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Oz: Bu calisma, saglik kurumlari isletmeciliginin tarihsel gelisimini, mevcut durumunu ve gelecekteki
olas1 yénelimlerini incelemeyi amaglamaktadir. ilk olarak, saglik kurumlarmnin kurulusundan bugiine
kadar olan evrimsel siireci ele alarak, saglik yonetiminin gelisimindeki temel asamalar ve saghk
hizmetlerinin saglanmasinda isletmeciligin rolii analiz edilmistir. 20. yiizyilin baglarindan itibaren
saglik hizmetlerinin profesyonellesmesi, hastanelerin isletme modeli olarak organizasyonel yapilarmin
degisimi, yonetimsel becerilerin énem kazanmasi gibi bagliklar iizerinde durulmustur. Calismanin
ikinci boliimiinde, glintimiizde saglik kurumlari isletmeciliginin geldigi noktada karsilagilan zorluklar
ve firsatlar incelenmistir. Saglik sektoriindeki dijital doniisiim, hasta odakli yonetim anlayisinin artan
Onemi, finansal yonetim stratejileri ve saglik politikalari ile entegrasyon gibi konular giiniimiiz saghk
isletmeciliginin dinamiklerini gekillendiren ana faktorler olarak ele alinmistir. Son olarak, saglk
kurumlari isletmeciliginin gelecegi {izerine bir degerlendirme yapilmistir. Gelisen teknoloji, yapay zeka
ve telemedicine gibi yenilik¢i uygulamalar ile saglik hizmetlerinde maliyetlerin diisiiriilmesi ve hizmet
kalitesinin artirilmasi hedeflenmektedir. Ayrica, saghik hizmetlerinde siirdiiriilebilirlik, sosyal
sorumluluk ve etik degerlerin 6n plana ¢ikacagi bir gelecek tasavvuru yapilmistir. Bu ¢alisma, saglik
kurumlar isletmeciliginin tarihsel baglamdan gelecege dogru gelisimini degerlendirerek, saglik
sektorii profesyonelleri ve politika yapicilar icin stratejik bir rehber olmay1 hedeflemektedir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Kurumlar i§letmeciligi, Dijital Saglik, Saglikta Yenilikler, Telemedicine
(Uzaktan Saglik), Saglik Kurumlar1 ve Teknoloji

Abstract: This study aims to examine the historical development, current status, and future trends of
healthcare management. First, the evolutionary process of healthcare institutions from their inception
to the present is discussed, with an analysis of the key stages in the development of healthcare
management and the role of management in delivering healthcare services. Topics such as the
professionalization of healthcare services since the early 20th century, changes in hospital
organizational structures as a business model, and the increasing importance of managerial skills are
addressed. The second part of the study explores the challenges and opportunities faced by healthcare
management today. Key factors shaping the dynamics of modern healthcare management, such as the
digital transformation in the healthcare sector, the growing emphasis on patient-centered management,
financial management strategies, and the integration of healthcare policies, are discussed. Finally, a
review of the future of healthcare management is provided. Innovative applications such as emerging
technologies, artificial intelligence, and telemedicine are expected to reduce costs and improve the
quality of healthcare services. Furthermore, a vision of the future in which sustainability, social
responsibility, and ethical values play a more prominent role in healthcare services is presented. This
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study aims to evaluate the evolution of healthcare management from a historical perspective to the
future, providing a strategic guide for healthcare professionals and policymakers.
Keywords:Healthcare Management, Digital Health, Innovation in Healthcare, Telemedicine,
Healthcare Institutions and Technology.

Giris

Saglik hizmetleri, toplumlarin refah diizeyini belirleyen en 6nemli unsurlardan
biri olup, iilkelerin gelismislik diizeyini ve vatandaglarinin yasam kalitesini dogrudan
etkilemektedir (Hayran ve Sur, 1997: 11). Saglik kurumlari, bu hizmetlerin sunulmasinda
merkezi bir rol oynar. Ancak, saglik hizmetlerinin sunumu, yalnizca tibbi bilgi ve
becerilerle degil, ayn1 zamanda bu hizmetlerin etkin, verimli ve siirdiiriilebilir bir sekilde
yonetilmesiyle de dogrudan iligkilidir. Saghk kurumlar igletmeciligi, saglik hizmetlerinin
iretiminden tiiketimine kadar olan siireclerin yonetimiyle ilgilenen bir alan olarak,

giiniimiiz saglik sistemlerinin temel yap1 taglarindan biridir (Tengilimoglu ve Yigit, 2013:
55).

Saglik kurumlar: isletmeciligi, tarihsel olarak, saglik hizmetlerinin ilk kez organize
edilmesinden itibaren 6nemli bir evrim gegirmistir. Ge¢miste hastaneler, genellikle hayir
kurumlari1 ya da devletin yonettigi, dar bir odakla faaliyet gosteren kuruluslar olarak islev
goriirken, modern saghk kurumlari, profesyonel yonetim anlayisimin ve isletmecilik
ilkelerinin etkisiyle daha karmasik ve genis kapsamli yapilar haline gelmistir. Bu
doniisiim, sadece organizasyonel yapilarla smirli kalmamis, aymi zamanda saglhk
hizmetlerinin finansmani, kalite yonetimi ve hasta memnuniyeti gibi nemli yonleriyle de
ilgilidir.

Gilintimiizde, saghk kurumlari isletmeciligi, daha fazla profesyonellik ve etkinlik
gerektiren, hizla degisen ve teknolojik yeniliklerle sekillenen bir alan olmustur. Dijital
saglik teknolojileri, yapay zeka, uzaktan saglik (telemedicine) uygulamalar1 ve daha
fazlasi, saglik hizmetlerinin sunumunu doniistiirmekte ve yonetim siireglerini etkileyen en
onemli faktorler arasinda yer almaktadir. Bu teknolojiler ve yeni yonetim yaklasimlari,
saglik kurumlarmin finansal yonetimini, hasta bakimini ve organizasyonel verimliligi
artirirken, ayni zamanda saglik sektoriinde karsilasilan zorluklara ¢6ziim iiretmeye de
olanak tanimaktadir. Ancak saglik kurumlari isletmeciligi, yalnizca teknolojik yenilikler ve
yeni yonetim anlayislari ile sekillenen bir alan degildir. Ayn1 zamanda saglik sektoriiniin
kars1 karsiya oldugu finansal, etik ve sosyal sorumluluk gibi kiiresel ve yerel boyutlar: da
goz Oniinde bulundurulmaldir. Saghk kurumlari, hizmet verdikleri toplumlarin
beklentilerine yanit verirken, ayni zamanda siirdiiriilebilirlik, kalite ve erisilebilirlik gibi

