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Hastanelerin giiniimiiziin saglik taleplerini karsilarken etkili ve verimli olabilmeleri igin|
cevredeki degisikliklere uyum saglama yeteneklerini gelistirmeleri gerekmektedir. Hastaneler,
cevresel degisimleri dikkatlice takip ederek, bu degisimlere uygun stratejileri gelistirerek ve
uygulayarak faaliyetlerini basarili bir sekilde siirdiirebilirler. Bu noktada yonetimin gevresell
degisimleri dogru algilamas1 ve degisime uygun cevaplar vermesi onemlidir. Cevresel degisimin|
dogru algilanmasina ve uygun cevap verilmesine engel olan yiiksek c¢evresel belirsizlik,
hastanelerin hatali kararlar vermesine ve orglitsel performansin diismesine sebep olabilmektedir.
Burada ortaya ¢ikan dénemli bir 6zellik, ¢evresel degisim ve rekabet kosullarina uyum saglamak
ve hedeflenen performans diizeyine ulagabilmek icin orgiitsel ustalik olarak adlandirilan kritik]
yeteneklere sahip olmaktir. Bu baglamdan hareket ederek olusturulan galismanin amaci, gevresel
belirsizlik algisi, orgiitsel performans ve oOrgiitsel ustalik arasindaki iligkiyi ortaya koymaktir.
IAyrica calismada cevresel belirsizlik algisinin 6rgiitsel performans iizerindeki etkisinde drgiitsell
ustaligin aracilik rolii de arastirtlmistir. Bu amaglar dogrultusunda planlanan ¢alismada,
hastanelerin c¢evresel degisimleri neden takip etmesi gerektigi, bu konudaki avantaj ve
dezavantajlarinin neler oldugu, daha yiiksek performans elde etmek icin Orgiitsel ustalik
stratejilerinin neden gerekli oldugu sorularina cevap aranmaktadir.

Nicel arastirma olarak tasarlanan c¢alismada veriler anket formu ile toplanmistir. Anket formu
katilimeilarin sosyo demografik Ozellikleri ile Desarbo ve arkadaslart (2005) tarafindan
gelistirilen Cevresel Belirsizlik Algis1 Olgegi, Bodwell (2011) tarafindan gelistirilen Orgiitsel
Ustalik Olgegi ve Acar ve Acar (2014) tarafindan gelistirilen Orgiitsel Performans Olgeginden
olugsmaktadir. Calismanin evrenini Orta Karadeniz Bolgesinde faaliyetini siirdiiren 61 Saglik|
Bakanlig1 hastanesinde gdorev yapan 298 kisi ve bununla birlikte 3 iiniversite hastanesinde gorev
yapan 58 kisi ve 16 0Ozel hastanede goérev yapan 106 kisi olmak iizere toplam 462
yonetici olusturmaktadir. Calismada Orneklem secilmeden tiim ydneticilere ulasilmasi
hedeflenmistir. Ancak c¢aligmanin G6rneklemi, caligmaya katilmayir kabul eden ve kolayda
ornekleme yontemiyle ulasilan 266 yoneticiden olusmustur. Verilerin gecerlilik ve giivenirlik
analizleri yapilmigtir. Gegerlilik analizi i¢in kesfedici faktor analizi ve dogrulayici faktor analizi
lkullanilmis, gilivenilirlik analizinde Cronbach alfa katsayisindan yararlanilmistir. Verilerin
analizinde tanimlayici istatistikler, korelasyon analizi ve yol analizi kullanilmistir. Veriler %95
giiven araliginda (p=0,05) analiz edilmistir.

Arastirma bulgularina gore cevresel belirsizlik algisi, orgiitsel performans ve orgiitsel ustalik]
arasinda pozitif yonlii iligkiler bulunmaktadir. Cevresel belirsizlik algisinin orgiitsel ustalik|
izerinde ve orgiitsel ustaligin orgiitsel performans iizerinde pozitif etkisi vardir. Buna karsilik,
cevresel belirsizlik algisinin orgiitsel performans iizerinde anlamli bir etkisi bulunmamaktadir.
Bununla birlikte ¢evresel belirsizlik algisimin orgiitsel performansa etkisinde orgiitsel ustaligin|
aracilik rolii tespit edilmistir. Caligmanin sonuglarina gore siirekli degisen dinamik bir ¢evrede
faaliyet siirdiirmek zorunda olan hastanelerin performanslarini gelistirmek i¢in uygun kararlar
almalar1 gerekmekte, bunu saglamak i¢in de Orgiitsel ustalik stratejilerini dikkate almalari
gerekmektedir. Nihai olarak cevresel belirsizlik ve yogun rekabet ortaminda faaliyet gosteren|
hastanelerin kendilerine ait yetenekleri kullanabilmesi icin Orgiitsel ustalik stratejilerini
uygulamalar1 onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cevresel Belirsizlik Algisi, Orgiitsel Ustalik, Orgiitsel Performans,
IArastirict ve Yararlanict Strateji, Stratejik Yonetim
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Hospitals need to improve their ability to adapt to changes in the environment in order to be
effective and efficient while meeting today's healthcare demands. Hospitals can successfully
continue their activities by following environmental changes carefully, and developing and also
implementing strategies suitable for these changes. At this point, it is important for the
management to perceive the environmental changes correctly and to give appropriate answers to
the change. High environmental uncertainty, which prevents the correct perception of
environmental change and giving an appropriate response, can cause hospitals to make wrong
decisions and decrease organizational performance. An important feature that emerges here is to
have a critical ability called organizational ambidexterity in order to adapt to environmental
change and competitive conditions and to reach the targeted performance level. The aim of the
study, which was created from this context, is to reveal the relationship between the perception
of environmental uncertainty, organizational performance, and organizational ambidexterity. In
addition, the mediating role of organizational ambidexterity in the effect of environmental
uncertainty perception on organizational performance is also investigated in the study. In this
study, which is planned for these purposes, answers are sought to the questions of why hospitals
should follow environmental changes, what are the advantages and disadvantages in this regard,
and why organizational ambidexterity strategies are necessary to achieve higher performance.

In the study, which was designed as quantitative research, the data were collected with a survey
form. The survey form consists of the socio-demographic characteristics of the participants and
the Environmental Uncertainty Perception Scale developed by Desarbo et al. (2005), the
Organizational Ambidexterity Scale developed by Bodwell (2011), and the Organizational
Performance Scale developed by Acar and Acar (2014). The universe of the study consists of
298 people working in 61 Ministry of Health hospitals operating in the Black Sea Region, as well
as 58 people working in 3 university hospitals and 106 people working in 16 private hospitals, a
total of 462 managers. The study, it was aimed to reach all managers without selecting a sample.
However, the sample of the study consisted of 266 managers who agreed to participate in the
study and were reached by convenience sampling method. Validity and reliability analyzes of
the data were made. Exploratory and confirmatory factor analysis were used for validity analysis,
and Cronbach's alpha coefficient was used for reliability analysis. Descriptive statistics,
correlation analysis, and path analysis were used in the analysis of the data. Data were analyzed
at a 95% confidence interval (p=0,05).

According to the findings, there are positive relationships between environmental uncertainty
perception, organizational performance, and organizational ambidexterity. Environmental
uncertainty perception has a positive effect on organizational ambidexterity, and organizational
ambidexterity has a positive effect on organizational performance. On the other hand, the
perception of environmental uncertainty does not have a significant effect on organizational
performance. In addition, the mediating role of organizational ambidexterity in the effect of
environmental uncertainty perception on organizational performance has been determined.
According to the results of the study, hospitals, which have to operate in a dynamic environment
that is constantly changing, need to make appropriate decisions to improve their performance,
and to ensure this, they need to consider organizational ambidexterity strategies. Finally, it is
recommended that hospitals operating in environmental uncertainty and intense competition
apply organizational ambidexterity strategies in order to use their own talents.

Keywords:  Perceived Environmental Uncertainty, Organizational =~ Ambidexterity,
Organizational Performance, Exploration And Exploitation Strategy, Strategic Management
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GIRIS

Saglik sektorii igerisinde faaliyet siirdiiren hastaneler, stirekli degisen, zamansal
gecikmelerin uzun vadede olumsuz sonuglar dogurabildigi, ¢cevresiyle siirekli etkilesim
icinde olan kurumlardir. Bu sebeple giiniimiiziin hastane yoneticileri, hastanelerini etkili
ve verimli bir sekilde yonetebilmek icin ¢evresel degisimleri dikkatlice takip etmek,
yasanan cevresel degisimleri dikkatli bir sekilde takip etmek ve degisen ¢evresel

kosullara uygun stratejileri gelistirmek ve bu stratejileri uygulamak zorndadirlar.

Cevresel degisimlerin hizli yasandigi sektorlerde faaliyet siirdiiren isletme yoneticileri
icin karar almak daha zor olmasina karsilik, degisimin yavas ve ongoriilebilir oldugu
sektorler de daha kolaydir. Bu bamda hastane yoneticilerinin yasanan gevresel
degisimleri takip ederek degisimi dogru algilamalari agisindan g¢evresel belirsizlik
kavrami son derece Onemlidir. Yoneticilerin ¢evre hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmamasi ya da bilgi eksikligi, hastane performansini olumsuz etkileme potansiyeli
bakimindan 6nemli bir stres kaynagidir. Bu anlamda ¢evreyi tanima ve degisimi dogru

algilama dogru kararlar vermek i¢in anahtar role sahiptir.

Cevresel belirsizlik kavramini, Milliken (1987) “bir bireyin organizasyon ¢evresini dogru
olarak tahmin etme konusundaki bilgi eksikligi veya elde ettigi bilgileri ilgili veya ilgisiz
olarak ayirt edebilme kabiliyeti eksikligi” olarak tanimlamaktadir. Diger bir deyisle
algilanan cevresel belirsizlik, yonetimin is ortami hakkinda kritik bilgi eksikligini
aciklamaktadir. Bir kurumda algilanan cevresel belirsizlik diizeyinin yiiksek olmast,
orgiitler i¢in riskli durumlarin ortaya ¢ikmasi anlamina gelmektedir. Bu nedenle yiiksek

cevresel belirsizlik, isletmelerde hatali kararlar verilmesine neden olabilmektedir.

Degisen cevre, piyasa kosullar1 ve endiistriyel iligkiler, kiiresel belirsizlikler, rekabetgiligi
ve orgiitsel siirdiiriilebilirlik gibi faktorler, orgiitlerde etkililik, verimlilik ve performans
kavramlarinin 6ne ¢ikmasini saglamistir. Faliyetlerini devam ettirmek ve basarili olmak
isteyen oOrgiitlerin performans kavramina dikkat etmesi gerekmektedir. Bu anlamda
orgiitsel performans, shastaneler de dahil olmak tizere tiim orgiitler i¢in hayati 6neme
sahip bir konu haline gelmistir. Isletmelerin varliklarmni siirdiirebilmesi i¢in operasyonel,
finansal ve ¢evresel performanslarina iliskin yaptiklari inceleme ve bu incelemelerden
elde ettikleri geri bildirimler 6nem arz etmektedir. Bunun icin isletmelerin ¢evresel

faktorleri de dikkate alarak siirekli performans degerlemeleri yapmalar1 kacinilmazdir.



Bu yolla isletmeler degisen ¢evreyi de dikkate alarak siirekliliklerini ve rakiplere gore
daha tist seviyeye ¢ikmalarini saglayabilecek iiretim yontemlerini gelistirme sansi elde
eddebilirler. Bunun igin isletmelerin rakiplerinden farkli yetenekler gelistireleri giindeme
gelmektedir. Siirekli yeni arayislar ve yeni kesifler pesinde olmak ve mevcut
yeteneklerden en uygun sekilde yararlanmak, stratejilerin temel amaci olarak bilinmekte
ve stratejiler bu esasa gore belirlenmektedir. Bu durumda isletmelerin orgiitsel ustaligi

onemli hale gelmektedir.

Orgiitsel ustalik, isletmelerde etkinlikleri kontrol etmeyi ve varliklardan yararlanabilmeyi
saglayan bilgi ve kabiliyetlerin biitliinii olarak tanimlanmaktadir (Hughes vd., 2020).
Orgiitsel ustalik, eski ve yeni yetkinlikleri, yetenekleri ve bilgileri ayn anda takip etme
ve yoOnetme becerisiniicermektedir. Bu nedenle orgiitsel ustaligin, eski ve yeni
teknolojiler arasindaki orgiitsel baglarin ve orgiitsel ustalik i¢in gerekli olan mevcut
tamamlayic1 kaynaklarin kullanilmasina izin verdigi goriisii kabul edilmektedir (Veider
ve Matzler, 2016). Orgiitsel ustalik, isletmenin rekabet avantaji kazanmast icin ydnettigi
insanlarin isletmeye sagladig1 beceriler olarak da ifade edilmektedir (Yildiz ve Karatas,
2018). Siirekli degisen ¢evre ve rekabet kosullarina uyum saglayabilmek ve stratejik
hedeflere ulasabilmek igin Kritik yeteneklere sahip olmak zorunluluk haline
gelebilmektedir. Diger islemelerde oldugu gibi hastanelerin de g¢evreye iyi uyum
saglamasi, giiclii yanlar ile firsatlar1 Ortiistiirmesi ve degisik yonetim uygulamalarin

segilen stratejiyle uyumlu hale getirmeyi basarmasi gerekmektedir.

Kisaca yukarida 6zetlenen {i¢ kavramin birlikte tartisildigi bu ¢alisma dort bolimden
olusmaktadir. Calismanin ilk boliimii kavramsal incelemelerden olusmaktadir. Bu
boliimde ilk olarak ¢evresel belirsizlik algist kavram tartisilmaktadir. Bu kapsamda ¢evre
kavrami, gevresel faktorler, genel olarak orgiit ¢evre iliskisi ve kuramsal bakis acisi ile
kaynak temelli yaklagim c¢ercevesinde orgiit cevre iliskisi, cevresel belirsizlik ve ¢evresel

belirsizlik algist ile iligkili kavramlar tartigilmaktadir.

Calismanin bu boliimiinde tartisilan diger bir kavram, orgiitsel ustalik kavramidir. Bu
kapsamda orgiitsel ustalik stratejisi, orgiitsel ustaligin boyutlari, dnciilleri ve ardillari,
orgiitsel ustalik ile iliskilendirilmis orgiit sistemleri ve Orgiitsel ustalik stratejilerinin

hastanelerde uygulanabilirligi tizerinde durulmaktadir.

Calismanin bu boliimiinde tartisilan son kavram, hastane yoneticilerinin tizerinde

titizlikle durmasi gereken orgiitsel perfromans kavramidir. Bu kapsamda performansin ve

2



orgiitsel performans, oOrgiitsel performansin Olgiimii ve farkli 6l¢iim modelleri,

hastanelerde yapilan 6l¢iim modelleri tartisilmaktadir.

[k boliimde ¢alismanin kavramsal ve teorik cercevesini olusturan kavramlar tartisildiktan
sonra ikinci boliimde ¢alismanin arka plani hakkinda bilgiler verilmektedir. Bu boliimde
arastirmanin problemi ve amaci, sorulari, ¢alismanin temel kavramlari arasindaki
iliskiler, hipotezler ve hipotezlerin dayandirildig1 temel literatiir bilgisi yer almaktadir.
Ucgiincii béliimde arastirmanin yontemi hakkinda bilgiler sunulmaktadir. Bu béliimde
calismanin evreni, orneklemi, veri toplama araglari, veri toplama siireci, arastirmanin
kisitliliklari, ¢alismada kullanilan istatistiksel yontemler, calismada kullanilan dlgeklerin
giivenirlilik ve gecerlilik analizleri yer almaktadir. Calismanin dordiincii ve son
bolimiinde ise ¢alismanin bulgular1 agiklanmakta, sonuglar tartisilmakta ve oneriler

sunulmaktadir.
Arastirmanin Amaci

Giliniimiizde kamu ve 6zel ayirimi yapilmaksizin tiim hastanelerin etkili ve verimli bir
sekilde yonetilmesi biiyiik 6nem arz etmektedir. Hastanelerin faaliyetlerinde ¢evresel
belirsizligi algilamasi ve yonetebilmesi, yoneticilerin Orgiitsel ustaligi ya da orgiitiin
Ustiin yanlarin1 kullanabilmesi ile maksimum performans gosterebilir. Bu savdan
hareketle dizayn edilen bu ¢alismanin temel amaci, Orta Karadeniz Bolgesi’nde hizmet
veren kamu ve Ozel hastane yoneticilerinin cevresel belirsizlik algilari, Orgiitsel
performanslar1 ve orgiitsel ustalik diizeyleri arasindaki iligkiyi ortaya koymaktadir.
Ayrica gevresel berlisizlik algisinin 6rgiitsel performans itizerindeki etkisinde orgiitsel

ustaligin aracilik roliinii incelemektir.
Arastirmanin Onemi

Saglik sektoriinde onemli bir role sahip olan hastane yoneticilerinin ¢evresel belirsizlik
algilan ile orgiitsel performans arasindaki iligskiyi anlayabilmesi ve bu siireci ustalikla
yonetebilmeleri, hastanelerin performanslarinin gelistirilmesi ve bunun dogal sonucu olarak
performanslarinin rakiplerin {izerine ¢ikmasi bakimindan yol gosterici bir nitelik
tagimaktadir. Bu ¢alismayla literatiire bu konuda bir destek saglanmasinin yani sira, saglik
sektoriindeki kaynaklarin biiyiik kismin1 kullanan hastanelerin, belirsizligin yogun oldugu
cevrelerde faaliyet gosterdigini yoneticilerin algilamasina katki saglayacak sonuglar
tiretilmektedir. Arastirmada, hastane yonetimlerinin ¢evresindeki degisimleri neden takip

etmesi gerektigi, cevresel belirsizligin sebep oldugu olumlu ve olumsuz faktérlerin neler
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oldugu, daha yiiksek performans elde edebilmek igin oOrgiitsel ustalik stratejilerinin
gereklilikleri ile bu stratejilerin gelistirilmesi ve uygulanmasi i¢in neler yapilmasi gerektigi
ortaya konulmak istenmistir. Calismanin sonuglarindan yararlanarak, kamu ve 6zel saglk
kuruluslarinin mevcut durumu degerlendirebilmesi ve ¢evresel belirsizligin olumlu yonlerini
daha giiglii hale getirecek ve olumsuz yonlerinin etkisini azaltacak stratejilere yonelik

calismalar yapmalarina katki saglanmasi beklenmektedir.

Arastirma ile Tirkiye’de faaliyet goOsteren hastanelerde orgiitsel ustalik yaklasimi
tartisilmakta, orglitsel ustaliga sahip olan hastanelerin daha iist diizeyde c¢evresel belirsizlige
cevap verecegi varsayimindan yola cikarak hastanelerin orgiitsel ustalik stratejilerinin
belirlenmesi ve orgiitsel ustalik stratejilerinin hastanelerin performansina etkisi ortaya
konulmaktadir. Ayn1 zamanda ¢alismada yogun gevresel belirsizlik ortaminda hastanelerin
orgiitsel ustalik durumlari belirlenmekte ve orgiitsel ustalik diizeyinin performansa etkisini

ortaya koyabilmektedir.

Son olarak yapilan literatiir incelemesinde gogunlugu farkli sektorlerde olmak tizere
cevresel belirsizlik algis1 ve orgiitsel performans konularinin c¢alisildigi goriilmektedir.
Bu ¢alismada g¢evresel belirsizlik ve orgiitsel performans konularina orgiitsel ustalik da
eklenerek cevresel belirsizlik algisinin orgiitsel performans iizerine etkisinde orgiitsel
ustaligin aracilik rolii tartisilmaktadir. Literatiirde bu degiskenlerin birlikte ele alindig:
calismanin siirh oldugu, 6zellikle hastanelerin dahil edildigi ¢aligmanin bulunmamasi
dikkat ¢ekmektedir. Dolayisiyla orgiitsel ustaligin gevresel belirsizlik algisi ve orgiitsel

performans tizerindeki etkisi ¢calismayla yeni bir bakis a¢isini ortaya koymaktadir.
Arastirmanin Problemi ve Sorulari

Giinlimiizde hastanelerin en 6nemli problemlerinden biri, yiiksek ¢evresel belirsizlik
kosullarinda yasamlarim siirdiirmeleridir. Bu sebeple yiiksek c¢evresel belirsizlik riski
altinda daha yiiksek performans saglayabilmek i¢in hastane yoneticilerinin ¢evresel
belirsizligi nasil algiladiklari, buna karsilik 6rgiitsel cevaplarinin ne oldugu ve belirsizlik
ile hastane performasi arasinda nasil bir iliski kurduklar1 6nemli tartigma alanlarindandir.
Bu siiregte hastane yonetimlerinin Orgiitsel ustalik stratejilerini olumlu bir sekilde
kullanabilmesi bir zorunluluk olarak goriilmektedir. Bu sebeple ¢alismanin temelini
olusturan ti¢ kavram giderek daha da 6nemli hale gelmekle birlikte, dinamik ve degisken
bir ¢cevrede faaliyet gosteren hastane yoneticilerinin gevresel faktorleri yakindan takip
etmeleri O6nemli bir yonetim uygulamasi olarak o©ne c¢ikmaktadir. Yoneticilerin

dikkatinden kagmamasi gereken ikinci bir konu da orgiitsel performanstir. Cevresel
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belirsizligin performansi etkileyecegi tahmin edildiginden, bu etkinin olumluya
cevrilmesi ya da g¢evresel belirsizligin olumsuz etkisinin minimuma indirilmesinde
yararlanilabilecek stratejik araglardan biri orgiitsel ustaliktir. Bu ii¢ kavramin etkilesimi

baglaminda gelistirilen ¢alismada asagidaki sorularin cevabi aranmaktadir:

e C(Cevresel belirsizlik algisi, orgiitsel performans ve oOrgiitsel ustalik arasinda bir
iliski var midir?
o C(Cevresel belirsizlik algist ve performans arasindaki iliskide orgiitsel ustalik

stratejileri nasil bir rol oynamaktadir?
Calismanin Yontemi

Calismanin amaci dogrultusunda arastirma nicel c¢alisma olarak tasarlanmistir. Bu
kapsamda ihtiya¢ duyulan veriler katilimcilarin demografik ozellikleri, Algilanan
Cevresel Belirsizlik Olgegi, Orgiitsel Performans Olgegi ve Orgiitsel Ustalik Olgeginden
olusan standartlastirilmis anket formundan yararlanilarak toplanmistir. Algilanan
Cevresel Belirsizlik Olgegi, Desarbo ve arkadaslari (2005) tarafindan gelistirimis ve Ark
(2008) tarafindan Tiirk¢e uyarlamasi yapilmistir. Orgiitsel performans dlgegi, Acar ve
Acar (2014) tarafindan gelistirilmis ve gegerlilik, gilivenirlik analizleri yapilmistir.
Orgiitsel ustalik 6lgegi ise Bodwell (2011) tarafindan gelistirilmis ve Tiirkceye Giileng
(2019) tarafindan uyarlanmistir. Arastirmanin hedef evrenini Tiirkiye’de faaliyet gosteren
tim kamu ve 0zel hastanelerin yoneticileri olusturmaktadir. Ancak kaynak ve siire
kisitlar1 sebebiyle galigma, Orta Karadeniz Bolgesi’nde faaliyette bulunan hastanelerin
ist ve orta diizey yoneticileri lizerinde gerceklestirilmistir. Buna gore ¢calismanin evrenini
bolgede faaliyet siirdiiren hastanelerde gorevli 462; drneklemi ise ¢alismaya katilmayi
kabul eden 266 (%57,6) yoneticilerden olusturmaktadir. Calismadan elde edilen verilerin
oncelikle gercerlilik ve glivenirlik analizleri yapilmistir. Verilerin analizinde tanimlayici
istatistiksel yontemler ve yapisal esitlik modelinden yararlanilmistir. Veriler %95 giiven

araliginda (p=0,05) analiz edilmistir.
Arastirmanin Kisitlar:

Arastirmanin en Onemli kisiti, alan arastirmasinin Covid-19 pandemi doéneminde
yapilmasi ve ¢alisma yapilan grubun riskli ¢alisanlar arasinda yer almasi sebebiyle anket
formlarinin dagitimi ve toplanmasinda yasanan sorunlardan kaynaklanmaktadir.
Calismanin diger O6nemli kisit1 ise bazi hastanelerde ¢alisma yapilmasina izin

alimamadigindan calismanin yalnizca izin alinabilen hastane yoneticileri iizerinde
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gerceklestirilebilmesidir. Bu sebeple calismanin alani, yalnizca g¢alisma yapilan

hastanelerle smirlidir.



BOLUM 1. KAVRAMSAL VE TEORIK CERCEVE

Isletmeler, faaliyetlerini bir ¢evre igerisinde siirdiirmek zorundadir. Isletme
yoneticilerinin aldiklari kararlarda ¢evresel faktorler etkili oldugu i¢in gevre, isletmelerin
amagclarina ulasabilmelerinde kritik 6neme sahip bir kavram olarak kabul edilmektedir.
Yoneticilerin kararlari, belirsizliklerin ortadan kaldirilmasi ya da azaltilmasi ile daha
etkili hale gelebilir. Dolayisiyla kararlar, ancak gevresel faktorler dikkate alinarak dogru
bir sekilde alinabilir. Bu sebeple isletme yoneticilerinin ¢evresel faktorleri siirekli olarak
takip etmesi, gelecekte bu faktdrlerde meydana gelebilecek degisimleri tahmin etmeye
calismasi beklenir. Baska bir deyisle cevresel faktorlerin fark edilebilirligi ve tahmin
edilebilirligi isletme yoOneticilerinin karar siirecleri lizerinde ¢ok onemli bir etkiye
sahiptir. Isletme ve ¢evre arasindaki bu iliski iyi kurulamazsa, c¢evresel belirsizlikler
ortaya ¢ikabilir. Dolayisiyla yoneticiler isletmelerinin i¢ ¢evresi kadar dis gevresini de
yonetim siireclerinde dikkate almak ve kurumlarini cevresel belirsizligin ortaya
cikaracagi risklere kars1 korumak zorundadirlar. Bu siiregte yoneticilerin kritik kararlarla
isabetli davranabilmelerinde dnemli diger bir faktor orgiitsel ustaliktir. Orgiitsel ustalik
ozellikle orgiit yetenekleriyle ¢evresel faktorlerin uyumlu hale getirilmesinde dnemli bir
yere sahiptir. Ayrica oOrgiit ¢evre uyumuna katkisiyla birlikte orgiitsel performansin
gelistirilmesinde de onemli bir katkis1 olacagi diisiinlilmektedir. Yukarida kisaca giris
yapilan bu boéliimde gevre, ¢evresel faktorler, gevre oOrgiit iligkisi, ¢evresel belirsizlik,
oOrgiitsel ustalik ve orgiitsel performans kavramlari, alana iligkin goriis ve kuramlardan

yararlanilarak tartigilmaktadir.

1.1. Cevre

Giiniimiiz diinyasinda isletmeler hem sunacagi hizmetin devamliligint hem de isletme
verimliligini artirma konusunda her gegen giin artan baski altindadir. Bununla birlikte
degisen g¢evresel kosullar ve ciddi kaynak kisitlamalari ile kars1 karsiya kalabilmektedir.
Kaynaklar1 kisitli olan bir ¢evrede faaliyet gosteren isletmelerin siirekli olarak gevre ile
arasinda dinamik bir uyum yakalamalari gerekmektedir (Ansmann vd., 2021). Bu
nedenle ¢evre, hemen hemen tiim isletmeler icin 6nemli bir konudur (Kafetzopoulos,
2020).

Genel olarak cevre, endiistriyi ve icindeki isletmeleri etkileyen ¢ok sayida faktoriin

bilesimini ifade etmektedir (Fauzi vd., 2020). Cevre, isletmenin devamliligin1 saglayan,
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uzun vadeli performansini belirleyen ve hedeflerini formiile eden faktérlerin toplami
seklinde de tanmimlanabilir (Ozer, 2015). Bir baska tanima gore cevre, isletmelerin hayatta
kalma ve amaglarina ulasma yetenegini etkileyen tiim 6nemli faktorlerdir (Scott ve Davis,

2007).

Her isletme icin farkli ¢evresel faktorler s6z konusudur. Cevresel faktorlerdeki degisim
hizinin yiliksek olmasi, glinlimiizde isletmeleri beklenmedik durumlar ile karst karsiya
birakabilmektedir (Telli, 2019). Bu sebeple isletmeler, faaliyetlerini siirdiirebilmek
amaciyla ¢evrelerinde meydana gelen beklenmedik durumlara uyum saglayabilmek i¢in
yogun caba gostermektedirler (Yesil, 2018). Barnard (1938), isletmenin faaliyetlerini
stirdiirebilmesinin c¢evresinden gelen talepler ile faaliyetleri arasinda denge saglama
yetenegine ve faaliyetlerini ¢evresel faktorlere uygun sekilde koordine etmesine bagl

oldugunu ileri siirmektedir (Menachemi vd., 2011).

Saglik sektoriinde de ¢evre amaglara ulagsmada son derece 6nemli bir faktordiir. Cevresel
degisimler, yeni teknolojiler, tiiketici beklentilerindeki degisimler ve yeni rekabet bakis
acis1 saglik sektoriiniin gelisimi {izerinde onemli etkiler olusturmaktadir (Ghiasi vd.,
2019). Bu baglamda hastanelerin ¢evresel faktorleri igerisinde yogun degisimler
yasanmaktadir. Bu degisim sadece hastanelerde degil, saglik sektorii ve toplum tizerinde
de onemli etkiler dogurmaktadir. Saglik sektorii, sosyal ve finansal gelisimle birlikte
refah diizeyinde de 6nemli bir rol oynadigindan, gevresel faktorler igerisinde yasanan
degisimlerin farkina varilamamasi, sadece hastaneler i¢in degil, tiim toplum saglig1 i¢in

ciddi problemlere neden olma potansiyeline sahiptir (Pourmohammadi vd., 2020).

1.2. Cevresel Faktorler

Cevre, diger isletmelerde oldugu gibi saglik isletmeleri agisindan da biiyiikk 6nem
tagimaktadir. Saglik sektorii tiim sektorler icerisinde dnemli sektdrlerden biri olarak kabul
edilmektedir (Pourmohammadi, 2020; Masoumpour vd., 2013; WHO, 2003). Saglik
isletmeleri, toplum i¢in temel ve ileri diizeyde saglik hizmetlerini saglayan 6nemli sosyal
ve ekonomik kuruluslardir. Ekonomik ve demografik egilimler, yasal ¢evre, sosyo-
kiiltiirel gevre, teknolojik ¢evre gibi ¢esitli dis gevre faktorleri, saglik isletmelerinin hedef
ve stratejilerinde belirleyici bir rol oynamaktadir (Apondi, 2012). Bu durum saglik
sektoriinde gevresel faktorlerin incelenmesini ve “hastanelerin faaliyetlerini etkileyen
cevresel faktorler nelerdir ve bu faktorler hastaneleri nasil etkilerler?” sorusuna cevap

aranmasini dnemli hale getirmektedir.



Birgok yonden isletmeler, biyolojik organizmalar gibi i¢ ice gegmis karmasik yapilardir.
Bir hizmet isletmesi olarak hastaneler de dis ¢evre ile ¢ok sayida karsilikli iligkinin oldugu
genis bir sistemin i¢ i¢ce gecmis bir alt sistemidir. Bu nedenle dis ve i¢ ¢evre faktorlerin
hastanelerin f dogru karar verebilmesine etkileri nedeniyle, hastaneler tarafindan analiz

edilmesi 6nem arz etmektedir (Ginter, Duncan ve Swayne, 2018).

Literatiirde saglik sektoriinde c¢evresel faktorler farkli sekillerde smiflandirilarak
incelenmektedir. ilk tasnife gore, genel ¢evre (demografik, sosyokiiltiirel, ekonomik,
politik/yasal, teknolojik, uluslararasi c¢evre), saghk hizmetleri cevresi (diizenleyici
kurumlar, saglik hizmeti sunan kurumlar, kaynak saglayan kurumlar, hizmet sunucular
temsil eden kuruluslar, hastalar ve hastalar1 temsil eden kurumlar) ve hizmet alani
cevresi olmak {izere {i¢ ana sinif yer almaktadir (Bayin, 2014; Ugurluoglu, 2013; Swayne
vd., 2006). Ikinci smiflandirmada cevresel faktorler; sosyal ¢evre (sosyokiiltiirel,
ekonomik, politik/yasal ve teknolojik ¢evre), gorev ¢evresi (hiikiimetler, hissedarlar, 6zel
ilgi gruplari, miisteriler, kredi verenler, toplumlar, ticaret birlikleri, rakipler, ¢alisanlar/is
birlikleri, tedarikg¢iler ve hissedarlar), i¢ ¢evre (yapi, kiiltiir ve kaynaklar gibi) olarak
siniflanmaktadir (Tengilimoglu, Isik ve Akbolat, 2018; Wheelen ve Hunger, 2012; Ulgen
ve Mirze, 2006). Ugiincii sin1flamada saglik cevresi; dis ve i¢ cevre (operasyonel, yapisal,
personel, ¢evre/pazar, stratejik ve diger) faktorleri olarak gruplandirilmaktadir (Oner vd.,
2016). Dordiinci ve son simiflamada ise g¢evresel faktorler; makro cevre (politik,
ekonomik, sosyal, teknolojik ve yasal) ve mikro ¢evre (miisteri, kamu, medya,
distribiitorler, tedarikciler, paydaslar ve rakipler) seklinde incelenmektedir
(Pourmohammadi vd., 2020; West vd., 2015). Bu ¢alismada saglik sektoriinde gevresel
faktorler dis g¢evre (genel cevre), yakin g¢evre (gorev c¢evresi) ve i¢ cevre olarak

incelenmektedir.

