gucld bir doner sermaye kay-
naginin varligi

Uluslararasi kurum ve kuruluslarla isbirligi icinde
calisilmasi

ZAYIF YONLER

Saglik personeli sayisinin hizmet talebini karsila-
makta yetersiz olmasi

Kurum faaliyetlerine iliskin mevzuatin yeterli olma-
masi

Kurum calisanlarinin kariyer endisesinin neden ol-
dugu verimsizlik

Kurum ici ve disi koordinasyon ve iletisim eksikligi
Tanitim, halkla iliskiler faaliyetlerinin ve kurumsal
alg yonetiminin yetersiz olmasi

Egitimlerin yetersizligi ve calisanlar arasinda firsat
esitliginin olmamasi

Hizmet binalarinin ihtiyaca cevap verememesi ve
sosyal imkanlarin yetersiz olmasi

Talep odakli calisma yaklasimi

FIRSATLAR

Ulkemizin genc bir niifus yapisina sahip olmasi
Artan milli gelirden saglik hizmetlerinin daha
fazla pay almasi

Kamu hastane birliklerine gegilmesi

Saglk alanindaki istihdam kalitesinin ve istihdam
kapasitesinin artmasi

Teknolojinin hizmet sunumunda daha aktif kulla-
nilmasi

Saglik turizminin gelismesi

Nitelikli hizmet talebindeki artis

TEHDITLER

Nifusun yaslanma egiliminin artmasi

Bolgesel savaslar, siyasi ve ekonomik istikrarsiz-
liklar

Kronik hastaliklardaki artis

Dogal afetler, salgin hastaliklar ve cevresel tehditler
Siber saldirilar

Enerji maliyetlerindeki artis

Hizmet sunumu ile ilgili mali kaynaklarda olusabi-
lecek yetersizlik
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Misyon, Vizyon
Temel Itke ve Degerlerimiz

Stratejik Amac 1,2,3,4
Hedef
Stratejiler

Performans Gostergeleri
Sorumlu-Destek Birim
Matrisi

Stratejik Plan Izleme ve
Degerlendirme







BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Misyonumuz

Kamuya saglik hizmeti verme sorumlulugu icinde
saglik hizmetlerini insan odakli, hasta ve calisan
memnuniyetini esas alan profesyonel yonetim
anlayisiyla sunmak, sorunlara zamaninda, uygun ve
etkili cozUimler Uretmek

Vizyonumuz

Saglik hizmetlerinde glven duyulan ve uluslararasi alanda
referans gosterilen bir kurum olmak
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N4

Kurumsallasmayi ve profesyonellesmeyi saglamak
ve yonetim kapasitesini artirmak.

isilerin varligina bagli kalmadan, faaliyetlerini

sistematik  bir sekilde slrdirebilmesini  ve

gelistirilebilmesini saglayan bir yapiya kavusmayi

ifade eden kurumsallasma, gunimizde kamu
idareleri icin geleneksel davranis kaliplar ve is yapma
tarzlarinin degistirilebilmesi acisindan hayati 6nemi haizdir.
Kurumsallasmanin temel amaci, kurumun kisilere bagimli
olmadan, faaliyetlerini tanimlanan is sireclerine gore
saglikli bir sekilde yurutebilmesi ve gelistirebilmesidir.
Kurumun tim siireg ve islevlerini tanimlayan ve disipline
ederek sistem haline getiren bir anlayistir.

Buamaclayenibir kurumolanidaremizde, kurumsallasmay!
saglamak icin stratejik plan vasitasiyla Kurumun hedefleri
ve bu hedeflere ulasma yolunda belirlenen stratejileri,
faaliyetleri ylUrUtirken uymayi taahhit ettigimiz deger ve
ilkeleri, is yapis sekillerini ortaya koyan prosedurleri, is
ve gorev tanimlarini belirleyerek, yetki ve sorumluluklar
tasiyabilecek kisilere dagitarak profesyonel bir yonetim
anlayisina gecilmesini amaclamaktayiz.

GUnUimuzde ve gelecekte kurumlarin basarilar buytk
oranda insan kaynaklarina yapacaklarn yatrm ve bu
kaynaklarin calisma kosullarini  olabildigince onlarin
isteklerini karsilayacak sekilde olusturabilmeleri ile dogru
orantiidir. Bunlar gerceklestiremeyen kurumlarin uzun

vadede hedeflerine ulasmasi oldukca zordur. Calisanlarin
isini severek ve isteyerek yapmasini, yliksek motivasyon ile
istenen basarininyakalanmasinihedefleyen insan kaynaklari
yonetimi, kurumsal basarinin temel unsurudur. Geleneksel
personel yonetimi anlayisindan insan kaynaklari yonetimi
anlayisina ge¢meyi hedefleyen bir Kurum olarak, insan
guctni etkin ve verimli kullanmak, c¢alisan mutlulugunu
saglayacak dizenlemeler yapilmasi temel hedeflerimiz
arasindadir.