kritik faktorleri de yonetmek zorundadir.
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Bu calisma, saglik kurumlar isletmeciliginin tarihsel gelisimini, giiniimiizdeki
uygulamalarini ve gelecekteki olasi yonelimlerini incelemeyi amaglamaktadir. ilk olarak,
saglik kurumlariin kurulusundan bugiine kadar olan evrimsel siireci ele alarak, saglik
yonetiminin gelisimindeki temel asamalar ve saghk hizmetlerinin saglanmasinda
isletmeciligin rolii analiz edilecektir. Daha sonra, glintimiiz saghk kurumlar
igletmeciliginin karsilagtigi zorluklar ve firsatlar iizerinde durulacak, ozellikle dijital
dontisiim, hasta odakli yonetim anlayis: ve finansal stratejilerin 6nemi vurgulanacaktir.
Son olarak, saglik kurumlari isletmeciliginin gelecegi tizerine bir degerlendirme yapilacak
ve saglik hizmetlerinde siirdiiriilebilirlik, sosyal sorumluluk ve teknolojinin rolii
tartisilacaktir. Bu c¢alisma, saglik sektoriinde galisan profesyonellere, yoOneticilere ve
politika yapicilara saglik kurumlari isletmeciliginin evrimine dair degerli bilgiler sunmay1
ve gelecekteki gelismelere uyum saglamak icin stratejik bir perspektif gelistirmeyi
hedeflemektedir. Ayrica, saglik hizmetlerinin daha verimli ve kaliteli bir sekilde sunulmasi
igin isletmecilik alaninda yapilacak iyilestirmeler konusunda onerilerde bulunmayi

amaglamaktadir.
Saglik Kurumlar isletmeciligi Nedir?

Saglik hizmetleri, bir toplumun refahini dogrudan etkileyen, ekonomik ve sosyal
acgidan kritik bir sektordiir. Saglik kurumlari ise bu hizmetlerin sunulmasinda temel rol
oynayan kuruluslardir. Bu kurumlar, sadece tedavi ve bakim saglamakla kalmayip, ayni
zamanda toplumlarin saglik ihtiyaglarini karsilamak, hizmetleri etkili bir sekilde sunmak
ve siirdiiriilebilirlik saglamak gibi biiyiik bir sorumluluga sahiptir. Saghk kurumlar
isletmeciligi, bu hizmetlerin organizasyonu ve yonetimi ile ilgili bir disiplindir ve saglik
hizmetlerinin etkin bir sekilde sunulabilmesi igin profesyonel isletme ve yonetim

bilgilerini saglik sektdriine entegre etmeyi amaglar (Akar ve Ozalp, 1998: 26).

Saghk kurumlar: isletmeciligi, sanayi devrimiyle birlikte onemli bir déniistim
gecirmistir. {1k baslarda, saglik hizmetleri genellikle ailelerin, dini kuruluslarin veya hayir
kurumlarinin elindeydi ve genellikle tedavi amagh olarak diizenlenmisti. Ancak 19.
ylizythn sonlarindan itibaren hastaneler, saglik hizmetlerinin saglanmasinda daha
merkezi ve organize bir rol iistlenmeye baglamistir. Bu dénemde hastanelerin yonetim ve
organizasyon yapilarinda Onemli degisiklikler yasanmis, saglik hizmetlerinin

profesyonellesmesi ve kurumsallagmas siireci hizlanmistir (Can vd., 2001: 199).

20. yiizyilin baslarinda saglik hizmetlerinin daha sistematik ve sanayilesmis bir
hale gelmesiyle birlikte, hastaneler ve saglik kurumlar1 profesyonel yoneticiler tarafindan
isletilmeye baglanmis ve saglik hizmetleri ekonomisi, saglik finansmam ve kaynak
yonetimi gibi isletmecilik anlayislar1 gelismeye baglamistir. Bugiin geldigimiz noktada ise,

saglik kurumlari, biiyiik 6lgekli ve ¢ok sayida kaynagi yoneten, karmasik organizasyonlar
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haline gelmistir. Bu stireg, isletmecilikte daha fazla uzmanlik, verimlilik ve

suirdiiriilebilirlik anlayislarini 6n plana ¢ikarmistir (Dolgun ve Ciftci, 2007: 74).

Glintimiizde saglik kurumlar: isletmeciligi, yalnizca hastaneler ve klinikler ile
siirli kalmayip, ayni1 zamanda genis bir saglik hizmetleri yelpazesini kapsamaktadir.
Kiiresel saglik sektorii, hizli bir dijital doniisiim geciriyor ve saglik kurumlari, teknolojik
gelismeleri ve yenilik¢i ¢oziimleri saglik hizmetlerine entegre etmeye calistyor. Elektronik
saglik kayitlari, yapay zeka, telemedicine (uzaktan saglik hizmetleri), robotik cerrahi gibi
uygulamalar, saghk kurumlarmin yonetimini daha verimli hale getirme potansiyeli
tasimaktadir (Hayran ve Sur, 1997: 11).

Bu donemde, saghk kurumlar isletmeciligi daha ¢ok hasta odakli yonetim
anlayisint1 benimsemekte ve hizmet kalitesini artirmayr hedeflemektedir. Hasta
memnuniyeti, hasta giivenligi, saglik hizmetlerinin erisilebilirligi ve kalite yonetimi gibi
unsurlar, saglik kurumlarinin isletilmesinde kritik 6neme sahip hale gelmistir. Ayni
zamanda, saglik sektorii giderek daha fazla regiilasyona tabi olmakta ve politika yapicilar,
bu sektoriin verimliligini ve siirdiiriilebilirligini artiracak reformlar {izerinde ¢alismalar
yapmaktadir (Dolgun ve Ciftci, 2007: 74).

Finansal yonetim, biitceleme, maliyet kontrolii, sigorta sistemleri ve saglik
ekonomisi gibi faktorler de saglik kurumlar1 isletmeciligi kapsaminda oSnemli rol
oynamaktadir. Bu baglamda, saglik hizmetlerinin finansmarn ve siirdiiriilebilirligi, bircok

iilkenin saglik politikalarmin merkezinde yer almaktadir (Aksayan, 1990: 101).

Saglik kurumlari isletmeciligi, gelecekte daha da doniisiim gegirecek bir alandir.
Teknolojinin hizla gelismesi ve dijital saghk uygulamalarinin yayginlagmasiyla birlikte,
saglik kurumlarinin is yapis sekilleri de degisecektir. Ozellikle yapay zeka, makine
O0grenmesi ve telemedicine gibi alanlarda yapilacak yatirimlar, saglik hizmetlerinin daha
etkin, kisisellestirilmis ve erisilebilir hale gelmesine olanak saglayacaktir. Bu yeni
teknolojiler, saglik hizmetlerinin sunumunda maliyetleri diisiirme, verimliligi artirma ve

hizmet kalitesini iyilestirme potansiyeline sahiptir (Sur ve Palteki, 2013: 68).