1.2.1. D1s Cevre (Genel Cevre)

Di1s cevre, hastanelerin sektorii disinda kalan kurumlarla dolayli iliskisi olan ¢evredir
(Gormiis, 2020). Bu baglamda dis ¢evre faktorleri; uluslararasi ¢evre, politik/yasal ¢evre,
ekonomik ¢evre, sosyo-kiiltiirel gevre, demografik ¢evre ve teknolojik gevre faktorleri

olarak siiflandirilabilir (Kotler vd., 2010).

-Uluslararasi Cevre: Iktisadi anlamda sinirlarin kalkmasiyla birlikte ticari engellerin de
kalkmasi, mal ve hizmet iiretim faktorlerinin serbest¢ce dolasmasi, uluslararasi kurallarin
yansimasi olarak ortaya ¢ikmistir. Bu siiregten etkilenen saglik sektorii de diinyanin en
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biiyiik ve en hizl1 biiyiiyen endiistrilerinden birisi olarak kabul edilmektedir. Oyle ki
gelismis ilkelerin gayrisafi yurt i¢i hasilasinin %10'undan fazlasini tiiketen saglik
hizmetleri, iilke ekonomilerinin énemli bir boliimiinii olusturmaktadir (Boz ve Sur, 2016).
Ozellikle kiiresellesme ile birlikte, yurtdisinda 6zel bakim hizmeti almak isteyen hastalar,
sektoriin uluslararast boyutunun énemini artirmaktadir. Uluslararasi hastalarin getirdigi
gelirler saglik sistemlerini cezbedebilmektedir (Ataman vd., 2017). Kendi tilkelerindeki
saglik hizmetlerinin yetersiz hissedilmesi, maliyetlerin yiiksekligi, hizmet alma/bekleme
siirelerinin uzamasi, smirli/yetersiz sigorta kapsami veya zaman kisitlamalar1 gibi
nedenler, hastalarin yurtdisina yonelmelerine yol agmaktadir. (Horowitz ve Rosensweig,
2007). Bu tiir durumlarda yeterli ve uygun maliyetle saglik hizmeti sunma imkanina sahip
olan filkeler bu tiir lilkelerin hastalar i¢in cazibe merkezi olmak amaciyla uluslararasi

kurallar ve kaynak iilke yasalarini dikkate alarak diizenlemeler yapmaktadir.

Uluslararasi saglik endiistrisinin biiylikliigiiniin 249 milyar 932 milyon dolara ulastigi
tahmin edilmektedir (TUIK, 2020). Hastanelerin yurtdisindan daha fazla hasta alabilmesi
icin kaliteli hizmet sunmasi ve uluslararasi hastalara 6nem vermesi gerekmektedir (Dogan
ve Aslan, 2019). Diger tilkelerdeki saglik sigortalar1 ile anlagsma yapabilen, akredite olan,
yiiksek imaja sahip, ileri teknoloji kullanabilen, giiler yiizlii ve kalifiye personeli bulunan
hastaneler yurtdisindan hasta ¢ekebilmekte ve rakiplerine istiinlik saglayabilmektedir
(Kiitiik, 2020; Tamer, 2020; Ozsar1 ve Karatana, 2013). Dolayisiyla, hastanelerin
uluslararasi ¢evreyi iyi tanimalari, uluslararasi rekabette rakiplerine istiinliik saglamasi

agisindan 6nem tasimaktadir.

Politik Cevre: Ulkelerin hiikiimet politikalar1 ve hukuk sistemleri hastaneler iizerinde
etkili olmaktadir (Czinkota ve Ronkainen, 2004). Cevresel degisimler ve kaynaklarin
azalmasi gibi nedenler hastaneler agisindan risk olusturdugundan bu risklerden korunmak
ve uyum saglamak i¢in ulusal ve uluslararasi diizeyde gesitli politika ve yasalarin
destegine ihtiya¢ duyulmaktadir (Mcmichael vd., 2008). Politik ¢evre faktorleri arasinda
vergi mevzuati, tiiketicilerin korunmasi, isttihdam mevzuati ve sigorta zorunluluklari gibi
faktorler yer almaktadir. Ornegin vergi politikalarindaki bir degisiklik, saglik hizmetleri
icin artan devlet harcamalarindan yararlanan veya azaltilmis devlet siibvansiyonlarin
karsilamak i¢in Odenek saglayan bir strateji diizenlemesi gerektirebilmektedir
(Clearpointstrategy.com, 2021).
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Yapilan aragtirmalar, hiikiimetler tarafindan gerceklestirilen yasal ve politik
uygulamalarin 6zel ve kamu hastaneleri iizerinde Onemli etkisi oldugunu ortaya
koymaktadir (Armstrong ve Kotler, 2011; Kotler, Shalowitz ve Stevens, 2008; Ahmad,
2007). Ornegin Tiirkiye’de Saglik Bakanligi tarafindan gerceklestirilen Saglikta
Doniisiim Projesi’nin 6zel saglik kurumlarinin sayisinin artmasinda 6nemli bir etkisinin
oldugu bilinmektedir (Acar, 2010). Saglik sektoriinde finansal tesvikler, hem hizmet
sunanlarin hem de hastalarin davraniglarin1 degistirebilmektedir. Ayrica politik kararlar
saglik finansmanini, kaynaklarin gelir ve yas gruplari arasinda dagilim bigimini
degistirerek hizmete erisimde esitligi dogrudan etkileyebilmektedir (Sparkes vd., 2019).
Gortildiigii tizere saglik sektorii agisindan politik gevre ¢ok cesitli unsular agisindan 6nem
tagimaktadir. Devletin karar verici ve diizenleyici rolii, saglik isletmelerinin aldig1 her

karar tizerinde soz sahibi bir unsur olarak etkili olmaktadir.

-Ekonomik Cevre: Hastanelerin hayatta kalabilmesi i¢in 6nem tasiyan bir diger unsur
ekonomik cevredir (Kumar, Subramanian ve Strandholm, 2001). Ulkenin biiyiime orani,
doviz kurlarindaki degisim, enflasyon orani ve issizlik orani gibi ekonomik faktorler,
hastanelere olan talep, iiretim maliyetleri ya da rekabet iizerinde etkili olacagi igin
yakindan takip edilmesi gereken faktorler olarak kabul edilmektedir (Ugurluoglu, 2013).
Ulkelerin gelir diizeyi arttik¢a saglik hizmetleri i¢in yapilan 6zel harcamalar da artmakta,
bu durum baz1 esitsizlikleri de beraberinde getirebilmektedir. Ornegin; Swain (2016)
tarafindan yapilan ¢aligmada, Amerika Birlesik Devletleri (ABD)’nde gelir dagilimindaki
dengesizligin saglik hizmetlerine erisimde esitsizlige neden oldugu ve bu esitsizligin
ortadan kaldirilmasi ile saglik hizmetlerinin maliyetinin de yaklasik bir trilyon dolar
azalabilecegi iddia edilmektedir. Bir iilkede gelir diizeyi azaldik¢a saglik hizmetlerinden
faydalananlarin sayisinda azalma, tedavi igin hizmet sunuculara bagvurmama, hatta
ilaglart almama egilimi giderek artmakta ve bu durum saglik hizmeti sunanlar i¢in de
olumsuz etkiler olusturmaktadir. Bu sebeple saglik hizmetleri diger hizmetlerle
karsilastirildiginda, 6deme giicii ve talep unsurlari 6nemli faktorler olarak 6n plana
cikmaktadir (Caliskan, 2008). Ayrica yasanan ekonomik krizler de saglik isletmelerini
olumsuz etkileyebilmektedir. Gider (2011) tarafindan yapilan g¢alismada, Tiirkiye’de
faaliyet gosteren Ozel bir hastanenin ekonomik krizden etkilenerek gelirlerinde azalma
oldugunu ortaya konulmustur. Goriildiigl lizere saglik sektorii ekonomik sistemin bir

pargasi olarak, ekonomideki degisimlerden etkilenmektedir.
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-Sosyokiiltiirel Cevre: Deger, tutum gibi sosyokiiltiirel faktorler bir taraftan caligan
davraniglarini, diger taraftan da tiiketici davranislarini etkilemektedir (Akgemci ve Giiles,
2009). Dolayisiyla sosyokiiltiirel faktorler icerisinde yasanan degisimler, saglik
isletmeleri icin tehdit ya da firsat olarak ortaya ¢ikabilmektedir. Bu degisimler, saglik
isletmeleri agisindan tiiketici istek ve ihtiyaglarindaki degisim tizerinde de etkili
olmaktadir. Birbirini destekleyen farkli ¢alismalarda, sosyokiiltiirel ¢evre unsurlarina
onem veren 6zel hastanelerin miisterileri tarafindan daha fazla tercih edildigini ortaya
koymaktadir (Kotler, Shalowitz ve Stevens, 2008; Armstrong ve Kotler, 2011; Ahmad,
2012),. Hizmet kullanicilarin mortalite ve morbidite oranlari, egitim seviyeleri ve saglik
davraniglar1 da dahil olmak tizere pek ¢ok sosyo-kiiltiirel 6zellikleri saglik ¢iktilariyla
iliskilendirilmektedir. Bir calismada 12 yildan daha az egitim gormiis annelerin
bebeklerinin ilk dogum giiniinden dnce 6lme olasiliginin, 16 yil veya daha fazla egitim
almis annelerin bebeklerinin 6lme olasiligmma gore 2,4 kat daha fazla oldugu iddia
edilmektedir (Hernandez ve Blazer, 2006). Sosyo-kiiltiirel faktorler, toplum tizerindeki
degisimleri anlamamizi saglamaktadir. Toplum igerisindeki farklilasan tutum ve
davranislar ise kuskusuz saglik hizmeti ihtiya¢ ve beklentileri lizerinde etkili olmaktadir.
Bu sebeple hastaneler degisen sosyo-kiiltiirel faktorler ile uyumlu sekilde kendi

operasyonlarini da giincellemelidir.

-Demografik Cevre: Saglik sektoriinde stratejik kararlar lizerinde etkili olan bir diger dis
cevre unsuru demografik (niifus artis1 ve yapisi, gogler, vb.) faktorlerdir. Demografik
faktorlerde meydana gelen degisimler, hastane yoneticilerini de degisime uygun kararlar
almaya zorlamaktadir. Ornegin, dogurganligin artmasi, saglik hizmetleri igerisinde ¢ocuk
bakimi ve cerrahisi gibi hizmetlere olan talebin, yaslhi niifustaki artig ise geriatri
hizmetlerine olan talebin artmasina neden olmaktadir. S6z konusu artis ise hastane fiziki
yapilanmasinin  tasarlanmasinda  taleplerin  géz  Oniinde  bulundurulmasini
gerektirmektedir (Ginter, Duncan ve Swayne, 2018). Ortalama yasam siiresinin 85 yil
olan ABD’de, 2020 yilinda gayri safi yurt i¢i hasilanin %18,8’1 saglik harcamalarina
yapilmistir ve bu oranin 2050 yilinda %30 olacag1 tahmin edilmektedir (OECD, 2022,
Gokbunar, Ugur ve Duramaz., 2016; Hall ve Jones, 2004). Tiirkiye Istatistik Kurumu’na
(TUIK) gére, Tiirkiye’de 2021 yilinda niifusun %9,7’si yash niifus olarak kabul edilen
65 yas stii niifustan olugmaktadir. Bu oranin 2025 yilinda %11 ve 2040 yilinda %16,3
olmas: beklenmektedir (TUIK, 2022). Yaslanan niifus ile birlikte hastalik yiikii
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artacagindan hastanelerin kendilerini bu duruma uyarlamasinin bir gereklilik oldugu

ongoriilmektedir (Aydemir ve Yasar, 2020).

-Tekonolojik Cevre: Diinya genelinde hastaneler ve teknoloji iliskisi iizerine yapilan
calismalarda bu faktoriin 6nemi daha fazla kabul gormektedir. Saglik teknolojileri
bireylerin saglik durumuna, kaliteli saglik hizmeti alinmasina ve ortalama yasam siiresine
deger katmaktadir. Ayrica hastanelerde hastalarin ortalama kalis siiresini de azaltmaktadir
(Lichtenberg, Neal ve Ungerman, 2010). Tedavi yontemleri ve teknolojilerindeki
degisiklikler, tedavi siireclerine, bina bigcimine ve i¢ mekanda degisikliklere veya baska
bir deyisle, hastanelerin tiim ozellikleri iizerinde degisikliklere yol acabilmektedir
(Magna ve Szuba, 2018). Teknolojik degisimlere ayak uyduran saglik isletmeleri,
personeli daha verimli kullanmakta, etkinliklerini arttirmakta ve ayn1 zamanda orgiitsel
giderleri de azaltmaktadir (Scott ve Dawis, 2007). Gopalakrishna-Remani, Jones ve
Camp (2019) saglik sektorii iizerinde gergeklestirdikleri arastirmada, daha yiiksek
diizeyde teknoloji kullaniminin, isletmeyi etkileyen dis kurumsal baskilar ve igsel
yeteneklerin 6ziimsenmesi agisindan olumlu etkileri oldugu sonucuna ulagsmistir. Sonug
olarak teknolojiyi daha yogun kullanan hastanelerin rakiplerine gore daha iyi performans

gosterme egiliminde oldugu 6ngoriilmektedir (Goldstein, Browne ve Rasbash, 2002).

1.2.2. Yakin cevre (Gorev Cevresi)

Saglik isletmelerinin alacaklar1 kararlarda yalnizca uzak cevre unsurlari agisindan
analizler gergeklestirerek bir pozisyon almalari onlari basariya gotiirmeyebilir. Uzak
¢evre unsurlarmin yani sira yakin gevre faktorlerinin de dikkate alinmasi1 gerekmektedir.
Saglik hizmetlerinin hangi segmente yonelik olarak sunulacagi, hangi hizmetlerin
sunulacagi, hizmet sunumunda hangi ara¢ ve kaynaklara ihtiya¢ duyulacagi, ozellikle
rakiplerde meydana gelen degisimlerin neler oldugu, bu degisimlere nasil cevap
verilebilece8i ve paydaslarin gelecekte ne tiir beklentileri olacagi gibi basari iizerinde
etkili olacak kritik sorularin yaniti, yakin ¢evre faktorlerinin analizi neticesinde ortaya
cikmaktadir. Bu stratejik sorularla karsi karsiya olan hastane yoneticileri, cevaplarimi
verirken yakin ¢evre faktorlerini dikkate almak zorundadirlar (van Wijngaarden,

Scholten ve van Wijk, 2012). Asagida yakin gevre faktorleri kisaca tartigilmaktadir:

-Miisteriler (Hastalar/Hasta Yakinlart): Saglik sektorii, miisteri/hasta odakli bir sektor
olarak bilinmektedir. Giiniimiizde hastalar, hizmet ve hastane secerken bir¢ok alternatife

sahiptir. Buna karsilik hizmet sunucularin saglik hizmeti sunma becerisindeki
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yetersizlikleri ve kaynaklarin verimsiz kullanimi hastane basarisini olumsuz yonde
etkilemektedir (Leonard ve Needham, 2020). Miisteri hizmetleri stratejisi gelistirebilen
hastaneler performanslari tizerinde olumlu etki olusturabilmektedir. Ayrica degisen hasta
beklentilerine cevap verebilen hastaneler, olusan giiven sayesinde basarili olabilmektedir
(Makarem ve Al-Amin, 2014).

Hastanelerin finansal performanslar biiyiik 6l¢lide hasta sayilar ile yakindan iligkilidir.
Azalan hasta sayis1 gelirin de diismesine sebep olabilmektedir. Bu durum hastanelerin,
hasta sayilarinin azalmamasi i¢in hasta memnuniyetini arttiracak arayislar igerisine
girmelerini gerektirmektedir (Duvendack, 2003). Ancak ¢evresel unsurlardaki degisimin
hizi, hastane yoneticilerinin operasyonel verimliliklere ve miisteri taleplerine
odaklanmas1 konusunda baski olusturabilmektedir (Yavas ve Shemwell, 2001). Bu durum
hastanelerin biiylimesine ve kar potansiyeline pozitif katki saglamaktadir (Barwitz,
2019).

-Tedarikg¢iler: Hastaneler, verimliligi artirmak ve maliyetleri azaltmak i¢in tedarikgiler
ile olumlu iliskiler olusturmali ve bu yonde yaklagimlar gelistirmelidir (Komen ve Ochiri,
2016). Hastanelerde saglik hizmetlerinin sunumunda karmasik bir yap1 s6z konusudur.
Hastanelerde hem hizmet (yemek hizmetleri, temizlik, ¢amasirhane, konaklama, hasta
nakli) hem de mal (protez, ortez, vb.) iiretilebilmektedir. Bu sebeple diger sektorlere gore
tedarike¢i iligkileri daha karmagsik bir yapidadir. Tedarikgiler ile stratejik isbirlikleri
olusturulmasi, hastanelerde saglik hizmetlerinin kalitesinin gelistirilmesi, hizmetlerin
stirdiiriilebilirligi ve karlihigmin artmasi, rekabet istiinliigiiniin elde edilmesi, depolama
alaninin/maliyetinin azaltilmasi gibi pek ¢ok katki saglamaktadir (Oduro vd., 2020; Acar
ve Biik, 2017). Diger bir ifade ile tedarikgilerle iyi iliskiler kurulmasi hastanelerin,
kaynaklarin verimli ve etkin kullanmasinin yani sira sunulan hizmetin kalitesinin
yiikselmesine de katki saglamaktadir (Lichtenberger, Neal ve Ungerman, 2010; Mettler
ve Rohner, 2009).

-Kamuoyu (Toplum): Saglik hizmetlerinin 6zellikle ne sekilde sunulacagina karar
vermek i¢in kamuoyunun analiz edilmesi gerekmektedir (Claassen ve Highton, 2006).
Saglik hizmetlerinin birincil amaci toplumun refahini gelistirmektir. Bu sebeple
hastaneler, oncelikle hizmet stratejisini toplum refahina yoneltmelidir (Hao vd., 2016).
Kapsamli, bilimsel ve sistematik saglik hizmeti stratejisi, tibbi hizmetlerin kalitesinin

iyilestirilmesi ve hasta memnuniyetinin artirilmasinin yani sira toplumun hastanelere olan
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giivenini artiracak ve nihayetinde hastanelere rekabet {istiinligii saglayabilecektir. Bu
baglamda hastaneler agisindan hizmet kalitesini gelisimi ve toplumla kurulan bag
onemlidir (Putri, 2020). Hastanelerden alinan hizmet, kamuoyunun saglik sistemine olan
giiven diizeyini etkilemektedir. Kamuoyunu olusturan etmenlerden medya, tibbi
tedavilerin hem arzin1 hem de talebini etkilemede 6nemli bir rol oynayabilmektedir.
Toplum bilincinin artmasi ve internet kullaniminin yayginlasmasi ile beraber medyanin

saglik hizmetleri uygulamalarinda etkisi artmistir (Benelli, 2003).

-Rakipler: Yakin g¢evre unsurlari igerisinde rakipler, en 6nemli faktorlerden birisini
olusturmaktadir. Hastanelerin varliklarini silirdiirebilmesi igin rakiplerine karsi rekabet
avantaj1 saglayabilmeleri gerekmektedir. Diger sektorlerde oldugu gibi saglik sektoriinde
de gerek Kkarlilik hedeflerine ulasabilme agisindan gerekse siireklilik amacinin
saglanabilmesi a¢isindan rakipler 6nemli bir etken olarak ortaya ¢ikmaktadir (Bilgin
Demir, 2015). Hastaneler rakiplerle yalnizca fiyat ya da tistiin hizmet rekabetinin yaninda
farkli boyutlar ile de rekabet gergeklestirmektedir. Hastaneler, doktorlari kendi
hastanesine ¢ekmek ve hasta sayisini arttirmak igin de rekabet etmektedir (Rivers ve
Glover, 2008). Gegmiste hastaneler, daha yiiksek egitimli destek personeli ile ve daha iyi
ekipman sunarak doktorlar1 elde tutabilmek igin rakiplerle miicadele etmekteydi. Ancak
giintimiizde hastanelerin daha fazla hizmet, daha iyi olanaklar veya indirimli fiyatlar

sunarak hastalar i¢in rekabet etme ihtimalleri daha yiiksek seviyelerdedir.

Literatiirde hastanelerde rekabeti konu alan, performans, verimlilik, hizmet kalitesi gibi
degiskenlerin kullanildig1 ¢ok sayida ¢alisma bulunmaktadir (Dogan, Bakan ve Hayva,
2017; Schulingkamp ve Latham, 2015; Akbolat ve Isik, 2012). Bununla birlikte Liao ve
arkadaglar1 (2018), saglik sektoriinde hastaneler arasindaki rekabeti tesvik etmenin, saglik
hizmetlerinin kalitesini iyilestirme hedefine her zaman ulagsmayacagimi iddia etmesine
karsilik; Aggarwal ve arkadaslart (2017), hastanelerde Kaliteli hizmet ve bakim
faaliyetlerin kullanilmas: yerine yeni teknolojilerin benimsenmesinin rekabet avantajini
daha olumlu etkiledigini ileri siirmektedir. Leleu ve arkadaslar1 (2018) ise daha rekabetgi
pazarlarda bulunan hastanelerin, daha az rekabet¢i pazarlarda bulunan hastanelere gore

daha verimli ve kaliteli saglik hizmeti sundugu sonucuna ulagmustur.

1.2.3. i¢ Cevre

Rakipler ile yapilan mukayeseler, isletmelerin giiclii ve zayif yonlerinin belirlenmesine
olanak saglamaktadir. Yapilan mukayeseler neticesinde isletmenin giigli ve zayif
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yonlerinin ve buradan hareketle stratejilerinin belirlenmesi daha basarili sonuglara
ulagilacagi anlamia gelmektedir (Kandemir, Santas ve Ugurluoglu, 2013). Literatiirde
saglik sektoriinde faaliyet gosteren isletmelerin i¢ c¢evresinin analizinde farkl
degiskenlerin arastirmalara konu edildigi goriilmektedir. Bu faktorler arasinda insan
kaynaklari, finans, teknoloji, sunulan iiriin ve hizmetler, hissedarlar, sermaye, kurum
yapist ve kiiltiirii gibi faktorler yer almaktadir (Kalayci vd., 2018; Kavuncubasi ve
Yildirim, 2018; Soylu ve Ileri, 2010). S6z konusu i¢ ¢evre faktorleri asagida kisaca

acgiklanmaktadir.

-Orgiit kiiltiirii: Orgiit kiiltiirii, bir topluluk tarafindan dis cevreye uyum ve igsel
biitiinlesme ile ilgili sorunlar1 ¢ozerken 6grenilen, yeni tiyelere bu sorunlarla ilgili dogru
yonlendirmeleri 6greten, agikca sdylenmeyen fakat herkesi kapsayan paylasim olarak
tanimlanmaktadir (Schein, 2009). Giiglii kiiltiire sahip oOrgiit, calisan davranislarinin
isletmenin stratejik hedefleriyle daha uyumlu hale gelebilmesine ve rekabet listlinliigii
saglayabilmesine katki saglamaktadir. Bu nedenle yoneticiler, degisen ¢evreye uyum
saglayabilmeleri ve rekabet iistiinliigii elde edebilmeleri i¢in orgiit kiiltiiriinii gelistirmeye
Ozen gostermelidir (Rothaermel, 2013; Kantek ve Kurnaz, 2018). Hastanelerde orgiit
kiiltiirtinii konu eden farkli arastirmalar s6z konusudur. Bu arastirmalarda orgiit kiltiirti
ile hastanelerde kalite sistemlerinin uygulanmasi (Rad, 2006; Shortell vd., 1995), hasta
bakiminin kalitesi (Rondeau ve Wagar, 1998), is tatmini (Gifford vd., 2002), hasta
memnuniyeti (Meterko, Mohr ve Young, 2004), orgiitsel etkinlik (Zhou vd., 2019; Acar
ve Acar, 2014; Jacobs vd., 2013) ve performans (Gerowitz, 1998) arasinda pozitif yonlii

iligki oldugu gosterilmektedir.

-Yoneticiler: Hastaneler, gevrelerine uygun stratejik kararlar alabilmeleri durumunda
degisen sartlara uyum saglayabilirler (Ashmos, Huonker ve McDaniel, 1998). Saghk
sektoriiniin insan yasamimin devamliligimi ve kalitesini saglama amaci tasidigi
degerlendirildiginde, yoneticilerin karar alirken birden fazla faktorii (sezgi, isabetlilik,
zaman, mevzuat, kisisel faktorler, karar ve niteligi, orgiitsel yap1 ve dis gevre) dikkate

almasi1 gerekmektedir (Sen, Ozgen Narci ve Kalmuk, 2019; Ates ve Sevindi, 2013).

Diger sektorlere gore daha karmasik bir yapiya sahip olan hastaneler, ¢evrelerindeki
degisim veya rekabete yenilmemek, etkin yonetim stratejileri kullanmak, sinirh
kaynaklarimi en etkin sekilde yonetmek i¢in stratejik yonetim araglarina ve bu araclar

kullanabilecek yoneticilere ihtiyag duymaktadir (Cinar ve Toker, 2019). Hastane
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yoneticilerinin rekabetci pazarda hayatta kalmalarini ve rekabet istlinliigiini elde
edebilmelerini saglayacak stratejik kararlar1 almalar1 gerekmektedir. Ydneticiler,
alacaklar kararlar ile hastanenin hizmet kalitesini ylikseltme ve finansal performans
hedefine ulagsma gibi nihai amaclarin ger¢eklesmesini saglamaya ¢alismaktadirlar (Li,
Benton ve Leong, 2002). Buradan yola ¢ikarak hastanelerin basarili olabilmesinin
yoneticilerin basarisina bagli oldugu sdylenebilir. Yoneticiler hastanenin giiclii ve zayif
yonlerini belirlemeli, diizeltici ve iyilestirici faaliyetlerin uygulanmasini1 saglamali ve
sonucunda hastanelerin performansini artirmayi basarabilmelidirler (Demirkol vd.,

2020).

-Paydaglar: Hastaneleri etkileyen diger faktér olan paydaslar, kurulusun ana
operasyonlarmi dogrudan etkileyen ve onlardan etkilenen gruplari ifade etmektedir.
Literatiirde paydaslarin farkli bicimlerde siniflandirildiklart goériilmektedir. Paydaslar;
hastalar, saglik hizmeti saglayicilar1 (uzmanlar ve tesisler), finansorler (hiikiimet, sigorta
sirketleri), halk sagligi ve diizenleyici kurumlar, endiistri, arastirma toplulugu ve
medyadan olusmaktadir (Liibbeke, Carr ve Hoffmeyer, 2019). Bununla birlikte
paydaslar; kurulusla resmi iligki i¢cinde olan ¢alisanlar, tedarikgiler, miisteriler, kamu
kurumlari, oOrgiitle resmi islemlerde bulunmayan medya, sivil toplum kuruluslar ve
toplumu kapsayacak sekilde de siniflandirilmaktadir (Ahmad vd., 2018; Solomon, 2001).
Strateji gelistirme siirecinde paydaglarla hastanelerin ig birligi yapmasi hastanenin
finansal durumuna (Youndt vd., 1996; Pfeffer, 1994), kalite anlayisina (Schunselaar,
2011) ve hesap verilebilirligine katki saglayabilmektedir (Malfait vd., 2017).

-Caliganlar: Hastaneler ve saglhk sistemleri, insan merkezli sektorler olarak
bilinmektedir. Yasadigimiz cagda siirekli degisen ve gelisen ¢evrenin getirdigi belirsizlik
ve degisim, hastaneleri, yoneticileri ve c¢alisanlar1 olumlu ya da olumsuz
etkileyebilmektedir (Tirk, Eroglu ve Tirk, 2008). Cevresel degisikliklerle yiizlesen
hastaneler, ¢evresel uyumu saglayabilmek i¢in ¢alisanlarina 6nem vermelidir. Hastaneler,
calisanlarin yardimiyla sundugu hizmetlerin degerini artirabilir, verimsiz operasyonlari
azaltabilir ve hastane ile hastalar arasindaki iligskiyi gelistirebilir (Chang vd., 2009).
Hastanelerin basarisina katki saglayabilecek unsurlardan olan calisanlarin, stratejik
hedeflere ulagmak i¢in gerekli davraniglari benimsemelerini saglayacak yollarin
bulunmas1 gerekmektedir. Calisanlar, hastane stratejilerini anlayabilmeleri hatta
benimsemeleri durumunda, uygulanan stratejiye uygun davranis sergilebilmekte, boylece

sadece bugilin degil, gelecekte de ortaya ¢ikabilecek uyum sorunlarina karsi onleyici
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davraniglarda bulunabilmektedirler (Gagnon vd., 2008). Hastanelerde asir1 rol yiikii
calisan performansini, ¢evresel belirsizlik ise ¢alisan performansini ve hastane
performansin1 olumsuz etkileyebilmektedir. Cevresel belirsizlik, ¢alisan performansi

tizerinde olumsuz bir etkiye sahip olabilmektedir (Prihantari ve Astika, 2019).

1.3. Cevre ve Orgiit iliskisi

Sistem yaklasiminin ortaya ¢ikisiyla birlikte isletmelerin performansinin g¢evreden
bagimsiz ele alinamayacagi anlasilmistir.  Orgiit-cevre  yaklasimi  kuramlar
perspektifinden literatiirde detayli olarak incelenmistir. Bu bdliimde oncelikli olarak
orgiit-cevre 1iliskisi tartisilmakta, daha sonra bu bu iliski ¢alismanin dayanagin

olusturankaynak temelli yaklagim ag¢isindan incelenmektedir.

1.3.1. Kuramlarin Bakis A¢isiyla Orgiit-Cevre iliskisi

Orgiitlerin gevresel kosullara uyum saglarken, ihtiyag duyduklar1 kaynaklari nasil temin
ettikleri, tiim gevresel faktorlere iligkin yagsanan degisimler ve bu degisimlerin topluma
olan yansimalarini nasil algiladiklari, diger orgiitler ile iliskileri ve orgiit i¢i aktdrleri nasil
sekillendirdikleri, literatiirde farkli kuramlar tarafindan agiklanmaya calisilmistir

(Bozagac ve Aktas, 2018).

Orgiit-cevre iliskisi temelde drgiit kuramlarinda ve stratejik yonetim okullarinda inceleme
alan1 bulmustur. Orgiit-gevre iliskisinde temel tartisma konularindan biri, aktdr-yap:
tartigmasidir. Bu tartigsma, aktor davraniglarini yapinin ne o6lgiide sinirlandirabildigi
seklinde ortaya ¢ikmaktadir. Tartismada aktor, amaglarini gerceklestirmek i¢in eylemde
bulunan birey veya orgiitleri, yap1 ise belirli bir bicime ve diizene sahip olan gevresel
ortntileri ifade etmektedir (Pehlivan ve Gerekan, 2009). Buna goére, bu tez esas
alindiginda kuramlar agisindangevreyi yapi, oOrgiitii ya da hastaneyi de aktor temsil
etmektedir (Saygan, 2014). Daha a¢ik bir ifade ile orgiit, stratejik karar verici rolii
nedeniyle yonetici ve sahip ya da ortaklar olarak kabul edilmesine karsilik, yap1 i¢ ve dis

tiim cevresel faktorlerden olugsmaktadir.

Cevre bakis acis1 stirdiiriilebilirligi saglayabilmenin, ¢evresel sartlara uygun yonetim
tarzinin benimsenmesi ile miimkiin olabilecegini savunulmaktadir. Yap1 bakis agisi ise
her iki yaklagimin bir arada olmasi gerektigini ileri siirmektedir. Aktdrler cevre unsurlari
ile cevreyi yapilandirmakta ve siirdiiriilebilirligi gerceklestirebilmektedir (Tasc1, 2013).

Bu cercevede oOrgiitlerden bazilar1 cevreye uyum saglarken bazilar1 da cevreden
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etkilenmektedir. Bununla birlikte orgiitlerin ¢evreden etkilenmenin bilinciyle birlikte
cevreyi etkilemek icin ¢aba gostermeleri siireklilik bakimindan énemli goriilmektedir.
Boylece orgiit pasif bir uyum saglayict olmak yerine bir taraftan ¢evresel degisimleri
dikkate alarak kendisini ¢evreyle uyumlu hale getirirken, bir taraftan da kendisini
etkileyen cevreyi etkileme gayreti icine girmektedir. Orgiit kuramlarinin gevreyi nasil

degerlendirdikleri agagida daha ayrintili bir sekilde tartisiimaktadir.