Kurumun is sireclerine uygun ve bu stireclerin etkin bir
sekilde yUrutilmesini destekleyen bilgi teknolojilerialtyapis,
kurumsallasmanin énemli bir unsurudur. Bilgi teknolojileri
uygulamalari kamu kurumlarinda is sureclerinin verimli
bir sekilde yuratilmesi, bilgi givenliginin ve seffafigin
artinlmasi ve kurumsallasmanin saglanmasi agisindan kritik
bir 6neme sahiptir. Kurumumuz, blyik kitleler tarafindan
kullanilan ve stratejik oneme sahip yazilm uygulamalari
kullanmaktadirr. is siireclerinde ortaya cikan hatalar sonucu
hizmet alanlar ve kullanicilar zor durumda kalabilmekte,
maddi ve manevi kayplara ugrayabilmekte, sunulan
hizmete duyulan giliven sarsilabilmektedir. Bu durumlarin
onune gecilebilmesi amaciyla Kurumumuz merkez ve
tasra teskilatinin teknolojik altyapisinin glglendirilmesi ve
hizmet alanlara kesintisiz ve glvenilir hizmet sunulmasi
amaglanmaktadr.
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lyi yonetim uygulamalariyla idari yapiy: giiclendirmek.

STRATEJILER

» Merkez teskilatinda ve hastane birliklerinde i¢ kontrol sistemi olusturulmasi

« Kurumun merkez ve tasradaki tim faaliyet ve islem sireglerinin tanimlanmasi

« Kurum merkez ve tasra teskilatinda gorev yapanlarin is ve gorev tanimlarinin yapilmasi

« Tum calisanlari kapsayacak etik ilkelerin belirlenmesi ve Kurumsal etik politikasinin olusturulmasi
« Kurumsal risk yonetimi anlayisina gecisin saglanmasi

+ Kurumsal iletisim politikasinin gelistirilmesi

PERFORMANS GOSTERGELERI

ULASILACAK
PERFORMANS GOSTERGESI MEVCUT DURUM (%) HEDEF
2013 (%)
2018
Saghk hlzmetlerlnden duyulan genel 7570 85
memnuniyet orani
Calisan memnuniyet orani Mevcut Durum Analizi 420

M TUIK

Hedef-1.1

BIRIM iLisKisi
Sorumlu Birim — 5 HHBY,IKBY, iODBY, FHBY, DHBY, SGDB
Destek Birim 3 DHDB,HM

34 / Stratejik Plan 2014-2018



BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Etkin bir insan kaynaklari sistemi olusturmak, insan kaynaklarini
ve yonetim kapasitesini gelistirmek

STRATEJILER

« Kamu saglik tesisleri insan kaynagi planlamasi orta ve uzun vadeli projeksiyonunun yapilmasi

« Insan kaynaginin bilgi, deneyim ve yeterliligini artiracak egitim programlari gelistirilmesi

Personel dagitim standartlarinin, hizmet rollerine gore yeniden tanimlanmasi

Farkli istihdam modellerinin, hizmetteki planlama ve uygulamayi kolaylastiracak sekilde sadelestirilmesi icin
calismalar yapilmasi

Yetki devri yapilarak insan kaynaklariyla ilgili is ve islemlerin yerinde ve daha kisa stirede gerceklestirilmesi

PERFORMANS GOSTERGELERI

PERFORMANS GOSTERGESI MEVCUT DURUM 2013 | ULASILACAK HEDEF 2018

100.000 kisiye diisen toplam hekim sayisi 50 56
100.000 kisiye diisen dis hekimi sayisi 9 12
100.000 kisiye diisen hemsire, ebe sayisi 1330 163
Calisan memnuniyet Orani (%) Mevcut Durum Analizi + 20
Nitelikli ameliyat yapan hekim sayisi Mevcut Durum Analizi 4 20%

MTSIM ve GKYS Verileri

Hedef-1.2

BIRIM iLisKisi
SorumluBirim 5. HHBY, IKBY, I0DBY, FHBY
Destek Birim 5 DHBY, DHDB, HM, SGDB
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Kurum ici ve kurum disi mesleki egitim faaliyetlerini tesvik etmek ve
gelistirmek

STRATEJILER

« insan kaynaginin bilgi, deneyim ve veterliligini artiracak egitim programlari gelistirilmesi
« Her gorev igin gerekli egitim ihtiyaci ve egitim standartlarinin belirlenmesi
« Yeni gorev alacak calisanlara uyum egitimi verilmesi

« Yoneticilerin, iyi yonetim, liderlik ve yonlendirme kapasitelerinin artirilmasina yonelik egitim programlari
dizenlenmesi

« Egitim ve Arastirma Hastanelerinde tipta uzmanlik egitiminin kalite ve kapasitesinin gelistirilmesi

« Kamu hastanelerinin ihtiyac duydugu “Ozellikli Saglik Hizmetlerini” sunmak Uzere yurtdisina egitim amacli
personel gonderilmesi

« Yurtdisinda konusunda uzman egiticilerin davet edilmesi

+ Saglik personelinin tibbi egitimi icin yurt icinde egitim ve arastirma merkezleri kurulmasi

PERFORMANS GOSTERGELERI

|
ULASILACAK
F PERFORMANS GOSTERGESI M HEDEF
2013
2018
I Saglik tesislerinde egitici basina diisen tipta 30 420
uzmanlik 6grenci sayisi
* Kisi basi egitim saatindeki artis orani (%) Mevcut Durum Analizi 420
Hizmet ici egitim alan personel orani (%) Meveut Durum Analizi 420
(TSIM)
1 Kisisel gelisim egitimi alan personel orani (%) Mevcut Durum Analizi 4 20
Bir yilda yurtdisina egitim amacl gonderilen 40 2
m personel sayisi*
Bir yilda yurtdisindan egitim amagcli gelen 3580 600
personel sayisi
Kurum hastanelerinde akademik ytkseltme
9,8 13
almis uzmanlarin toplam uzmana orani (%)
Uluslararasi indekslerde (SCI ve SCI-E) yer alan Mevcut Durum Analizi 31,000
makale ve atif sayisi