Gelecekte, saghk kurumlari isletmecilifinde siirdiiriilebilirlik ve sosyal
sorumluluk kavramlari da daha 6nemli bir yer tutacaktir. Cevresel siirdiiriilebilirlik, saglik
hizmetlerinin daha yesil ve ¢evre dostu hale gelmesi, saglik kurumlarinin toplumlara olan
sorumluluklarin1  yerine getirmeleri gibi wunsurlar, isletmecilik alaninda biiyiik
degisikliklere yol agacaktir. Ayrica, saglik hizmetlerine olan erisim ve esitlik, gelecekteki

saglik politikalarinin temel hedeflerinden biri olacaktir (Akar ve Ozalp, 1998: 26).

Sonug olarak, saglhk kurumlarn isletmecili§i sadece saglk sektoriiniin temelini
atmakla kalmayip, ayni zamanda saglk sistemlerinin verimli, siirdiiriilebilir ve hasta

odakli bir sekilde yonetilmesini saglayan kritik bir disiplindir. Bu bitirme projesi, saglik
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kurumlari isletmeciliginin tarihsel gelisiminden, giintimiizdeki durumuna ve gelecekteki
egilimlerine kadar genis bir yelpazede degerlendirme yapmay1 amaglamaktadir. Calisma,
saglik sektorii profesyonellerine, saglik yoneticilerine, politika yapicilara ve
akademisyenlere onemli bilgiler sunmay1 ve saglik kurumlarmin daha etkili bir sekilde

yonetilmesine yonelik stratejiler gelistirmeyi hedeflemektedir.

Saglik kurumlar1 isletmeciligi, saglik hizmetlerinin etkin, verimli ve stirdiiriilebilir
bir sekilde sunulabilmesi i¢in gerekli yonetim ve isletme siireclerinin diizenlenmesi ve
denetlenmesiyle ilgilenen bir disiplindir (Sarp, 2014: 97). Saglik hizmetleri, toplumlarin
sagligini korumak, iyilestirmek ve tedavi etmek i¢in sunulan 6nemli bir kamu hizmetidir.
Bu hizmetlerin saglanabilmesi icin, yalnizca tibbi bilgi ve beceriler degil, ayn1 zamanda
etkin bir yOnetim anlayisi, kaynaklarin verimli kullanimi, finansal planlama, kalite
yOnetimi ve organizasyonel stratejiler de gereklidir. Saglik kurumlari isletmeciligi, saglik

sistemlerinin bu unsurlarimi profesyonel bir bicimde yoneten ve koordine eden bir alandir.

Saglik kurumlari, hastaneler, klinikler, saghik ocaklari, rehabilitasyon merkezleri
ve daha bir¢ok kurulusu igerebilir. Bu tiir kurumlarin isletmeciligi, sadece tibbi hizmetlerin
sunulmasimdan ibaret degildir. Aym zamanda, kurumun tiim y&netim siireclerinin verimli
bir sekilde yiiriitiilmesi, finansal kaynaklarin etkili kullanimi, insan kaynaklar1 yonetimi,
organizasyonel yapilar, hasta memnuniyeti, hizmet kalitesi, yasal diizenlemelere uyum ve

teknoloji entegrasyonu gibi pek ¢ok alanda uzmanlik gerektirir (Sur ve Palteki, 2013: 68).

Saglik kurumlar1 isletmeciliginin temel amaclar1 arasinda verimli kaynak
kullanimi, hizmet kalitesinin artirilmasi, erisilebilirlik ve esitlik, teknolojik yeniliklerin
entegrasyonu, hasta odaklilik ile sosyal sorumluluk ve etik degerler yer alirken, bu disiplin
kapsaminda yonetim ve organizasyon, finansal yOnetim, insan kaynaklar1 yonetimi,
hizmet tasarimi ve kalite yonetimi, saglik politikalar1 ve yasal diizenlemeler gibi ¢ok gesitli
alanlar1 icermekte; saglik hizmetlerinin en iyi sekilde sunulabilmesi icin gerekli olan
yonetsel bir disiplin olarak tibbi bakim, idari yoOnetim, finansal denetim, teknoloji
kullanim1 ve insan kaynaklar1 yonetimi gibi pek ¢ok 6nemli boyutu kapsayan bu alan,
giinlimiiziin karmagik saglik sistemlerinde etkin bir hizmet sunumu igin temel bir
gereklilik olup hem bireysel hasta memnuniyetini hem de toplumsal saglik hedeflerini
gozeterek saglik hizmetlerinin verimli ve kaliteli bir sekilde sunulmasinu saglamakta ve bu
nedenle saglik sektoriindeki profesyonellerin ve yoneticilerin kritik kararlar alirken
kullanacaklar1 bir kilavuz niteligi tasimaktadir (Ataay, 1998: 338; Efil, 1999: 58, Akar ve
Ozalp, 2002: 61; Sabuncuoglu, 2011: 5; Aksayan, 1990: 101).

Saglik Kurumlan Isletmeciliginin Diinii

Saglik kurumlar: isletmeciligi, yalmizca tibbi hizmetlerin saglanmasiyla smirh

kalmay1p, saglik hizmetlerinin organizasyonu, yonetimi ve denetimiyle ilgili karmasik bir
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alandir (Ataay, 1998: 338). Bu disiplin, zaman i¢inde 6nemli bir evrim geg¢irmistir ve saglik
kurumlarinin gelisim siireci, degisen saglik politikalari, teknolojik ilerlemeler ve toplumsal
ihtiyacglarla sekillenmistir. Saglik kurumlarinin isletmeciliginin tarihsel gelisimini
anlamak, bu alanin ne denli dinamik ve ¢ok boyutlu bir siire¢ oldugunu gozler oniine serer
(Celik, 2011: 78).