Sistem Yaklasimi, orgiit-gevre iliskisini Orgiitiin ¢evreye uyumu ve dengesi olarak
aciklamaktadir (Ttumer, 2011). Sisteme dahil alt sistemler arasindaki iliski ve Ogeler
stirekli degiskenlik gostermektedir. Sistem Yaklasimi, bir sistemin gesitli pargalari
arasindaki baglantilar1 tanimaya ve daha sonra bunlar biitiiniin birlesik bir goriinlimiinde
sentezlemeye odaklanmaktadir. Saglik sektoriinde de gevresel unsurlardaki degisimlerin
siirekli olmast sistem yaklasimini onemli kilmaktadir. Orgiitler siirekli degisen gevre ile
etkilesim i¢inde olduklarindan kendileri de degisime ugramak zorunda kalmaktadir. Bu
degisim Durumsallik Yaklasiminda net bir sekilde ortaya konulmaktadir. Durumsallik
Yaklasimi, orgiit yapisini mekanik ve organik yapi olarak ikiye ayirmakta ve isletmenin
etkinligini saglayabilmesinin, kullandig1 teknoloji, 6rgiitsel yapi, strateji ve kiiltiir gibi
cevresel faktorlerden nasil etkilendigini incelemekte ve bu faktorlerin kendi aralarindaki
uyumun incelenmesine vurgu yapmaktadir (Yelkikalan vd., 2020). Yaklasima gore dis
cevre faktorleri dikkate alinarak orgiitiin i¢ ¢evresi dizayn edilmelidir. Boylece dis ve i¢
cevre arasinda uyum saglanabilir. Durum hastaneler i¢in de benzerlik gostermektedir.
Hastaneler degisimin fazla oldugu bir ¢evrede faaliyet gostermesineragmen, verimli ve
uygun maliyetli bakim sunabilen, hastalarin yeni ortaya ¢ikan ihtiyaclarina ve artan
beklentilerine cevap verebilen bir kurulus olabilmeleri igin ¢oziim iretilebilmesi, her
hastaneninkendisine 6zgii strateji ve operasyonlarin gelistirmesini gerektirmektedir.
Dolayisiyla durumsallik yaklagimi, hastane yoneticileri i¢in de 6nem tasimaktadir
(Marmat ve Jain, 2019). Baska sekilde hastane yoneticilerin degisen hiikiimet politikalari,
hasta ihtiya¢ ve beklentilerikarsilamas: ve rakipleri ile yarisa girmesi miimkiin

goriilmemektedir.

Kaynak Bagimliligi Yaklasimi agisindan orgiit, aktdr odakli bir bakis agisina sahiptir.
Uyum ve secim stireglerini agiklamak icin orgiitsel gii¢, koalisyon stratejileri ve orgiitsel
kaynak kapasitesi araci olarak kullanabilir. Bu bakis agisi, orgiitlerin gii¢ ve koalisyon
stratejileri ile bagimliliklari1  yonetmelerine veya en aza indirmelerine vurgu

yapmaktadir (Lawrence, Suddaby ve Leca, 2011). Orgiit kaynaklara sahip olarak,
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cevresindeki belirsizligi azaltmaya caligmakta ve diger orgiitleri ve cevreyi kendisine
bagimli hale getirmeyi istemektedir (Cakmakli ve Alptekin, 2020). Hastaneler agisindan
kaynak bagimliligi diger isletmelerden farkliliklar gosterebilmektedir. Bu farklilik
hastanelerin karmasik bir yapida olmasindan kaynaklanmaktadir. Karmasik olmasinin
nedenlerinden biri de, hastanelerde girdilerin ¢ok fazla olmasidir. Ikinci neden, siireg
asamasindaki islevlerin birbirine gecmis olmasi ve iriin/hizmetin geri bildirim
mekanizmasiin tam olarak organize edilememesidir. Ugiincii neden ise her hasta icin
farkli bir uygulama yapilmasinin zorunlu olmasidir. Bu nedenlerden dolay1 hastanelerin

cevreye bagimliliklar artmaktadir (Korkutan ve Isik, 2021).

Islem Maliyeti Teorisi, orgiitleri cevreyle etkilesen, belirgin amaglara ve bicimsel
yapilara sahip ussal biitiinliikler olarak tanimlamaktadir. Teoriye gore, ¢evreyi orgiitten
ayiran sinirlarin gecirgenligi verimliligi sinirlamaktadir. Buna gore islem maliyetlerini en
aza indiren Orgiitler etkindir ve orgiitiin sinirlari, islem yaptig1 pazar veya diger orglite
kadardir (Yildirim, 2018). Cevresel belirsizlik arttikga islem maliyetleri artmaktadir
(Giir¢aylilar-Yenidogan, 2013). islem Maliyet Teorisi, islemin dogasina iliskin belirli
digsal kosullar altinda toplam maliyeti en aza indirmek i¢in optimal yonetim yapisiyla
ilgilenmektedir (Schmidt ve Wagner, 2019). islem Maliyeti Teorisi saglik sektoriinde
hastanelerin fiyatlandirma stratejileri disinda ekonomik orgiitlenmeye de katkida
bulunmaktadir. Bu teorinin hastanelerde maliyetleri en aza indiren Orgiit modeli
olusturulmasi, fiyatlandirma cesitliligi saglanmasi1 gibi yararlar1 olabilmektedir (Y1ldiz,

2018).

Orgiit-cevre iliskisini konu alan diger bir yaklasim olan Popiilasyon Ekolojisi, orgiitsel
yasamin g¢evresel se¢cimle belirlendigini 6ne siirmektedir (Hannan ve Freeman, 1977).
Cevresindeki degisimlere uyum saglayan orgiitlerin hayatta kalmalar1 bireysel uyumlari
ile degil, orgiit popiilasyonlarmin etkisindeki cevrenin se¢im siiregleri sonucu
olabilmektedir (Turhan, 2021). Yani teori gevrenin etkileri karsisinda orgiitlerin edilgen
oldugunu kabul etmektedir (Aslan ve Tiirkmen, 2021). Bu yaklasima gore, hastanelerin
faaliyet gosterdikleri ekosistemde cevresel belirsizlikleri analiz edememesi, rakiplerin
fazlaligi ve kaynaklarin kit olmasi hayatta kalmalarimi gliglestirerek dogal olarak
elenmesine neden olabilmektedir. Bagka bir ifade ile c¢evresel degisikliklere uyum
saglayamayan hastaneler degisimden olumsuz etkilenebilmekte, faaliyetlerini
stirdirememekte ve elenebilmektedir (YYarbrough ve Powers, 2008). Al-Amin (2009)’e

gore yeni hastanelerin kurulmasi (dal hastanesi, uzman hastaneler gibi) veya hastanelerin
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kapanmasi sadece bireyler tarafindan alinan veya makro diizeydeki giiglere baglh
kararlarin sonucu olarak degil, ¢evresel degiskenlerin de bir sonucu olarak popiilasyon
ekolojisi perspektifinde secim ile gerceklesmektedir. Ulkelerin hastane popiilasyon
bliytikliikleri bir¢ok faktdrden etkilenebilmektedir. Tiirkiye’de artan hastane popiilasyon
tirleri (Devlet, 6zel, Giniversite ve sehir hastaneleri) ve kamu politikalarindan etkilenme
hizlar1 ayn1 olmamaktadir. Ozellikle sehir hastanelerinin toplam hastane popiilasyonuna
farkli etkilerde bulunmasi ve dengeyi degistirmesi beklenmektedir (Aslan ve Tiirkmen,
2021).

Kurumsal teori, orgiitleri ¢evrelerinin talepleri tarafindan kontrol edilen pasif varliklar
olarak degil, cevresel baskilara stratejik ve yenilik¢i bir sekilde yanit verebilen aktif
oyuncular olarak gormektedir (Orlikowski ve Barley, 2001). Cevrenin varligina dikkat
ceken bu teori, cevresel sartlara uyum saglayan isletmelerin ¢evrenin bir unsuru olarak
mesruluk kazandigini 6ne stirmektedir (Alkan, 2021). Mesruluk, sosyal normlar ve digsal
gecerlilik olarak tanimlanmaktadir. Cevresel belirsizlikler ile bas edebilmek i¢in ¢evrenin
kurumsal yapiya uyumlu hale gelmesi gerekmektedir (Bozaga¢ ve Aktas, 2018).
Kurumsal teori, ¢evresel taleplerin dogasini ve isletmelerin i¢ tepkilerini incelemek i¢in
kavramsal gergeveler saglamaktadir. ABD’de yapilan bir ¢alismaya gore, hastanelerin
cevresel baskilarinin (yasama, meslek oOrgiitleri, akreditasyon, fon saglayicilar gibi)
catisma yaratabilecegi ve hastanelerin finansal ve kalite baskilarindan, yani gevresel
baskilarla uzlasarak (kurulusun daha uzun vadede taleplere nasil yonlendirilecegini
ortaya koyarak) ve Kkaliteyi iyilestirerek c¢evresel taleplere cevap verebildigini

gostermektedir (Burnett vd., 2016).

Agbag Teorisi, belirsiz ¢evrede faaliyet gosteren Orgiitlerin karsilikli  baglilik
saglayabildikleri  takdirde faaliyetlerini  siirdiirebileceklerini  ve  ¢evrelerini
etkileyebileceklerini ileri siirmektedir. Orgiitler ¢evrelerine diger kuruluslar aracihigiyla
baghdirlar. Teoriye gore orglitler, ag kurma davranisi ile daha iyi performanslar elde
edebilir, rekabeti azaltabilir, ortaklarini etkilesim yoluyla 6grenebilir ve iretilen dig
bilgiyi 6ziimsemek i¢in etkili yollar gelistirebilirler (Mascia ve Di Vincenzo, 2011).
Hastaneler belirsizligi azaltmak, pazarda hakimiyet kurmak, uzun vadeli basar1 elde
etmek ve rekabet avantaji saglayabilmek icin cesitli ag paydaslarindan yararlanarak
coziimler iretebilmektedir. Hastanenin ag ortaklariyla birlikte hangi goérev ve

faaliyetlerin gerceklestirilmesi gerektigi, hangi faaliyetlerin orgiit icinden ve hangilerinin
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disaridan temin edilemeyecegi veya piyasa tarafindan satin alinacagina yonelik karar

vermek zorundadir (Hinterplattner, Gerschberger ve Staberhofer, 2016).

Genel olarak ¢evrenin orgiit lizerindeki etkisine orgiit kuramlar1 perspektifinden yukarida
kisaca tartisgtlmistir. Orgiit gevre iliskisini inceleyen diger bir calisma alani stratejik
yonetimdir. Orgiit kuramlari ile stratejik yonetim diisiince ekollerinin kesisim noktalari
bulunmaktadir. Orgiit-cevre iliskisinde bambaska perspektiflerden aciklamalar sunan
kuramlar, stratejik diisiinceden bagimsiz degildir. Orgiit ve cevre arasindaki iliski,
isletmelerin rekabet iistlinliigli olusturarak bunun siirekliligini saglayacak fikirler sunan
strateji diislincesi yardimi ile daha net bir sekilde anlasilabilmektedir (Dil ve Dursun,
2008). Isletmelerin varligini tehdit eden zorluklarla basa ¢ikabilmek icin en etkili stratejik
alternatif, rekabet avantajinin nasil yaratilacagi, nasil yonetilecegi ve nasil siirdiiriilecegi
sorularinin cevaplarini olusturmaktadir. Strateji literatiirlinde rekabet, diger rakip
sitketlere gore daha fazla algilanan deger yaratilmasini saglayacagi icin, firmalarin
basarisinin veya basarisizliginin merkezinde yer almaktadir. Bu nedenle ‘“rekabet
avantajina neyin yol agtigi ve elde edilen avantajin nasil siirdiiriilebilecegi”, hem
pazarlama hem de stratejik acidan Oonem tasimaktadir. Rekabet stratejisinin basarisi,
isletmenin kaynaklarini1 yonetme yeteneklerine ek olarak, rekabet avantajini getirecek
anahtar basar1 faktorlerinin belirlenmesine dayanmaktadir. Bu arka plan 1s1ginda ilgili
literatiir, isletmenin rekabet avantajini kuramsallastiran farkli yaklagimlarini iki temel
diisiince okulu igerisinde simiflandirmaktadir. Bu iki okul; Pozisyon Okulu ve
Yeteneklere (kaynaklara) Dayali Okuldan olusmaktadir (Ashour, 2019; Barca, 2005).

Pozisyon Okulu, sadece stratejinin formiilasyon siirecini degil daha 6tesinde stratejinin
roliinii ve 6nemini vurgulamaktadir. Pozisyon Okulunun temel hareket noktasi, herhangi
bir isletmeye sinirlt stratejiler dizisinin uyabilecegi gercegidir. Sinirli sayida stratejiye
iliskin pozisyon Onermesinin ardindaki fikir, belirli bir isletme i¢in piyasada kendi
avantajina sadece birkag pozisyon oldugu teorisine dayanmaktadir (Erol, ince ve Aras,
2013). Bu pozisyonlar, mevcut ve potansiyel yeni rakiplerden firmay1 savunabilmektedir.
Eger pozisyon diisiik bir savunma gerektiriyorsa, o pozisyonu elinde tutan firmanin
rakiplerinden daha karli oldugu anlamina gelmektedir. Bu da firmanin, pozisyonu
saglamlastirma ve hatta genisletme amacina hizmet edebilecek kaynaklar1 tutmasina ve

nihayetinde biriktirmesine izin vermektedir. (Sarvan vd., 2003).
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Pozisyon Okulunun teorik bakis acist ve gelisimini Simgeleyen model, Porter'in
Rekabet¢i Analiz modelidir. Model, organizasyonu kusatan, ¢evreden gelen ve rekabet
etme Kkabiliyetini etkileyebilecek “bes kuvveti” tamimlamaktadir. Bu kuvvetler; yeni
girenlerin tehdidi, tedarik¢ilerin pazarlik giicli, miisterilerin pazarlik giicii, ikame iiriin
tehdidi ve rakip firmalar arasindaki rekabetin yogunlugudur (Yavuz, 2020). Bu model
aslinda belirli bir stratejinin organizasyondaki etkisini aragtirmaktadir. Bu, {irlinii veya
hizmeti son miisterilere ve kullanicilara ulastirmak icin gereken tiim faaliyetlere
odaklanan deger zinciri modelinde yakalanmaktadir. Bunun anlami, segilen stratejinin
deger zinciri boyunca uygulanmasi geregidir. Teorinin araka plani, stratejinin dis ¢evre
tarafindan sekillendirildigini ve strateji lizerine distan igce bir odaklanma oldugudur

(Hansen ve Ferlie, 2014).

Porter’a gore isletmelerin basarili veya basarisiz olmalarinin altinda yatan neden,
faaliyette bulunduklari endiistrinin yapisi ve rakiplerine karsi pozisyonlarinin sonucudur.
Pozisyon Okulu gevreyi baslangi¢ noktasi kabul edip pazarda avantajli konum elde
edilmemesinin anahtar1 olarak gérmektedir (Erol, Ince ve Aras, 2013). Porter’m bes giic
cergevesi, dis kaynaklardan gelen rekabete atifta bulunan ve ¢evresel degiskenlere daha
fazla 6nem veren bir bakis agis1 olarak kabul edilmektedir (Ciobanasu, 2012). Yavuz
(2020) tarafindan yapilan ¢alisma, 6zel hastane yoneticilerinin stratejik karar almada
hiyerarsik diizen ve planlamaci bir yaklasim benimsediklerini, bu yoniiyle pozisyon okulu

anlayisi iginde hareket ettikleri ileri stirmektedir.

Pozisyon okulunun disardan igeriye bir bakis agisi ile isletmenin ¢evreye gore pozisyon
almasi Onerisine karsilik, kaynak temelli yaklagim tam tersi bir durumu iddia etmektedir.
Soyle ki isletmenin sahip oldugu temel kabiliyetler, cevreden bagimsiz olarak orgiitiin

performansini ifade etmektedir (Hiziroglu, 2020).

Kaynak Temelli Yaklasima gore, cesitli beceri ve yeteneklerle iligkili belirli kaynak
kiimeleri, siirdiiriilebilir tistiin getiriler i¢in 6n kosuldur (Rugman ve Verbeke, 2002).
Benzer sekilde, Porter da (1980) ortalamanin {izerinde getiri elde etmek igin benzersiz bir
beceri kombinasyonunun gerekli oldugunu One siirmektedir. Kaynak heterojenligi,
degerli ve nadir bulunan benzersiz bir kaynak demetidir (Barney, 1991). Bir firmanin
benzersiz  karakteri, kaynaklarindan saglanan mevcut iiretken hizmetlerin
heterojenligidir. Bu nedenle, ¢esitli kaynaklardan olusan benzersiz becerilere veya

yeteneklere dayali bir strateji, rakiplerden farklilagarak iistiin performans elde edilmesini
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saglayacaktir. Bu temel yetenekler, stratejik hamle ve biiyiimede basar1 saglayarak

ortalamanin tizerinde getiri elde etme yetenegini gostermektedir (Gellweiler, 2018).

Kaynak temelli goriis ¢ogunlukla, isletmedeki kaynaklarin ¢esitliliginin bir kurulusun
ayirt edici dogasini yarattigini ve rekabet avantaji olusturuldugunu iddia etmektedir.
Penrose (1959), kaynak temelli goriis fikrini, “bir idari organizasyon ve potansiyel
hizmetler demeti olarak iiretken kaynaklarin bir koleksiyonunun” vazgeg¢ilmez olmasi
gerektigi ilkesine dayandirmaktadir. Penrose'un bu goriisli, stratejinin  “mevcut
kaynaklarin kullanimi ile yenilerinin gelistirilmesi arasinda bir denge” oldugunu
aciklayan Wernerfelt (1984) tarafindan genisletilmistir. Bu durumda, orgiitlerin rekabet
avantaj1 elde edebilmeleri i¢in dncelikle i¢ kaynaklarini en iyi sekilde kullanmalari ve

ardindan yeni kaynaklara yonelmeleri gerekmektedir.

Barney (1991), lider firmalarin rekabet avantajlarini, ancak kaynaklar1 degerli, sira disi,
benzersiz ve ikame edilemez olduklarinda koruyabileceklerine isaret etmektedir
(Assensoh-Kodua, 2019). Kaynak Temelli Yaklasim perspektifine gore, isletmelerin
hedeflerine ulasabilmesi icin etkili bir strateji ve dinamik yetenek gelistirmeleri,
stirdiirtilebilir rekabet avantaji elde etmelerine yardimci olmaktadir (Chahal vd., 2020).
Rekabet Ustiinliigl i¢in dis ¢cevre faktorleri kadar i¢ ¢evre faktorleri de 6nem tagimaktadir.
Isletmenin i¢ ¢evre faktorleri, sahip olduklari yetenek ve varliklar sonucu giiglii ve zayif
yonlerini ortaya koyabilmektedir. Bu yaklasim, 6zetle isletmenin sahip oldugu yetenek

ve varliklarina odaklanmasini 6ngormektedir (Y1ldiz ve Geng, 2020).

Saglik sektorii acisindan hastaneler, acik sistemler olarak ifade edildiginden, cevre ile
arasinda karsilikli bir etkilesim s6z konusudur. Cevrenin hastane iizerindeki etkisinin,
hastanenin ¢evreye olan etkisinden cok daha fazla oldugu varsayilmaktadir. Hastane
stratejisinin olusturulmasinda goéz oniinde bulundurulmasi gereken bir unsur olarak
cevrenin, oncelikle dogru bir sekilde analiz edilmesi gerekmektedir. Cevre, hastaneleri
kaynak yaratma ya da kaynak elde etme agisindan etkileyebilmektedir. Bu sebeple
hastaneler kaynaklari elde etmedeki verimliligi ve gevrenin belirsizliginden etkilenerek

farklilasabilirler (Tiimer, 2011).

Hastanelerin kaynak havuzu olan cevre iliskisi, kaynak temelli yaklasim ile detayli
sekilde incelenmek istenmistir. Bu ¢alismanin sahip oldugu bakis agis1 kaynak temelli

bakis agis1 oldugu icin kaynak temelli yaklasim asagida tartisilmaktadir.
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1.3.2. Kaynak Temelli Yaklasim

Kaynak temelli yaklasim, firmalarin heterojen kaynaklara sahip oldugunu ve bdylece
firma performansinda farkliliklar yarattigini 6ne stirmektedir. Bunun anlami isletmelerin,
istiin bir rekabet avantaji saglama potansiyeline sahip varliklari, yetenekleri ve
yetkinlikleri belirlemek i¢in dikkatini kaynaklara vermesini gerektirmektedir. Stratejik
kaynaklarin firmalar arasinda heterojen olduguna dair kaynak temelli teoriyi temel alan
Barney (1991), bir firmanin kaynaklarinin rekabet avantaj1 saglayabilmesi i¢in kaynagin
degerli, nadir, taklit edilemez ve ikame edilemez olmas1 gerektigini ileri stirmektedir.
Kaynak, bagkalari tarafindan kolayca erisilebilir degilse nadirdir. Kaynak, yalnizca birkag
kisi tarafindan kullanilmak tlizere 6zellestirilmisse taklit edilemez ve baska bir kurulus
tarafindan kolayca kopyalanamiyorsa ikame edilemezdir. Dolayisiyla, kaynagin bu

ozellikleri rekabet avantajin1 gerceklestirilebilmesi i¢in 6nemlidir (Claw, 2019).

Barney ve Hesterly (2010) ’ye gore; degerli, nadir, taklit edilemez ve ikame edilemez
ifadeleri ile sadece organizasyon gergevesi tanitilmaktadir. Bu ¢ergeve de organizasyonun
onemini vurgulamaktadir. Isletme, kaynaklarinin potansiyelini tam olarak kullanabilmek
icin yonetim siirecini, sistemini, insanlar1 ve kiiltiirii en uygun sekilde organize etmelidir.
Isletmeler, ancak ¢evreye uygun sekilde orgiitlendiklerinde siirdiiriilebilir bir rekabet

avantaji elde edebilirler (Pang, 2021).

Kaynagin hemen hemen her sey olabilecegi kabulii, Kaynak Temelli Yaklasima
yoneltilen en 6nemli elestirilerden biridir (Priem ve Butler, 2001). Barney ve Hesterly de
(2010) bu konuyu destekler sekilde, heterojen kaynaklara sahip olmanin rekabet avantaji
elde etmek i¢in kritik oldugunu; ancak bu kaynaklara sadece sahip olmanin, rekabet
avantajim1  gerceklestirmek ve siirekliligi saglamak i¢in yeterli olmadigini O6ne

surmektedir.

Isletmeler faaliyetlerini siirdiirebilmek igin gerekli olan kaynaklara ihtiyag duymaktadir.
Dolayisiyla temel girdileri glivence altina alarak 6zellikle gevresel belirsizligin yiiksek
oldugu durumlarda dis kaynaklara bagimliliklarin1 azaltmak i¢in c¢aba sarf ederler
(Ahmadi vd., 2018). Kaynaklar maddi olan kaynaklar oldugu gibi, maddi olmayan
kaynaklar da olabilirler. Maddi kaynaklara malzeme, bina, altyapi, teknoloji, patentler,
arazi vb. ornekler verilebilir. Maddi olmayan kaynak 6rnekleri arasinda ise bilgi, yenilik,
stirecler, isgiicti, kiiltiir vb. kaynaklar sayilabilir (Barney ve Hesterly, 2012; Naktiyok ve

Karabey, 2007). Isletmeye 6zgii bu yetenekler sadece isletme stratejilerinin tasarlanmasi
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ve uygulanmasini degil ayn1 zamanda stratejilere yonelik diger kaynaklarin kullanimin
etkinlestirilmesine katki saglayabilmektedir. Bu nedenle kaynak temelli yaklagim, maddi
olmayan kaynaklara yonelmekte ve bu kaynaklarin rekabet avantaji saglamada énemini

vurgulamaktadir (Seref, 2015).

Yetenekler, isletmenin kaynaklarini organize sekilde kullanabilmesini ve istenilen sonuca
ulagsmak i¢in orgiitsel siiregleri kullanabilme kapasitesini ifade etmektedir. Dolayisiyla
stratejik rekabet avantaji elde etmek i¢in kaynaklarin ve yeteneklerin entegrasyonu,
koordinasyonu ve organizasyonu gereklidir. Kaynak temelli goriis, diger tiim degiskenler
esit oldugunda, bazi kuruluslarin neden digerlerinden daha iyi veya daha kotii performans

gosterdigine iliskin temel soruya cevap aramaktadir (Ashcroft, 2012).

Sonug¢ itibariyle isletmelerin siirdiiriilebilir rekabet {stlinliiglinii  kaynaklar1
belirlemektedir. Bu kaynaklari elde etmek konusunda da rakipler arasinda rekabet vardir.
Kaynak temelli goriis, isletmenin giiclii ve zayif yonlerine ve bunlarin rekabeti nasil
etkiledigine odaklanir. Bununla birlikte, kaynaklarin etkin ve verimli bir sekilde
kullanilabilirligi de organizasyonun stratejik kararlarini etkileyebilmektedir (Yarbrough
ve Powers, 2008). isletmelerde, amaglari tiim paydaslara ifade edilip tanimlanmis vizyon,
misyon veya hedefler dizisi 6nem tasimaktadir (Rangan, 2004). Ancak basarmak i¢in
kapsayict hedeflere sahip olunmasina ragmen, bir organizasyonun misyonunu

belirlemesinde kaynaklara erisim bir sinirlilik olugturmaktadir.

Cevresel belirsizlik, basta yasal diizenlemeler ve piyasa Ozellikleri, paydaslarin
beklentilerini karsilayabilecek etkili bir strateji olusturma siirecinin karmasikligi, hastane
yoneticilerinin karar vermesini zorlagtirmaktadir. Yoneticiler hastane stratejisini
Olusturabilmek igin kaynak temelli yaklagimi kullanilabilmektedir (Fraczkiewicz-
Wronka ve Szymaniec, 2013). Saglik kurumlari agisindan kaynak temelli yaklagim, ig ve
dis kaynaklarinin neler oldugunu ve bu kaynaklarin dagitiminin nasil koordine edilecegini
aciklamaya calismaktadir. Hastaneler kaynak temelli yaklasima daha fazla dikkat

gosterdiginde, nihayetinde saglik sistemi i¢indeki rekabet avantajlarinin belirlenmesine

yol acabilmektedir (Kash vd., 2013).

Hastaneler belirsiz cevrede kaliteli saglik hizmeti sunma cabasi igindedir. Kalite
cabalarmin etkili bir sekilde uygulanmasini desteklemek icin yeteneklerin 6nemli oldugu
kaynak temelli yaklasim ile faydali bir cerceve sunulabilmektedir (Ferlie, 2014).

Hastanelerin alacaklar stratejik kararlari etkileyecek kaynaklar sadece kendi kontrolleri
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altinda degildir. Kaynaklar; odeyiciler, saglayicilar ve hastalar gibi bazi paydaslar
tarafindan kontrol edilebilmektedir (Kazley ve Ozcan, 2007).

Kaynak temelli yaklasim hastanelerin fiziksel, beseri ve orgiitsel sermaye dahil olmak
tizere maddi ve maddi olmayan kaynaklarin bir karisimini igermektedir. Kaynak temelli
yaklasimin hastaneler adina faydali olabilmesi i¢in hastanelerin performans, fiziksel,
beseri ve orgiitsel sermaye kaynaklarini optimize etme yetenegine sahip olmalar: gerekir.
Ayrica, yiksek teknolojili tibbi hizmetler hem kalite ¢ergevesinde hem de kaynak temelli
yaklasimin maddi kaynaklar1 arasinda siiflandirilabilmektedir (Oner vd., 2016).

Hastanelerin sahip olduklar1 ya da disaridan temin ettikleri maddi ve maddi olmayan
kaynaklardaki bazi farkliliklar, hastaneler arasindaki performans farkliliklarin
aciklayabilir. Bu kaynaklarin degerli, nadir, taklit edilmesi zor ve ikame edilemez olarak
nitelendirildigi durumlarda, kuruluslar digerlerine gore rekabet avantajina sahiptir.
Performansi en st diizeye ¢ikarmak, kurulusun bu kaynaklari tanima ve kullanma
yetenegine baglidir. Ancak ¢evresel kosullarda yagsanan degisimler, hastaneleri de yeni
kaynaklar1 bulmaya ya da yeniden tasarlamasina yol agan degisimleri beraberinde
getirmektedir. S6z konusu degisim, siirdiiriilebilir performans iistiinliigiiniin anahtari
olabilmektedir. Bu yaklasim hastanelerde hasta tercihi, kalite, performans verimliligi ve
itibar1 gelistirmek igin kullanilmaktadir. Kalite iyilestirme, hizmet organizasyonunun
ozellikleriyle birlikte hastalar, personel ve organizasyonlar i¢in degeri olan sonuglari
gelistirmeye calisan hastaneler icin siirdiirebilir rekabet avantaji saglayabilmektedir

(Burton vd., 2014).

Etkin ekip calismasi, iletisim, geri bildirim mekanizmalari, olaylarin raporlanmasi gibi
maddi olmayan varliklar hastanenin gii¢lii yonleri olabilmektedir. Bu yonler, hastanelerin
hasta giivenligini ve nihayetinde performansi iyilestirmeye yonelik stratejik hedeflerine
ulagmalarina yardimci olan bir kiiltiiriiniin yap1 taslarini olusturmaktadir. Kaynak temelli
yaklagim, giiclii temel degerle karakterize edilen kiiltiiriin degerli, nadir ve kusursuz
bi¢imde taklit edilemez oldugunu 6ne siirmektedir. Hedeflerine ulasmak i¢in varliklar
harekete gecirmeye, tahsis etmeye ve kullanmaya hizmet eden hastane kiiltiirii, hastaneler
icin kaynak olabilmektedir (Upadhyay vd., 2020).

Saglik sektoriindeki rekabet karsisinda, bu sektorde faaliyet gdsteren hastaneler, 6zellikle
saglanan tibbi hizmetlerin kalitesine ve kaynaklarin kullanimiin verimliligine iliskin

artan beklentilerle baglantili olarak, yeni gelisme firsatlar1 aramak zorunda kalmaktadir.
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Belirli pazar segmentindeki yogun rekabet ve hizli degisim kosullarinda, kaynak temelli
stratejiler etkili ¢6ziim yollart olabilmektedir (Sharma ve Vredenburg, 2014). Buradan
yola ¢ikarak, hastane yoneticilerinin dikkatini kaynaklarin stratejik potansiyelini
degerlendirmeye odaklayan kaynak temelli yaklasimin, hastanelerin ¢evre degisimini
yonetmek i¢in kullanilabilecegi sdylenebilir. Ciinkii ¢evrenin dngoriilemezligi nedeniyle,
degisim stratejileri olusturmak i¢in daha istikrarli bir temel saglayan organizasyonun,

kaynaklara ve yetkinliklere ihtiyaci bulunmaktadir (Jasinska, 2020).

Hastanelerin ¢evresinin belirsizligi, kurulusun faaliyetlerini dogrudan veya dolayli olarak
etkileyen ¢ok sayida paydastan kaynaklanmaktadir. Hastanelerin en énemli amacinin,
kurulusun misyonunu yerine getirerek kamu degeri yaratmak, bdylece paydaslar i¢in
deger yaratmak oldugu unutulmamalidir. Hastaneler, biiyiiyen ¢evre dinamikleri
karsisinda tibbi hizmetlerin kalitesi ve kaynaklarinin faydali kullanimina dikkat
gostermez ise hedeflerine ulasamaz, hastalar i¢in degerlerini giiglendiremez ve gevrede

meydana gelen degisikliklere etkin bir sekilde yanit veremez (Romanowska, 2014).

Son yillarda daha fazla sayida kamu hastanelerinin kaynaklarin1 ve yeteneklerini
belirlemek ve kullanmak icin kaynak temelli yaklasim kullanilmasi gerekliligi goriisii
yayginlasmaktadir. Kamu hastanelerinin belirsiz ¢evre yonetiminde kaynak temelli bakis
ag1s1 mantigini uygulamak dogru strateji olabilmektedir (Van de Wetering, Versendaal
ve Walraven, 2018).

Niifusun yaslanmasi ve kronik hastaliklar artmasi, saglik hizmetlerine olan talebin
artmasi nedeniyle iilkeler, bu tiir hizmetler i¢in hastanelere biiyiik yatirimlar yaparak tibbi
bakim kalitesini iyilestirmeye g¢aligmaktadir. Kaynak temelli yaklagim, hastanelerde
bakim kalitesi, kaynaklar ve performans arasindaki iliskiyi arastirmak i¢in
kullanilabilmektedir. Etkili ve siirekli bakim hizmetleri saglamak i¢in hastaneler,
stirecleri ve kaynaklar1 degisen cevrede etkin bir sekilde biitiinlestirmelidir. Belirsiz
cevrede rakiplerine istlinliik saglamak isteyen hastanelerin yeteneklerinin farkina
varmasi hizmet ve finansal performansina olumlu etki saglayabilmektedir (Chen vd.,
2019).

Lee ve Suh (2016) ¢alismasinin sonuglari, hastane yoneticilerinin degerli ve kit finansal
kaynaklar ile insan kaynaklar1 gibi belirli kaynaklari giivence altina almak yerine mevcut
kaynaklar1 ve yetenekleri birlestirerek deger ve rekabet avantaji yaratmasinin gercekei

oldugunu gostermektedir. Hastanelerin kaynaklarinin kithiginin rekabet avantaji yoluyla
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performansi etkiledigi teyit edildiginden kithigin, 6rgiitsel kaynak ve yetenekleri artirarak
rekabet avantaji yaratmaya yonelik bir plani ortaya ¢ikarmasi gerekmektedir (Newbert,
2008). Diger bir deyisle, degerli ve kit kaynaklar1 giivence altina alabilen hastanelerin,
kaynaklar1 ve yetenekleri ne olursa olsun bu kaynaklar1 verimli bir sekilde birlestirerek
rekabet avantaji yaratmanin yararli oldugu dolayli olarak one siiriilmektedir. Bu nedenle,
piyasada yeni firsatlar yaratmak icin ¢esitlenmek isteyen mevcut kiiciik ve orta dlgekli
hastane yoneticileri veya yeni pazarlara girmek isteyen hastane yoneticileri, nadir
bulunan kaynaklar1 giivence altina almaya ¢alismak yerine kaynaklarini ve yeteneklerini

birlestirerek maliyetleri azaltabilecegi sonucuna varmiglardir (Lee ve Suh, 2016).