* Yetistirilmek Amaciyla Yurtdisina Gonderilen Devlet Memurlari Hakkindaki Yonetmelik Kapsaminda

™ TSiM ve GKYS Verileri
@ Dig iligkiler ve Avrupa Birligi Genel Miidiirliigii
@ Dig iligkiler ve Avrupa Birligi Genel Miidiirliigii

BIiRIM iLiSKisi
Sorumlu Birim _— HHBY, IKBY, iIODBY, FHBY, DHBY
Destek Birim ——y DHDB, HM, SGDB
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Teknolojik altyapiy gelistirmek

Hedef-1.4

STRATEJILER

« Kisisel Saglik Verilerinin merkezi agda toplanmasi, paylasilmasi ve kullanilmasi sisteminin gelistirilmesi

« Hastane bilgi yonetim sistemleriyle kurumsal bilgi sistemlerinin tam entegrasyonunun saglanmasi

« Bilgi teknolojileri (BT) yazilim, donanim ve guvenlik standartlarinin belirlenmesi, BT kontrol altyapisinin

olusturulmasi

« Saglik tesislerinin bitin fonksiyonlarini dikkate alan “Dijital Hastane” konseptinin kurulmasi ve gelistirilmesi

PERFORMANS GOSTERGELERI

PERFORMANS GOSTERGESI

MEVCUT DURUM (%)
2013

ULASILACAK
HEDEF (%)
2018

Saglik bilgi sistemleri entegrasyon orani

Kagitsiz hastane orani

Akredite edilmis, Sertifikalandiriimis Hastane
Bilgi Yonetim Sistemi orani

30(1)

Hazirlik Asamasinda

Hazirlik Asamasinda

100

90

100

(ME-saglik Uygulamalari

BiRIM iLiSKisi

Sorumlu Birim s> HHBY, IKBY, IODBY, FHBY, DHBY

Destek Birim —eeee3y» DHDB, HM, SGDB
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Stratejik Amac 2

Insan odakl, erisilebilir, nitelikli ve giivenli saglik
hizmeti sunmak

aglk, vazgecilemez, ertelenemez bir insanlik

hakkidir. Insanlarin  hasta olmamalan icin

yapilan calismalari ifade eden koruyucu saglik

hizmetleri kadar, hastallk halinde hastalarin
yerinde, zamaninda gerekli tedaviyi almasi ve sagliklarina
kavusmasi son derece 6nemlidir.

Hasta odakli ve tibbi etije uygun hizmet anlayisindan
ayrilmadan, kaliteli, hizli ve modern hasta bakim hizmeti
icin slirekli iyilestirmeyi benimseyen, her zaman daha iyisini
yapabilecegimizi dislnerek kendimizi srekli gelistirmeyi,
teskilat yapimizi ve kapasitemizi, sirekli degisen kosullara
gore gelistiren bir yapiya sahip olmak temel gayemizdir.

Kurumumuz bu gayeyi gerceklestirebilmek icin, herkesin
saglkli dogup, saglikli kalabilmesini; sagldini koruyup
gelistirebilmesini; daha saglikli bir diinyada yasayabilmesini
saglamak icin, teshis, tedavi ve rehabilitasyon hizmetlerini
eniyisekilde hizmet talep edenlere sunmayi ve sundugumuz
hizmetin kalite ve glvenliginin de slrekliligini saglamayi
hedeflemektedir.
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Hizmet  sunumunun  hakkaniyete  uygun  olarak
gerceklestirilebilmesi,  6zellikle yaslilara, engellilere,
sosyal veya ekonomik nedenlerle hizmete erisimde
guclik yasayanlara yonelik 6zellikli politikalar gelistirerek
bu grupta yer alanlarin da arzu ettikleri 6lclide hizmetten

yararlanmalari  oncelikli  hedeflerimiz  arasinda yer
almaktadr.

Saglk hizmeti sunumunda en blylk glcimizin
calisanlarimiz  oldugu bilinciyle, c¢alisanlarimizin  son

donemde medyada artan bir sekilde yer alan sozll veya fiziki
siddet olaylarini asgariye indirmek temel hedeflerimizdendir.
Calisanlarimizin moral - motivasyonlarini artirarak, mutlu
ve glvenli bir is ortaminda calismalarini saglayacak
altyapinin olusturulmasi amaciyla belirledigimiz politika ve
stratejilerin hayata gecirebilmesi icin bu plan déneminde
ilgili paydaslarla birlikte yodun bir calisma yiritmeyi
hedeflemekteyiz.

En nihayetinde Kurum olarak saglk hizmetlerinde
insanimizin glvenini kazanma arzusundayiz.



BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Kamu saglik tesislerinin altyapisini, kapasitesini, kalitesini ve dagilimini

iyilestirmek

Hedef-2.1

STRATEJILER

« Bakanlik makro politikalarina uygun olarak, kamu hastane birliklerinin bolgelerinde yeterli saglik alanlari

haline getirilmesi

« Ozellikli saglik hizmetlerinin 29 Saglik Bolgesine yayginlastiriimasi

« Yeni hizmet binalarinin insa ettirilmesi, mevcut hizmet binalarinin hizmet gereklerine uygun olarak yeniden

dizenlenmesi

« Kamu saglik tesislerinin hizmet rollerine gore standart tibbi cihaz ve donanim ihtiyaglarinin belirlenmesi ve

temini

« Kamu saglik tesislerinin deprem ve diger dogal afetlere karsi dayanikli hale getirilmesi