Antik donem ve Orta Cag'da saghk hizmetlerinin sunumu, ilk kez antik
toplumlarda baglamistir (Akar ve Ozalp, 2002: 61). MO 3000 yillarina kadar uzanan
Mezopotamya ve Misir gibi eski uygarliklarda hastaliklar genellikle dini ya da manevi
sebeplere baglaniyor ve tedavi siiregleri rahipler veya halk hekimleri tarafindan
yonetiliyordu. Bu donemde saglik hizmetlerinin organizasyonu oldukga ilkel olup,
modern igletmecilik anlayisindan ¢ok uzak bir yapiya sahipti (Aldemir vd., 2002: 73-77).
Antik Yunan'da ise saglik hizmetleri ilk defa daha sistematik bir sekilde ele alinmaya
baslanmis, Hipokrat'in dgretileriyle saglik profesyonelligi bir adim daha ileri gitmistir.
Ancak bu donemde de saglik hizmetlerinin yonetimi, genellikle doktorlarin bireysel
girisimlerine ve toplumsal bir ihtiyagtan ¢ok bireysel ¢oziimlemelere dayaniyordu (Celik,
2011: 78). Orta Cag boyunca hastaneler, genellikle dini kurumlar tarafindan isletiliyordu.
Hastaliklar ¢ogunlukla tanri tarafindan bir ceza olarak kabul edilmekteydi ve tedavi
yontemleri dini inanglarla siki sikiya bagliydi. Bu donemde saglik kurumlari, bakim
hizmetleri sunan basit yapilar olarak varliklarim siirdiiriiyordu, ancak organizasyonel
yapilar oldukga sinirhydi (Hayran ve Ozbek, 2017: 85). 18. ve 19. yiizyillarda, Sanayi
Devrimi ile birlikte saglik hizmetlerinin sunulmasinda 6nemli degisiklikler yasanmaya
baglamustir. 18. ylizyilda, 6zellikle Avrupa'da saglik sistemlerinde ilk biiyiik doniistim
gozlemlenmistir. Bu donemde hastaneler daha profesyonel bir sekilde organize edilmeye
baslanmis ve tibbi hizmetlerin yani sira bakim hizmetlerinin de énemi artmistir. Artik
hastalar, saglik hizmetlerinin sunuldugu yerlerde tedavi edilmeye baslanmis, hastaneler
toplumsal bir islev iistlenmeye baslamistir (Kavuncubasi, 2000: 66). 19. yilizyilin ortalarinda
saglik kurumlari isletmeciligi anlayis1 hizla gelismistir. Florence Nightingale’in hemsirelik
alanindaki reformlari, saghk kurumlarinda hijyen standartlarmin yiikseltilmesi ve
organizasyonel yapinin daha verimli hale gelmesi gerektigini vurgulamistir. Bu donemde
saglik kurumlarinin yonetimi, profesyonel yoneticiler tarafindan yapilmaya baglanmig ve
tibbi bakim disinda idari siiregler de profesyonellesmistir (Kaya, 2005: 91). Bu donemin en
onemli gelismelerinden biri, hastane yonetiminde isletme prensiplerinin uygulanmaya
baslanmasidir. Yonetim, finansal kaynaklarin etkin kullanimi, personel yonetimi ve hizmet
kalitesi gibi unsurlarm 6n plana ¢tkmasiyla birlikte modern saglik kurumlarmin temelleri
atilmaya baglanmistir. Bu donemde saglik kurumlari daha biiyiik bir organizasyon
yapisina kavusmus ve saglik hizmetlerinin tibbi boyutunun yani sira ekonomik ve idari
boyutlar1 da 6nem kazanmustir (Sengiin, 2010: 67). 18. yiizyillda saghk kurumlar:

igletmeciligi ciddi bir doniisim yasamistir. Bu donemde saglik hizmetleri, sanayilesmis
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toplumlarda daha organize bir hale gelmistir (Sabuncuoglu, 2011: 5). Hastaneler, saglik
yonetiminde daha profesyonel yaklasimlar benimsemis, yonetim, finansman ve
organizasyonel yapilar, tibbi hizmetlerin etkin bir sekilde sunulabilmesi i¢in optimize
edilmistir (Kavuncubasi, 2000: 66). Ilk kez bu dénemde saglik ekonomisi ve saglk
finansmani gibi kavramlar 6nem kazanmaya baslamistir. Hastaneler, tibbi hizmetleri
sunarken ayni zamanda maliyetleri de kontrol etmeye calismis, kamu ve 6zel sektor
arasindaki is birlikleri artmistir. Saghk kurumlari, gesitli finansman modelleri (sigorta
sistemleri, devlet destekleri, 6zel sektor yatirimlar1 vb.) ile desteklenmis, yonetim stirecleri
daha sistematik hale gelmistir (Sengtin, 2010: 67). Ayrica, tibbi teknolojilerdeki gelismeler,
saghk kurumlarinin organizasyonlarini yeniden sekillendirmistir. X-1st1 cihazlari,
laboratuvarlar, ameliyat robotlar1 ve diger tibbi cihazlar, saglik kurumlarmin isleyisini
hizlandirmis ve saghk hizmetlerinin kalitesini artirmistir. Saglik hizmetlerinin
organizasyonu, bu yeni teknolojilere entegre edilerek daha verimli bir hale gelmistir. 18.
ylizyillda saglik kurumlar isletmeciligi, dijital teknolojilerin hizla gelismesiyle birlikte
daha da karmasik ve dinamik bir yapiya biirtinmdistiir. Elektronik saghk kayitlar1 (EHR),
telemedicine (uzaktan saghk hizmetleri), yapay zeka ve robotik cerrahi gibi yenilikci
teknolojiler, saglik kurumlarinin isleyisinde 6nemli bir rol oynamaya baslamistir. Bu
teknolojiler hem hasta bakimini iyilestirmis hem de saglik kurumlarinin verimliligini
artirmistir. Saglik hizmetlerinin sunumunda hasta odaklilik anlayisi 6ne ¢ikmis, saglik
turizmi gibi yeni alanlar ortaya ¢ikmustir. Kiiresel saglik politikalar1 da saglik kurumlari
isletmeciligi {izerinde etkili olmaya baslamistir. Cesitli {ilkelerde saglik politikalarindaki
reformlar, sigorta sistemlerinin gelisimi ve kamu saghik harcamalarinin artmasi, saghk
kurumlar1 yonetiminin dinamiklerini degistirmistir. Dijital doniisiim ve kiiresellesme,
saglik kurumlarinin daha etkili ve erisilebilir hale gelmesini saglamistir. Ancak bu degisim
ayni zamanda saglik sistemleri i¢in yeni zorluklar1 da beraberinde getirmistir. Yeni
yonetim yaklasimlari, saglik kurumlarini daha esnek ve hizli yamt verebilir hale getirmeyi
hedeflemektedir. Bu donemde, saglik sektoriinde kalite, siirdiiriilebilirlik ve dijital saghk

yonetimi gibi kavramlar daha fazla 6nem kazanmaktadir.