Tibbi teknolojinin hizla gelismesi, hastanelere cesitli faydalar saglama potansiyeline
sahip olabilmektedir. Tibbi teknolojik yenilikleri takip edebilen ve uygulayabilen
hastanelerin gelirlerinin artmasi saglanabilecektir. Hastaneler ileriye doniik olarak bir¢ok
sigorta planindan 6deme alirken, 6zel hastalar ve bazi sigorta planlari tarafindan yapilan
O0demeler hizmetlerin saglanmasinin maliyetine dayanmaktadir. Tibbi teknolojik
yeniliklerin satin alinmasi1 bir taraftan maliyetleri, diger taraftan da gelirleri
artirabilmektedir. Ikinci potansiyel fayda, artan pazar pay1 ve dolayisiyla artan hastane
dolulugudur. Bu ayn1 zamanda daha yiiksek hasta sayis1 nedeniyle gelirlerin artmasina ve
hastanenin sabit maliyetlerinin daha fazla sayida hastaya yayilmasindan dolay:1 hasta
basimna maliyetlerin diismesine neden olmaktadir (Shortell ve Zajac, 1990). Tibbi
teknolojiyi daha yiiksek seviyede kullanan hastaneler, potansiyel olarak daha yiiksek
doluluga ve doktorlar tarafindan daha fazla tercih edilme potansyeline sahiptir (Kimberly
vd., 1989). Doktorlar, hastane endiistrisinde benzersiz bir role sahiptir. Hastalarin hastane
seciminde genellikle en biiylik etken hekimdir (Hosgor ve Hosgor, 2019). Hastalar
hastanelere yonlendirmekten biiyiik 6l¢iide doktorlar sorumlu oldugundan, doktorlarin
cazibesi ve artan tibbi teknoloji seviyeleri potansiyel fayda saglayabilmektedir. Bu
cergevede, Irwin ve arkadaslart (1998) tarafindan yapilan ¢alismada, tibbi teknolojik
yeniliklerin edinilmesi ile finansal performans arasindaki iliskinin, yiiksek nitelikte tibbi

teknolojiye sahip hastanelerde pozitif ve giiclii oldugu sonucuna varilmustir.

Nihai olarak hastanelerin kaynaklarina erisiminin klinik karar verme siirecini dogrudan
etkiledigi g6z oOniine alindiginda, hastanelerin kaynaklarmin degerlendirilmesi ¢ok
onemlidir. Hastanelerin kaynak temelli goriisii 0nemsemeleri ile mevcut kaynaklarin

degerlendirilmesinin hasta sonuglarini olumlu etkilemesi miimkiindiir (Yingling, 2021).
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1.4. Cevresel Belirsizlik

Isletmeler, artan cevresel karmasiklik ve belirsizlik ile gegmiste oldugundan daha
karmasik, calkantili ve tahmin edilemez bir diinyayla kars1 karsiyadir. Isletmeler i¢in en
temel sorunlardan biri olarak goriilen ¢evresel belirsizlik, isletmelerin karsilastigi en
onemli beklenmedik durumlardan biridir ve isletmenin yapisini etkileyen onemli bir
degiskendir. Cevresel belirsizlik ayn1 zamanda stratejik yonetim literatiiriiniin en 6nemli

konularindan biridir (Inman ve Green, 2021).

Belirsizligi kavramsallastirmaya yonelik ilk girisim, onu oOrgiitlerin is ortaminda
karsilastig1 istikrarsizlik olarak tanimlayan Knight (1921) tarafindan gergeklestirilmistir.
Garner (1962) belirsizligi, olas1 gelecegin 6zelligi olarak kabul etmekte ve orgiitsel karar
vermeyi etkileyen ¢ikarimlar olarak tanimlamaktadir (Mousa, 2017). Milliken (1987) ise
belirsizligi, bilgisizlik veya ilgili-ilgisiz veriler arasinda ayrim yapamama nedeniyle
bireyin bir seyi dogru tahmin edememesi olarak ifade etmektedir. Galbraith (1973) *in
birey ya da orgiitiin bir gorevi gergeklestirmek i¢in ihtiya¢ duydugu bilgi ile sahip oldugu
bilgi arasindaki fark olarak tanimladigi (Akkog¢ vd., 2012) belirsizlik, Miller (1993)
tarafindan kurumsal performans iizerinde etkisi olan ¢evresel veya orgiitsel degiskenlerin
ongoriilemezligi olarak ifade edilmektedir. Song (2013)’a gore belirsizlik bir orgiitiin
gelecekle ilgili bilgi eksikligini yansitmaktadir. Tanimlar dikkate alindiginda belirsizlik
tiiri ne olursa olsun, planlama ve karar vermeyi zorlastiran, dolayisiyla orgiitiin is
ortamini etkileyen 6nemli bir degiskendir (Singh, 2020). Belirsizlikler genel anlamda
cevresel belirsizlikler (makroekonomik ve politik ve hiikiimet politikast istikrarsizligy),
endiistri belirsizlikleri (liriin pazari, girdi pazari, teknolojik ve rekabet¢i belirsizlikler) ve
firmaya 0zgii belirsizlikler (yonetim ve calisan eylemleri, aragtirma ve gelistirme ve

operasyonlarla ilgili) olarak kategorize edilmektedir (Miller, 1993).

Literatiirde cevresel belirsizligi cevresel tiirbiilans olarak adlandiran calismalar da
bulunmaktadir. Tiirbiilans, belirsizlik ve Ongoriilemezlik yaratan cevreler olarak
tanimlanmaktadir (Ojha vd., 2020; Zhou vd., 2019; Bodlaj ve Cate, 2019; Turulja ve
Bajgoric, 2018). Cevresel faktorler ¢ogunlukla belirsizdir ve belirsizligi anlamak,
tanimlamak gerektiginden karar vermede algilar 6nem kazanmaktadir (Lau ve Busenitz,
2001). Isletmeler bilgi eksikliklerini algiladiginda ve gevreyi iyi tahmin edemediklerinde,
cevresel belirsizlik olusur ve isletmeler cevreyi tarama davranigini bu algiya gore

yonlendirir (Zhao, 2021).
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Cevresel belirsizlik, yoneticilerin ¢evre ve degisimin yonii hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmamasi nedeniyle onlarin basarilarini etkilemektedir. Yeterli bilgiye sahip olmayan
yOneticinin, alternatif kararlar1 ve olas1 maliyetleri degerlendirmesini giiglestirmektedir
(Daft, 2010). Ciinkii ¢evresel belirsizligin yiiksek olmasi kurumlar igin risk
olusturabilmektedir. Bu sebeple ¢evresel belirsizlik diizeyinin yiiksek oldugu durumlarda
isletmeler gevreyi aragtirmali ve belirsizlik diizeyini diigiirmeye yardimei olacak analiz
ve yorumlar igin bilgi aramalidir (Hammad, Jusoh ve Ghozali 2013). Ayrica ¢evreyi etkin
bir sekilde yonetmek, organizasyonlara sadece iyi kararlar alinmasinda degil, ayni

zamanda bu kararlardan iyi sonuglar alinmasinda da yardimci olabilmektedir.

Saglik kurumlart i¢in ¢evresel belirsizlik giderek artmakta ve daha calkantili bir hale
gelmektedir (Begun ve Kaissi, 2004). Saglik kurumlarinda belirsizligin yiiksek olmasi,
bu kuruluslarin gelecegini tehlikeye sokmaktadir. Belirsiz ¢evrede saglik kurumlari
cevreye daha fazla zaman ve kaynak harcayabilmektedir (Begun ve Heatwole, 1999). Bu
sebeple saglik kurumlar1 belirsizlikle miicadele icin stratejik ortaklik, dis kaynak
kullanimi, tedarik zinciri, kiigiilme, kiyaslama gibi uygulamalarla kendini korumaya

¢alismaktadir (Cinar, Demircan ve Nisanci, 2019; Demir, 2015; Rigby, 2013).

Saglik kurumlarinda ¢evrenin algilanmasi ve tanimlanmasi 6nemlidir. En temel olarak
daha iyi performans saglanmasi i¢in gereklidir (Shortel vd., 2000). Cevresel belirsizlik,
saglik endiistrisinde piyasa yonelimi ve Orgiitsel performans arasindaki iligki icin
onemlidir (Lonial ve Raju, 2001). Nihai olarak saglik kurumlar igin belirsizlik, kaos
demektir ve degisim hizli ve 6ngériilmez bir sekilde gerceklesmektedir (Bayer ve Cengiz,
2020).

Yukarida yapilan tartismalardan da anlagilacag: gibi, saglik kurumlart diger isletmeler
gibi degisen diinyada, gelisen teknolojide ve yogun rekabet ortaminda kendilerini hizla
degisime uyarlamak zorundadirlar. Bu nedenle c¢evrenin belirsizlik boyutlarini

tanimlanmakta fayda bulunmaktadir.

1.4.1. Cevresel Belirsizligin Boyutlar

Yoneticilerin yeterli bilgiye sahip olamadiklar1 cevrelerde basarisiz olma ihtimali
artmaktadir (Beraha, 2014). Cevresel belirsizligi etkileyen unsurlar arasinda teknolojik
degisimler, talep degisimleri, iiriin yasam egrisinin kisalmasi, tedarik kaynaklarinda
yasanan problemler, rakiplerin faaliyetleri, sosyokiiltiirel degisimler ve tiiketici

degisimleri gibi faktorler sayilabilmektedir. Her bir faktor, 6zellikle yoneticiler agisindan
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rekabetin yogun oldugu cevrelerde belirsizlik diizeyini etkilemektedir (Sethi ve Sethi,
1990). Saglik sektorii i¢in yogun rekabet, hiikiimet diizenlemeleri, maliyetler ve sigorta
geri 6demeleri ile ilgili faktorlerin ¢evresel belirsizlik ile iliskili oldugu goriilmektedir.
Bu faktorler 6zelinde hastanelerin rekabet iistiinliigii elde edebilmeleri, cevresel
belirsizligin etkisini azaltarak cevresel kosullara rakiplerine nazaran daha hizli uyum
saglamalara baghdir (Vaishnavi, Suresh ve Dutta, 2019). Ornegin geri &deme
sistemindeki degisiklikler ve artan rekabetin sebep oldugu cevresel belirsizlikler, saglik
kurumlarinin daha gelismis maliyet kontrol sistemlerini kullanmalarin1 gerektirmektedir

(Hammad, Jusoh ve Ghozali, 2013).

Literatiirde genel olarak oOrgiit-gevre iligkisini inceleyen arastirmalarda cevresel
belirsizliklerin farkli smiflandirmalara tabi tutulduklar1 goriilmektedir. Cevresel
belirsizlik Emery ve Trist (1965) tarafindan durgun ve rastgele, durgun ve kiimelenmis,
dengesiz ve reaktif, dinamik olarak; Duncan (1972) tarafindan degisken ve karmasik
olarak; Leblebici ve Salancik (1981) tarafindan degisken ve ¢esitli olarak
siiflandirilmistir. Ayrica Aldrich (1979) ¢evreyi alt1 boyutlu bir yapi olarak ele almistir.
Bu alt1 boyut; cevresel istikrar-istikrarsizlik, ¢evresel homojenlik, ¢evresel zenginlik,
cevresel yogunlasma dagilimi, ¢evresel konsensiis ve ¢evresel tlirbiilanstir (Kwag, 1995).
Dess ve Beard (1984) ¢evresel belirsizligin dinamizm, comertlik (kaynaklarin kitlig1 veya
bollugu) ve karmasiklik olarak ii¢ boyutu oldugunu ileri stirmiistiir. Ayn1 sekilde bazi
arastirmacilarin liberallik, degiskenlik ve karmasiklik olmak iizere ¢evresel belirsizlik
boyutlar1 konusunda bir uzlagsmaya ulastiklar1 s6ylenebilir (Mintzberg, 1979; Pfeffer ve
Salancik, 1978; Jurkovich, 1974; Child, 1972). Milliken (1987) ise gevresel belirsizligi;
durum, etki ve tepki belirsizligi olarak ii¢ farkli alt boyut ile ele almaktadir. Cevresel
belirsizligin boyutlari; rekabet belirsizligi, teknoloji belirsizligi ve pazar belirsizligi
olarak da siniflandirmigtir (Darvishmotevali, Altinay ve Kdseoglu, 2020; Long, Li ve
You, 2014; Jabnoun, Khalifah ve Yusuf 2003; Jaworski ve Kohli, 1993, Slater ve Narver,
1994). Hastaneler iizerinde yapilan ¢alismalarda ¢evresel belirsizligin boyutlarinin daha
cok pazar belirsizligi, teknoloji belirsizligi, rekabet belirsizligi olarak boyutlandirildig:
anlasilmaktadir (Ark, 2008; DeSarbo vd., 2005). Calismada g¢evresel belirsizlik kavrami

bu ¢ercevede incelenmektedir.
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1.4.1.1. Rekabet Belirsizligi

Rekabet belirsizligi genellikle licret savaslari, pazarlama ve rakipler ile iliskilidir.
Rekabet belirsizliginin yogun oldugu c¢evre, piyasadaki rekabet¢i ve teknolojik
kosullardaki hizli degisimlerle iliskilendirilebilir. Rekabetin belirsiz oldugu cevrede
rakiplerin eylemleri, piyasa kosullari1 ve teknoloji ongoriillemez olabilir (Hwang, 2005).
Isletmeyi rakiplerinden ayiran ve one cikaran sey, rakibe stratejik avantaj saglayan
degisimlerin ortaya koydugu etkilerdir. Yiiksek rekabet¢i belirsizlik seviyesi olmasi,
yogun rekabetin ve Ongorillemeyen degisimlerin yasandigi kosullarla agiklanabilir.
Dolayistyla rekabet belirsizligi, isletmelerin rakiplerinin girisimlerine ne 6l¢iide cevap

verebildigi ile ilgilidir (Chi ve Sun, 2013).

Rekabet belirsizligi olan ¢evrede kalite ve akreditasyon rekabet araci olarak
kullanilabilmektedir. Tay’a (2003) gore kalite farkliliklar1 hastanelere olan talebi ve
hastane iizerindeki rekabet yogunlugunun etkisini belirlemede énemli bir faktor olarak
kabul edilmektedir. Guimaraes, Caccia-Bava ve Geist (2020)’e gore, hastane kalitesinin
ve hastane orgiit kiiltiiriiniin rekabetin belirleyicisi olarak rekabet yogunlugu tizerinde
olumlu etkisi bulunmaktadir. Benzer sekilde Mutter, Wong ve Goldfarb (2008) rekabet
belirsizliginin yogun oldugu cevrede hastalari ¢cekmek isteyen hastanelerin yiiksek
kalitede bakim saglama mesaji vererek ve piyasadaki en iyi hekimleri biinyesinde
bulundurarak hastalar {izerinde olumlu etki saglayabilecegini ortaya koymuslardir.
Rekabet belirsizliginin oldugu cevrede, kalite farkliliklar1 hastanelere olan talebi ve
hastane tercihlerini belirlemede 6nemli bir faktor olabilmektedir. Giivenli, kaliteli ve
hasta merkezli bakim saglamaya calisan gayretli saglik ¢alisanlarmi biinyesinde
bulunduran hastaneler rekabet belirsizliginin yogun oldugu g¢evreden pozitif yonde

etkilenmektedir (EI-Haddad, Hegazi ve Hu, 2020).

1.4.1.2. Teknoloji Belirsizligi

Teknoloji belirsizligi yogun olan ¢evre ayni zamanda karar vericiler ve paydaslar arasinda
bilgi esitsizligine yol agmakta ve karar verme siirecinde yanlis yorumlamaya neden
olabilmektedir. Isletmeler yiiksek teknoloji belirsizligi ile basa ¢ikmakta zorlanabilir;
ancak bu durum rekabet avantaji elde etmelerine de yardimci olabilmektedir. Teknolojik
belirsizlik altinda bilgiyi yonetme becerisi, {irlin gelistirme basarisina sahip isletmelerin

teknoloji belirsizligi ile basa ¢ikma yetenegini gosterebilmektedir (Pratono, 2021).
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Teknolojik belirsizlik ile yasanan degisimler miisteri ihtiyaclarinin degisimine sebep

olabilecegi gibi iiriinlerin yenilenme siirecini de etkileyebilmektedir (incekara, 2018).

Saglik sektorii yenilik ve degisimin ¢ok hizli bir sekilde yasandig1 sektorlerden birisidir
(Moriarty ve Kosnik, 1989). Teknoloji belirsizliginin yogun oldugu ¢agimizda modern
hastanelerin, artan saglik bakim maliyetlerini kontrol altina almak ve hastalarin
ihtiyaclarin1  karsilayabilmek icin mevcut hizmet siiregleri ile is modellerini
basitlestirmeleri gerekmektedir. Ayni zamanda hastanelerin i¢cinde faaliyet gosterdikleri,
en uygun sekilde konuslandirdiklar1 ve teknolojik varliklarini etkinlestirdikleri dinamik
ve Ongoriilemeyen pazara yeterince hitap etmesi gerekmektedir. Hastaneler aktif olarak
teknoloji seceneklerini ve yeniliklerini kesfettikleri, dijital teknolojileri kullanarak klinik
siireclerini ve hastalarla olan etkilesimlerini doniistiirdiiklerinde rekabet avantaji
saglayabilmektedirler (van de Wetering ve Versendaal, 2021). Ornegin Bradley ve
arkadaglar1 (2012) ile Karaca ve arkadaslari (2019)’na gore, klinik uygulamalarinda
(mobil el cihazlar1 ve uygulamalar gibi) teknolojik yenilikleri kullanan hastaneler,
hatalar1 azaltmakta ve hasta merkezli bakimi iyilestirebilmektedir. Ayrica teknolojik
secenekler ve yenilikler, klinisyenlerin ¢alismalarinda daha c¢evik olmalarini, klinik
iletisimi  gelistirmelerini, hastalar1 uzaktan izlemeleri ve klinik karar destegini
iyilestirmelerini (Mosa, Y00 ve Sheets, 2012; van de Wetering, Versendaal ve Walraven
2018), dolayisiyla hasta tedavi siirecini ve tibbi hizmetlerin kalitesini iyilestirmelerini (Li
vd., 2017) beraberinde getirmektedir. Hastane yoneticileri, uygulayacaklar stratejileri
mevcut ve degisen teknolojileri goz 6niinde bulundurarak belirlemeli ve uygulamalidirlar.
Ornegin agresif bir teknoloji kullanimimin benimsemesi, hasta bakim kalitesinde artisa
neden olmayabileceginden kaynaklarin bosa kullanilmasina yol agabilir (Williams vd.,
2015). Hastanelerin teknolojik belirsizligi algilama ve degerlendirme yetenekleri,
hastanelerin mali kaynaklara sahip olmasi, bakim ve hasta memnuniyetine olumlu etki
etmektedir (Lettieri, 2009). Buna karsilik hastanelerin teknolojik gelismeleri takip
etmesinin ve uygulamasinin teknolojik yatirim maliyetleri ve hizmet tiretim giderlerinin

artmasina neden olabildigini ileri siiren ¢alismalar da bulunmaktadir (Y1lmaz, 2008).

1.4.1.3. Pazar Belirsizligi

Pazar belirsizligi, belirli bir pazarin gelecekteki yoniinii kestirememe durumu veya pazara
iliskin bilgi eksikligi olarak tanimlanabilmektedir (Leifer ve Mills, 1996). Pazar

belirsizligi, miisteri sayis1 ve tercihlerinin istikrari ile ilgilidir. Saglik sektorii baglaminda
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pazar belirsizligi, saglik hizmetini kullananlarin (hiikiimet, isverenler ve {igiincii taraf
odeyiciler) sayis1 ve tercihlerindeki degisikliklerle ilgilidir (Kumar, Subramanian ve
Yauger, 1998). Pazar belirsizligini getiren faktorler, pazara yeni giris yapan firmalarin
olmasi, yeni mal veya hizmetlerin, yeni bir bulusun veya yeniligin pazara sunulmasi

olarak siiflandirilabilmektedir (Hoskisson ve Busenitz, 2001).

Pazar belirsizliginin olmasi, firma stratejilerinin olusturulmasi ve uygulanmasi agisindan
biiylik 6nem tasimaktadir (Sainio, Ritala ve Hurmelinna-Laukkanen, 2012). Pazar
belirsizliginin yiiksek oldugu cevrelerde hastanelerin nis pazarlara agilmasi, orgiitsel
biiylime hizlar1 tizerine olumsuz etki etmektedir. Hastaneler yakin zamanda yerel pazara
girdiginde, nis genisleme stratejisi kurumsal biiyiime {lizerine olumsuz etki etmektedir.
Ayrica, hastaneler yerel pazardan ¢ikarsa ayni stratejinin orgiitsel biiyliime tizerinde de
olumsuz etkileri olacaktir. Tersine, istikrarli piyasa kosullari altinda nis genislemesi,
orgiitsel ataletin bozulmasiyla iliskili zararl etkileri 6nleyerek organizasyonun daha fazla

biiylimesine katkida bulunabilmektedir (Jung, 2009).

Son vyillarda saglik hizmetlerinde neoliberalizm uygulamalariyla devlet desteginin
zayiflamasi, saglik hizmetleri giderek insanmerkezcilesmesi, saglik hizmetlerinin
sunumunun ozellestirilmesi ve kamu dis1 saglayicilara devredilmesi saglik hizmetleri
pazariin dalgalanmasina neden olabilmektedir. Bunun sonucunda saglik hizmetlerine
erisim gesitli esitsizlikler ortaya ¢ikabilmektedir (Numerato, Cada ve Honova, 2021).
Neoliberalizm dogas1 geregi Ozellesen saglik hizmetleri, hastanelerin 6zel saglik
Kurumlart ile sozlesmelerini yenilememesi durumlarmma neden olabildiginden pazar

belirsizliklerini artirmaktadir (Konuralp ve Biger, 2021).

1.4.2. Cevresel Belirsizlik Algisi

Cevresel belirsizlik kavrami ¢evrenin degisen kosullarina ve bunlarin tahmin edilemeyen
bir sekilde ortaya ¢ikmasina isaret etmektedir. Kurumlar ¢evresel kosullardan, iiretim ve
operasyonlardaki teknolojik degisiklikler, siire¢ yenilikleri, rakiplerin eylemleri,
miisterilerin ihtiyaglari, tedarik¢ilerle iliskiler, pazar talebi, makroekonomik ve endiistri
egilimleri, hiikiimet politikalart ve kiiresellesme sorunlar1 gibi faktorlerden
etkilenmektedir (Hoque, 2004). Cevresel belirsizlik kavrami, kurulusun cevredeki
degisiklikleri tespit edebilme algisindaki yetersizlik olarak tanimlanmaktadir (Karaman,
2019).
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Algilanan cevresel belirsizlik, 6znel bir durumdur. Farkli bireyler aynt durumlarda farkli
algilara sahip olabilmektedir (Lipshitz ve Strauss, 1997). Dolayisiyla yoneticilerin
cevresel belirsizlikleri algilama bigimine gore verecekleri kararlar da degisiklik
gosterebilmektedir. Yoneticiler tarafindan alinan stratejik kararlarin yine {ist diizey
yoneticilerin ¢evresel belirsizlik algilarina bagli olarak alindigina yonelik ampirik

calismalar bulunmaktadir (McMullen ve Shepherd, 2006; Miller ve Shamsie, 1996).

Milliken (1990) algilanan ¢evresel belirsizlik kavramini, bir kurulusun c¢evresinde
meydana gelen degisiklikleri anlamaya ve bunlara yanit vermeye calistiklarinda
yasadiklar1 ¢ belirsizlik tiirli altinda tasnif etmistir. Birinci belirsizlik tiirti, belirli
olaylarin veya degisikliklerin olasiliklarinin tahmin edilememesini temsil eden durum
belirsizligidir. Ikincisi, bir cevre kosulunun kurulus iizerindeki etkisinin tahmin
edilememesini temsil eden etki belirsizligidir. Ugiinciisii ise kurulusun stratejik
eylemlerinin sonuglarmi tahmin edememesini karakterize eden yamit belirsizligidir
(Jahanshahi ve Brem, 2020). Algilanan g¢evresel belirsizlik diizeyi isletmeler igin risk
olusturmaktadir; c¢ilinkii verilecek kararlarin hatali olmasina, bunun neticesinde
kurumlarin yasamlarmi tehdit edebilmesine neden olabilmektedir. Yonetici ve
calisanlarin ¢evre hakkindaki yetersiz bilgisi, endise ve huzursuzluk yaratabilmektedir.
Cevresel belirsizlikleri teshis ve tanimlamalara ihtiya¢ duyuldugunda algilar biiytik bir
oneme sahip olmaktadir (Daft ve Weick, 1984). Bu nedenle ¢evresel algilar ¢evrenin

degerlendirilmesinde hayati 6neme sahiptir (Turan, 2014).

Duncan (1976) ¢evresel belirsizligi incelerken algilarin 6nemini vurgulamaktadir. Ciinkii
algilar, yoneticilerin c¢evreye nasil tepki verecegini belirlemede Onemli bir rol
oynamaktadir. Cevresel belirsizlik, algisal bir fenomendir ve bir kararla karsi karsiya
kalan bireyin bir 6zelligi olarak goriilmektedir (Ashill ve Jobber, 2010). Algilanan
cevresel belirsizlik, ¢evrenin gercek durumu yerine yoneticinin algisina bir gonderme
yapmaktadir (Gul ve Chia, 1994). Algilanan ¢evresel belirsizlik, gegerli olmayan
stratejinin belirlenmesinde temel olarak varsayimlarda bulunabilecek, tehdit ve firsatlarin
ortaya ¢ikmasi anlamina da gelebilmektedir (Widyaningdyah ve Aryani, 2016). Miles,
Snow ve Pfeffer (1974) 'e gore ise organizasyon sadece algiladiklarina cevap verir; fark
edilmeyen seyler organizasyonun kararlarini ve eylemlerini etkilemez. Dolayisiyla, farkli
organizasyonlar ayni nesnel ortamda farkli tepkiler verebilirler. Cevresel belirsizlik
algisi, genel olarak c¢evredeki neden ve sonug iligkilerinin anlagilmamasi seklinde

karakterize edilmektedir. Buna gore gevresel belirsizlik algisi yoneticilerin karar verme
36



stireglerinde belirsizlik yaratabilir ve eksik bilgi nedeniyle yoneticilerin isabetli karar

vermesini de etkileyebilmektedir (Chong, 1995).

Rybakov (2001), isletmenin ¢evresel degisikliklerden daha az etiketlenmesinin,
hiyerarsik yapisini azaltabilmesi ile miimkiin oldugunu ve bunun da maliyetler a¢isindan
avantaj saglayabilecegini bildirmektedir. Cevresel belirsizlik ile miicadele etmede farkli
¢oziim Onerileri getirilmektedir. Literatiirde maliyet liderligi stratejisi (Ornekli, 2010),
disa bagimliligin artmasi nedeniyle isbirligine oncelik verilmesi (Naktiyok, 2000), daha
proaktif uygulamalara yonelinmesi ve oncii stratejilerin kullanilmasi (Cankaya ve Sezen,
2015), kaynak bagimliligina yonelinmesi (Karaman, 2016), stratejik ittifak kurma
egiliminde olunmasi (Sener, 2012) seklinde ¢6ziim Onerilerinin gelistirildigi ¢alismalar

goriilmektedir.

Kaliforniya’da hastane yoneticileri ile yapilan ¢alismada, ¢cevresel belirsizlik algisi ile basg
etmek icin paydaslar ile isbirligi yaptiklart (Biel, 2002) ve Misir’daki hastane
yoneticilerinin ¢evresel belirsizlik algisi arttiginda yonetim muhasebe sistemlerini daha
fazla kullanma egiliminde olduklari (Hammad, Jusoh ve Ghozali, 2013) belirlenmistir.
Birlesik Krallik’ta faaliyet gosteren 48 kamu hastanesinin yoneticileri iizerinde yapilan
bir arastirmada stratejinin, orgiitsel ataletin ve ¢evresel belirsizligin algilanmasinin daha

iyi performans saglanmasiylasonuglandigi ileri siirilmektedir (Andrews, 2008).

Literatiirde saglik sektoriinde c¢evresel belirsizlik algisi ile ilgili yeterince c¢alisma
bulunmadig1 ve net bir yaklasimin s6z konusu olmadig1 gézlenmistir. Hastane yoneticileri
de ¢evrelerini karmasik, dinamik ve oldukc¢a belirsiz olarak tanimlamaktadir. Cevrenin
giderek belirsizlesmesi ve g¢alkantili olarak tanimlanmasi, saglik sektoriinde gevresel
belirsizlik {izerine c¢alismalari zorunlu hale getirmektedir. Genel olarak, Orgiit
performansinin artirilmasi, algillanan ve nesnel c¢evreler arasinda eslesme ile
iligskilendirilmektedir (Dess ve Keats, 1987). Cevrenin algilanmasi, stratejik kararlardaki

degisiklikleri ve zamanlamay1 dogrudan etkileyebilmektedir (Barr, 1998).

Karg1 karsiya kalinan problemlere iliskin {iretilen ¢oziimler ve orgiitsel degisimi
saglamaya yonelik atilacak adimlarin tiimii yoneticilerin ¢evresel belirsizlik algilarindan
etkilenmektedir (Begun ve Kaissi; 2004). Yapilan agiklamalardan anlasilacagi iizere
hastane yoneticilerinin ¢evresel belirsizlik algilart ile bu algiyla stratejik kararlar
arasindaki iliskiye dair literatiirde bir eksiklik bulunmaktadir. Literatiir incelendiginde

cevresel belirsizligin bagimsiz degisken alindig1 calismalara rastlanmaktadir. Ornegin,
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Hwang (2005) ¢alismasinda, ¢evresel belirsizligin bilesenlerinden pazar belirsizliginin,
isletmelerin pazar yonelim stratejilerini ve islevsel uzmanlagmayr olumlu ydnde
etkiledigini, pazar belirsizligi ve rekabet belirsizliginin ise iist yonetimin degisen bir
piyasaya uyum saglama istekliliginin her bir bileseni iizerindeki olumlu etkisi oldugunu
belirlemistir. Cevresel belirsizligin, is stratejisinin performans Olglim sistemleri ve
orgiitsel performans iizerindeki iliskisini arastiran farkli bir c¢alismada, c¢evresel
belirsizligin, is stratejisi ve orglitsel performans ile 6nemli 6l¢iide pozitif iliskili oldugunu
ortaya koymustur. Ayni ¢alismada g¢evresel belirsizligin finansal olmayan performans
Olctim sistemleri ile 6nemli Slgiide iliskili oldugu belirlenmistir. Arastirma sonucunda
yiiksek rekabet baskisinin, kilit kaynaklardan yararlanmak ve rekabet avantaji elde etmek
i¢in igletmelerin finansal olmayan kaynaklara odaklanmasi gerektigini ifade edilmektedir
(Bastian ve Muchlish, 2012).

Literatiirde cevresel belirsizligin diizenleyici rolii oldugunu belirten ¢aligmalar da
bulunmaktadir. Malezya'da yapilan bir ¢alismada imalat isletmelerinin ¢evresel
belirsizliginin (talep belirsizligi, teknolojik belirsizlik ve rekabet belirsizligi), dis
entegrasyon (tedarik¢i-miisteri entegrasyonu) ve isletme performansi arasindaki iliskide
diizenleyici etkisi oldugu ileri siriilmektedir (Chin vd., 2014). Kafetzopoulos (2020)
Yunanistan’da faaliyet goOsteren isletmeleri dahil ettigi c¢alismasinda, cevresel
belirsizligin hem oOrgiitsel ustaligin is performansi {izerindeki etkisinin hem de
proaktifligin is performansi {izerindeki etkisinin orta derece olduguna dair kanitlar
sunmustur. Diger bir calismada, tedarik¢i ve miisteri entegrasyonunun, cevresel
belirsizliklerin firma performansi iizerindeki moderator etkisi oldugu ve olumsuz
etkilerini azaltabilecegi ifade edilmistir. Tedarik¢i ve miisteri entegrasyonu ile igbirliginin
yiiksek diizeyde olmasinin, belirsiz ¢cevrede rekabetci basariyr stirdiirmeyi artirdigi 6ne

stirtilmiistiir (Nguyen vd., 2021).

Cevresel belirsizligin igletmeler {izerindeki etkileri ve sonuglarinin arastirildigi calismalar
bulunmaktadir. Bu calismalarin farkli sektorlerde yapildigi gézlenmektedir. Cevresel
belirsizligin isletmeler ve strateji arasindaki iligkilerinin incelendigi sektorler ve

degiskenler Tablo 1’de sunulmaktadir.