« Kamu saglik tesislerindeki yataklarin nitelikli hale getirilmesi

PERFORMANS GOSTERGELERI

PERFORMANS GOSTERGESI

MEVCUT DURUM

2013

ULASILACAK
HEDEF
2018

Yogun bakim yatak sayisi

Nitelikli yatak orani (%)

10.000 kisiye diisen yatak sayisi
1.000.000 kisiye diisen MR cihazi sayisi

1.000.000 kisiye diisen BT cihazi sayisi

Ozellikli saglik hizmetlerinin tamaminin
uygulandigi bolge sayisi

10.7280

360
26
4,10
59@

4(3)

16.979
92
30

545
74

29

™ TSiM vb. kaynaklardan yararlanilmigtir (yatirim.saglik@gov.tr)
@ Saglik istatistik Yiligi 2012
@ Bzellikli Saglik Hizmetleri Daire Bagkanligi

BIRIM iLisKisi
Sorumlu Birim — HHBY, FHBY, DHBY
Destek Birim —3 |KBY, IODBY, SGDB
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BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Saglik hizmetinin kalite ve verimliligini artirmak, sirdiirilebilirligini
saglamak

STRATEJILER

« Teshis ve tedavi hizmetlerinin glvenilirliginin arttirilmasi ve kalitesinin iyilestirilmesi

Hizmetin kalitesini ve standardizasyonunu saglayacak klinik ve idari rehberlerin hazirlanmasi
« Hizmet standartlarinin, organizasyon ve is akis siireclerinin sistemin timiini kapsayacak sekilde olusturulmasi

« Ilag ve tibbi malzemelerin akilc kullanimini saglamak tizere gelistirilen politika ve prosediirlerin uygulanmasinin
takip edilmesi

« Dogru Klinik uygulamalari, klinik arastirmalari ve yenilikciligi tesvik edecek bolgesel Ar-ge merkezleri
kurulmasi

» Kamu saglik tesisleri acil servis hizmetlerinin gelistirilmesi

« Hasta mahremiyetini koruyacak altyapi ve kapasitenin gelistirilmesi

« Hizmet kalitesi ve hasta guvenliginin strekliligini saglayacak kalite ve giivenlik programlarinin olusturulmasi
« Enfeksiyon dnleme, izleme ve kontrol programlarinin gtincellenmesi ile 6rnek programlarin gelistirilmesi

« Tesis yonetim ve glvenligine iliskin drnek programlar olusturulmasi

« Kamu saglik tesisleri afet ve acil durum yonetim sisteminin gelistirilmesi

Cevre ve atik yonetimi konularina yonelik Cevre Yonetim Birimlerinin olusturulmasi

PERFORMANS GOSTERGELERI

Hedef-2.2

PERFORMANS GOSTERGESI MEVCUEOD%RUM %) UHL/I;SII;-:\(C"/SK
2018
Saglik hizmetleri memnuniyet orani 75,70 85
Yatak doluluk orani 66,4 ? 80
Ortalama kalis glin sayisi 432 3
Bobrek %90.75® % 95
Kalp  %50.96% % 80

Basarili Organ nakli orani (%)

Karaciger %88.25% % 95
Akciger %31.39® %70
;Ag)i/:(ljg)eg,hisle hastaneye tekrar yatis orani (7 giin Mevcut Durum Analizi ¥ 20
Cevre Yonetim Birim Sayisi Hazirlik Asamasinda 87
MTUIK

@ Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigu
@ Bzellikli Saglik Hizmetleri Daire Bagkanligi

BIRIM iLiSKisi

Sorumlu Birm 5, HHBY, IKBY, IODBY, FHBY, DHBY
Destek Birm = 3. DHBY, DHDB, HM, SGDB
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BOLUM 3: GELECEGE BAKIS

Hizmetin kalite ve verimliligini objektif olarak olciip degerlendirmek

Hedef-2.3

STRATEJILER

« Kamu saglik tesisleri kalite, verimlilik, lcme ve dederlendirme kapasitesinin gelistirilmesi

« Performans 6lcme ve degerlendirme kriterlerinin gelistirilmesi

« Kalite ve verimlilik standartlarina uygunlugun periyodik olarak degerlendirilmesi

« Kamu saglik tesisleri akreditasyon programinin hayata gegirilmesi

PERFORMANS GOSTERGELERI

PERFORMANS GOSTERGESI

MEVCUT DURUM
2012-2013

ULASILACAK
HEDEF

Turkiye Kamu Hastane Birlikleri Ortalama Basari Puani

2. ve 3. Basamak Saglik Tesisleri Ortalama Basari Puani

707.420
705.23"

2017 -2018
778.16

775.75

M Verimlilik Daire Bagkanligi

BIRIM iLisKisi
Sorumlu Birim =3 HHBY, IODBY

Destek BifiM s> [KBY, FHBY, DHBY, DHDB, HM, SGDB
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BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Saglik hizmeti sunumundan duyulan memnuniyeti artirmak

STRATEJILER

« Karar alma sureglerine hizmetten yararlananlarin daha aktif katilimini saglayacak diizenlemeler yapilmasi

« Saglik calisanlarinin hastalara uygun ve anlasilir bilgi vermesini saglayacak kurum ici mekanlarin saglanmasi
ve kurum kdltdrdndn olusturulmasi

« Anket, web uygulamalari, mobil uygulamalar, oneri kutusu, gézlem notlari gibi uygulamalarin daha akitif
kullanilmasi

PERFORMANS GOSTERGELERI

MEVCUT DURUM ULASILACAK HEDEF

PERFORMANS GOSTERGESI

(%) (%)