Saglik kurumlar: isletmeciligi, tarihsel siire¢ iginde biiyiik bir doniisim
gecirmistir. Ik baslarda basit ve yerel saglik hizmetlerinin sunumu, zamanla karmasik ve
profesyonel bir organizasyona doniismiis, yonetimsel yaklasimlar, finansal diizenlemeler
ve teknolojik yeniliklerle sekillenmistir. 20. ylizy1lda modern saglik kurumlari isletmeciligi
temelleri atilirken, 21. yiizyil dijital doniisiimle birlikte saglik hizmetlerinin sunumunda
onemli degisikliklere yol agmustir. Bugiin, saglik kurumlar: isletmeciligi, sadece saghk
hizmetlerinin sunulmasiyla siirl kalmayip, saglik ekonomisi, politika yapimi, teknoloji

entegrasyonu ve siirdiiriilebilirlik gibi unsurlar1 igeren ¢ok boyutlu bir alandir.
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Saglik Kurumlar1 isletmeciliginin Bugiinii

Glntimiiz saghk sektorii, kiiresel saglik krizleri, hizli teknolojik degisim,
demografik yapilar ve saglik politikalarindaki reformlar gibi bir dizi faktoriin etkisi altinda
siirekli bir evrim igerisindedir. Bu degisimlerin merkezinde ise saglik kurumlar
isletmeciligi yer almaktadir. Saglik kurumlari, yalnizca tibbi hizmetlerin saglanmasinda
degil, ayn1 zamanda kaynak yonetimi, hizmet kalitesi, finansal siirdiiriilebilirlik ve hasta
memnuniyetinin artirilmasinda 6nemli bir rol oynamaktadir. 21. yiizyilda saglhk
kurumlar igletmeciligi, teknolojinin entegrasyonu, hasta odakli yonetim anlayisinin 6n
planda olmasi ve saglik hizmetlerinin finansal yonetimi gibi unsurlar etrafinda

sekillenmistir.

Glintimiizde saglik kurumlari isletmeciligi, hizli teknolojik degisimler, artan hasta
talepleri, saglik hizmetlerinin finansal yonetimi ve siirdiiriilebilirlik gibi dinamiklerle
sekillenmektedir. Dijitallesme ve hasta odakli yonetim anlayisi, saghk sektoriinii
doniistiirmekte ve saglik hizmetlerinin sunumunda daha yiiksek kalite standartlarina
ulagilmasini saglamaktadir. Ayn1 zamanda, finansal siirdiiriilebilirlik, kaynak yonetimi,
saghk politikalar1 ve insan kaynaklar1 yonetimi gibi alanlar, saghk kurumlar
igletmeciliginin bugiinkii yapisinin temel unsurlaridir. Saghk kurumlari isletmeciligi,
sadece tibbi bir alan olmaktan ¢ikmis ve disiplinler arasi bir yaklasim gerektiren bir alan
haline gelmistir. Saglik hizmetlerinin daha verimli ve erisilebilir bir sekilde sunulmasi i¢in
igletmecilik stratejilerinin gelistirilmesi, saglik kurumlarimin gelecekteki basarisimi

sekillendirecek 6nemli faktorlerden biri olacaktir.

Bugiin saglik kurumlari, dijital teknolojilerin hizla entegre edildigi bir doneme
girmektedir. Elektronik saglik kayitlar1 (EHR), yapay zeka, robotik cerrahi, uzaktan saglik
hizmetleri (telemedicine), veri analitigi ve mobil saglik uygulamalari, saglik hizmetlerinin
verimliligini artiran, hastalarin tedavi siireglerini hizlandiran ve klinik karar destek
sistemlerini iyilestiren teknolojilerdir. Bu teknolojiler, saghik kurumlar1 isletmeciligi
alaninda 6nemli degisikliklere yol a¢cmis ve saglik hizmetlerinin kalitesini, erisilebilirligini
ve stirdiiriilebilirligini artirmistir (Baysal ve Tekarslan, 1996: 115). Ozellikle telemedicine
uygulamalari, cografi sinirlamalari ortadan kaldirarak, saglik hizmetlerine erisimin zor
oldugu bolgelerde 6nemli bir ¢6ziim sunmaktadir. Pandemi siireci, uzaktan saglik
hizmetlerinin gerekliligini bir kez daha gozler oniine sermis ve bu uygulamalar, yalnizca
kirsal alanlarda degil, sehirlerde de hizla yayginlagmistir. Ayrica, yapay zeka ve makine
Ogrenimi  teknolojileri, tani siireglerini hizlandirirken ayni zamanda saglik

profesyonellerine klinik kararlar konusunda destek saglamaktadir.

Bugiin saglik kurumlar: isletmeciliginin en 6nemli dinamiklerinden biri, hasta

odakli yonetim anlayisidir. Saglik hizmetlerinin basarisi yalnizca tedavi siireglerinin
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etkinligine degil, ayn1 zamanda hastalarin deneyimlerine ve memnuniyetine de baglidir.
Hastalarin saghgina odaklanmanin yani sira, onlarin ihtiyaglarina uygun, kisisellestirilmis
ve kaliteli hizmet sunulmasi giderek daha biiyiik bir 6neme sahip olmaktadir (Baysal ve
Tekarslan, 1996: 115). Saghk kurumlari, hasta memnuniyetini artirmak igin siireglerini
siirekli olarak gozden gecirmekte ve hizmet kalitesini iyilestirmek adina cesitli stratejiler
gelistirmektedir. Hasta giivenligi, hizmet kalitesi Olgtitleri ve siirekli iyilestirme (CQI) gibi
kavramlar, saglik kurumlarinin isletmeciligi icinde kritik rol oynamaktadir. Bugiin saglik
kurumlari, kalite yonetim sistemleri (ISO, JCI gibi) ve akreditasyon siiregleri ile daha
kaliteli hizmetler sunmay1 hedeflemektedir (Finnigan, 1997: 48). Ayrica, hasta odaklilik
sadece tedavi siirecini degil, hastalarin siire¢ler hakkinda bilgilendirilmesi, onlarin saglik
ihtiyaglarini anlamaya yonelik bireysel bakim planlarmin olusturulmas: ve hasta
haklarinin korunmasi gibi bir¢ok boyutu kapsamaktadir. Bu baglamda saglik kurumlari,
sadece tibbi sonuglar1 degil, aym1 zamanda hasta deneyimini de iyilestirmek icin
calismaktadir (Glirbiiz, 2002: 12).