Tablo 1: Cevre Belirsizligine iliskin Calismalar

Sektor Bagimsiz Degisken

Adhikara, Diana ve Basjir
(2022)

Yonetim Kontrol Sistemi, Biitge Kontrolii ve

Hizmet (Hastane) Hastane Performansi
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Kafetzopoulos, Gotzamani ve

Skalkos (2019) Uretim Inovasyon Boyutlar1 ve Is Performansi
Irbayuni ve Evanthi, (2021) Uretim Orgiitsel Performans

N Stratejik Uyum, Firma Performansini, Bilgi
Sabherwal vd. (2019) Uretim Teknolojileri
Inman ve Green (2021) Uretim Tedarik Zinciri Performansi, Ceviklik
Darvishmotevali, Altinay ve Hizmet Organizasyonel  Ceviklik, Organizasyonel
Koseoglu (2020) Yaraticilik
é%gg;ara’ Sumarli ve Sutisna Hizmet (Hastane)  Bilgi Teknolojisi, Hastane Performansi
Sarmoli ve Shafiee (2016) Hizmet (Hastane)  Yonetim Performansi, Yonetim Bilgi Sistemi
Lee, Song ve Cao (2011) Hizmet (Hastane)  Bilgi Sistemleri, Stratejik Uyum

1.5. Orgiitsel Ustalik

Orgiitsel ustalik kavram, literatiirde drgiitsel ¢ift yonliiliik, orgiitsel ¢ift ellilik, orgiitsel
cift yeteneklilik, cift yetenekli gibi farkli sekillerde ifade edilmektedir (Baskan, 2020;
Ozbebek, 2017; Kantur ve Iseri Say, 2015; Alan ve Sozen, 2015; Attar, 2014). ingilizce
ambidexterity sdzciigiinden ¢evrilen kavramin sozlitk anlamu, iki elin birlikte, ayn1 6lgiide
rahat kullanabilme yetenegi olarak tanimlanmaktadir. Insana ait bu 6zellik metafor olarak

yonetim ve orgiit alaninda kullanilmaya baslanmistir (Attar, 2014).

Orgiitsel ustalik kavramu ilk olarak Duncan (1976) tarafindan kullanilmistir. Bu kavram,
March'm (1991) “Exploration and Exploitation in Organizational Learning”, makalesini
yayinlanmasiyla popiiler hale gelmistir. March’in ¢alismasindan sonra literatiirde diger
yazarlarin da ilgi gostermesiyle orgiitsel ustalik kavrami yaygin bir sekilde kullanilmaya
baslanmigtir (Bodwell, 2011; Simsek, 2009; Raisch ve Birkinshaw, 2008; Gupta, Smith
ve Shalley, 2006; Smith ve Tushman, 2005; O'Reilly ve Tushman, 2004; Benner ve
Tushman, 2003; Tushman ve O'Reilly, 1996). Duncan (1976) orgiitsel ustalik kavrami ile
orgiitsel yapinin ¢evreye uyum saglamasinin yetenek olacagini ve yetenekli orgiitlerin
gelistirilmesi i¢in hem mekanik hem de organik yapinin bir araya getirilerek ikili orgiit
yapisinin olusturulmasiin gerekli oldugunu ileri siirmektedir. Duncan bunun ig¢in iki
yonlii beceri kavramini Onermistir. Buna gore Orgiitsel ustalik, bir organizasyonun
giinlimiiziin i§ taleplerinin yonetiminde uyumlu ve verimli olmasinin yan sira ¢evredeki
degisikliklere de uyum saglayabilme yetenegidir (Raisch ve Birkinshaw, 2008). Tanim
daha sonra bir organizasyonun ayni anda iki farkli seyi takip etme yetenegi, kesfetmesi

ve kullanmasi olarak genisletilmistir (Moreno-Luzon ve Pasola, 2011).

Orgiitsel ustaligin drgiit performansi iizerindeki etkisi konusunda arastirmalarda farkli

sonuglar bulunmustur (Nosella, Cantarello ve Filippini, 2012; Simsek vd., 2010; Raisch
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ve Birkinshaw, 2008; Jurksiene ve Pundziene, 2016). Isletmelerin &rgiitsel ustalig
gerceklestirebilmelerinin Orgiit performansini arttirdigini ileri siiren g¢alismalar (Cao,
Gedajlovic ve Zhang, 2009; Gibson ve Birkinshaw, 2004; Lubatkin vd., 2006) oldugu
gibi, tam aksine orgiitsel ustaligin 6rgiit performansi tizerinde dnemli bir etkisi olmadigini
(Venkatraman, Lee ve lyer, 2009), hatta 6rgiitsel ustaligin, firma performansi tizerinde
olumsuz etkisi olabilecegini ileri siiren ¢alismalar da bulunmaktadir (Kafetzopoulos,
2020). Bazi aragtirmacilar ise orgiitsel ustaligin kit kaynaklar i¢in rekabet siddetini
atirabilecegini ve bu durumun orgiitler agisindan bir risk olusturacagini ileri siirmektedir
(Atuahene-Gima, 2005). Goriildiigi izere orgiitsel ustalik ile firma performansi arasinda

iliski konusunda tam bir konsensiis bulunmamaktadir.

March (1991), orgiitsel ustalik kavramini iki boyutlu olarak arastirict ve yararlanici
yetenekler iizerinden karakterize etmistir. Yazar, iki se¢cim arasinda kaynak dagiliminda
ortaya cikabilecek problemlerin incelenmesi gerektigini ileri siirmektedir. O’Reilly ve
Tushman (2011), bir firmanin ¢ok yonlii olma yeteneginin dinamik yeteneklerin
merkezinde oldugunu iddia etmektedir. Ust diizey ydneticiler iki kritik gorevi
tamamlamak sureti ile yetenek Gstiinliigi saglamaktadir. Birincisi, yoneticilerin teknoloji,
rekabet, miisteriler ve diizenlemelerdeki potansiyel degisimler dahil olmak iizere rekabet
ortamlarindaki degisiklikleri dogru bir sekilde algilayabilmeleridir. Ikincisi ise firsatlar
ve tehditlere gore hareket edebilmeleridir. Yeni zorluklarin iistesinden gelmek igin hem
maddi hem de manevi varliklar1 yeniden yapilandirarak ve onlari ele gegirerek tehditlerin
iistesinden gelebileceklerdir. Orgiitsel ustalikta bu iki farkli yetenegin birlikte
kullanilmas: ile iistiinliigiin saglanacag ileri stiriilmektedir. Tan ve Liu (2014)’ye gore,
orgiitsel ustalik, arastirma ve yararlanma olmak tiizere iki boyuttan olusmaktadir. Ayrica
Han ve Celly (2008), simdi ve gelecek olarak kabul edilen ikili stratejinin
uyarlanabilmesinin orgiitsel ustalik oldugunu vurgulamaktadir. Simsek ve arkadaslar
(2010), aymi siklikta ve aymi anda farkli rekabet unsurlari igin stratejik eylemler
gerceklestirebilmenin Orgiitsel ustalik olabilecegini ifade etmektedir. Bodwell ve
Chermack (2010) orgiitsel ustaligi, organizasyonun stratejilerini gerceklestirirken
firsatlarin etkin bir sekilde degerlendirmesi olarak tanimlamaktadir. Orgiitsel ustalik,
uzun vadede iirlin, pazar ve teknolojik gelisme arasindaki dengeyi olusturmaktir. Ayni
zamanda kisa vadede karlilig1 ve koordinasyonu yonetme yetenegidir (Chaharmahali ve

Siadat, 2010). Orgiitsel ustalik isletmelere ve yoneticilere, ¢evresel belirsizliklere uyum
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saglamaya calisirken uygulayabilecekleri ¢ozlimler hakkinda rehberlik etmektedir

(Birkinshaw, Zimmermann ve Raisch, 2016).

Orgiitsel ustalik kavramini arastirici ve yararlanict tasnifinden farkli olarak uyum ve
yararlanma yetenekleri olarak savunan az sayida da olsa arastirmacilar bulunmaktadir
(Kortman vd., 2014; Clercqg, Thongpapanl ve Dimov, 2013; Gibson ve Birkinshaw 2004)
Calismamizda yogun kullanilan ve arastirmacilar tarafindan iizerinde daha fazla

komsensiis saglanan arastirma ve yararlanma stratejisi ele alinmistir.

Aragstirici stratejisi: Isletmeler gelismek ve rakiplerine iistiinliik sagmaak igin siirekli
arastirma ve yeni kesifler yapmak zorundadir. Kesif ve arastirma boyunca c¢esitli
deneyimler meydana gelmektedir. Bu nedenle kesif, risk alma, deney yapma ve yenilikle
ilgili 6rgiit davranisini ifade etmektedir (Dunlap, Marion ve Friar, 2013). Orgiitler, kesif
uygulamalari iceresinde, mevcut bilgiyi asan yenilik¢i veya farkli bilgi gereksinimlerine
odaklanmaktadir. Burada orgiitiin amaci, yenilik¢i kanal dagitimi, yeni fikirler, yenilik¢i
tiriinler ve hizmetler gelistirmektir (Strese vd., 2016). Basardiklar1 takdirde isletmeler,
yeni teknolojiler ve pazarlar olusturarak ongoriilmeyen ¢evre kosullarina tepki verecek

yonlendirmeleri saglayabilmektedir (Menguc ve Auh, 2008; Lubatkin vd., 2006).

Gelecekte olusabilecek miisteri ve pazar ihtiyacini karsilayabilmek igin riske girmek,
kesifler yapmek ve orgiitsel yapiyr yeniden tasarlamak gerekebilir (Paliokaite ve Pacesa,
2015). Bununla birlikte, farkli yenilik¢i iiriin veya hizmetlerin ger¢ceklesmesi daha fazla
zaman alan olumsuz ve belirsiz getirilere yol acabilecek riskleri de beraberinde
getirmektedir (Strese vd., 2016; Arend ve Chen, 2012). Bu nedenle yasanacak
basarisizliklar, geri doniisii imkansiz sonuglar1 dogurabilecektir. Bu riskler gz oniine
alindiginda, bazen kesif asamasindaki orgiitler daha ¢ekimser hale gelebilmekte ve
teknoloji ya da piyasa kosullarinda yapmalari gereken degisikliklere karsi kendilerini
giigsiiz hissedebilmektedir (O’Reilly ve Tushman, 2008). Kesif siirecinde miisteri ile
baslayan ve saticidan organizasyonun geri kalanina kadar ortaya ¢ikan inovatif fikirler ve
faaliyetler gerceklesebilmektedir. Bu nedenle, bireylerin nasil davrandiklarini ve
diistindiiklerini arastirma siirecini etkileyebilmektedir. Bu etkilesim ve geribildirim stireci
her orgiitsel seviyede iiyelerle devam ederek miisteri seviyesinde sona ermektedir. Bu
durum, arastirma stratejisinde 6grenme siireci dinamizminin siirekli olarak devam eden

bir dongii oldugunu gostermektedir (Cegarra-Navarro ve Dewhurst, 2007).
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Yararlanici strateji: Bu strateji, mevcut ¢oziimlerden daha iyi sonuglar elde etmek igin
organizasyonun tiimiiniin uyumunun gerekliligini belirtmektedir. lyilestirme, uygulama,
artan iiretkenlik, verimlilik ve kontrol yararlanici stratejinin temelini olusturmaktadir
(O’Reilly ve Tushman, 2008). Yararlanma, mevcut yeteneklerin ve bilgi kaynaklarinin
genisletilmesi anlamma geldiginden, kaynaklar ile birlikte mevcut iiriin ve hizmet
tiirlerini genisletme, proje tasarimlarini gelistirme ve mevcut tahsis kanallarinin
etkinligini ve verimliligini artirma amaci tasimaktadir (Ajdarovska, 2018). Temelde
yararlanici strateji, mekanik oOrgiit yapilarinda, birbirine bagl sistemlerde, biirokratik
yapilarda, duragan pazar ve teknolojilerde goriilmektedir (Carmeli ve Halevi, 2009; He
ve Wong, 2004). Yararlanic1 strateji, eylem sonucglarinin daha net ve dolayisiyla
belirsizligin daha diisiik olmas1 nedeniyle rekabet avantajin1 getirebilmektedir (Diaz-
Molina, 2019). Yararlanici strateji tek tarafli bir odaklanma ile kisa vadeli performansi
artirabilirken, ayn1 zamanda firmalar ¢evresel degisimlere uyum saglayamaz ya da uyum
saglamakta zorlanirsa yeterlilik tuzagina diisiilmesine neden olabilir (Ahuja ve Lampert,
2001). Bu stratejide temel amag, mevcut teknolojileri ve miisterilerin ihtiyaglarini
uyarlayarak cevreye uyum saglayabilmektir (Lubatkin vd., 2006). Yararlanma
stratejisinde sonuglar daha kesin ve kisa vadelidir. Bu nedenle sabit performans

beklenmesi olasidir.

Yararlanma stratejisi, aritma, alternatif, tiretim, verimlilik, se¢cim, uygulama ve basari gibi
onemli kavramlara odaklanmaktadir (Lin, Yang ve Demirkan, 2007). Yararlanmanin
amaci, mevcut teknolojileri ayarlayarak ve mevcut miisterilerin ihtiyaclarini karsilayarak
mevcut gevresel kosullara yanit vermektir (Lubatkin vd., 2006). Buna ragmen arastirma,
varyasyon, arama, risk alma, deney, kesif ve esneklik gibi unsurlar1 da icermektedir
(March, 1991). Yeni teknolojik uygulamalarin gelistirilmesi, kesif i¢in ¢ok onemlidir.
Kesif, yenilik¢i teknolojiler ve glinlimiiziin ¢agdas pazarlari olusturarak kullanilan ¢evre

egilimleri ile birlikte kasitli bir yanittir (Lubatkin vd., 2006).

Strateji literatiirii, orgiitsel ustalig1 gelistiren bir organizasyonun arastirici ve yararlanici
faaliyetler arasindaki potansiyel farki ayirt edebilecegini 6ne siirmektedir. Bu nedenle,
orgiitsel ustalik rekabet ortaminda arastirici ve yararlanici stratejinin ayn1 anda yerine

getirilmesi olarak kabul edilmektedir (Bandeira-de-Mello vd., 2016).

Genel olarak, orgiitsel ustalik, kuruluslarin orgiitsel yasam stirelerini ve performanslarini

artirmalarina yardimci olan bir arag olarak dngériilmektedir (Turner, vd., 2015). Orgiitsel
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ustalik, eski ve yeni yetkinlikleri, yetenekleri ve bilgileri ayn1 anda takip etme ve yonetme
yetenegini de ima etmektedir. Bu nedenle, orgiitsel ustaligin, eski ve yeni teknolojiler
arasindaki Orgiitsel baglarin ve oOrgiitsel ustalik i¢in gerekli olan mevcut tamamlayici
kaynaklarin kullanilmasina izin verdigi goriisii kabul edilmektedir (Veider ve Matzler,
2016). Ek olarak, ¢evresel dinamizmin oldugu kosullarda, orgiitsel ustaligi kullanabilme
olasilig1, uygun orgiitsel ustalik stratejisi yiiriitiildiigiinde, dinamik ¢evrede siirdiiriilebilir

rekabet avantajlariyla iliskilendirilmektedir (Du ve Chen, 2018).

Aragtirma ve yararlanma arasinda farkliliklar bulunmaktadir (He ve Wong, 2004).
Isletmenin uluslararas1 genislemesinde hem arastirma ve hem de yararlanmanin
eszamanli ve dengeli etkisi olabilmektedir. Hsu, Lien ve Chen (2013), arastirma ve
yararlanma stratejisi dengeli olan isletmelerin, diger isletmelerden daha iyi performans

gosterdigini ortaya koymustur.

1.5.1. Orgiitsel Ustalik Onciilleri ve Ciktilar

Orgiitsel ustaligin nasil basarilacagma iliskin farkli alanlardan ¢ok sayida bilim insani
cesitli arastirmalar gerceklestirmistir (Blarr, 2011). Orgiitsel ustaligin basarisi, teknoloji
ve inovasyon yonetimi (Ambos ve Schlegelmilch, 2008; Markman, Siegel ve
Wright,2008; He ve Wong, 2004; O'Reilly ve Tushman, 2004), orgiitsel uyum ve
adaptasyon (Raisch ve Birkinshaw, 2008; Brown ve Eisenhardt, 1997) orgiitsel tasarim
ve davranis (Gibson ve Birkinshaw, 2004) gibi ¢ok sayida etkene baglidir. Rekabetin
yogun oldugu sektorlerde orgiitsel ustaligin daha biiylik 6nem tasidig literatiirde kabul
gormektedir (Jansen, 2005; Wang ve Li, 2008).

Orgiitsel ustalik ¢ok sayida avantaji beraberinde getirmektedir. Orgiitsel ustaliga sahip
orglitler, ani ve biiylik Orgiitsel degisimlere karsi kendilerini korumada yiiksek
performans gosterebilmektedir. Orgiitsel ustalik yetenekleri sayesinde, 6grenme
kapasitelerini artirarak karlilik saglayabilmektedirler (Han ve Celly, 2008). Orgiitsel
ustalik ile ilgili yapilan ¢alismalar incelendiginde arastirmacilarin genellikle orgiitsel
performans ile iligkilendirdikleri goriilmektedir (Lin, Yang ve Demirkan, 2007; Lubatkin
vd., 2006; Gibson ve Birkinshaw, 2004; He ve Wong, 2004). Performans ile orgiitsel
ustalik arasinda pozitif iligki oldugunu savunan arastirmalar olmasina karsin, yararlanici
ve arastirict stratejinin aynt anda kullanilmasiin orgiitlerin performanst tizerinde
olumsuz bir etki olusturabilecegini (Yang ve Atuahene-Gima, 2007; Venkatraman, Lee

ve lyer, 2009) iddia eden arastirmalar da bulunmaktadir. Bu ¢alismalara gore arastirici
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strateji, lirlin ve hizmetlerin hizla eksilmesine neden olmaktadir. Yararlanici strateji ise
sistem verimliligini ve sabit nakit akisin1 saglayabilmektedir. Dinamik ortamlarda mevcut
iirlin ve hizmetler yetersiz (eskiyebileceginden) kalabileceginden yeni hizmet ve iirlin
gelistirilmesi gerekmektedir. Isletmeler yeni iiriin ve hizmet arastirilmasi i¢in mevcut
kaynaklarin kullanimini dengeleyemedikleri takdirde arastirici ve yaralanici stratejinin
ayni anda uygulanmasinin riskli olacagi savunulmaktadir (Jansen vd., 2006). Burada bir
oncelik olmasinin gerektigini savunan goriis de s6z konusudur. Bu goriise gore yararlanici
stratejiden sonra arastirict stratejinin kullanilmasi, isletmeler i¢in en iyi finansal

performansi saglayabilmektedir (Winkelhorst, 2020).

Simsek (2009) ’e gore, esneklik amaciyla asir1 arastirma stratejisi uygulamak, temel
yetkinlikleri gelistirmeyi zorlastirmast nedeniyle kaotik organizasyona neden
olabilmektedir. Bu goriise gore, dinamik olmayan ortamlarda oOrgiitsel ustalik
uygulanabilir degildir. Tersine istikrarli ortamlarda, orgiitler tarafindan yararlanici veya
arastirict  strateji  kullanilmasinin  daha faydali olabilecegi goriisii s6z konusudur.
Literatiirde aragtirma ve yararlanma faaliyetleri arasindaki dengenin saglanmasi
gerekliligi konusunda ortak goriis oldugu anlasilmaktadir. Ancak bu iki stratejinin ayn
zamanda nasil ytriitiilecegine dair bir uzlas1 saglanamadig: gibi iki stratejinin dengesinin
nasil saglanabilecegine dair bir uzlasiya heniiz varilamadig1 goriilmektedir. Aragtirmalar,
orglitsel ustaligi daha detayli incelemeye baslamis olsa da, kavram hala belirsizligini
korumaktadir (Gozen, 2018). Ayrica Asif (2017), orgiitsel ustaligi miimkiin kilan ve
destekleyen yapilari, slirecleri ve davraniglar1 anlamadan sistematik olarak

yonetilemeyecegini bildirmistir.

Orgiitsel ustaligin olusabilmesinin onciilleri olarak kabul edilen orgiit ici ve drgiit dist
birgok etkenin oldugu literatiirde goriilmektedir. Bu Onciillerin orgiitsel ustaligin
olusmasinda 6nemli etkileri bulunmaktadir. Bu konuda yapilan ¢aligma 6rnekleri Tablo

2’de goriilmektedir.
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Tablo 2: Orgiitsel ustalik énciilleri ve ¢iktilarina iliskin 6rnek cahsmalar

Orgiitsel Ustalik Onciilleri

Ciktilar

Tushman ve O’Reilly
(1996)

— Mekezkag Yap1

— Ortak Kiiltiir

— Paylagilan Vizyon

— Destekleyici Liderlik

Evrimsel ve Devrimsel
Degisim

Jansen vd. (2008)

— Ust Yonetim Takimi Paylasilan Vizyon

— Formalizasyon
— Ademi Merkeziyeteilik

Orgiitsel Performans

Raisch ve Birkinshaw,
(2008)

— Orgiitsel yapist

— Davranigsal Baglam
— Liderlik siiregleri

— Cevre

Orgiitsel Performans

Simsek, (2009)

Orgiit Diizeyi

— ikili Yapilar

— Davranigsal Baglam

— Ust Yonetim Takimmin Davranissal
Biitiinliigii

isletmeler Arasi Diizey

— Merkezilik

— Baglantilarin Cesitliligi

Cevresel Diizey

— Dinamizm

— Karmasiklik

Orgiitsel Performans

Akdogan, Akdogan ve
Cingoz (2009)

— Ademi Merkeziyetgilik
— Formalizasyon
— Kisiler Arasi fliski Baglant1 Giicii

Orgiitsel Performans

Hill ve Birkinshaw
(2012)

ili§.kisel Baglam
- Ust yoneticilerle Iligkiler
- Is Birimleriyle iliskiler

— Risk ve Sermaye Sahipleriyle Iliskiler

Hayatta Kalma

Salehi ve Yaghtin (2014)

— Orgiit Kiiltiirii
— Orgiitsel Strateji
— Orgiitsel Yapi

Buyl, Boone ve
Matthyssens (2012)

Ust Yonetim Takiminin Ozellikleri

— Ust Yonetim Takiminin Davranis
biitiinliigi

— Ust Yonetim takimin bilgi gesitliligi

— CEO baskinlig1, narsizmi

Uzun Vadeli Orgiit
Varligt

Attar (2014)

— Dontisiimcti Liderlik
— Etkilesimci Liderlik
— Otantik Liderlik

Ozbebek Tung (2017)

Ust Yonetim Takimmin Davramssal
Biitiinliigii

— Isbirlik¢i Davranis

— Bilgi Aligverisi

— Ortak Karar Verme

Orgiit Performansi
- Finansal Performans

Koryak vd., (2018)

— Hetorojenlik ve iist yonetim ekibi
— Firma Vizyonu

— Dinamizm

— Ar-ge
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~ Etkilesimei Liderlik Orgiit Performans:

Baskan, (2020) — Déniisiimeii Liderlik ] E:ﬂgﬂzg: gelg‘;”;’sns
_ Otantik Liderlik y

Performans
Entelektiiel Sermaye
- Insan Sermayesi
Giirlek, (2021) - Yapisal Sermaye Orgiitsel Performans
- iliski sermayesi
Yiiksek Performansh Calisma Sistemleri

Yonetici Odaklar
- Terfi Odag1
Huang, Battisti ve - Gelir Odagi N
Pickernell (2021) Durumsal Kosullar Orgiitsel Performans

- Gorev Siiresi

- Pazar Belirsizligi
Kaynak: Bagkan, K. (2020). Otel isletmelerinde liderlik 6zellikleri, 6rgiitsel ustalik ve 6rgiitsel performans
iliskisi. (Yayinlanmamis Doktora Tezi). Balikesir Universitesi/Sosyal Bilimler Enstitiisii, Balikesir;
Koryak, O., Lockett, A., Hayton, J., Nicolaou, N., & Mole, K. (2018). Disentangling the antecedents of
ambidexterity: Exploration and exploitation. Research Policy, 47(2), 413-427; Attar, M. (2014). Ust diizey
yoneticilerin liderlik 6zelliklerinin orgiitsel ustalik diizeyine etkisi: Tiirk bankacilik sektorii {izerine bir
aragtirma. (Yayilanmamis Doktora Tezi). Selcuk Universitesi/Sosyal Bilimler Enstitiisii, Konya; Raisch,
S., & Birkinshaw, J. (2008). Organizational ambidexterity: Antecedents, outcomes, and moderators. Journal
of Management, 34(3), 375-409.

Yapilan ¢aligmalarda, agirlikli olarak orgiit yapisi, baglamsal faktorler ve liderlik tiirleri
ile iligkilendirilen uyum ve dengenin 6nemli olduguna dikkat ¢ekilmektedir (Kang, 2010;
Lubatkin vd., 2006; Raisch ve Birkinshaw, 2008; Smith ve Tushman, 2005; Gibson ve
Birkinshaw, 2004). Ancak orgiitsel ustaligin, insanmerkezci orgiit yapisi, destekleyici
liderler ve esnek yoneticiler, ortak bir orgiit kiiltiirii ve vizyon ile iliskili oldugunu ileri
stiren aragtirmacilar da bulunmaktadir (Jansen vd., 2008; Cekmecelioglu, Giinsel ve

[han,, 2018).

Giinsel ve arkadaslar1 (2018) Tiirkiye’de 105 KOBI nin dahil edildigi ¢alismada, 6rgiitsel
ustaliga tesvik eden baglamsal Onciillerin (orgiitsel disiplin, orgiitsel destek, orgiitsel
giiven) Orgiitsel ustaligin ¢iktis1 olarak firma performansi iizerine pozitif etkisi oldugu
sonucuna varmustir. Orgiitsel ustalik saglanacaksa es zamanli arastirma ve yararlanmaya
yardimet olacak onciillere (6rgiit yapisi ve orgiitsel siirec) ihtiyag duyulmaktadir (Ardito
vd., 2018). Ornegin kalite uygulamalari hem arastirmayr hem de yararlanmay:
desteklemek i¢in siire¢ ve yapi ile ilgili 6nciillere dahil edilebilir (Asif, 2017). Lukoschek
ve arkadaglar1 (2019) 194 yoneticinin katildigi c¢alismasinda, inovasyon liderliginin
orgiitsel ustalikta dnciil olabilecegini ifade etmistir. Orgiitsel baglilig: destekleyen, yani
inovasyon liderligi sergileyen yoneticilerin, performans beklentilerini karsilama

yetenegini artirdigini gostermektedir.
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Sonug olarak orgiitsel ustalik, literatiirde gerek onciilleri gerekse sonuglari agisindan
heniiz netlik kazanmamis bir kavramdir. Literatiir, 6rgiitler i¢in faydali bir kavram olarak
bugiiniin ihtiyaclar1 ve yarinin beklentilerini karsilayabilmesi agisindan bir dengenin

saglanmasi gerektigini ileri siirmektedir.

1.5.1.1. Orgiit Yapisi

Genel olarak orgiit yapisi, "is rollerinin resmi olarak tahsisi ve is faaliyetlerini kontrol
etmek ve entegre etmek i¢in idari mekanizmalar" olarak tanimlanmaktadir (Child, 1972).
Diger bir tanimda 6rgiit yapist, orglitsel tasarim olup; orgiitii olusturan kisiler ve islevlerin
kategorize edilerek model olusturulmasidir (Covin ve Slevin, 1991). Tanimlarda
goriildiigii gibi orgiit yapisi farkli bigimlerde tanimlanmakla birlikte, orgiit yapilarinda

merkezilesme, bicimsellestirme ve uzmanlagsma boyutlar1 énemli goriilmektedir.

Merkezilesme, yetki yerini gdsterir ve bir organizasyonda giiciin yogunlasma derecesini
ifade eder (Jansen vd., 2006). Merkezilesme, nihai gii¢ ve karar verme ile koordinasyon
sorumlulugunun dikey olarak organizasyon semasinin tepesinde yogunlastigi hiyerarsik
karar verme modelidir (Marri, Sin ve Ali, 2019). Karar otoritesi, yiiksek olarak merkezi
organizasyonlarda ve st yoOnetim ekibinde yogunlasirken, merkezi olmayan
organizasyonlarda dagmiktir. Bu giig, alt diizey yOneticilere, hatta 6n saflarda ¢alisanlara
verilmemektedir. Bagka bir ifade ile merkezilestirme, orgiitiin davramigini etkileyen
kararlar1 kimin verdigini belirlemektedir (Olson, Slater ve Hult, 2005). Son yillarda
merkezilesmede yetkinin dagitilmasi, yatay yapilanmalar ve ekipler ile yonetim gibi
yaklasimlar onerilmekte ve buna bagl olarak esnek yapilarin sayis1 giderek artmaktadir
(Ertiirk, 2011). Arastirmaci stratejinin insanmerkezci yapida etkili oldugunu, calisanlarin
takim olusturabilmesi ve Orgiit i¢i sosyallesenin yaratic1 fikriler gelistirebilecegini
(Raisch vd., 2009; Adler vd., 1999), yararlanic stratejinin ise merkeziyetci yapi, Sinerji
ve Uretimi artirmada etkin olabilecegini (Benner ve Tushman, 2003) savunan goriisler

bulunmaktadir.

Bicimsellesme, kurallarin rollerini, otorite iligkilerini, iletisimleri, normlari, yaptirimlar
ve prosediirlerin tanimlama derecesini ifade etmektedir (Jaworski ve Kohli, 1993). Baska
bir ifade ile bi¢imsellesme, kararlarin ve ¢alisma iligkilerinin bigimsel kurallar, standart
politikalar ve prosediirler tarafindan yonetilme derecesidir (Lamba, 2014).

Bicimsellestirme aragtirmaci ve yararlanici faaliyetlerini tesvik etmekle birlikte kurulus
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tarafindan benimsenen bigimsellestirme diizeyine de baglidir (Marri, Sin ve Ali, 2020;
Jansen vd., 2006).

Yiiksek bicimsellesme mekanik ve yogun biirokratik yapi ile baglantilidir. Diisiik
bigimsellesmenin goriildiigii 6rgiitlerde, yaratici ve yeni fikirlerin ortaya konulmasi igin
esneklik ve kurallara agikligin desteklenmesi gerekmektedir. Bu sayede degisen miisteri
ihtiyaglarint karsilamak igin, yalnizca yararlanici stratejiler (standartlastirilmis ve
yerlesik hizmetlerin saglanmasi) degil ayn1 zamanda arastirmaci stratejilerin tamamen
hizli bir sekilde yanit verebilme yetenegi arasinda hizla gecis yapabilmelidirler

(Kortmann, 2011).

Uzmanlasma, pozisyonlar arasinda resmi gorevlerin dagitilmasi ve oOrgiit i¢indeki is
boliimiiyle ilgili bir kavramdir (Reyhanoglu, 2009). Islerin ¢ok kiiciik parcalara ayrilarak
her gorevi bir kisinin siirekli olarak yapmasi anlamindaki uzmanlasma, etkinlik ve
verimliligi artirmaktadir (Kogel, 2011). Durkheim’a (1947) gore, uzmanlagsmanin sadece
rekabeti azaltan bir islevi yoktur, ayn1 zamanda kiginin zevklerine uygun ve daha tatmin
edici bir yasama ulagabilmesi gibi bir islevi de bulunmaktadir. Ayrica uzmanlasma,
calisanlarin deneyim kazanmalarii hizlandirmakta ve yeteneklerini gelistirebilmelerine
olanak saglamaktadir (Daft, 2010). Uretim sirketleri 6rnegi kullanilarak yapilan
caligmada, orglitsel ustalik stratejisi ile orgiitsel performans iizerinde uzmanlasmanin
diizenleyici rolii oldugunu gostermistir (Solis-Molina, Hernandez-Espallardo ve
Rodriguez-Orejuela, 2018).

Bu tanimlamalardan sonra orgiit yapis1 ve orgiitsel ustalik arasindaki iliskiyi inceleyen
caligmalar incelendiginde rekabet ile miicadele edebilmek icin farkli yapisal
mekanizmalar ortaya koyduklari ve isletme biiytikligl, isgiliciiniin egitimi, pazar
bityiikligii gibi faktorlerin de ustaligi gelistirilebilecegi soylenebilir (Aloini, Martini ve
Neirotti, 2012; Akdogan, Akdogan ve Cingdz, 2009; Raisch ve Birkinshaw, 2008; Jansen
vd., 2008; Gibson ve Birkinshaw, 2004).

Orgiitsel ustalig1 gerceklestirebilmek sadece stratejik karar almada yeterli olmayabilir,
ayni zamanda siirdiiriilebilir rekabet avantaji saglayabilmek de gereklidir. Mekanik orgiit
yapisi, merkezi karar verme, daha az esnek kiiltiirler, kontrole odaklanma ile karakterize
edilen yararlanic1 odakli faaliyetler de bulunmaktadir (Benner ve Tushman, 2003). Oysa

arastirici strateji odakl orgiit, esneklige odaklanarak, daha merkezi olmayan karar verme,
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girisimci kiiltiirlerle ve organik tasarimla daha fazla karakterize edilme egilimindedir

(Luger, Raisch ve Schimmer, 2018).