2013 2018
Saglik hizmeti memnuniyet orani 7570 85
Hgs'FaneIgrde muayene oncesi ve sonrasi Hazirlik Asamasinda 95
bilgilendirme yapilan hasta orani
Hasta haklari birimine goris ve 6neri bildiren 0.00062 0.0005
hasta orani

™ TUIK

(Hasta ve Calisan Giivenligi Daire Baskanligi

Hedef-2.4

BIRIM iLiSKisi
Sorumlu Birim ——————> HHBY, iKBY, i0DBY, FHBY
Destek Birim — DHBY, DHDB, HM, SGDB
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BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Bedensel, zihinsel ve sosyal sartlari sebebiyle 6zel ihtiyaci olan kisilerin
uygun saglik hizmetlerine daha kolay erisimini saglamak

Hedef-2.5

STRATEJILER

Hizmet mekanlarinin, engelli ve erisim zorlugu yasayanlara gore yeniden dizenlenmesi

« Uygun sartlarda hizmete erisimi sadlayacak insan glcl planlamasi ve hizmet organizasyonunun
gerceklestirilmesi

Evde saglik hizmeti alacak hedef kitlenin zamaninda tespit edilip uygun saglik hizmeti sunulmasini saglayacak
ortak galismalar yapilmasi

Kronik hastaligi olanlarin takip ve tedavi streclerinin birinci basamak saglik hizmetleriyle entegre bir sekilde
yUratilmesi

PERFORMANS GOSTERGELERI

MEVCUT DURUM ULASILACAK HEDEF

PERFORMANS GOSTERGESI 2013W 2018

Engelli bireylerin erisebilecedi kamu saglik

kuruluslarinin orani (%) 52.2 100

Evde saglik hizmeti alan aktif hasta sayisi 105.588" 160.000

(M TKHK Miisterek Saglik Hizmetleri Daire Bagkanligi

BiRiM iLiSKisi
Sorumlu Birim ——————> HHBY, IKBY, FHBY
Destek Birim ——————— |ODBY, DHBY
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BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Calisan giivenligi ve memnuniyet seviyesini yiikseltmek

Hedef-2.6
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STRATEJILER

+ Kamuoyunda saglik calisaninin mesleki sayginlik ve dneminin yikseltilmesine yonelik calismalar yapilmasi
« Saglik calisanlarina yonelik siddeti dnleyecek ulusal eylem plani hazirlanmasi ve uygulanmasi

« Calisanlarin mutlu ve gtvenli bir is ortaminda ¢alismalarini saglayacak altyapinin olusturulmasi

- Ishirligi ve dayanismayi esas alan ekip ruhu bilincinin gelistirilmesi

« Calisanlarin beklentilerine duyarli, gucld yonlerine odaklanan, calismayi takdir edip oddllendiren bir yonetim
anlayisinin hakim kilinmasi

« Calisanlara isinin 6nemli oldugunun hissettirilmesi, ¢alisanlarin kararlara katiiminin tesviki ve basariyla orantili
kariyer imkanlarinin saglanmasi

« Calisanlarin moral ve motivasyonlarini yikseltecek sosyal aktivitelerin planlanip uygulanmasi

PERFORMANS GOSTERGELERI

PERFORMANS GOSTERGESI MEVCUT DURUM ULASILACAK HEDEF
2013 2018

Calisan memnuniyet orani (%) Mevcut Durum Analizi + 20

Saglik calisanlarina yonelik siddet olay sayisi 3.879m 0

(™ Hasta ve Calisan Giivenligi Daire Baskanlig

BiRIM iLiSKisi
Sorumlu Birim —_— HHBY, IKBY, IODBY, FHBY
Destek Birim —_— DHDB, HM, SGDB



BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Kamu saglik tesislerinin saglik turizmi kapasitesini gelistirmek

STRATEJILER

« Saglik turizmi potansiyeli yiksek saglik tesislerindeki uluslararasi hasta birimlerinin, altyapi ve insan kaynagi
acisindan kapasitesinin gelistirilmesi

« Saglik turizminin uluslararasi dizeyde tanitimi icin ilgili kamu idareleri ve sivil toplum kuruluslariyla isbirligi
yapilmasi

« Uluslararasi hastalara yonelik rehberler yayimlanmasi
« Uluslararasi sigorta sirketleri/asistan firmalar ve araci kuruluslarla protokoller yapilmasi

« Belirli kamu saglik tesislerinin, saglik turizmi hizmet merkezleri olarak altyapi ve insan kaynaklari agisindan
yeniden yapilandirilmasi

PERFORMANS GOSTERGELERI

MEVCUT DURUM ULASILACAK

PERFORMANS GOSTERGESI HEDEF

2013 2018

Hedef-2.7

Sa'gllk turizmi kapsaminda gelen hasta sayisi 14 bin® 100 bin
(bin)

Saglik turizminden elde edilen gelir (TL) 6 Milyon @ 300 Milyon
Protokol yapilan araci kurulus/asistan firma Meveut Dururn Analizi 30
sayisl

Ulu§al ve/veya u‘IusIararaS| yabanci dil yeterlilik Mevcut Durum Analizi +20
sertifikasina sahip personel sayisi

M Saglik Turizmi Hasta Takip Sistemi
@Tek Diizen Muhasebe Sistemi (TDMS)