Saglik kurumlar1 isletmeciliginin bugiinii, saglik hizmetlerinin finansal
stirdiiriilebilirligini saglamak igin etkili mali yonetim stratejilerine odaklanmaktadar.
Saglik ekonomisi, saglik hizmetlerinin finansmani, saglik sigortasi sistemleri ve kamu-6zel
sektor igbirlikleri gibi unsurlar {izerinden sekillenmektedir. Saglik sektoriindeki biiytime,
maliyetlerin artmasi ve saglik hizmetlerine olan talebin yiikselmesi gibi faktorler, bu
kurumlar1 maliyet etkin yonetim stratejileri gelistirmeye zorlamaktadir (Hayran, 2019: 44).
Biitgeleme, maliyet kontrolii, finansal raporlama ve kaynak dagitimi gibi konular, saghk
kurumlarmin yénetim siireglerinde énemli yer tutmaktadir. Ozellikle saglik sigortasi ve
kamu destekli saglik finansmaru sistemleri, saglik hizmetlerinin erisilebilirligini saglamak
ve hastalarin tedavi giderlerini karsilamak adina kritik bir rol oynamaktadir. Ayrica, saglik
kurumlari, bu finansal kaynaklar1 verimli bir sekilde kullanarak, maliyetleri azaltmaya ve
kaliteli hizmet sunmaya yonelik stratejiler gelistirmektedir (Simsek, 2002: 312). Finansal
yonetim siireclerinde verimlilik saglamak, hizmet maliyetlerini azaltmak ve ayni1 zamanda
kaliteli saglik hizmetlerini sunmak saghk kurumlar: icin bir denge meselesi haline
gelmistir. Bu baglamda, saglik kurumlarinin isletmeciligi sadece bir gelir-gider dengesi
olusturmakla kalmayip, ayn1 zamanda siirdiiriilebilir biiylimeyi hedefleyen stratejiler

gelistirmeyi gerektirmektedir (Hayran, 2019: 44).

Saglik kurumlari isletmeciligi, devletin saghk politikalari, saghk regiilasyonlar1 ve
uluslararas1 saglik standartlar1 tarafindan sekillendirilen bir alandir. Diinyanin farkl
bolgelerinde saglik politikalari, farkl finansman modellerine, hizmet sunum sekillerine ve
saglik sistemlerine gore degisiklik gostermektedir. Bu nedenle, saglhk kurumlari, her
iilkenin saglik yasalarmna ve regiilasyonlarina uygun olarak faaliyet gostermelidir (Witzel,

2012: 98). Ozellikle saghik kurumlari igin 6nemli bir diizenleyici gerceve olusturan
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akreditasyon siirecleri, ulusal ve uluslararas: saglik standartlarinin uygulanmasi, saglik
hizmetlerinin kalitesini yiikseltme agisindan biiyiik bir dneme sahiptir. Ayrica, saglik
sektorii ile ilgili diizenlemeler, cevresel siirdiiriilebilirlik, hasta haklari, saglik giivenligi ve
etik degerler gibi konular1 da kapsamaktadir (Can vd., 2001: 199). Bu diizenlemeler, saglik
kurumlarinin operasyonel siireclerini denetleyerek, saglik hizmetlerinin kalitesini ve

erisilebilirligini artirmay1 amacglamaktadir (Aldemir vd., 2002: 73-77).

Saglik kurumlar: isletmeciligi, etkin bir insan kaynaklari yonetimi gerektirir.
Saglik profesyonelleri, saghk kurumlarinin bagarisinda en kritik unsurlardan biridir. Bu
nedenle, saglik kurumlarinda c¢alisan doktorlar, hemsireler, teknisyenler ve idari
personelin dogru bir sekilde secilmesi, egitilmesi, motivasyonu ve yonetilmesi oldukca
onemlidir (Ak, 2001: 23). Saglik yoneticileri, yalnizca organizasyonel siirecleri degil, ayni
zamanda ¢alisanlarin verimliligini artirmak, is giicii planlamas: yapmak ve is giicii egitimi
saglamak gibi sorumluluklara da sahiptir. Etkin liderlik, calisan memnuniyeti ve
organizasyonel kiiltiir, saghk kurumlarinda basariy1r artiran unsurlar arasinda yer
almaktadir. Bu nedenle, saglik kurumlari isletmeciligi, sadece hastalar i¢in degil, calisanlar

igin de bir destek ve gelisim alani yaratmay1 hedeflemektedir.
Gelecekte Saglik Kurumlari isletmeciligi

Saglik sektoriindeki doniisiim, yalmizca mevcut saglik kurumlarinin isleyigini
degil, gelecekteki saglik hizmetlerinin sunulma bigimini de derinden etkileyecek bir dizi
dinamikten sekillenmektedir (Benli ve Ozalp, 1996: 64). Gelisen teknolojiler, degisen
demografik yapilar, hastalik profilindeki degisiklikler, ekonomik zorluklar ve kiiresel
saghk tehditleri, saghk kurumlar: isletmecili§i agisindan yeni firsatlar ve zorluklar
dogurmaktadir. Bu baglamda, gelecekte saglik kurumlarinin nasil yonetilecegi, hangi
stratejilerin benimsenmesi gerektigi ve hangi yenilik¢i ¢oziimlerin saghk sektorii

tarafindan benimsenmesi gerektigi konular1 biiyiik bir 6nem tagimaktadir (Ak, 2001: 23).

Gelecekte saghik kurumlar: isletmeciligi, hizla degisen teknolojiler, toplumsal
ihtiyaclar ve kiiresel saglik tehditlerine yanit veren dinamik bir yapi igerisinde
sekillenecektir. Dijitallesme, hasta odaklilik, stirdiiriilebilirlik, saglik finansmarm ve kriz
yonetimi gibi ana unsurlar, saglik kurumlarmin gelecekteki yonetim anlayislarini
belirleyecek ve bu alandaki profesyonellerin daha karmagik ve zorlu bir ortamda faaliyet
gostermelerine yol agacaktir. Saglik kurumlar: isletmeciligi, yalnizca saglik hizmetlerinin
sunumunu degil, ayn1 zamanda toplum saghiginin iyilestirilmesi, esitligin saglanmasi ve
kiiresel saglik krizlerine kars1 hazirlikhi olunmas: konularinda da 6nemli bir sorumluluk
uistlenecektir. Gelecekte saglik kurumlari, daha etkili, erisilebilir, siirdiiriilebilir ve
teknolojik olarak donanimli bir yapi igerisinde faaliyet gosterecek ve bu yapiin