1.5.1.2. Orgiit Kiiltiirii

Orgiit kiiltiirii, bir firmanimn isini yiiriitme seklini tanimlayan karmasik bir degerler,
inanclar, varsayimlar ve semboller dizisi olarak tanimlanabilir (Barney, 1986). Orgiit
kiltliriiniin 6ziinii, orgiit tiyeleri tarafindan benimsenen degerler olusturmaktadir. Bu
degerler, bir hedef uyumu algis1 saglayarak ve ¢alisanlarin kolektif ¢ikarina en uygun
olan1 belirlemelerine yardimci olarak bireylerin eylemlerine rehberlik etmektedir
(Biischgens ve Bausch, 2012). Orgiitsel yetenek arastirmasinin davranigsal akist,
bireylerin giinlilk gorevleri sirasinda hem arastirmayr hem de yararlanmayi
biitiinlestirmeyi gerektirdiginden, calisma zamanlarin1 diizenlemeye dolayli olarak
itildigi kabul edilmektedir (Gibson ve Birkinshaw, 2004). Zimmermann Raisch ve
Birkinshaw(2015), orgiitsel ustaligi uyandirmak igin orgiit kiiltiiri olusturma ihtiyacini
vurgulamaktadir (Awojide, Hodgkinson ve Ravishankar, 2018; Zimmermann, Raisch ve
Birkinshaw, 2015).

Orgiit kiiltiirii, iiriin ve hizmetler agisindan rekabet {istiinliigii kazanilmasina neden olan
bilginin paylagilmasinin ve yonetilmesinin gerekliligini dnermektedir (Wei ve Miraglia,
2017). Orgiit kiiltiirii, drgiitlerin kendilerini rakiplerinden ayirmalarina ve siirdiiriilebilir
ve rekabetgi bir avantaj saglamalarina imkan vermektedir (Lee ve Kramer, 2016). Ayrica
calisanin i tatmini ve oOrgiitsel baglilig1 iizerindeki etkisiyle sirketler ve calisanlarin is

performansinin gelistirilmesine yardimer olmaktadir (Nam ve Kim, 2016).

Insanlarin, yapilarin ve kiiltiirlerin uyumu orgiitler arasinda farklilik gosterse de bunlarm
daha yiiksek bir Orglitsel seviyedeki entegrasyonu basarinin anahtaridir (O'Reilly ve
Tushman, 2008). Orgiitsel ustalik, bir organizasyondaki tiim bireylerin ¢ok yonlii
diistinme, hareket etme ve kendi yeteneklerini gosterme becerisine atifta bulunur (Gibson
ve Birkinshaw, 2004). Orgiitsel ustalik ve kiiltiire yonelik ¢abalar, paydaslar1 bir araya
getirerek hedeflere 6zgii ortak degerler ve uygulamalar gelistirir. Ozellikle hastanelerde
ortak hedeflere ulagilabilmesi ve saglik profesyonellerinin uyum iginde galismasi orgiit
kiiltiirintin gelistirilmesi tesvik etmektedir. Bu nedenle orgiit kiiltiirii orglitsel ustaligi

kolaylastirabilmektedir (Burgess vd., 2015).

Literatlirde orgiit kiiltiirii ve orgiitsel ustalik iliskisinin dnemini vurgulayan ¢aligmalar

bulunmaktadir (Yu, He ve Liu, 2014; O’Reilly ve Tushman, 2004; Tushman ve O’Reilly,
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1996). Arastirmalarda yararlanici stratejileri kullanan Orgiitlerin biirokratik kiiltiir,
hiyerarsi kiiltiirii, kontrol kiiltiirti, siki kiiltiir gibi yaklasimlarin kullanildigs; arastiric
stratejiyi kullanan orgiitlerin yenilik¢i kiiltiir, esnek kiltir ve gevsek kiltiir gibi
yaklasimlar1 kullandig1 goriilmektedir (Salehi ve Yaghtin, 2014). Wirtz (2019) Singapur
havayollarinda yaptigi ¢alismasinda, hem hizmet milkemmelliginin hem de tiretkenligin
orgiitsel kiiltiirtin ayrilmaz bir parcasi haline gelmesinin orgiitsel ustalik yoluyla
gerceklesebilecegine atifta bulunmustur. Orgiit kiiltiirii ve orgiitsel ustaligm, orgiit
performansi tizerinde olumlu etkisi oldugu savunulmaktadir (Ajdarovska ve Attar, 2020;
Ubeda-Garcia vd., 2018).

1.5.1.3. Liderlik

Liderlik, orgiitsel ¢cok yonliiliigli siirdiirmede 6nemli rol oynayan baska bir faktordiir.
Liderler, orgiitsel ¢ok yonliiliik tizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir (Cing6z ve Akdogan,
2015). Raunch ve Behling (1984)’e gore liderlik, 6rgiitlenmis bir grubun davraniglarinin
hedefin gerceklestirilmesine yonelik etkilenmesi siirecidir. Baska bir ifade ile liderlik,
toplumsal ya da kurumsal amaglarin gelistirilmesi igin insan faaliyetlerinin etkilenmesi
ve bireylerin yonlendirilmesidir (Baskan, 2020). Liderlik, orgiitiin belli kosullar altinda
istenilen hedeflere ulasabilmesi, etkin olmasi1 ve basar1 saglayabilmesi i¢in baskalarini
etkileme, motive etme ve firsat saglama becerisi olarak da tanimlanmaktadir (Kogel,

2011).

Sheremata (2000) arastirmaci ve yararlanici faaliyetlerin ayni anda siirdiiriilmesinin, st
yonetimin igbirligine dayali ve yaratici faaliyetlerle gergeklestirilebilecegini
vurgulamaktadir (Li, Lin ve Tien, 2015). Jansen, Vera ve Crossan (2009), liderlik
tiirlerinin orgiitsel cok yonlii becerilere etkisini 6l¢tiigli calismasinda, doniistimcii liderlik
ile arastirici strateji arasinda anlamli bir iliski oldugunu ve inovasyonu etkiledigini
belirlemistir. Caligmaya gore yararlanici stratejinin interaktif liderlik ile pozitif bir iligkisi
bulunmaktadir. Ayn1 zamanda stratejik liderlik, orgiitsel ustalig1 artirmaktadir. Zacher,
Robinson ve Rosing (2016), yenilik siirecinde arastirici stratejileri uygulayabilenlerin
acik liderler, yararlanici stratejileri uygulayabilenlerin kapali liderler ve her iki stratejiyi
birlikte kullanabilenlerin ise usta liderler olabilecegini iddia etmektedir. Arastirict ve
yararlanic1 strateji davramiglarimin etkilesimi, calisanlarda performans: en yiiksek

seviyelere cikarmaktadir. Liderlerin ¢evreyi yiiksek diizeyde algiladiklar1 durumda,
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orgiitsel ¢ok yonliiliigiin kullanilmasimin en faydali strateji oldugunu gostermektedir
(Posch ve Garaus, 2020).

Orgiitsel ustaligin diizenleyici etkisini arastiran ¢alismalar da bulunmaktadir. Belhadi ve
arkadaslar1 (2021), Avrupa, Asya ve Afrika'daki 306 isletmeden toplanan verileri
kullandiklar1 calismada oOrgiitsel ustaligin, isletmelerin yetenekleri ile siirdiiriilebilir
performanslari arasindaki iliskiye olumlu bir sekilde aracilik ettigi sonucuna varmiglardir.
Liderlerin yaraticiliklart ve tiretkenlikleri ile ifade edilen makro-orgiitsel performans
lizerinde oOrgilitsel ustaligin diizenleyici etkisi iizerine yapilan g¢alismada, arastirma
stratejisinin firmalarin yaraticilik performansi tizerinde etkisinin, yararlanici stratejinin
tiretkenlik performansi tizerindeki olumlu etkisinden daha yiiksek ve olumlu bir etkiye
sahip oldugu sonucuna ulasilmistir (Katou, Budhwar ve Patel, 2021). Cin’de imalat
sektoriinde yapilan ¢alismada, yiiksek performansh is sistemleri kullaniminin rgiitsel
performansla iliskisinde oOrgiitsel ustaligin diizenleyici rolii oldugu gézlenmistir (Fu,
Bosak ve Flood, 2015).

1.5.2. Orgiitsel Ustalik Stratejileri ve Saghk Kurumlar iliskisi

Cevresel belirsizlik, orgiitlerin mevcut becerilerini siirekli gelistirmelerini ve yeni
yontemler kesfetmelerini ve boylece rekabet istiinliigline sahip olmalarmi
gerektirmektedir (Giinsel vd., 2018). Bu baglamda orgiitsel stratejinin temelini devam
eden arayislarin ve mevcut yeteneklerden faydalanmanin olusturdugu séylenebilmektedir

(Ersahan vd., 2015).

Hastanelerde hem kurum igindeki hem de kurum disindaki belirsizlikler orgiitsel ustalik
kavraminin 6nemini gostermektedir. Hastanelerin siirekliliklerini saglayabilmeleri,
yiiksek kaliteli hasta bakimi i¢in gelecekteki talepleri karsilayabilmeleri ve yeni bilgileri
kesfederek bu bilgilerden yararlanabilmeleri gerekmektedir. Es zamanli olarak saglik
kurumlarinda artan belirsizlik ile sinirli finansal kaynaklarla nitelikli bakim sunmanin
yeni yollarmi kesfedebilmeleri de gerekmektedir. Orgiitsel ustalik hastanelerde,
hizmetlerin iyilestirilebilmesi igin arastirici ve yararlanici stratejiyi tesvik etmektedir
(Burgess vd., 2015). Hastanelerde orgiitsel ustaligin stratejik yonelimlere, oOrgiitsel
basartya ve oOrgiitsel inovasyona énemli ve pozitif etkisi bulunmaktadir (Shenshen ve Al-
Najjar, 2020).

Hastane yoneticilerinin, insan kaynaklarmin sec¢imi, egitimi, ¢alisan bagliligi, liderlik

konularinda verimlilik esasl bir stratejinin yararlanici strateji kullanimiyla; hastane bilgi
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sistemi, siirekli iyilestirme, hizmet kiiltiirii alaninda yapilacak farklilastirma
caligmalarinda ise arastirict stratejinin kullanimiyla veya her iki stratejinin kullanimi
yoluyla kaliteli hizmet sunumuna etki ettigi sdylenilebilir (Dogan, Bakan ve Hayva,
2017). Giileng (2019), saglik otelciligi hizmetleri ile yararlanici ve arastirict strateji
arasinda; devlet hastanesinde giiclii, liniversite hastanesi ve 0zel hastanede orta diizeyde
bir iliski oldugu, bunun sonucu olarak devlet hastanelerinde kapali liderlik ile yararlanici
strateji arasinda giiclii bag oldugu ve daha otoriter, géreve bagli bir yapinin oldugu
sonucuna varmigtir. Bodwell (2011)’in hastanelerin oOrgiitsel ustalik yetenekleri ile
finansal performans diizeyleri arasindaki iliskiyi arastiran c¢alismasinda, oOrgiitsel
stratejiler (arastiric1 ve yararlanici) ve finansal performans arasinda pozitif iliski oldugu
tespit edilmistir. Hastane otelciligi ve orgiitsel ustalik arasindaki iliskisinde, devlet
hastanelerinde arastirici ve yararlanict stratejinin yliksek diizeyde oldugu, 6zel ve
tiniversite hastanelerinde orta diizeyde oldugu sonucuna varmistir (Bodwell, 2011). Diger
bir aragtirmada orgiit kiiltiirii, hastane liderligi ile yararlanici strateji arasinda pozitif iligki
oldugu; orgiit kiiltiirii, agik liderlik ile arastirici strateji arasinda pozitif iligki oldugu
belirlenmistir (Gtileng, 2019). Hastane performansinin Orgiitsel ustalik ve oOrgiitsel
ogrenme kapasitesinden ne 6l¢iide etkilendiginin arastirildigi ¢alismalar da mevcuttur.
Ornegin; drgiitsel performans, orgiitsel dgrenme ve orgiitsel ustalik arasinda pozitif iliski
oldugu ayn1 zamanda bu etkilesimin pazar yoneliminden etkilendigi sonucuna varilmigtir

(Khattak vd., 2021).

Literatiire gore hastanelerin rekabet avantaji yaratmak, performansi artirmak igin
yararlanict ve arastirici stratejileri  benimsemeleri gerekmektedir. Bu ¢alismanin

yapilmasinda yukarida sunulan bilgiler motivasyon olusturmaktadir.

1.6. Orgiitsel Performans

Saglik sektoriinde hastanelerin etkin ve verimli bir sekilde yonetilmesi, nitelikli ve
toplumun tiim kesimlerinin erigebildigi hizmet sunmasi gerekmektedir. Bu sebeple
hastanelerin ~ yagamlarimi ~ slirdiirmek  bakimindan  yoneticilerin  belirsizlik  ve
dalgalanmalara hizli bir sekilde cevap verebilmesi biiyiik 6nem arz etmektedir. Cevrenin
taleplerine uyumlu hizmetler sunmak icin hastaneler uygun sekilde reforme edilmeli ve
bu amagla orgiitsel performans profesyonelce yonetilmelidir. Hastanelerin ulagmis
olduklar1 performans diizeyi, rekabet avantaji elde etmek icin gerekli faaliyetleri yiiriitme

yeteneginden kaynaklanabilir (Najmi, Kadir ve Kadir, 2018). Kit kaynaklarin etkin bir
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sekilde kullanilmasi, toplumun ihtiyact olan hizmetlerin sunulmasi ve hastanelerin
yasamlarini siirdiirebilmesi i¢in ¢evreye duyarli ve yiiksek performans gosteren kurumlar
olmast gerekmektedir. Bu savdan hareketle asagida genel olarak performans ve

hastanelerde performans kavrami incelenmektedir.

1.6.1. Performans Kavram

Performans, orgiitler i¢in en 6nemli kavramlardan biridir. Kavram, yonetim bilimi
literatiiriinde pek ¢ok ¢alismanin ortak paydasini temsil etmektedir. Yap ve Tan’a (2012)
gore bir organizasyondaki performans, bu organizasyonun finansal hedeflerini,
miisterilerini ve piyasa kriterlerini ne kadar iyi veya tatmin edici bir sekilde karsiladigini
ifade etmektedir. Genel olarak performans, belirlenmis hedefe ulasabilmek igin tespit
edilen faaliyetlerin sonucu olarak ortaya ¢ikan, sayisal ve kalite agisindan tanimlanan
kavramdir (Kirgin, 2011). Bu anlamda performans, genis bir kavramdir ve igerigi her
tirli organizasyonun herhangi bir bileseninin degisimi ve gelistirilmesi ile
farklilasabilmektedir (Bani Hamdan ve Idris, 2009). Diger sektorlerde faaliyet gdsteren
isletmelerin oldugu gibi hastanelerin performanst da nitel veya nicel olarak
Olciilebilmektedir. Hastanelerde nitel performans olclimleri, verimlilik, kalite gibi
tanimlanirken; nicel performans Ol¢limleri ise kar, piyasa degeri ve gelir, hasta sayisi,
yatirim, varliklarin getirisi, pazar payi, sevk sayist vb. kavramlar kullanilarak

tanimlanmaktadir (Kalmuk, 2016).

Hastaneler farkli amacglar i¢in rekabet halinde olduklarindan performansin
degerlendirilmesi zordur. Hastanelere bagvuran kisi sayisi, yatan hasta ve ameliyat sayisi,
hastalarin hastanede yatis siireleri, gerceklestirilen organ nakli sayisi ve tibbi cihazlar
kullanilarak gerceklestirilen goriintiilleme sayist gibi oranlarin performans gostergesi
olarak siklikla kullanildigi goriilmektedir (Tastan, 2017; Akbolat, 2009). Ornegin
Bardake¢r ve Filiz (2020) tarafindan Artvin ilinde yapilan ¢alismada, doktor sayisi ve
hemsire/ebe sayisi, yatan hasta sayisi, agirlikli ameliyat sayilar1 ve muayene sayilari
performans Ol¢lim kriteri olarak degerlendirilmistir. Artvin ilinde bulunan kamu
hastaneleri arasinda performans farkliliklar1 oldugu goézlenmistir (Bardak¢i ve Filiz,
2020). Kiligarslan ve Giiglii (2019) Istanbul ilinde faaliyet gdsteren 49 hastanenin
degerlendirildigi ¢alismasinda, 9 hastanenin yatak sayilarinin verimsiz kullanildigi ve

performansinin diger hastanelere gore diisiik oldugu sonucuna varilmistir.

53



Hastaneler i¢in performans karmagsik bir kavram olmakla birlikte, saglik politikacilari,
yoneticiler, hekimler, hastalar ve saglik ¢alisanlar1 gibi ¢esitli paydaslarin beklentilerine
gore farkli anlamlar kazanmaktadir. Performans, bir hasta i¢in kaliteli saglik hizmeti
almay1 ifade ederken, hekim i¢in saglik sonuglarmin miikemmelliginin saglanmasi,
yonetici i¢in kurumun siirekliliginin saglanmasi, saglik politikacisi i¢in ise toplum
sagliginin iyilestirilmesi olarak ifade edilebilmektedir (Cinaroglu ve Avci, 2013).
Dolayisiyla hastanelerde performans, hastalarla dogrudan iliski kuran ve organizasyon
genelinde deger yaratan, uzmanlasmis c¢alisanlarin birbirine baglh ¢alismalarin sonucu

olarak tanimlanabilmektedir (Vainieri vd., 2019).

1.6.2. Orgiitsel Performans Kavram

Gilinlimiizde isletmeler daha rekabetci bir ¢evre ile karst karsiyadir. Dolayisiyla orgiitsel
performansin  énemi giderek artmaktadir (Yildiz ve Geng, 2020). Isletmelerin
stirdiiriilebilirligi basarabilmeleri, ekonomik deger veya fayda olusturmalarina baghdir.
Bu nedenle tiim isletmeler i¢in performans degerlendirme ¢ok dnemli bir uygulamadir
(Cetenak, 2012). Literatiirde Orgiitsel performans kavramimin g¢ok farkli tanimlar
yapilmaktadir. Bu nedenle orgilitsel performansin evrensel kabul gérmiis bir tanimi
bulunmamaktadir (Alic1, 2020). Orgiitsel performans kavrami bir tanima gore, dlciilmesi
gereken kurumsal bir faaliyetin veya gercgeklestirilmesi gereken faaliyetlerin
kiymetlendirilmesi ile ilgili uygulamalardir (Arslan, 2016). Orgiitsel performans, bir
kurulusun paydaslarmin gereksinimlerini yerine getirme ve pazarda ayakta kalma
becerisini ortaya ¢gikarmaktadir (Abu-Jarad, Yusof ve Nikbin, 2010). Ayn1 zamanda, bir
kurulusun hedeflerini ne kadar iyi gerceklestirdigini 6lgmek icin kurulusun personeli
tarafindan gerceklestirilen gorevlerin veya faaliyetlerin sonucu olarak kabul edilmektedir
(Ho, 2008). Orgiitsel performans, tiim isletmeler/departmanlar tarafindan elde edilen
sonuglarin toplami olarak kabul edilmektedir. Bu sonuglar, bir siire igerisinde ulasilan
orgiitsel hedefler ile ilgilidir (Lee ve Huang, 2012). Bu sebeple orgiitiin hayatta
kalabilmesi, iyi orgiitsel performans elde edilmesi ile yakindan iliskilidir (Ahmed ve
Shafiq, 2014). Orgiitsel performansin elde edilmesinde verimlilik, etkinlik, iiretkenlik,
kalite ve yenilik gibi kavramlarin etkili oldugu bilinmektedir (Nikpour, 2017).

Performans kavrami isletmelerin amaglarina ulasabilmesi agisindan 6nemli bir rol
oynamaktadir (Richard, Wu ve Chadwick, 2009). Porter (1985)’a gore, oOrgiitlerin

stratejik amaci, bulundugu sektorde rekabet etmesi, rakiplere {istlinliik saglamasi ve bunu
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siirdiirmesi i¢in kullandig1 arag-gerecler ile varabilecegi noktanin belirlenmesi,
uygulanmasi, degerlendirilmesi ve bunlarla ilgili kararlari verme zamanlarinin
toplamdir. Orgiitsel performans, amaglara ulasildigini, satis rakamlarinin ve pazar
payinda artis saglandigini ve planh strateji ile isletmenin hedeflerini gerceklestirmede

basarili olundugunu gostermektedir (Eren vd., 2013).

Hastanelerin ¢evresel degisikliklere daha direngli hale gelmeleri ve uyum
saglayabilmeleri igin Orgiitsel tasarim gerekmektedir (Kim vd., 2015; Begun ve Kaissi,
2004). Orgiitsel tasarim, acik sistemler olarak faaliyet siirdiiren hastanelerin gevresel
iligkilerine vurgu yapilmaktadir. Yuchtman ve Seashore (1967) ve daha sonra Benson
(1975) tarafindan yapilan ¢alismalarda kaynaklar, finansal, esneklik, uyum ve biiyiime
performans kriterleri olarak kullanildiklar1 gériilmektedir. Pek ¢ok yazar orgiitiin farkli
paydaslardan etkilendigini savunmus ve performansin degerlendirilmesinde farkl
boyutlar énermislerdir (Sicotte vd.,1998). Ornegin, Woo ve Willard (1983) orgiitsel
performansi, karlilik, goreceli piyasa durumu, nakit akisinda degisim, satis ve pazar
payindaki artis; Murphy, Trailer ve Hill, (1996), verimlilik, biiyiime, karlilik, boyut;
Rowe ve Morrow (1999) 6znel, finansal, piyasa; Combs vd.(2005), muhasebe hasilati,
stok piyasasi, bliylime oranlari; Hamann vd. (2013), stok performansi, biiylime, karllik,
likidite boyutlar1 olarak ele almistir (Alic1, 2020). Saglik kurumlarinda diger sektorlere
gore orgiitsel performans boyutlar1 bazi farkliliklar gériilmektedir. Capkun, Messner ve
Rissbacher (2012) orgiitsel performans belirleyicilerini yatak sayisi, hastanenin
uzmanlagmast ve egitim hastanesi olma durumu olarak ifade etmistir. Acar ve Acar
(2014) orgiitsel performansi, hizmet performansi, finansal performans ve algilanan
performansin toplami olarak boyutlandirmigtir. Vélez-Gonzalez ve arkadaslar1 (2011)
hastanelerin performans boyutlarini, finansal kriterler (son {i¢ y1ldaki gelir artis1, net kar,
yatirnm getirisi, kar-gelir orani, faaliyetlerden nakit akisi gibi) ve finansal olmayan
kriterler (verimlilik, yeni iiriin /hizmet gelistirme ve kalite) olarak belirtmektedir. Benzer
sekilde Ogunyomi ve Bruning (2015) orgiitsel performans boyutlarini, finansal olmayan
(performans istikrar1, kamu imaj1 ve iyi niyet, personel morali, yenilikgilik ve uyumluluk)
ve finansal (karlilik, finansal gii¢, bor¢luluk seviyesi, sermaye artirma yetenegi, calisan
sayisinda biiylime ve isletme verimliligi) olarak ortaya koymaktadir. Ayrica orgiitsel
performans boyutu olarak, finansal (gelir, nakit akis1, aktif karlilig1 ve 6z kaynak karlilig1
gibi) boyutun yetersiz kalabilecegini ileri siiren ¢aligmalar da bunmaktadir (Kirilmaz,

Kirilmaz Kili¢ ve Kahraman, 2018; Altuntas ve D6nmez, 2010). Al-Hyari ve arkadaslar
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(2016) hastanelerin performans boyutlarini, hasta memnuniyeti, ¢alisan verimliligi, gelir
artigi, cari oran, rakiplere oranla hasta iyilesme oranlari, pazar gelirleri olarak tasnif
etmektedir. Sicotte ve arkadaslar1 (1998) yaptiklar literatiir ¢alismasinda hastanelerin
orglitsel performans boyutlar1 karsilastirilmasinda agirlikli olarak, etkililik, etkenlik,
verimlilik ve bakim kalitesinin kullanildigini belirtmistir. WHO (2004)’nun hastanelerin
performansinin degerlendirilmesinde klinik etkililik, etkinlik, calisan oryantasyonu,
duyarli yonetim, giivenlik ve hasta merkezlilik boyutlar1 yer almaktadir (Cinaroglu,
2017). Calismalardan da anlasildigi gibi hastane performansi farkli boyutlarda
incelenmektedir. Kimi ¢alismalarda finansman, hasta sayisi, vb. nicel kriterler 6ne
cikarken, bazilarinda kalite ve memnuniyet gibi nitel agirlikli kriterler 6n planda yer

almaktadir.

1.6.3. Orgiitsel Performansin Olciimii

Gliniimiiz rekabetci is ortaminda, herhangi bir sektordeki isletmelerin rakip firmalardan
daha iyi performans gostermesi 6nemlidir. Performans 6l¢imii kamu ve 6zel sektor igin
performans iyilestirmede kullanilacak faaliyettir ve Onemli bir yonetim aracidir.
Performans oOl¢iimii kamu ve tiiketiciyi ilgilendiren faaliyetlerin nicel olgtimidiir.
Performans 6l¢iimii uzun vadeli hedeflerin ortaya konulmasi ve kisa vadeli hedeflerin

tasarlanmasina hizmet etmektedir (Kirgin, 2011).

1980'lerden itibaren, kuruluslarin performans gosterge tilirleri genislemis ve kuruluslar
finansal 6l¢limlere odaklanmay1 devam ettirmistir. Bununla birlikte, bilgi ve iletisim
teknolojisindeki gelismelerin veri kullanilabilirligini, bitiinligini ve erisilebilirligini
kolaylastirmasiyla performans 6l¢iim yontemleri zenginlesmistir (Horenberg, Lungu ve
Nuti, 2020; Ngiam ve Khor, 2019). Son yillarda saglik sektoriinde kalite iyilestirme,
bakim kalitesindeki hatalar, gilivenlik sorunlar1 ve diisiik tliketici memnuniyeti, tibbi
gelismeler, tipta degisen uygulama ve ortamin bir sonucu olarak performans dl¢timiinii
daha 6nemli hale gelmistir (Weiner vd., 2006). Hastanelerde belirlenen hedefleri ve
amaglar1 saglayabilmek i¢in, performans yonetimi kapsaminda Orgiit ve bireylerin

performansini gelistirerek sorumluluk iistlenmeleri amaglanmaktadir.

Performans oOl¢iimiiniin farkli bi¢imleri ve zorlugu olabilmektedir (Kozcu, 2020).

Hastanelerin performans degerlendirmesinde de ¢ok farkli modeller, analizler ve 6l¢iim

sistemleri oldugundan 6l¢iimiin standart bir simniflamasini1 yapabilmek olduk¢a zordur

(Shortell ve Kaluzny, 2000). Ulkelerin saglik sistemlerine gore her iilke farkli performans
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Olciim yontemleri kullanabilmektedir (Karaman, Karatepe ve Kuscu, 2019). Farkl
ilkelerde farkli 6l¢iim yontemleri kullanilmakla birlikte, tanisal (6rgiit i¢i yasananlari ve
performansa bagli etkenlerin nasil iyilestirecegi hakkinda yon belirler), tanimlayici (6rgiit
iginde ne olmus ve suan neler oluyor? Cevaplarini arayan) ve kontrol amagli performans
Olctim (hata tespiti ve tekrarlanmamasi) yontemleri kullanilmaktadir (Harbour, 2009).
Hastanelerde kullanilan performans 6lgme yontemleri Tablo 3’de ayrintili bir sekilde

goriilmektedir. Tablo 3 incelendiginde de goriilecegi gibi farkli ¢alismalarda farkli

performans degerleme kriterleri/ boyutlar1 kullanilmaktadir.

Tablo 3: Hastanelerde Performans Konusunda Yapilan Calisma Ornekleri

Hastane Performans Degerlendirme
Yontemi

Hastane Performans Degerlendirme
Boyutlar1

Diinya Saglik Orgiitii Performans

- Klinik etkililik,
- Verimlilik,

WHO Olgiim Modeli ((PATH- Performance - Personel oryantasyonu,
(2003) Assessment Tool for Quality - Duyarl y6netim,
Improvement in Hospitals) - Giivenlik,
- Hasta merkezlilik
- Finansal,
Hatefi ve Haeri  Dengeli Puan Cetveli (Balance - Miisteri,
(2019) Scorecard-BSC) - Biiyiime,
- Yenilik ve i¢ siirecler
Lutfiyya, JCAHO (The Joint Commission on - Savisal edsteroeler
Sikka, Mehta,  Accreditation of Healthcare i Kliynik % ster geler ’
& Lipsky Organizations-Saglik Kuruluslari - Faali e%lere agit 6;ter eler
(2009) Akreditasyon Komisyonu) Y & g
- Hastalik gostergeleri
Thomson, - Hasta veya giinliik vaka gostergeleri
MCEIro_){ ve Maryland Kalite Gostergesi - P"s1k1}'/atf1k baklm' gostergeleri, -Bakim
Kazandjian, stireci gostergeleri,
(1997) - Uzun siireli bakim gostergeleri,
- Pediatrik bakim gdstergeleri
- 81 adet performans 6lgiitleri (bakimin
etkinligi, bakima
Saglik isverenleri Veri ve Bilgi Seti erlSIm./kl.ﬂlal’lllablllrllk, baklm
HEDIS . deneyimi, kullanim ve risk ayarli
(Health Employer Data and Information N
(2018) kullanim saglik plani tanimlayici
Set- HEDIS) o A ;
bilgiler, elektronik Klinik veri
sistemleri kullanilarak raporlanan
onlemler)
Bilgisayarli ihtiyag Odakl Kalite ) - . .
Aktan Degerlendirme Sistemi (Computerized ieltgin Klinik performans setine ait veri
(2019) Needs-Oriented Quality Measurement i Has’tahk ruplar calismalart
Evaluation System CONQUEST) gruplart cats
Sashk - Finansal performans,
agli. T.C. Saglik Bakanlig1 Performans - Hasta memnuniyeti,
Bakanhg - . . . ..
(2011) Degerlendirme Sistemi - Klinik uygulamalar ve ¢iktilar

- -Sistemin biitiinliigii ve degiskenligini

Hastaneler yiiksek kaliteli hizmet sunma baskist altindadir ve ayn1 zamanda maliyetleri

diisiirmeleri, performans iyilestirmeleri ve miisteri memnuniyetini artirmalari

gerekmektedir. Buradan hareketle maliyetler, fiyatlar ve hizmet iicretleri, program
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hedefleri hakkinda bilgiler, programlarin performansini 6lgme yontemleri, mali ve mali
olmayan performans gostergeleri hastanelerin stratejik is yonetimi i¢in son derece

onemlidir (Budimir vd., 2017).

Yoneticilerin hastaneleri daha iyi yonetmeleri i¢in hastane stratejilerini performans
verileriyle iligkilendirmelerine yardimci olmak igin sistem ve organizasyon diizeylerinde
Ol¢timler uygulanmaktadir (Yap vd., 2005). Farkli 6l¢tim modellerinin literatiirde yapilan
calismalarda hastaneler iizerine etkileri goriilmektedir. Ornegin; hastane performansinin
finansal performans (balans skor kart1 gibi) ve akreditasyon olgiileri ile degerlendirildigi
ve bu degerlendirmenin saglik hizmeti saglayicilar1 ve hasta degerlendirmeyi pozitif
yonde etkiledigini ortaya konulmustur (Meyers, 2019). Maliyet performansi (yatan hasta
maliyetleri, calisan verimliligi, kapasite kullanimi), kalite performans: (klinik kalite,
hasta memnuniyeti, hasta taleplerinin karsilanmasi, hasta sikayetlerinin yanitlanmasi) ve
finansal performans (pazar payi biiyiikliigii, donem net kar1) dlgiitleri kullanilarak hastane
performansi dl¢iilebilmektedir (Cinaroglu ve Sahin, 2012). Hizmet performansi, finansal
performans, performans algisi bilesenlerinin toplami1 hastane performans 6l¢iitleri olarak
degerlendirmektedir (Acar ve Acar, 2014). Calisanlarin 6rglitsel misyon ve hedeflerini
anlamalar1 ve sahiplenmeleri, performans 6l¢iitlerinden olan hizmet performansi iizerinde
pozitif etkisi nedeniyle hastane performansina olumlu katki saglamaktadir (Walker,
Damanpour ve Devece, 2011). Hastanelerin performans bilgilerinin yaymlanmasiyla
birlikte, miisterilerin ortaya c¢ikan tercihleri hastanelerin itibarin1 ve pazar payini
etkilemekte; kamu performans raporlamasi hastalarin ihtiyaclarma gore uyarlanmis
hizmet performansini (kaliteli bakim gibi) ve nihayetinde genel performansi iyilestirmeye
katki vermektedir (Kim vd., 2020). Calisanlarin bagliligi, miisteri taleplerinin
karsilanmasi ve stratejik insan kaynaklari yonetiminin benimsenmesinin hastanelerde
algilanan performans tiizerine dolayisiyla genel performans iizerine olumlu etkisi
bulunmaktadir (Rodwell ve Teo, 2008). Hastanelerin terfi ve performans degerlendirme
uygulamalarinin, saglik personelinde algilanan performans iizerine olumlu etki
etmektedir (Gyensare ve Asare, 2012). Hastanelerin finansal performansi ile bakim
kalitesi arasinda bir iligki vardir. Finansal performansin, kalite iyilestirme i¢in giivenilir
sistemler ve kaynaklar saglama konusunda daha iyi ve daha istikrarli oldugu kabul
edilmektedir (Dubas-Jakobezyk vd., 2021). Finansal agidan daha istikrarli olan (kar
getiren) hastanelerin, yeni teknolojiye yapilan yatirimlari finanse edebildikleri, daha

yiiksek ticretler 6dedikleri (ve/veya daha vasifli personel ¢ekme), hasta bakimini
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stirdirme konusunda daha iyi kapasiteye sahip olduklar1 ve kaliteli bakim gelistirmede

giiven saglayabildikleri goriilmektedir (Akinleye vd., 2019).
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BOLUM 2. ARASTIRMANIN ARKA PLANI

Bu boliimde ilk olarak arastirma probleminin arka plani ele alinmistir. Daha sonra
arastirma sorularina yer verilmis ve arastirma modeli sunulmustur. Son olarak, arastirma
sorular1 dogrultusunda konuya iliskin teorik ve ampirik dayanaklardan beslenerek,

arastirmanin hipotezleri olusturulmustur.