BIRIM iLisKisi
Sorumlu Birim =3 HHBY, iKBY, FHBY
Destek Birim ———— |0DBY, DHBY
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Kamu saglik tesislerinde, saglik hizmetlerinden taviz
vermeden mali strduralebilirligi saglamak

urumumuzun baslica hedefleri; saglk hizmet

sunumunu iyilestirmek, hakkaniyeti, ulasilabilirligi

ve verimliligi arttirmak, hizmet kalitesini ve

hasta memnuniyetini ylkseltmek ve saglk
hizmetlerinin strdurdlebilirligini saglamaktir. Bu hedeflerin
gerceklestirilebilmesi ise saglik sistemlerinin performans
olctimlerine dayali politika belirlenmesine baglidir. Bugiin
bircok lilkede saglik sektort, onemlidlgtide sinirlikaynaklarla
artan hizmet talebini karsilayabilme sorumluluguyla karsi
karsiyadir. Bu nedenle, saglik yoneticileri mevcut kaynaklari
olabildigince verimli ve etkili bir bicimde kullanmalidirlar.
Kaynaklarin optimal kullanilabilmesi, kaynak akisi ile
kaynaklarin saglik hizmetlerinin kalite ve performansi
Uzerindeki etkisi hakkinda acik ve dogru bilgiye sahip
olmakla mimkin olabilecektir.

Saglkta Dontsim Programi cgercevesinde uygulamaya
konulan dizenlemelerin temel amaci; yeterli ve kaliteli
saglik hizmetini, vatandas memnuniyetini esas alarak, mali
sirdurulebilirlikle es zamanli olarak saglik gostergelerinde

iyilesme saglayacak sekilde gerceklestirebilmektir. Doner
sermayeli isletmeler olarak faaliyet gosteren saglik
tesislerinde mali surdurdlebilirligin - saglanabilmesi hig
siphesiz kaynaklarin etkin ve verimli kullanilmasi ile
mimkin olabilecektir.

Mali sdrdarilebilirlik kapsaminda; hizmet sunumunda
degisim gerektiren alanlarin, tedavi teknolojilerindeki
degisimin, hizmet talebindekibeklentilerin yon ve boyutunun
tespitine yonelik calismalarla, hizmet sunumunu en az
maliyetle gerceklestirmeyi amaclamaktayiz.

Kamu saglik tesislerinde mali stirdirtlebilirligin saglanmasi
yoninde atilacak her adim Ulkemizin saglik geleceginin
insasinda 6nem arz etmektedir. Kamu saglik tesislerinde
mali stirdirilebilirliginin saglanmasi siirecinde kaynaklarin
maksimum seviyede etkin, verimli ve ekonomik kullanimini
ve gelir gider dengesini saglamak etkili bir hizmet
sunumunu da beraberinde getirecektir.



BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Kaynaklarin etkin, verimli, ekonomik kullanimini ve siirdiiriilebilirligini saglamak

STRATEJILER

« Mali yonetimde kullanilan bilgi ve karar destek sistemlerinin etkili bir tedarik, stok ve kaynak kullanimi
saglayacak sekilde entegre edilmesi

+ Saglik hizmet sunumunda degisim gerektiren alanlarin tespiti ile kaynaklarin etkin, verimli ve ekonomik
kullanimini saglayacak maliyet analizi calismalari yapilmasi

« Hizmet arz ve talep faktorlerinin (saglik primleri, yeni tedavi teknolojileri, demografik yapi, kronik hastaliklar
vb.) degisim ve maliyetine gore kaynak planlamasi yapilmasi

« Akilcrilag ve tibbi malzeme kullaniminin tesvik edilmesi

« Kaynaklarin etkin ve verimli kullanilmasi icin diger saglik hizmet sunuculari ile is birligi yapilmasi

+ Performansa dayali ek 6deme sisteminin iyilestirilmesi amaciyla yeni bir performans esasli ek ddeme
sisteminin gelistirilmesi

« Yerli Uretimin ve yerli Griin kullaniminin tesvik edilmesi

« Kamu saglik tesislerinde eneriji verimliligini saglayacak ¢alismalar yapilmasi

« Sonuca dayali finansman modeline gecmek icin gerekli altyapinin olusturulmasi

PERFORMANS GOSTERGELERI

N
l , ULASILACAK
PERFORMANS GOSTERGESI MEVERRORRS HEDEF
2013
2018
* Gelirlerdeki artis orani %10M %10
m Gelirlerin giderleri karsilama orani %1020 %7100
v Stok devir hizi 5,2 5,8
Toplam borcun toplam aktife orani %84 %50
m Enerji Verimliligi kapsaminda ettt yapilan 199 100
hastane sayisi
I Enerji Yoneticisi Sayisi (Hastanelerde) 208 300

M Tek Diizen Muhasebe Sistemi (TDMS)
@ Malzeme Kaynaklari Yoénetim Sistemi (MKYS)
@ Yenilenebilir Enerji Genel Miidiirliigii ENVER Portali

BIiRIM iLiSKisi
Sorumlu Birim =3 HHBY, IKBY, IODBY, FHBY, DHBY, SGDB
Destek Birim =y DHDB, HM
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BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Stratejik Amac 4

Uluslararasi kuruluslarla idari, bilimsel ve teknik
isbirligi yapmak

urkiye Kamu Hastaneleri Kurumu; saglik alanindaki

gorevlerini, ulusal sinirlarin da otesine tasimayi

amaglayan bir vizyonla yUritme duslncesiyle

uluslararasi kuruluslarla siki bir isbirligi ve diyalog
icinde olmayi benimseyen bir yaklasim icindedir.

Kurum olarak; proje ve faaliyetlerin gerceklesmesinde,
bolgesel ve kiresel dlgekteki kurum ve kuruluslarla isbirligi
ve iletisime 6zel dnem vermekteyiz.