isletmeciligi, saglik sektorii profesyonelleri igin yeni firsatlar ve zorluklar doguracaktir.
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Gelecekte saghik kurumlar isletmeciligi, dijitallesmenin daha da derinlestigi bir
donemi isaret etmektedir. Yapay zeka (Al), makine 6grenimi, veri analitigi ve blok zinciri
gibi teknolojiler, saglik hizmetlerinin sunumunda koklii degisikliklere yol acacak gibi
goriinmektedir. Bu teknolojiler, saglik kurumlarmin operasyonel verimliliklerini artirarak,
kaynak kullanimini optimize edecek ve tedavi siireclerini hizlandiracaktir. Yapay zeka ve
makine 6grenimi, tan1 siireglerini ¢ok daha hizli ve dogru hale getirebilir, bu da 6zellikle
kanser, kardiyovaskiiler hastaliklar ve norolojik bozukluklar gibi karmasik hastaliklarin
tedavisinde 6nemli bir yenilik yaratabilir. Veri analitigi, saglik verilerinin islenmesi ve
yorumlanmasinda devrimsel degisikliklere yol acacak; bununla birlikte, biiyiik veri
setlerinin analiz edilmesi, klinik karar destek sistemlerinin gelismesini hizlandiracaktir. Bu
teknolojiler sayesinde, saglik kurumlari, daha kisisellestirilmis, hizli ve etkili tedavi
planlar1 gelistirebilecektir. Uzaktan saglik (telemedicine) uygulamalar1 da gelecekte
onemli bir rol oynayacaktir. Ozellikle cografi engelleri agarak, kirsal ve ulagilmasi zor
bolgelerde saghk hizmetlerine erisimi artiracak bu teknolojiler, ayn1 zamanda hastalarin
evlerinden ya da baska yerlerden saglik hizmeti alabilmelerine olanak taniyacaktir.
Pandemi doneminde hizla benimsenen uzaktan saghik uygulamalari, gelecekte saglik
kurumlarmin isleyisinin ayrilmaz bir parcasi olacak gibi goriinmektedir (Benli ve Ozalp,
1996: 64).

Gelecekte saglik kurumlari isletmeciligi, hasta odakli yonetim anlayisinin daha da
derinlestigi bir donemi isaret etmektedir. Kisisellestirilmis saglik, bireylerin genetik,
cevresel ve yasam tarzi faktorlerini géz ontinde bulundurarak, her bir hasta igin en uygun
tedavi yonteminin belirlenmesini saglayacaktir. Bu alanda yapilacak yenilikler, tedavi
siireglerinin yani sira hastalarin bakim siireglerini de kisiye 6zel hale getirecektir (Kiiskii,
2001: 14). Genetik testler, biyomarkorler ve hastalarin yasam tarzi verileri gibi unsurlar,
saglik hizmetlerini daha dogru ve etkili bir sekilde yonlendirebilmek i¢in kullanilacaktir.
Bu, 6zellikle kronik hastaliklar ve genetik yatkinlik tasiyan bireyler i¢in biiyiik bir avantaj
saglayacaktir. Kisisellestirilmis saglik yaklasimi, tedaviye uyum oranmi artiracak,
hastalarin tedavi siireglerine katihmin tegvik edecek ve daha saghkli toplumlar
yaratacaktir. Ayrica, hasta memnuniyetinin artirilmas: adina, deneyim yonetimi daha
stratejik bir hale gelecektir. Gelecekte, saglik kurumlari, hasta odaklilik anlayisini yalnizca
tedavi stiregleriyle sinirh tutmayacak, hasta deneyimini tiim siireclere yayarak, daha

yliksek bir memnuniyet orani yakalamay1 hedefleyecektir.

Gelecekte saghik kurumlari, yalmzca ekonomik ve klinik hedefleri degil, aym
zamanda gevresel ve sosyal sorumluluklarini da géz 6niinde bulunduran bir yaklagimla
faaliyet gostereceklerdir. Stirdiiriilebilirlik kavrami, saghk kurumlar: isletmeciliginde
onemli bir rol oynayacaktir. Saghk kurumlari, ¢evreye olan etkilerini azaltmak, enerji

verimliligi saglamak ve dogal kaynaklari daha etkin kullanmak igin gesitli stratejiler
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gelistireceklerdir. Ayrica, saglik kurumlarinin etik degerler ve toplumsal sorumluluklari,
gelecekteki yonetim anlayislarinda 6nemli bir yer tutacaktir. Saglik hizmetleri, daha fazla
esitlikgi, erisilebilir ve adil bir sekilde sunulmalidir. Saglik sistemlerinde gelir esitsizlikleri,
toplumlar arasi saglik farklar: gibi sorunlar, gelecekte daha fazla tartisilacak ve ¢oziimler
gelistirilecektir. Saglik kurumlari, sosyal sorumluluk projeleri ve toplumsal saghgi

iyilestirmeye yonelik stratejilerle daha giiglii bir rol {istleneceklerdir.

Saglik kurumlarmin finansal siirdiiriilebilirligi, gelecekteki en biiyiik zorluklardan
biri olmaya devam edecektir. Artan saghk harcamalari, yaslanan niifus, yiikselen tedavi
maliyetleri ve saglik sigortasi sistemlerindeki degisiklikler, saglik kurumlarinin finansman
modellerini daha esnek hale getirmeyi gerektirecektir. Kamu-tzel sektor is birlikleri,
gelecekte saglik kurumlarinin finansman yapisinda 6nemli bir yer tutacaktir. Ozellikle 6zel
sektor yatirimlari, saglik kurumlarinin altyapilarin iyilestirme, yeni teknolojileri entegre
etme ve hizmet kalitesini artirma konusunda kritik bir rol oynayacaktir. Ayrica, saglk
sigortas1 sistemlerinin yeniden yapilandirilmasi, saglik kurumlarinin daha etkili bir
sekilde finansman saglamalarmi miimkiin kilacaktir. Saghk ekonomisi alanindaki
gelismeler, daha siirdiiriilebilir saglik finansman sistemlerinin yaratilmasini tesvik
edecektir. Bu, sadece saglik kurumlar: i¢in degil, ayn1 zamanda toplumlar i¢in de uzun

vadeli faydalar saglayacaktir.

Son yillarda yasanan pandemiler ve kiiresel saglik tehditleri, saghk sistemlerinin
daha dayanikli ve kriz yonetimine hazirlikli olmasini zorunlu kilmistir. Gelecekte saglik
kurumlari, pandemi yonetimi, enfeksiyon kontrolii ve kapsamli kriz yonetimi alanlarinda
daha saglam altyapilar kurmak zorunda kalacaktir. Ayrica, saglik kurumlar: sadece yerel
degil, kiiresel diizeyde de igbirlikleri gelistirerek, olasi pandemilere ve kiiresel saglik
krizlerine hizli ve etkili yanit verebilecek kapasitede olacaklardir. Saghk krizlerinin
yonetilmesi i¢in saglik kurumlari, sadece tibbi miidahale kapasitesini degil, ayn1 zamanda
lojistik, insan kaynaklar1 yonetimi ve psikolojik destek gibi alanlarda da hazirhikl
olmalidir. Bu baglamda, gelecekte saglik kurumlar: isletmeciligi, daha esnek, hizli ve

global krizlere kars: direngli yapilar olugturmay1 hedefleyecektir.
Sonug

Bu c¢alisma, saghk kurumlar1 isletmeciliginin tarihsel gelisimini, mevcut
durumunu ve gelecekteki yonelimlerini ele alarak, saglik sektorii profesyonelleri ve
politika yapicilar igin stratejik bir rehber sunmay:r amaclamistir. Saghk kurumlar:
isletmeciligi, saglik hizmetlerinin sunumu kadar, bu hizmetlerin siirdiiriilebilir ve verimli
bir sekilde yonetilmesi noktasinda kritik bir rol oynamaktadir. Bitirme projesiin ana
hatlariyla ele aldig1 ti¢ temel donem—diin, bugiin ve gelecek—saglik isletmeciliginin