2.1. Arastirma Problemi

Cevre, hastanelerin operasyonlarinin siire¢ ve sonuglarinda kalitesinin iyilesmesine yol
acabilmektedir. Saglik hizmetlerinde hastane sistemleri, operasyonlar ve sonuglar
iyilestirilecekse, ¢evrenin izlenmesi, degerlendirilmesi ve performans gibi bazi
gostergelerin tanimlanmasi gerekli olabilmektedir. Son yillarda, saglik sektorii hizla
biiyiimektedir. Nihayetinde, daha yiiksek hizmet kalitesi, daha diisiik maliyet ve daha iyi
performans elde etmek amaciyla vatandaslar ve devlet tarafindan saglik hizmetlerine ve

saglayicilarina daha fazla ilgi gosterilmektedir.

Hastaneler faaliyetlerini siirdiirebilmek igin ¢ok sayida hastaya daha yiiksek hizmet
kalitesi ve daha diisiik maliyet saglamak zorunda olduklarindan, operasyonlar1 tizerinde
sik1 bir kontrol saglamak zorundadirlar. Ayrica hiikiimetler, saglik harcamalarindaki artig
egilimi nedeniyle hastane verimliligini degerlendirmeye ve 1iyilestirmeye
odaklanmaktadir. Ozellikle hastane yoneticilerinin, belirsizligin yogun oldugu ¢evrede
karar vermeyi kolaylastirmada ¢evre hakkindaki algilar1 onemli olabilmektedir
(Hammad, Jusoh ve Ghozali, 2013). Cevrenin belirsizligi, hastanelerin saglik hizmeti
sektoriindeki performansi da dahil olmak {izere, tiim is sektorlerinde dalgalanma
yasanmasina neden olmaktadir. Bu anlamda isletmelerin 6ngoriilemeyen bir ¢cevrede hizla
uyum saglama yetenegi, performansi icin kritik O6neme sahiptir (March, 1991).
Belirsizligin yogun oldugu ¢evrede, yoneticilerin, pazarda éngoriilemeyen hususlara hizl
bir sekilde yanit vermesi gerekmektedir (Jansen, Vera ve Crossan, 2009). Bu nedenle
hastane yoneticileri ¢cevresel belirsizlik algilarinin ne diizeyde oldugu ve yogun belirsizlik

karsinda uygulayabilecekleri strateji bu ¢aligmanin temel savini olusturmaktadir.

Performans, hem pratikte is profesyonelleri tarafindan hem de teoride akademisyenler
tarafindan genis capta incelenmektedir. Orgiitsel performansin iyilestirilmesi her
isletmenin nihai amaci oldugundan, yoneticilerin ¢evrenin niteliklerine iliskin algilarinin

isletme tlizerindeki etkisinin incelenmesi gerekmektedir. Hastaneler tarafindan elde edilen
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performans, rekabet avantaji elde etmek igin tiim faaliyetleri yiiriitme yeteneginden
gelmektedir (Najmi Kadir ve Kadir, 2018). Genel olarak hastane performansi, planlama,
karar verme, kontrol ve performansietkileyen c¢evresel belirsizlige bagli olarak
degisebilmektedir. Literatiirde ¢esitli tilkelerde hastanelerin performansi tizerine yapilmis
cok sayida ampirik ¢alisma bulunmaktadir. (Azar, Rahmani ve Khadivar, 2016; Eker ve
Eker 2019; Reis ve Spencer, 2019; Nguyen vd., 2021). Ancak literatiir incelendiginde
cevresel belirsizlik algisini orgiitsel performans tizerinde etkisinde hala bosluklarin

bulundugu goriilmektedir.

Baz1 c¢aligmalara gore, cevresel belirsizlik algisi ve orgiitsel performans arasinda
dogrudan iliski bulunmaktadir. Yiiksek c¢evresel belirsizlik ile karsi karsiya kalan
yoneticilerin, oOrgiitsel performans hedeflerini artirma olasiliklar1 daha yiliksek
olabilmektedir (Nguyen vd., 2021; Lo, 2013). Buna karsin, ¢evresel belirsizlik algisi ve
orgiitsel performans arasinda genel bir iliski olmadigint ileri siiren sinirli galigmalar
bulunmaktadir (Hicks, 2019; Elbanna ve Alhwarai, 2012). Bu nedenle ilk olarak, yogun
cevresel belirsizligin hastanelerin performansi igin risk olusturabilecegi ve yoneticilerin
bu riskleri kabul edip cevreden aldiklar1 sinyaller ile gelecek ile ilgili tahmin

yiiriitebilecegi diisiiniilmektedir.

Cevresel belirsizlik, oOrgiitsel performansi etkileyebilecek bir degisken olarak
bilinmektedir (Magerakis ve Habib, 2021). Yiiksek cevresel belirsizligin neden oldugu
sorunlarin listesinden gelmek icin yoneticilerin ¢evresel algilara ve giivenilir bilgilere
ihtiyact vardir (Dwirandra ve Astika, 2020). Kaynak temelli goriis, isletmenin gevresel
belirsizlik algisi ile orgiitsel performansini birbirine baglayan kaynaklar1 ve yetenekleri
ortaya cikarabilecegini dngdrmektedir (Bamel ve Bamel, 2018). Ornegin Christmann
(2000), bir isletmenin gevresi igin en iyi uygulamalar1 uyguladiginda, maliyetleri
azaltacagini1 ve kurumsal performansi iyilestirecegini belirtmistir. Kaynak temelli goriise
dayanarak, ¢evresel belirsizligin, orgiitsel performansi artirabilecegi iddia edilmektedir
(Sabherwal vd., 2019). Kaynak temelli goriis, organizasyonlar1 deger yaratan stratejileri
uygulamak icin dagitilabilen kaynaklar demeti olarak kavramsallastirmakta, dolayisiyla
sirdiiriilebilir rekabet avantaji elde etmeyi amacglamakta ve kuruluslarin neden
kaynaklarindan rekabet avantaji saglayabildigini agiklamaya ¢alismaktadir (Elbanna ve
Abdel-Maksoud, 2019). Kaynak temelli yaklasim rekabet avantajinin siirdiiriilebilirligi
i¢in kritik 6neme sahiptir. Clinkii organizasyonlar rakiplerin rekabet etmesini 6nlemek

amaciyla taklit engeller yaratirlar. Bu anlamda kaynak temelli yaklagiminin &zellikle
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yogun belirsiz ¢evrede rekabetin anahtari oldugu savunulmaktadir. (Patel, Terjesen ve Li,
2012). Cevresel belirsizlik ile orgiitsel performans arasindaki iligki hakkinda net bir
cikarim yapmak giictiir. Isletmeler deger elde etmek ve drgiitsel performanst iyilestirmek
icin degerlendirme konusunda c¢evresel belirsizlik gibi sorunlarla karsilasmaktadir
(Pashutan, Abdolvand ve Harandi, 2022). Buradan yola ¢ikilarak ¢aligmada kaynak
temelli gorlis cergevesinde “gevresel belirsizlik algisinin orgiitsel performansa etkisi
nedir ve Orglitsel ustalik stratejileri hastanelerin  rakiplerine kars1 stiinliik

saglayabilmesine yardici olabilir mi?” sorusunun cevabi aranmaktadir.

2.2. Arastirmanin Amaci ve Sorulari

Cevre tiim Orgiitler gibi hastaneleri de etkileyen bir faktordiir. Dolayisiyla degisen ¢evre,
hastaneler acisindan hayati 6nem tasiyan, verimlilik ve performans kavramlarinin en
onemli belirleyicilerinden biri olarak kabul edilmektedir. Bu noktada yoneticilerin 6nemi
ortaya ¢ikmaktadir. Cevreyi dogru algilayan, analiz eden, dogru kararlar verebilen ve
kararlarin1 dogru bir sekilde uygulayabilen yoneticilerin oOrgiitlerini basariya tagimasi
beklenilmektedir. Organik oOrgilit yapisina ve kendine has Ozelliklere sahip olan
hastanelerin yoneticilerinin gevresel faktorleri daha iyi gézlemlemesi, algilamasi ve karar
alma siireclerinde bublar1 uygulamas: beklenmektedir. Cevresel belirsizligin yiiksek ya
da diisiik olmasina bagl olarak Orgiitsel amaglara (performansa) ulasmay1 saglayacak
hastane stratejilerinin belirlenmesi gerekmektedir. Dolayisiyla arastirmanin temel amaci,
cevresel belirsizlik algisinin hastane performansina etkisini ortaya koymaktir. Temel
amag cercevesinde ilk olarak, ¢cevresel belirsizlik algisi ile orgiitsel performans arasindaki
iliskinin incelenmesi amag¢lanmaktadir. Daha sonra gevresel belirsizlik algisi ile orgiitsel
performans arasindaki iliskide Orgiitsel ustalifin araci roliiniin olup olmadiginin

incelenmesi amaglanmaktadir.
Bu amaglar dogrultusunda temel olarak asagidaki sorulara cevap aranmaktadir:

e (evresel belirsizlik algisi ile orgiitsel performans ve oOrgiitsel ustalik arasinda
arasinda iliski var midir?

e Orgiitsel ustalik ile 6rgiitsel performans arasinda iliski var midir?

e Cevresel belirsizlik algisi ile orgiitsel performans arasindaki iliskide orgiitsel

ustalik araci etkiye sahip midir?
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2.3. Arastirmanin Modeli ve Hipotezleri

Arastirma sorularina bagli olarak hipotezler olusturulmustur. Hipotezler kurulurken,
cevresel belirsizlik algisi, orgiitsel ustalik ve orglitsel performans yapilar1 arasindaki

iliskiler i¢in teorik ve ampirik arka plan géz oniine alinmistir.

2.3.1. Cevresel Belirsizlik Algis1 ve Orgiitsel Ustalik Arasindaki Tliski

Giliniimiizde belirsiz ¢cevrede, yogun pazar ve teknolojik degisim doneminde isletmelerin
rekabet tstiinliigiinii korumalar1 olduk¢a gii¢tiir. Bu durum organizasyonlar1 stirekli
degisime zorlamaktadir. Bu kosullarda organizasyonlarin basarisinda 6rgiitsel ustaliginin
rolii oldugu 6ne siiriilmektedir (Zhaxylyk, 2020). Cevresel belirsizlik arttiginda, ¢6ziim
gelistirmek ve rekabetgi kalabilmek i¢in daha farkli yetenekler ve bilgi gerektiginden,
cesitli stratejilerin uygulanmasi gerekmektedir (Chi ve Sun, 2013). Buna gore yiiksek
cevresel belirsizlik isletmelerin stratejik karar vermelerini etkileyen onemli bir faktor
olarak goriilmektedir (Engel vd., 2014; Dew vd., 2009). Yiiksek belirsizligin oldugu
¢evre, mevcut planlama ve tahmin tekniklerini gegersiz kilabilmekteyken, isletmelerin
ellerindeki araglarla ve yeteneklerle ne yapabileceklerine odaklanmalar1 veya
beklenmedik durumlar ile basa ¢ikmalari gerekmektedir. Yiiksek cevresel belirsizlik
altinda faaliyet siirdiiren isletmeler bir takim tehditlerin yani sira sayisiz firsatla da karsi
karsiyadir (Gubbi vd., 2010). Hastaneler de yiiksek belirsizligin oldugu bir ¢evrede ve
yogun rekabet kosullarinda faaliyet gdstermektedir. Ote yandan, hastanelerin
stirdiiriilebilir hizmet sunabilmeleri icin gelecegi tahmin etmeleri gerekmektedir.
Gelecegi tahmin edebilme ve yiliksek performans saglayabilme, orgiitsel ustaligi
uygulayabilme ve wustalik stratejilerini benimsemeyle miimkiin olabilmektedir
(Lingelbach vd., 2015).

Hastaneler diger isletmelere gore daha fazla cevresel belirsizlikle karsi karsiya
kalabilmekte ya da belirsizliklere kars1 daha duyarli olabilmektedir. Ayrica miktar1 gidrek
artan teknolojik yatirimlar hastanelerin  performanslarina 6nemli 0Olglide katki
saglayabilecektir (Andrade, Franco ve Mendes, 2021). Bu nedenle, hastane yoneticileri,
kiiresel pazarlarda hizli degisim donemlerinde engellerin iistesinden gelmek, belirsizligi
yonetmek ve rekabet avantaji olusturmak i¢in orgiitsel ustaligi kullanmalidir (Simsek vd.,

2010).

Literatlirde genel olarak cevresel belirsizlik algis1 ve orgiitsel ustalik arasinda pozitif

yonlii iliski oldugu gozlenmektedir (Sahi, Gupta ve Cheng, 2020; Suzuki, 2019; Raisch
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vd., 2009; Raisch ve Birkinshaw, 2008). Buna gore yoneticilerin yiiksek cevresel
belirsizlik algiladiklarinda orgiitsel ustalik stratejilerinden yaralanarak belirsizligin
iistesinden gelebilmeleri beklenmektedir. Yukarida ifadelen bilgilerin tamami, gevresel
belirsizlik algis1 ile oOrgiitsel ustalik arasinda pozitif yonde bir iliski oldugunu

gostermektedir. Buradan hareket ederek asagidaki hipotezler gelistirilmistir.

Hi: Cevresel belirsizlik algist ile orgiitsel ustalik arasinda pozitif yonlii ve istatistiksel

olarak anlaml bir iliski vardur.

Hz: Cevresel belirsizlik algisimin orgiitsel ustalik iizerinde istatistiksel olarak olumlu

etkisi vardir.

Andrade, Franco ve Mendes (2021), teknolojik kapasite ile orgiitsel ustalik arasindaki
iliskide c¢evresel belirsizligin diizenleyici roliinii savunmaktadir. Diigiik ¢evresel
belirsizlik varliginda teknolojik kapasitenin orgiitsel ustalik lizerinde higbir etkisinin
olmadigini, ancak yiiksek cevresel belirsizlik varliginda teknolojik kapasitenin orgiitsel
ustalik iizerinde daha biiylik bir etkiye sahip oldugunu iddia etmektedirler. Yiiksek
belirsiz gevrede orgiitsel ustalik, artan firma yeniligi, daha iyi finansal performans ve daha
yiiksek hayatta kalma oranlart ile pozitif olarak iligkili gériinmektedir. Bettis-Outland
(2012) ¢ogu durumda karar vermenin degisken ve dngoriilemeyen ortamlarda (arastirict)
daha basarili oldugunu, istikrarli ve dngoriilebilir ortamlarda (yararlanici) en iyi sonucu
verdigini 6ne siirmiistiir. Orgiitsel ustalign desteklemek igin, cevresel belirsizlik
kosullarinda aragtirma/yararlanma stratejileri ile artan firma rekabet giicii arasinda pozitif

ve anlamli bir iligkiyi destekleyen arastirmalar bulunmaktadir (Vario, 2017).

Literatiirde de goriildiigii gibi yukarida vurgulanan hususlardan dolay1 ¢evresel belirsizlik
algisiin alt boyutlart ile orgilitsel ustalifin alt boyutlar1 arasinda pozitif yonli iliski
olacag1 varsayilmaktadir. Bu varsayimi test etmek amaciyla asagidaki hipotez

gelistirilmistir.

Hz: Cevresel belirsizlik algistmin alt boyutlari ile orgiitsel ustaligin alt boyutlar:

arasinda pozitif yonlii iliski vardr.

2.3.2. Orgiitsel Ustalik ve Orgiitsel Performans Arasindaki iliski

Verimli, yiiksek kaliteli ve glivenli hizmetler saglayabilmek i¢in, artan toplumsal baskiy1
karsilayarak belirsizligin yogun oldugu g¢evrede hastanelerin hizmet sunumunu nasil

gelistirebilecegine dair tartismalar devam etmektedir. Yaratici, agik fikirli, yenilikgiligi
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tesvik eden ve orgiitsel ustaligi on plana ¢ikarmanin yararl olabilecegini benimseyen
hastanelerde ¢oziimler sunmaya Katki saglanmaktadir. Ornegin italya’da yapilan bir
caligmada arastirict ve yararlanici stratejiyi benimseyen yoneticilerin goérev yaptigi
hastanelerde saglik hizmetlerinin kalitesi ve verimliliginin arttigi gozlenmistir. Sonug
olarak oOrgiitsel ustaligin hastane performansi ile pozitif iligkili oldugu sonucuna
varilmistir (Foglia vd., 2019). 250 hastanenin dahil edildigi baska bir ¢alisma, orgiitsel
ustaligin isletmenin Orgiitsel performansini 6nemli Olgiide iyilestirebilecegini ve
performansin siirdiiriilebilir olabilecegini ortaya koymustur. Ayrica orgiitsel ustaligin
kaynak ve inovasyonun saglanmasinda aracilik rolii oldugu ve bunun sonucunda 6rgiitsel
ustaligin orgiitsel performansa pozitif etkisi oldugu sonucuna varilmistir (Tan ve Hu,
2020). Almanya’da 90 klinigin dahil edildigi ¢alismada, bilisim teknolojileriyle orgiitsel
ustaligin iliskili oldugu ve dolayisiyla bilisim teknolojilerinin arastirma ve yararlanma
yeteneklerinin ayni anda devreye alinmasinin, hastanelerin hasta ihtiyaglarini, isteklerini
ve davranislarini yeterince algilama, buna gore yanit verme ve hastane departmanlarinin
geneline katkida bulunma becerisini artirdig1 sonucuna varilmistir (Van de Wetering vd.,
2022). Yukaridaki ornekler ve baska calismalar gostermektedir ki oOrgiitsel ustalik
stratejileri, isletmelerin performansina pozitif etki saglayabilmektedir (Cao, Gedajlovic
ve Zhang, 2009; Gibson ve Birkinshaw, 2004; Lubatkin vd., 2006).

Orgiitsel ustalik, yiiksek diizeyde arastirmaci ve yararlanici stratejilerin birlesimi
oldugundan, kuruluslarin hem kisa hem de uzun vadede rekabet¢i olmasini saglamaktadir
(Zacher, Robinson ve Rosing, 2016). Arastirmact strateji yoluyla isletmeler hizla yeni
firsatlara dogru ilerleyebilir, degisken pazarlara uyum saglayabilir, degisen miisteri
ihtiyaglarina cevap verebilir, yenilik¢i ve proaktif olabilirler. Ote yandan, isletmelerin
varliklarimin degerinden yararlanabilmeleri, mevcut is modellerini hizla hayata
gecirebilmeleri ve devam eden operasyonlardan gereksiz maliyetleri ¢ikarabilmeleri

yararlanici strateji yetenegi sayesinde gerceklesebilmektedir (Giinsel vd., 2018).

Cao, Gedajlovic ve Zhang (2009) isletmelerin yararlanma stratejilerinden faydalanma
cabalariin, genellikle arastirma stratejileri etkinligini artirabilecegini ve arastirma
strateji yeterliliginin, isletmenin yararlanma strateji yetenegini artirabilecegini iddia
etmektedir. Bu nedenle, firmalar her ikisini de takip etmeli ve performansi artirmak igin
tamamlayiciliklarindan yararlanmalidir. Arastirici ve yararlanici strateji uygulamalarinin
dengelenmesi, maliyetleri diigiirebilmekte ve isletmelerin sinirli kaynaklar1 optimum

sekilde tahsis etmelerine, kullanmalarma ve verimliligin artirmasma neden
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olabilmektedir (Herzallah, Gutierrez-Gutierrez ve Rosas, 2017). Bu sebeple arastirict ve
yararlanici strateji arasindaki bu dengenin, isletmelerde artan performans, hayatta kalma

ve refah igin itici bir faktor olabilecegi diisiiniilmektedir.

Bazi ¢aligmalar, orgiitsel ustalik stratejilerinin kit kaynaklar i¢in rekabet edebilecegini
(March, 1991) ve bunun sonucunda g¢eliskili sonuglar dogurabilecegini iddia etmektedir
(Bettis-Outland, 2012; Ebben ve Johnson, 2005). Bu nedenle, orgiitsel ustaligi takip
etmek, firma performansini diisiirebilmektedir (Yu vd., 2018). Ote yandan, Venkatraman
ve arkadaslar1 (2006), oOrgiitsel ustalik-performans iliskisi i¢in ampirik destek
bulamamistir. Benzer sekilde Bierly ve Daly (2007), orgiitsel ustalik stratejilerinin
organizasyonlarin performansinin gelisimine katki saglamadigini ileri stirmektedir.
Orgiitsel ustalik ile performans arasinda olumsuz iliski oldugunu ileri siiren ¢alismalar da
bulunmaktadir (Alhawamdeh, 2021; Lavie, Kang ve Rosenkopf, 2011; Uotila vd., 2009;
Caspin-Wagner vd., 2012; Atuahene-Gima, 2005).

Orgiitsel ustaligin daha iyi bir orgiitsel performansa yol agip agmadigi sorusunun
cevabinin heniiz ¢ok yetersiz oldugu gézlenmektedir. Bununla birlikte literatiirde orgiitsel
ustaligin oOrgiitsel performansi artiracagina yonelik vurgu ve imalarin daha kuvvetli
oldugu goriilmektedir. Dolayisi ile tiim bu bulgulara ve literatiire dayanarak, orgiitsel
ustalik ve orgiitsel performans arasinda pozitif bir iliski beklenmektedir. Bu ¢ikarimdan

yararlanarak asagidaki hipotezler gelistirilmistir.
Ha: Orgiitsel ustalik ile érgiitsel performans arasinda olumlu iliski vardur.
Hs: Orgiitsel ustaligin orgiitsel performans iizerinde olumlu etkisi vardur.

Isletmeler temel sorunlarla karsi karsiya kaldiklarinda, faaliyetlerini devam
ettirebilmeleri i¢in, kendilerini yararlanici strateji yeteneklerini kullanmaya adayabilirler.
Bununla birlikte, gelecekteki uygulanabilirligi saglamak ve 6rgiitsel performansin olumlu
yonde artirilabilmesi i¢in arastirmaci strateji yeteneklerine yonelebilirler. Dolayisiyla
arastirmact ve yararlanici stratejiler, Orgiitsel performans i¢in pozitif yonli etki
saglayabilmektedir (Piao0 ve Zajac, 2016). Yararlanici stratejiler, ¢esitli alanlarda
isletmelerin giivenilirligini ve iiretkenligini artirabilirken, arastirmaci stratejiler, mevcut
kaynaklarma yeni kaynaklar eklemek i¢in organizasyon yeteneklerini gelistirebilir ve
boylece isletmenin yeni pazar taleplerini karsilamak i¢in yeni iirlinler ve hizmetler
yaratmasini saglayabilir. Bununla birlikte, pazar belirsizligi ve kaynak smirlamalari,
isletmelerin "ortada sikisip kalmamalar1" i¢in her ikisini ayn1 anda takip edememelerine
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neden olabilir. Ebben ve Johnson (2005), 300 isletmeyi kapsayan stratejik bir calismada,
hem verimlilik hem de esneklik pesinde kosmaya calisan igletmelerin tek bir strateji
kullananlara gore daha diisiik performansa sahip oldugunu bulmustur. Diger bir
calismada, Gana'daki bankacilik sektorii yoneticilerinin tutumlari, finansal performans ve
orgiitsel ustalik arasindaki iliski incelenmis olup, yararlanici ve arastirmaci stratejinin
finansal performansi artirdigi sonucuna varilmigtir (Ansah vd., 2021). Ahmad ve
arkadaglar1 (2021) tarafindan gergeklestirilen ¢alisma da bu galismalar1 desteklemekte
olup, calismada orgiitsel ustalik stratejilerinin eszamanli uygulanmasinin, basarili hizmet
performansi ile giliclii bir sekilde iliskili oldugu sonucuna varilmigtir. Bu bulgularin
sonucu olarak, isletme c¢alisanlarinin Orglitsel ustalik stratejilerini ne kadar ¢ok
uygulayabilirlerse, hizmet performanslar1 0 kadar iyilestirebilecekleri ortaya
koyulmustur. Saglik sektdriinde yapilan bir calismada ise hastane yoneticilerinin orgiitsel
ustalik stratejilerini uygulamasinin hasta bakimi ve hizmet performansi iizerinde anlaml
ve pozitif etkisi bulunmustur (van de Wetering, 2021). Bununla birlikte bazi
akademisyenler, tek bir strateji uygulamanin yalnizca kisa vadede ise yarayabilecegini ve

firmanin herhangi bir ilerleme kaydedemeyecegini ileri siirmektedir (Peng vd., 2019).

Yukarida yapilan incelemeler 1s181nda orgiitsel ustalik algisinin alt boyutlari ile orgiitsel
performansin alt boyutlar1 arasinda olumlu iligkit beklenmektedir. Bu dogrultuda

asagidaki hipotezler gelistirilmistir.

He: Orgiitsel ustaligin alt boyutlari ile érgiitsel performansin alt boyutlar: arasinda

porzitif yonlii iliski vardir.

2.3.3. Cevresel Belirsizlik Algis1 ve Orgiitsel Performans Arasindaki Iliski

Orgiitsel performans, stratejik bir planin gelistirilmesinde, uygulanmasinda ve
izlenmesinde ve ayrica Orglitiin gelecekteki yoniinii belirlemede ¢ok onemli bir rol
oynadig1 i¢in yonetim literatiiriindeki bircok arastirmada kilit bir unsur olarak kabul
edilmektedir (Teeratansirikol vd., 2013). Bu nedenle bir isletmenin basarisini ifade eden
yiiksek orgiitsel performans ve istenilen hedeflere ulasilmasi, tercih edilen stratejilerin
etkin ve verimli bir sekilde uygulanmasi yetenegine baghdir (Akinleye vd., 2019).
Orgiitsel performans, drgiitsel karar verme ve takip edilen stratejinin sonucunu gosteren
onemli bir ¢iktidir. Orgiitsel performansin formiile edilmesinde ¢evreye iliskin tahminler

ve ¢evresel belirsizlikler nemli kosullardandir (Gong vd., 2021).
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Algilanan cevresel belirsizlik ile orgiitsel performans arasindaki iliski iizerine ampirik
caligmalar bulunmaktadir. Shannassy (2007)’ye gore, cevresel belirsizlik algis1 (teknoloji
belirsizligi, hiikiimet diizenlemeleri, finansal araglar, sosyo-kiiltiirel, hammadde
tedarikgileri) ve orgiitsel performans arasinda dogrudan iliski bulunmaktadir. Yiiksek
cevresel belirsizlik ile kars1 karsiya kalan yoneticilerin orgiitsel performans hedeflerini
artirma olasiliklar1 daha yiiksek, ¢evresel belirsizlik algisi diisiik olan yoneticilerin ise
orglitsel performans hedeflerini artirma olasiliklar1 daha diisiik olabilmektedir (Nguyen
vd., 2021). Hastanelerdeki iist diizey yoneticilerin, belirsiz c¢evreyle karsi karsiya
kaldiklarinda daha iyi performans elde etmek igin takip etmeleri gereken stratejileri
(rekabet, isbirligi, resmi yap1, kaynak) benimsemesi gerekmektedir. Yiiksek belirsizlige
kars1, formal yapilarini olusturan ve yeterli kaynaklara (ekipman ve yeni teknolojiler satin
alarak) sahip olan hastaneler, dis c¢evrenin tehditlerine yanit verebilmekte ve
performansini artirabilmektedir. Nihayet bir ¢claigsmada is birlikgi stratejileri benimseyen
hastanelerin, bu stratejileri uygulamayan hastanelere gére daha yiiksek performansa sahip
olduklar ileri siirilmektedir (Lo, 2013).

Misir ve Birlesik Arap Emirlikleri'ndeki farkli endiistri yoneticilerinden toplanan verilerle
yapilan bir ¢alismada ampirik olarak algisal ¢cevresel belirsizlik (iiriin belirsizligi, rekabet
belirsizligi, ekonomik belirsizlik, hiikiimet politikas1 belirsizligi) ile orgiitsel performans
(verimlilik, kalite, yeni iiriin, bliylime, pazar pay1) arasinda genel bir iliski olmadig ileri
stiriilmektedir (Elbanna ve Alhwarai, 2012). Bagka bir ¢alismada ise saglik sektoriinde
yoneticilerin ¢evresel belirsizlikleri algiladiklar1 durumlarda, liderlik ile finansal
performans (karlilik) arasinda bir iliski tespit edilememistir (Hicks, 2019). Yapilan
caligmalarda hastane performansi ve ¢evresel belirsizlik arasinda farkli sonuglar oldugu
gozlenmektedir. Dolayis1 ile konuya iliskin mevcut ampirik aragtirmalarin bulgular
birbirleri ile gelismektedir. Bununla birlikte literatiirde yoneticilerin ¢evresel belirsizlik
algisinin orgiitsel performansi artiracagina yonelik vurgu ve imalarin daha kuvvetli
oldugu goriilmektedir. Buna gore hastane yoneticilerinin ¢evresel belirsizlik algist ile
orgiitsel performans arasinda pozitif yonlii eiliski beklenmektedir. Bu beklentiye uygun

olarak asagidaki hipotezler gelistirilsmistir:
H7. Cevresel belirsizlik algist ve orgiitsel performans arasinda olumlu iliski vardur.

Hs: Cevresel belirsizlik algist orgiitsel performanst olumlu yonde etkilemektedir.
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Kumar, Subramanian ve Yauger (1998) ABD’de 159 hastanenin dahil edildigi
caligmalarinda, hastane endiistrisinde rekabet belirsizligi ve pazar belirsizligi ile
performans arasindaki iliskiyi incelemislerdir. Pazar belirsizligi ve rekabetin yiiksek
oldugu durumlarda performansin olumlu yonde artabilecegini 6ne stirmiislerdir. Elde
ettikleri sonuglara dayanarak, hastanelerin yiiksek pazar belirsizliginde ve rekabet
belirsizliginde isletme giderlerini daha iyi kontrol etme ve net bir pazar ihtiyaci olan yeni

hizmetler gelistirme olasiliginin yiiksek oldugunu ileri stirmektedirler.

Cevresel belirsizlik algisinin alt boyutlari ile 6rgiitsel performans alt boyutlar1 arasindaki
iligki yukarida da ifade edildigi lizere c¢esitli acilardan birbiriyle oOrtiismektedir.
Dolayisiyla cevresel belirsizlik algisinin alt boyutlarinin orgiitsel performansin alt
boyutlaria pozitif yonde etkisinin olmas1 beklenmektedir. Bu bilgiler 1s181nda asagidaki

hipotez olusturulmustur:

Ho: Cevresel belirsizlik algisinin alt boyutlar: ile orgiitsel perfromans alt boyutlart

arasinda olumlu iliski vardir.

2.3.4. Cevresel Belirsizligin Orgiitsel Performansa Etkisinde Orgiitsel Ustah@in

Araci Roli

Literatiirde ¢evresel belirsizlik ile orgiitsel performans arasindaki iliskinin farkli farkli
sekillerde ortaya ciktiyr goriilmektedir. Ozellikle saglik sektdriinde dinamik bir gevrede
faaliyet gosteren hastanelerin performanslart 6nemli olmakla beraber ¢ervresel
belirsilikle birlikte ele alindiginda net bir sonucua ulasilamadigi gozlenmektedir. Ayni
zamanda stratejik yonetimde karar vericilerin, ¢evresel belirsizlik ile orgiitsel performans
iliskisinde degisen ¢evre kosullari ve hastanenin mevcut kaynaklarindan yararlanma

yeteneginin Orgiitsel ustaliga bagl olarak degisebilecegi diistiniilmektedir.

Literatlirde hastane yoneticilerinin gevresel belirsizlik algilar1 ve orgiitsel performans
arasindaki iligkiyi inceleyen ¢alismalar (Badri vd., 2000; Haque ve Ali, 2016) bulunmakla
birlikte, orgiitsel wustaligin aracilik roliinii inceleyen herhangi bir ¢alismaya
rastlanilmamustir. Yapilmis olan ¢alismalarda orgiitsel ustalik ile orgiitsel performans
(Kafetzopoulos, 2020; Sezer, 2016; Cingdz ve Akdogan, 2015; Uzkurt, 2002) ve
cevresel belirsizlik ile orglitsel performans (Burak ve Deniz, 2021; Artun, 2020;

Altunoglu ve Dogan, 2014) arasindaki iligki yogun olarak incelenmektedir.
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Literatiirdeki bu bosluga dikkat c¢ekmeyi Ongéren c¢alismanin saglik kurumlar
yOneticilerinin ¢evreyi analiz etmelerine ve bu analiz sonucunda rakiplerine ustiinliik
kurabilecek yeteneklerine odaklanmalarina yardimci olacagi ve boylece oOrgiitsel
performansi artirabilecek uygulamalar1 6ne c¢ikaracaklar1 diisiiniilmektedir. Ayrica
yukarida incelendigi lizere ¢evresel belirsizlik algisi ve orgiitsel ustaligin performansi
etkiledigine dair ¢ok sayida ¢alisma bulunmaktadir. Bu sebeple hem ¢evresel belirsizligin
hem de Orgiitsel ustaligin performansa etkisi dikkate alinarak asagidaki hipotez

gelistirilmistir.