TKHK; “Saglik hizmetlerinde giiven duyulan ve uluslararasi
alanda referans gosterilen bir kurum olmak” vizyonunu
gerceklestirebilmek gayesiyle, gorev alaniile ilgili konularda
uluslararasi kamu veya 6zel kuruluslarla idari, bilimsel ve
teknik isbirligi yapmayi, musterek calismalar yuritmeyi ve
temel degerleri cercevesinde uluslararasi platformlarda
etkili ve belirleyici bir aktor olmayr amaglamaktadir.

TKHK blnyesinde yurutilen akademik arastirmalarin
kalitesinin arttirilmasi suretiyle, uluslararasi alanda kuruma
karsi bilinirligin ve sayginlidin artmasi hedeflenmektedir.
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Ulkemizin saglik hizmet sunumu ve saglik yonetimi
alanindaki bilgi birikimi ve tecriibesini, talep eden ilgili
Ulkelere ve uluslararasi kurum ve kuruluslara aktararak,
bu alanlarda egitim, danismanlik ve rehberlik hizmeti
sunulmasi hedeflenmektedir.

Millet olarak; zorda kalana dil, din, irk ayrimi yapmaksizin,
insani yardim yapilmasi hususunda gecmisten buglne
gucld bir gelene@e sahibiz. Dogal afetler, savas, aclik,
kuraklik, yoksulluk nedeniyle zor durumda bulunan tlkelere
imkanlarin elverdigi 6l¢lide yardimda bulunmayi insani bir
gorev olarak gormekteyiz.

Kurumumuz bu amac cercevesinde; Ulkemizin éncelikli
gordigu bolge ve Ulkelerde saglik hizmeti sunmay,
afet zamanlarinda ve acil durumlarda, insani yardim
faaliyetlerinde bulunmayi hedeflemektedir.



BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Bolgesel ve uluslararasi politikalarin olusturulmasina ve basarili uygulamalarin
transferine onciiliik etmek

STRATEJILER

« Uluslararasi saglik politikalarinin dnceliklerini ve stratejilerini belirleyen bilimsel belgeler (rapor, makale, teblig
vb.) hazirlanmasi

« Uluslararasi kurum ve kuruluslarla ortak projeler gelistirilmesi ve musterek calismalar yapilmasi
« Saglik hizmet sunumu ve saglik yonetimi konularinda egitim, danismanlik ve rehberlik hizmeti sunulmasi

« Uluslararasi alanda saglik hizmet sunum modellerinin ve politikalarinin yerinde incelenmesi ile karsilikli bilgi
alis verisinin saglanmasi

PERFORMANS GOSTERGELERI

. : MEVCUT DURUM ULASILACAK HEDEF
PERFORMANS GOSTERGESI 2013 2018

Uluslararasi indekslerde (SCl ve SCI-E) yer alan

Mevcut Durum Analizi 31.000
makale ve atif sayisi

Turkiye'de hizmet ici egitim alan yabanci saglik

: 383" 500
personeli sayisi

™ Hizmet ici Egitim Daire Baskanligi

Hedef-4.1

BIRIM iLisKisi
Sorumlu Birim =3 HHBY, IODBY, FHBY
Destek Birim = =3 |KBY, DHBY
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BOLUM 3 GELECEGE BAKIS

Ulkemizin insani yardim agisindan oncelikli olarak gordiigii bolge ve iilkelerde
saglik hizmeti sunmak

Hedef-4.2
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STRATEJILER

« Acil durumlarda ve afet zamanlarinda saglik hizmet sunulmasi ve/veya hizmet sunumuna destek verilmesi

« Ihtiyaci olan Ulkelere calisan, ilac ve tibbi cihaz destegi saglanmasi

PERFORMANS GOSTERGELERI

PERFORMANS GOSTERGESI SIS il Lt e ol Srlmes

Saglik hizmeti sunulan Ulke ve bolge sayisi* om 12

Teknik ve insani yardim saglanan ulke sayisi** 100 14

™ T.C. Saglik Bakanligi ikili ve Cok Tarafli Anlagma ve Sozlesmeler

* Saglik Bakanligi’na bagli isletme olarak acilan hastane sayisi
**TiKA araciligi ile yurtdisindan yapilan saglik alanindaki yardimlara teknik destek

BIiRIM iLiSKisi
Sorumlu Birim — HHBY, DHBY
Destek Birim > [KBY, FHBY



BOLUM 3: GELECEGE BAKIS

STRATEJiIK AMAG VE HEDEFLERDEN SORUMLU/ DESTEK BiRIMLER MATRISi

4 Sorumlu Birim A Destek Birim

STRATEJIK AMAC 1: Kurumsallasmayi ve profesyonellesmeyi saglamak ve yonetim kapasitesini artirma

HHBY

iKBY

iODBY

FHBY

DHBY
DHDB
HM
SGDB

SH 1.1 lyi yénetim uygulamalariyla idari yapiyi giiclendirmek ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ O ¢ o
SH 1.2 Etkin bir insan kaynaklari sistemi olusturmak, insan kaynaklari ve yonetim

kapasitesini gelistirmek artirmak ¢|¢|¢ ¢/ oDojoD
SH 1.3 Kurum ici ve kurum disi mesleki egitim faaliyetlerini tesvik etmek ve

gelistirmek ¢ ¢ ¢ ¢/ ¢ 00DOD
SH 1.4 Teknolojik altyapiyi gelistirmek ¢ ¢ | ¢ ¢ ¢ oo @

STRATEJIK AMAG 2: insan odakl, erisilebilir, nitelikli ve giivenli saghk hizme

SH 2.1 Kamu saglik tesislerinin altyapisini, kapasitesini, kalitesini ve dagilimini