evrimine dair 6nemli bulgular ortaya koymaktadir.
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Saglik kurumlari isletmeciliginin ge¢misi, saglik hizmetlerinin sistemli bir sekilde
sunulmasindan 6nceki dénemlere, yani hastanelerin ve saghk kurumlarinn ilk kuruldugu
yillara kadar uzanmaktadir. ik saglik kurumlari, dini ve hayir kurumlari tarafindan
yonetilen yapilarken, zamanla modern saglik hizmeti anlayisinin gelismesiyle birlikte bu
kurumlarin isletme yapilar1 da degismistir. Ozellikle 20. ylizyilda, saghik hizmetlerinin
profesyonellesmesi, yOneticilerin yoOnetimsel becerilerinin 6nem kazanmasi, saglik
isletmeciligi anlayisinin temellerini atmistir. Bu siirecte saglik kurumlart hem sosyal
hizmet anlayisiyla hem de igletme odakl bir yonetim modeliyle varlik gostermeye

baglamistir.

Giiniimiizde saghk kurumlar isletmeciligi, hizla degisen bir ortamda faaliyet
gostermektedir. Kiiresellesme, demografik degisiklikler, artan saglik harcamalar: ve yeni
saglik tehditleri, saglik kurumlarini daha esnek, daha verimli ve daha inovatif bir yapiya
biirlinmeye zorlamaktadir. Teknolojik yenilikler, 6zellikle dijitallesme, yapay zeka, ve
uzaktan saglik hizmetleri, saglik kurumlarmn isleyisini ve hastalarla olan etkilesimini
yeniden sekillendirmektedir. Bu teknolojiler sayesinde saglik hizmetlerinin kalitesi
artmakta, ancak ayni zamanda saglk kurumlarmin yonetimi daha karmagik hale

gelmektedir.

Bugiiniin saghk kurumlari, hastalarin saglik deneyimlerini iyilestirmeye
odaklanmirken, ayni zamanda finansal stirdiiriilebilirlik, kalite yonetimi ve etkin kaynak
kullanimi gibi meselelerle de ilgilenmektedir. Saglik sektoriindeki dijital dontisiim, sadece
hizmetlerin hizim1 ve dogrulugunu artirmakla kalmayip, ayni zamanda operasyonel
maliyetlerin diisiiriilmesine de yardimc olmaktadir. Ancak, bu doniigiimle birlikte ortaya

cikan veri giivenligi, etik ve gizlilik gibi zorluklar da g6z 6niinde bulundurulmalidir.

Gelecekte, saglik kurumlari isletmeciligi biiytik bir degisim siirecinden gegecektir.
Yapay zeka, makine Ogrenimi, biiyiik veri ve blok zinciri gibi teknolojiler, saglk
hizmetlerinin sunumunda daha merkezi bir rol oynayacak ve saglik kurumlarmmn
operasyonel verimliligini 6nemli 6l¢lide artiracaktir. Bu gelismeler, daha dogru tanilarin
koyulmasma, daha hizli tedavi siireglerinin yiiriitiilmesine ve hastalarmm bakim
siireglerinin kisisellestirilmesine olanak taniyacaktir. Telemedicine ve uzaktan saglik
hizmetleri gibi dijital uygulamalar, saglik hizmetlerine erisimi arttirarak, saghk

kurumlarinin siirlarin1 agmalarina imkan verecektir.

Bununla birlikte, gelecekte saghk kurumlarinin karsilasacagi en Onemli
zorluklardan biri, siirekli degisen saglik politikalar: ve finansal siirdiiriilebilirlik olacaktir.
Saglik finansmani konusunda daha yenilikgi ve esnek ¢oziimler gelistirilmesi gerekecektir.

Ayrica, sosyal sorumluluk ve etik degerlerin 6n plana cktigi bir saglik anlayisi
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benimsenerek, saghik kurumlarinin toplum sagligini iyilestirmek admna daha etkili

stratejiler gelistirmeleri beklenmektedir.

Saglik kurumlarinin gelecekteki basarisi, yalnizca finansal ve operasyonel
verimlilik ile 6l¢iilmemeli, ayn1 zamanda ¢evresel ve sosyal siirdiiriilebilirlik agisindan da
degerlendirilmelidir. Cevresel siirdiiriilebilirlik; enerji verimliligi, atik yonetimi ve dogal
kaynaklarin korunmasi gibi unsurlar, saghik kurumlarinin gelecekteki yonetim anlayisinda
onemli bir yer tutacaktir. Ayrica, sosyal siirdiiriilebilirlik kapsaminda, saglik hizmetlerinin
daha erisilebilir, esitlik¢i ve kapsayiaa olmasi saglanmalidir. Toplum saghgmin
iyilestirilmesi, saglik esitsizliklerinin ortadan kaldirilmasi ve kirilgan gruplara yonelik
hizmetlerin artirilmasi gibi konular, stirdiiriilebilir saglik isletmeciliginin 6nemli hedefleri

arasinda yer alacaktir.

Saglik kurumlari isletmeciligi, gegmisten giiniimiize biiyiik bir evrim gegirmistir.
Bugiin, saglik hizmetlerinin sunumu sadece bir saglik profesyonelinin sorumlulugu
olmaktan ¢ikmus, isletme anlayisiyla yonetilen biiyiik bir sektore doniismiistiir. Gelecekte,
saglik kurumlari, teknolojik yeniliklerle birlikte daha verimli, daha erisilebilir ve

sirdiiriilebilir bir saglik hizmeti sunmak zorunda kalacaktir.

Sonug olarak bu ¢alismada ortaya konan bulgular, saglik isletmeciliginin dinamik
yapisini ve gelecekteki gelisim alanlarini kapsamli bir sekilde ele almay1 amaglamis olup,
saglk sektoriinde faaliyet gosteren profesyonellerin ve politika yapicilarin stratejik
kararlarini sekillendirmelerine katki saglamay1 hedeflemistir. Gelecekte saglik isletmeciligi
daha entegre, daha dijjitallesmis ve toplumsal sorumluluk tasiyan bir yapiya doniisecektir.
Bu doniisiim, yalnizca saghk kurumlarmi degil, saghk sisteminin tiim paydaslarm
etkileyerek, daha saglikli ve siirdiiriilebilir bir toplum yaratma yolunda 6nemli adimlar

atilmasina olanak saglayacaktir.
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