. . ¢ Oo|o| ¢ o a
iyilestirmek
SH~2'2 Saglik hizmetinin kalite ve verimliligini artirmak, strdirilebilirligini el ¢lelelolnlolo
saglamak
SH 2.3 Hizmetin kalite ve verimliligini objektif olarak 6l¢lip degerlendirmek ¢ o|¢ oo o o @
SH 2.4 Saglik hizmeti sunumundan duyulan memnuniyeti artirmak ¢ ¢ | ¢ | ¢ oo o o
SH 2.5 Bedensel, zihinsel ve sosyal sartlari sebebiyle 6zel ihtiyaci olan kisilerin

B . . P ¢ | ¢ Oofl¢ o
uygun saglik hizmetlerine daha kolay erisimini saglamak
SH 2.6 Calisan glivenligini ve memnuniyet seviyesini yukseltmek L 2RI AR IR o o o
SH 2.7 Kamu saglik tesislerinin saglik turizmi kapasitesini gelistirmek ¢ ¢ o ¢ D

SH 3.1 Kaynaklarin etkin, verimli, ekonomik kullanimini ve stirdUrilebilirligini
saglamak

STRATEJIK AMAC 4: Uluslararasi kuruluslarla idari, bilimsel ve teknik isbirligi

SH 4.1 Bolgesel ve uluslararasi politikalarin olusturulmasina ve basarili
uygulamalarin transferine éncilik etmek

SH 4.2 Ulkemizin insani yardim acisindan dncelikli olarak gérdiigi bélge ve

Ulkelerde saglik hizmeti sunmak
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BOLUM 3: GELECEGE BAKIS

Stratejik Plan IzZleme ve
Degerlendirme

Urkiye Kamu Hastaneleri Kurumu Stratejik
Planinda ve villk performans programlarinda
yer alan gostergelerin gerceklesme durumunun
tespit edilmesi, bu tespit dogrultusunda gerekli

onlemlerin alinmasi ve sonuc olarak iyi bir degerlendirme

yapilmasi izleme ve dederlendirme sistemi kapsaminda ele

alinmaktadir.

Performans gostergeleri, stratejik planda yer alan amag ve
hedeflere ulasmak icin belli bir sire icinde gerceklestirilen
faaliyetlerin sonuclarini lcmek, izlemek ve degerlendirmek
icin  kullanilan araglardir. Performans gostergelerinin
gerceklestirilmesine iliskin gelismelerin periyodik olarak
raporlanarak ilgili taraflar ile ig ve dis paydaslara sunulmasi
izleme faaliyetlerini olusturur.

2014-2018 Turkiye Kamu Hastaneleri Stratejik Planinda
yer alan gostergelere iliskin veriler, ¢ ayda bir Harcama
birimleri tarafindan elektronik sistemi Uzerinden Strateji
Gelistirme Daire Baskanligina gonderilecektir.

Strateji Gelistirme Daire Baskanligi tarafindan izleme
ve degerlendirme faaliyetleri sonucunda elde edilen
bilgiler kullanilarak hedeflenen ve ulasilan sonuglar
karsilastinlacaktir.

izleme raporlari, performans gostergelerinin
gerceklesmesine yonelik yurttilen faaliyetlerin sonuclarini
da icerecektir. Izleme faaliyeti araciligiyla gosterge
degerlerine iliskin geri bildirim ve veri akisi saglanmasi
hedeflenmektedir. Bu raporlar dogrultusunda elde
edilen performans bilgisi her alti ayda bir Ust yonetimin
yapacagi toplantilar ile degerlendirilerek, sapma veya
ortaya ¢ikan performans uyusmazliklarinin tespit edilmesi
planlanmaktadir.

Yil sonu itibariyle ©nceki mali yila iliskin performans
gostergelerinin hedefe ulasma durumunu degerlendiren
yillk degerlendirme raporu da Ust yonetime sunulacaktir.
S6z konusu raporda; stratejik amag ve hedeflere gore 6denek
dagiimi, harcama durumu, performans gostergelerinin
hedefe kiyasla dlgim sonuglari, verinin kaynagi, hedeften
sapma varsa nedeni, sapmaya karsi alinmasi planlanan
onlemler ve performans yonetiminde karsilasilan sorunlar
yer alacaktir.
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SUREC ACIKLAMASI SUNUM TARIHI

- Birimler tarafindan performans
gostergelerine ait gerceklesme degerleri
kimuilatif olarak elektronik ortama girilir

Performans Programi 3'er Aylik Izleme Ocak, Nisan, Temmuz ve Ekim
Raporlari

- Sonuclar SGDB tarafindan konsolide
edilerek Ust yoneticiye raporlanir

- Merkez harcama birimlerinin yoneticileri,

st yonetici baskanliginda toplanir
Ust Yonetim Degerlendirme
Ocak ve Temmuz
Toplantilari . .
- Toplanti da, performans gostergelerine

ait sapmalar ve performans uyusmazliklari
go6zden gecirilerek degerlendirilir

- Birimler tarafindan performans
gostergelerine ait yillik gerceklesme degerleri
elektronik ortamda sisteme girilir

- Gostergelere ait hedef ve gerceklesme

. ) degerleri karsilastirihr
Yillik Izleme ve Degerlendirme

Raporu - Gosterge hedefinden sapma varsa nedeni Ocak
ve sapmaya karsi alinacak dnlemlere yer
verilir

- Ulasilan sonuclar SGDB tarafindan
degerlendirilerek Ust yoneticiye raporlanir
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