Hio: Cevresel belirsizlik algisinin orgiitsel performansa etkisinde orgiitsel ustaligin

aracuik rolii vardir.

Yukarida gerekgeleri ile birlikte 6zetlenmen hipotezlerden yararlanilarak ¢alismanin

q,
A
K

Sekil 1°de goriilen modeli olusturulmustur.

Orgiitsel Ustalik

Arastiric Strateji

Yararlanict Strateji

1.
Cevresel Belirsizlik Orgiitsel Performans
Algist 4
PR H,
Pazar Belirsizligi Performans Algisi
Teknoloji Belirsizligi H Hizmet Performansi
Rekabet Belirsizligi H, \ Finansal Performans
<«—» lliski ~—— Direkt Etki =~ ------ » Dolayli Etki

Sekil 1: Arastirmanin Modeli
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BOLUM 3. YONTEM

Bu boliimde arastirmanin evren ve 6rneklemi, veri toplama araclari, verilerin analizinde

kullanilan yontemler ve ¢alismanin bulgular1 ayrintili olarak sunulmaktadir.

3.1. Evren ve Orneklem

Aragtirmanin hedef evrenini Tiirkiye’de faaliyet gosteren tiim kamusal ve 6zel hastaneler
olusturmaktadir. Tirkiye’de faaliyet gosteren kamusal ve 6zel hastanelerin orta ve {ist
diizey yoneticilerine ulagilmast zaman ve maddi agidan miimkiin olmadigindan dolayz,
calisma evreni Orta Karadeniz Bolgesi’nde faaliyette bulunan hastane yoneticileri ile
siirlandirilmistir. Bu kapsamda Orta Karadeniz Bolgesi’nde yer alan Samsun, Tokat,
Ordu, Corum ve Amasya illerindeki tiim kamu, 6zel ve {iniversite hastanelerinin orta ve
iist diizey yoneticileri calisma evreni olarak kabul edilmistir. Tiirkiye’de hastaneler daha
cok endiistrinin de gelistigi bolgelerde yogunlagmaktadir. Ornegin Tiirkiye Istatistik
Kurumu tarafindan yapilan smiflamaya gore ilice ayrilan ve 2020 verilerine gore
Tiirkiye’deki toplam yatak sayisinin (156.965) yaklasik %31’ine (48.088) sahip Marmara
Bolgesi’nde (Saglik Bakanligi, 2020) daha fazla ¢alisma yapilmaktadir (Akbolat ve Isik,
2012; Ekiz ve Tarim, 2020). Buna karsilik Tiirkiye’nin diger bolgelerinde kapsamli
caligmalar bulunmamaktadir. Bu sebeple bu tezin Orta Karadeniz Bolgesi’nde yapilmasi,
Marmara Bolgesi disindaki hastane yoneticilerinin bakis agisin1 ortaya koymasi

bakimindan 6nemli bulunmaktadir.

Aragtirmada Saglik Bakanligi’na bagl hastaneler igin Il Saghik Miidiirliikleri, Universite
hastaneleri ve 6zel hastaneler i¢in hastane yonetimleri ile yapilan gériigmeler sonucunda
alinan izinler dogrultusunda, kamu ve 6zel hastanelerde gorev yapan yoneticiler (dekan,
dekan yardimcisi, bashekim, bashekim yardimcisi, miidiir, miidiir yardimcisi, idari ve
mali isler miidiir, saglik bakim hizmetleri miidiirii, otelcilik hizmetleri miidiiri,
bashemsire, bashemsire yardimcisi, mesul miidiir, mali isler miidiirii, bakim hizmetleri
miidiiri) arastirma kapsamina alinmistir. Bu kapsamda bolgede yer alan 61 Saglik
Bakanlig1 hastanesinde gorevli 298, 3 {iniversite hastanesinde gorevli 58 ve 16 6zel
hastanede gorev yapan 106 olmak iizere, toplam 80 hastanede gérev yapan 462 yonetici
calisma evrenini olusturmaktadir. Calismada Orneklem segilmeden tiim yoneticilere
ulagilmas1 hedeflenmistir. Ancak c¢alisma sonucunda tiim yoneticilerin ¢alismaya

katilmayr kabul etmemesi sebebiyle, calismanin Orneklemi kolayda ornekleme
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yontemiyle secilen ve caligmaya katilmayir kabul eden 266 (%61) yoneticiden
olusmaktadir.

3.2. Arastirmada Kullanilan Olgekler

Aragtirma nicel aragtirma yontemi ile tasarlanmistir. Arastirmanin temelini olusturan
kavramlar ile ilgili olarak gerek yurt i¢i ve gerekse yurt dist alan yazilar incelenmistir.
Teorik olarak ortaya konulan arastirma modelinin test edilmesi i¢in gereksinim duyulan
birincil veriler, ampirik bir aragtirma yontemi olan anket uygulamasiyla toplanmistir.
Calismada kullanilan anket formu katilimecilarin demografik 6zelliklerini belirlemeye
yonelik olarak arastirmaci tarafindan eklenen sorulara ilave olarak Algilanan Cevresel
Belirsizlik Olgegi, Orgiitsel Performans Olgegi ve Orgiitsel Ustalik Olgegi’nden

olusmaktadir.

Demografik Bilgiler: Saglik kurumlar ve galiganlarina ait bilgilerin oldugu formda; yas,
cinsiyet, egitim diizeyi, gérev unvani, pozisyondaki ¢alisma yil1 ve hastanenin faaliyette

bulundugu sektor tiiriine iliskin bilgiler yer almaktadir.

Algilanan Cevresel Belirsizlik Olgegi: Saghk kurumlari ydneticilerinin gevresel
belirsizlik algisini 6lgmek amaciyla Desarbo ve arkadaslari (2005) tarafindan gelistirilen
ve Tirkge gegerlilik, glivenirlik analizleri Ark (2008) tarafindan yapilmis olan, Algilanan
Cevresel Belirsizlik Olgegi kullamlmustir. Olgek pazar belirsizligi (1-6. ifadeler),
teknoloji belirsizligi (7-12. ifadeler) ve rekabet belirsizligi (13-18. ifadeler) olmak tizere
ti¢ boyut ve 18 sorudan olugmaktadir. Ark (2008) tarafindan yapilan gegerlilik analizi

stirecinde 6l¢egin Cronbach alfa katsayis1 0,807 olarak bulunmustur.

Orgiitsel Performans Olgegi: Orgiitsel performans olgegi, Acar ve Acar (2014)
tarafindan gelistirilmis ve gecerlilik, giivenirlik analizleri yapilmistir. Olgek; performans
algis1 (1-3. Soru), hizmet performansi (4-9. Soru) ve finansal performans (10-12. Soru)
olmak iizere ii¢ alt boyuttan olusmaktadir. Acar ve Acar (2014) tarafindan yapilan
calismada, 6lg¢egin Cronbach alfa degeri 0,955 bulunmustur.

Orgiitsel Ustalik Olgegi: Orgiitsel ustaligm o6l¢iilmesinde kullanilan lgek, Bodwell
(2011) tarafindan gelistirilmistir. Tiirkgeye Giileng (2019) tarafindan uyarlanan 16
soruluk Olcegin 1-8. sorular1 arastirici strateji ve 9-16. sorulari yararlanici strateji
boyutunu olusturmaktadir. Bodwell (2011) tarafindan yapilan g¢alismada arastiric

stratejinin Cronbach alfa degeri 0,823, yararlanici stratejinin Cronbach alfa degeri ise
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0,816 bulunan olcegin Tiirkge uyarlamasinda bu degerler sirasiyla 0,821 ve 0,812

bulunmustur.

Kullanilan 6l¢ekler 5°1i Likert yapida olup; 1- Kesinlikle Katilmiyorum, 2- Katilmiyorum

3- Kararsizim 4- Katiliyorum 5- Kesinlikle Katiliyorum seklinde derecelendirilmistir.

3.3. Veri Toplama Siireci:

Arastirma 02.10.2021- 30.03.2022 tarihleri arasinda Tokat, Amasya, Samsun, Ordu,
Corum illerinde gergeklestirilmistir. Aragtirmaya baglamadan 6nce Tokat Gaziosmanpasa
Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalar1 Etik Kurul’'undan ¢alismanin etik
kurallara uygunlugu konusunda onay alinmistir (Ek-1). Arastirmanin yapilabilmesi igin
Tokat, Amasya, Samsun, Ordu, Corum 1 Saglik Miidiirliikleri ve Universiteleriyle, Tokat
Gaziosmanpasa Universitesi Rektorliigii kanaliyla, bilimsel calisma izin istegine iliskin
resmi yazigmalar yapilmistir. Gerekli yasal izinlerin (Devlet hastaneleri i¢in Tokat,
Samsun, Amasya, Corum, Ordu il Saglik Miidiirliigii, Universite ve Ozel hastaneler igin
hastane bashekimliklerine) alinmasina yonelik gergeklestirilen bagvurular sonrasinda,
hastane bazinda idari izinlerin alinmis, kamu ve 6zel hastanenin arastirma kapsamina
alinmasina karar verilmistir (EK-2). Calismada ti¢ farkli 6lgek ve katilimcilarin
demografik ozelliklerinden olusan bir anket formundan yararlanilmistir (Ek-3).Veri
toplama siirecinde yoneticilerin goniillii rizalarin1 sorulmus ve onayr alindiktan sonra

anketlerin doldurulmasi saglanmistir.

Anketlerin toplanmasinda temel yontem olarak yiiz yiize anket yontemi kullanilmis olup,
talep eden yoneticiler i¢in online anket yonteminden yararlanilmigtir. Online ve yiizyiize
anket yontemiyle toplanan veriler birlestirilmis ve SPSS programina aktarilarak analiz

yapilmistir.

3.4. Arastirmada Kullanilan Analiz Yontemleri

Verilerin analizinde IBM SPSS 2 (Statistical Packages for The Social Sciences) ve IBM
SPSS Amos programindan yararlanilmigtir. Verilerin gegerlilik ve giivenirlik analizleri
yapilmistir. Gegerlilik analizi i¢in kesfedici faktor analizi ve dogrulayici faktor analizi
kullanilmis olup; giivenilirlik analizinde Cronbach alfa katsayisindan yararlanilmistir.
Verilerin analizinde tamimlayici istatistikler, korelasyon analizi ve yol analizinden

yararlanilmistir. Veriler %95 giliven araliginda (p=0,05) analiz edilmistir.
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3.5.Arastirmamn Kisitlar

Arastirmanin en 6nemli kisiti, ¢alismanin pandemi doneminde yapilmasi sebebiyle hedef
evren ve Orneklem biyiikligiiniin genisletilememesidir. Calisma dar bir alanda
yapildigindan tiim Tiirkiye i¢in genellenemez. Calisma sadece Orta Karadeniz Bolgesi ile
siirlidir. Calisgmanin diger bir kisiti, kamu hastanelerinde hem il saglik miidiirliikleri hem
de hastane yonetimleri tarafindan izin alinmasi gerektiginden bazi hastanelerde ¢alisma

yapilamamasidir.

3.6. Bulgular

Bu kisimda arastirmada kullanilan 6lgeklere iliskin gegerlilik ve glivenilirlik analizleri ve

yapilan istatistiksel analizler sonucunda elde edilen bulgular yer almaktadir.

3.6.1. Olceklerin Gegerlilik ve Giivenirlik Analizleri

Calismada oncelikle 6lgeklerin giivenirlik analizleri yapilmigtir. Giivenirlik, kullanilan
Ol¢me aracinin kararliligini ve zaman igindeki tutarliligini ifade eder. Bagka bir deyisle
giivenirlik, farkli zamanlarda uygulandiginda benzer sonuglar verecek sekilde 6l¢iim
yapabilme yetenegidir (Siiriici ve Maslak¢i, 2020). Baska bir ifade ile bir test veya
Ol¢egin gilivenilirligi, tutarli ve tekrarlanabilir sonuglar tliretme kabiliyetini ifade eder

(Mellinger ve Hanson, 2020).

Calismada olgeklerin giivenirligini belirlemek amaciyla Cronbach alfa (o) katsayisindan
yararlanilmigtir. o 0-1 arasinda degisen bir deger almaktadir ve alinan deger bire
yaklastikga giivenirlik diizeyi artmaktadir. Daha acik bir ifade ile 0,00<a< 0,40
durumunda 6l¢ek giivenilir olmadigindan veriler kullanilamaz. Buna karsilik, 0,40<a<
0,60 arasinda olgek diisiik; 0,60<a< 0,80 arasinda oldukga giivenilir ve 0,80<0<1,00
arasinda ise yiiksek giivenirlik diizeyine sahiptir (Kalayci, 2014). DeSerbo ve arkadaslari
(2005) tarafindan bulunan Cevresel Belirsizlik Algist Olgeginin giivenirlik analizinde
cronbach alfa katsayisi 0,807 olarak bulunmustur. Bu ¢alismada ise 6lgegin glivenirlik

analizi 0,873’ tiir.

Orgiitsel Ustalik Olgegi (Bodwell, 2011)’nin orijinalinde giivenirlik analizi sonuglar
boyutlara gore yapilmistir. . Calismada bu deger arastirict strateji i¢in 0,823, yararlanici
strateji 0,816 olarak bulunmustur. Gilileng (2019) tarafindan oOlgegin Tiirkce

uyarlanmasinda 6lgegin Cronbach alfa degerleri arastirict strateji i¢in 0,821, yararlanici
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strateji i¢in 0,812°dir. Bu ¢alismada ise arastirici strateji 0,926, yararlanicr strateji 0,901

olarak bulunmustur.

Acar ve Acar (2014) tarafindan gelistirilen Orgiitsel Performans Olcegi giivenirlik
analizinde Cronbach alfa degeri 0,955 olarak bulunmustur. Bu ¢alismada ise olgegin
Cronbach alfa degeri 0,937 olarak bulunmustur. Bu sonuglara gore calismada kullanilan

Olcekler yiiksek diizeyde giivenirlige sahip denilebilir.

Yukaridaki degerler de gosterdigi gibi dlgekler giivenirlik kosullarini saglamaktadir ve

verl analizinde kullanilabilir.

Gegerlilik, O0lgme aracinin Olgmek istedigi davranist m1 yoksa kaliteyi mi Olgiip
6lgmedigini ifade eder ve 6lgme aracinin islevini ne kadar iyi yerine getirdiginin bir
Olctistdiir (Coskun vd., 2017; Anastasi ve Urbina, 1997). Calismada kullanilan 6l¢eklerin
gecerliligini test etmek amaciyla 6nce kesfedici faktor analizi, daha sonra da dogrulayici
faktor analizinden yararlanilmistir. Kesfedici faktor analizi sonuglarina gore, drneklem
yeterliligini test etmek amaciyla Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) degeri kullanilmaktadir.
Tablo 4’de goriildiigii gibi Cevresel Belirsizlik Algis1 Olgegi igin bu deger 0,872
bulunmustur. KMO degeri 1’e yaklastikca verilerin toplandigi 6rneklem biiytikliigi
miikemmele yaklagmaktadir ve 0,80 cok iyi ve 0,90 miikemmel olarak kabul edilmektedir
(Karagdz, 2017). Olgegin Bartlett's Test of Sphericity testinin sonucu anlamli (p=0,000)
ve agiklanan toplam varyansi %65,8 bulunmustur. Sosyal bilimlerde elde edilen agiklanan
toplam varyansin %40-%60 arasinda olmasi yeterli olarak kabul gérmektedir (Karagoz,

2017).

Cevresel Belirsizlik Algis1 Olgegine iliskin yapilan faktdr analizi sonucunda, orijinal
halinde oldugu gibi, 6l¢ek 3 boyuta ayrilmistir. Bu boyutlar igerisinde en biiylik agiklanan
varyans Rekabet Belirsizligi boyutunda goriilmektedir (%22,734). Bu boyutu olusturan
altt ifadenin faktor yiikleri 0,779-0,836 arasinda degismektedir. %21,713 agiklanan
varyans ile ikinci boyut pazar belirsizligi boyutudur. 6 ifadeden olusan boyutun faktor
yiikleri 0,729-0,862 arasinda degismektedir. Olgegin son boyutunu olusturan teknoloji
belirsizliginin agiklanan varyansi %21,417°dir. 6 ifadeden olusan boyutun faktor yiikleri
0,730-0,838 arasinda degismektedir.
Tablo 4: Cevresel Belirsizlik Algis1 Olceginin Gegerlilik ve Giivenirlik Analizi
Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. 0,872

Approx. Chi-Square 2913,763
Df 153

Bartlett's Test of Sphericity
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Sig. 0,000
Acgiklanan Toplam varyans % 65,865 Cronbach Alfa 0,873
. Faktor Acgiklanan Cronbach
Boyutlar/Ifadeler Yiikii varyans Alfa
Rekabet Belirsizligi (Ozdeger=5,823) 22,734 0,904
Fiyat rekabeti sektoriimiiziin ayirt edici bir 6zelligidir. 0,836
Sektoriimiizde birgok ‘promosyon (tanitim) savaglar1’ vardir. 0,825
Bir rakibin sunabildigi herhangi bir hizmeti, digerleri de kolayca 0798
sunabilir. '
Sektoriimiizde ¢ok acimasiz bir rekabet vardir. 0,798
Rakiplerimiz nispeten zayiftir. 0,779
Pazar Belirizligi (Ozdeger=3,283) 21,713 0,890
Hastalarimiz her zaman yeni hizmetler arama egilimindedir. 0,862
Sektoriimiizde hastalarin  hizmet tercihleri zaman iginde
N, o . 0,816
biitiiniiyle degigsmektedir.
Bu pazardaki herhangi bir degisikligi 6nceden tahmin etmek ¢ok 0797
zordur. '
Bazi durumlarda hizmet fiyatlarina ¢ok duyarli olan hastalarimiz 0771
icin bazi durumlarda fiyatlar nispeten dnemsiz kalmaktadir. '
Daha once hizmet sundugumuz hastalarin ¢oguna hizmet 0770
sunmaya devam etmekteyiz. '
Yeni hastalar mevcut hastalara gore hizmetlerle iligkili farkli
o . e . 0,729
ihtiyaglara sahip olma egilimindedir.
Teknoloji Belirsizligi (Ozdeger=2,750) 21,417 0,884
Sektoriimiizde teknoloji hizla degismektedir 0,838
Bu sektordeki teknolojik degisiklikler sik goriiliir. 0,825
Teknolojik  degisimler  sektoriimiizde  biiyiik  firsatlar
0,792
sunmaktadir.
Sektoriimiizdeki teknolojik atilimlar sayesinde ¢ok sayida yeni 0790
hizmet fikri miimkiin hale geldi. '
Sektoriimiizdeki teknolojik gelismeler oldukga sinirhidir. 0,750
Sektoriimiizdeki teknolojinin Oniimiizdeki iki li¢ yil icinde 0730

nerede olacagini tahmin etmek ¢ok zordur.

Tablo 5°de goriildiigii gibi Orgiitsel Ustalik Olgegi igin KMO degeri 0,911 bulunmustur.

Bartlett's Test of Sphericity testinin sonucu anlamlidir (p=0,000). Olgegin agiklanan

toplam varyansi %64,017 bulunmustur. Orgiitsel Ustalik 6lgegine iliskin yapilan faktor

analizi sonucunda, orijinal halinde oldugu gibi dl¢ek yararlanici strateji ve arastirici

strateji olamk iizere 2 boyuta ayrilmistir. Yararlanici strateji boyutunun agiklanan

varyanst %32,800 olup; faktor yiikleri 0,645-0,819 arasinda degismektedir. Arastirici

strateji boyutunun agiklanan varyanst %31,217 olup; boyutu olusturan ifadelerin faktor

yiikleri 0,610-0,782 arasinda degigsmektedir. Buna gore 6lgek kesfedici faktor analizi igin

gerekli kosullar1 saglamaktadir.

Tablo 5: Orgiitsel Ustalik Olceginin Gegerlilik ve Giivenirlik Analizi

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy.

Bartlett's Test of Sphericity
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Sig. 0,000
Agiklanan Toplam varyans % 64,017 Cronbach Alfa 0,938
. Faktor Aciklanan Cronbach
Boyutlar/Ifadeler Yiikii varyans Alfa
Yararlamci Strateji (Ozdeger=8,469) 32,800 0,926
Hastanem, hasta giivenligini artirmak icin prosediirler, kurallar 0819
ve politikalarda sik sik diizenlemeler yapmaktadir. '
Hastanemin kamuya aciklanmus kalite gdstergeleri stirekli olarak
o . 0,816
iyilestirilmektedir.
Hastanem, hasta giivenligini artirmak i¢in mevcut klinik 0794
hizmetlerde sik sik diizenlemeler yapmaktadir. '
Hastanem, hizmet sunumunda isgiicii verimliligini siirekli
. . 0,786
gelistirmektedir.
Hastanemin bdliimleri genel hastane hedeflerini desteklemek
L . 0,784
icin uyum iginde ¢aligmaktadir.
Hastanem, klinik hizmetler ve is akisi siire¢lerinin giivenilirligini
.o o ) 0,733
stirekli olarak gelistirmektedir.
Hastanem klinik hizmet saglama maliyetlerini azaltmaktadir. 0,648
Hastanem  mevcut hastalar i¢in  klinik  hizmetleri
. . 0,645
genigletmektedir.
Arastirici Strateji (Ozdeger=1,774) 31,217 0,901
Hastanem hasta erisimini kolaylastirmak i¢in yeni Klinik
. . . 0,782
hizmetler tiretmektedir.
Hastanem yeni fikirler aramayr ve “kaliplarin disinda
o s . . 0,744
diistinmeyi” tesvik etmektedir.
Hastanem pazar payini artirmak igin yeni girisimlere yonelik 0741
arastirmalar yapmaktadir. '
Hastanem, stratejik girisimlerimizde ve hedeflerimizde meydana
gelen degisikliklere hizla yanit vermemize izin verecek kadar 0,728
esnektir.
Hastanemin yeni teknolojik alanlarda (sosyal medya, elektronik 0727
tibbi kayitlar, vb.) girisimleri vardir. '
Hastanem, hastalarinin ihtiyaglarii karsilamak igin yaratict
0,727
yollar aramaktadir.
Hastanem, stratejik girisimlerimiz ve hedeflerimizde meydana 0711
gelen degisimlere yanit olarak hizla gelismektedir. '
Hastanem halki yeni klinik hizmetler konusunda siirekli 0610

bilgilendirmektedir.

Tablo 6’de goriildiigii gibi Orgiitsel Performans &lgeginin KMO degeri 0,912

bulunmustur. Bartlett's Test of Sphericity testinin sonucu anlamlidir (p=0,000). Olgegin

aciklanan toplam varyansi %83,1 bulunmustur.

Olgegin faktdr analizi sonucunda, orijinal halinde oldugu gibi 3 boyuta ayrildig

belirlenmistir. Boyutlardan ilki, %39,363 aciklanan varyans ile hzmet performansi

boyutudur. Boyut 6 ifadeden olusmaktadir ve ifadelerin faktor yiikleri 0,744-0896

arasinda degismektedir. Ikinci boyutu olusturan finansal performansin agiklanan varyansi

%23,265°dir. Ug ifadesi bulunan boyutun faktdr yiikleri 0,829-0,869 arasinda

degismektedir. Son boyut ii¢ ifadeden olusan ve aciklanan varyansi %20,554 olan

performans algis1 boyutudur. Olgegi olusturan ifadelerin faktor yiikleri 0,792-0,854
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arasinda degismektedir. Bu bulgulara gore dlgek kesfedici faktor analizi igin gerekli

kosullar1 saglamaktadir.

Tablo 6: Orgiitsel Performans Olceginin Gegerlilik ve Giivenirlik Analizi

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. 0,912
Bartlett's Test of Sphericity Approx. Chi-Square 3382,934
Df 66
Sig. 0,000
Aciklanan Toplam varyans % 83,182 Cronbach Alfa 0,937
Faktor Aciklanan Cronbach
Boyutlar/ifadeler Yiikii varyans Alfa
Hizmet performansi ((")Zdeger=7,327) 39,363 0,957
Hastalarimizin memnuniyet diizeyi artmaktadir. 0,896
Hastalarimizin hastanemiz hakkinda sikayetleri azalmaktadir. 0,891
Mevcut hastalarimizin hastanemize baglilik diizeyi artmaktadir. 0,876
Hastanemizin toplum tizerinde yansimasi ve etkisi artmaktadir. 0,843
Hastanemizi tercih eden hasta sayisi artmaktadir. 0,810
Hastanemizin hizmet kalitesi her gecen giin artmaktadir. 0,744
Finansal performans (Ozdeger=1,553) 23,265 0,924
Pazara sunulan yeni hizmetlerimiz ile finansman basarimiz
0,869
artmaktadir.
Cevre ve pazardaki rekabet pozisyonumuz giigclenmektedir. 0,865
Hastanemizin finansal basar1 diizeyi yiiksektir. 0,829
Performans Algisi ((")zdeger=1,102) 20,554 0,849
Hastanemizde ¢alisanlarin memnuniyet diizeyi artmaktadir. 0,854
Hastanemiz ¢aliganlarinin hastanemize olan baglilik diizeyi
0,800
artmaktadir.
Hastanemizde ¢alisanlarin sayist siirekli artmaktadir. 0,792

Caligmada kesfedici faktdr analizi yapildiktan sonra dogrulayici faktdr analizleri
yapilmistir. Dogrulayict faktor analizinde farkli model uyumu indekslerinden
yararlanilmaktadir. Bunlardan birincisi ve en sik kullanilam Ki-Karedir (X?). X? gbzlenen
kovaryans matrisi ile beklenen kovaryans matrisi arasindaki farkin anlamliligini test
etmektedir (Bagozzi ve Heatheryon, 1994). Anlamli modelin X?nin 0,005 diizeyinde
anlamsiz sonuglar vermesi beklenmektedir (Barrett, 2007). Bu durumda modelin anlamli
olmamas1 gozlenen kovaryans matrisi ile beklenen kovaryans matrisi arasinda anlaml
fark bulunmadigini, yani modelin uyumlu oldugu gosterir (Tabachnick ve Fidell, 2007,
Hair vd., 1998). Bununla birlikte 6rneklem sayis1 100-200 araligindan uzaklastik¢a bu
test giderek giivenirliligini yitirmektedir (Hair vd., 1998). Baska bir ifade ile biiyiik
orneklerde X? genel olarak anlaml ¢ikmaktadir (Bagozzi ve Yi, 1988; Gerbing ve
Anderson 1985). Bu sebeple biiyiik drneklerde X? istatistigini kullanarak modelin

uygunluguna karar vermek bazi eksikliklere neden olabilmektedir. Bu durumda, model
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uyumunu degerlendirirken, X? yerine X2 degerinin serbestlik derecesine béliinmesiyle
(CMIN/DF) bulunan degerin kullanilmasi 6nerilmektedir (Hoe, 2008; Simsek, 2007).
Hatta neredeyse X? yerine X%DF’nin kullanilmas: konusunda bir konsensiis
bulunmaktadir (Mulaik vd., 1989). Burda ikinci bir 6nemli problem X%/DF oraninda hangi
esik degerin kabul edilecegi konusundadir. Burada farkli goriisler bulunmaktadir. Bazi
kaynaklarda X?/DF=5 esik degerini énermesine (Wheaton vd., 1977) karsilik, baz1
kaynaklarda bu deger 2 olarak (Tabachnick ve Fidell, 2007) kabul edilmektedir. Bu
sebeple baska indekslerin de kullanilarak uyum iyiliginin belirlenmesi 6nerilmektedir.
Ancak bu konuda da net bir goriis olusmamuistir. Garver ve Mentzer (1999); RMSEA, CFI
ve NNFI (TLI)’nin kullanilmasini 6nermesine karsilik; Brown (2006); RMSEA, SRMR,
CFI ve NNFI (TLI)’nin ve lacobucci (2010), CFI ve SRMR uyum indekslerinin
kullanilmasinin yeterli oldugunu ileri siirmektedirler. Bu durumda arastirmalarda model

iyiligi degerlendirilirken birden ¢ok gosterge ile ¢alisilmasi daha uygun goriilmektedir.

Sik kullanilan uyum indekslerinden biri RMSEA’dir. Ancak modeldeki degisken ve ifade
sayist arttitkca RMSEA degeri de artmaktadir. Bu durumda RMSEA kii¢iik sayida
ifadeleri destekleyen bir indeks olarak kabul edilebilir. RMSEA’nin esik degerinin ne
olmas1 gerektigi konusunda siirekli farkli oneriler ileri siirilmiistiir. 1990’1arin basinda
0,05-0,10 arasinda degerler ortalama bir uygunlugu ifade ederken (MacCallum ve
Tucker, 1991); daha sonra 0,08 ile 0,10 aras1 degerler orta ve 0,08 altindaki degerler 1y1
olarak kabul edilmistir (McQuitty, 2004). Genel olarak %95 giiven araliginda
RMSEA’nin 0,03-0-08 aralifinda olmas1 ongdriilmektedir. 0,08’in tizerindeki degerler
kotii model uygunlugunu ifade etmektedir (Rigdon, 1996).

GFI (Goodness-of-Fit Index) drneklem biiyiidiikge X2 indeksinin de biiyiimesi problemini
ortadan kaldirmak icin dnerilmektedir. X2 indeksine gore drnek biiyiikliigiine duyarlilig:
dasha diisiik seviyededir. Model kovaryans ve varyanslarinin, dlgiilen kovaryans ve
varyanslarina oranlanmasiyla bulunmaktadir (Maiti ve Mukherjee, 1991). GFI, 0-1
arasinda bir deger almakta ve serbestlik derecesiyle ters orantili olarak degisim
gostermektedir. Buna gore ornek biiylikliigiiniin serbestlik derecesine orani arttik¢a GFI
de artma egilimi gostermektedir (Bollen, 1990; Hoelter, 1983). GFI i¢in esik deger olarak
0,90 onerilmekle birlikte orneklem biytikligi ve faktdr yiiklerinin diisiik olmasi
durumunda esik degerin 0,95 olarak kabul edilmesi 6nerilmektedir (Shevlin ve Miles,

1998).
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NFI modelin X2 degeri ile sifir modelinin X? degerini karsilastirmaktadir. NFI degeri 0-1
arasinda deger almaktadir ve esik degeri 0,90 olarak kabul edilmektedir (Hu ve Bentler,
1999). NFI, 200’tin altindaki orneklede modellerin uygunlugunu diisiik seviyede
gostermektedir (Mulaik vd., 1989). Orneklem biiyiikliigiiniin etkisini ortadan kaldirmak
icin NNFI (non-normed fit index) veya bagka adiyla TLI istatistigi ortaya atilmistir. TLI
istatistigi model karmasiklastik¢a diisme egilimi gostermektedir, ayrica her ne kadar NFI
kadar olmasa da ornek biiyiikliigline duyarlidir ve diisiik 6rnek biiyiikliiklerinde diger
istatistikler iyi uygunluk gosterse de diisiik uygunluk degerleri verebilmektedir. TLI esik
degeri olarak literatlirde ¢ok farkli goriisler yer almistir. TLI>0,80 gibi esik degerlerin
yani sira TLI>0,95 gibi yiliksek esik degerlere de rastlanmaktadir (Byrne, 2011; Hu ve
Bentler, 1999).

Sik kullamilan indekslerden CFI, NFI indeksinin gelistirilmis versiyonudur. indeks &rnek
biiyiikliigiinii de dikkate alarak kii¢lik 6rneklerde dahi iyi sonug vermektdir. Baglangicta
CFI i¢in 0,90 esik degeri kabul edilmekteydi, ancak daha sonra bu degerin 0,95 esik
degeri ile iyi uygunluk gdsterecegi énreilmistir (Bentler ve Bonnet, 1980). Orneklem
biiyiikliigiinden en az etkilenen indeks oldugu i¢in paket programlarda yaygin olarak

kullanilmaktadir (Fan, Thompson ve Wang, 1999).

Yukaridaki agiklamalar gostermektedir ki genel kabul goren tek bir uyum indeksinden
s0z etmek miimkiin degildir. Bagka bir ifade ile modelin uygunlugu i¢in tek bir indekse
bagli kalinmamalidir. Uygunluk karar1 verirken birden ¢cok degere bakmak gerekmektedir
(Byrne, 2011; Hair vd., 2010). Tablo 8’de calismada kullanilan 6l¢eklere iliskin DFA
analizleri sonucunda elde edilen uyum iyiligi indeksleri goriilmektedir. Tablo
incelendiginde de goriilecegi gibi, genel olarak DFA sonuglarina iligkin uyum indeksleri

esik degerler icin gerekli kosullar1 saglamaktadir.
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Tablo 7: Sik Kullamilan Uyum Tyiligi Indeksleri Kabul Arahklar1 ve Olceklerden
Elde Edilen Bulgular

_Uyum Kabul Edilebilir Miikemmel Cevresel Orgiitsel Performa

Olgiitleri Uyum Uyum belirsizlik ustalik ns
CMIN Minimum Minimum 257,492" 629,762" 121,337"
DF - - 130 233 48
CMIN/DF X?/DF<3 X?/DF<5 1,981 2,703 2,528
GFlI 0,85<GFI<0,90 0,90<GFI 0,911 0,853 0,932
NFI 0,90<NFI1<0,95 0,95<NFI 0,914 0,905 0,965
TLI (NNFI) 0,90<NNFI<0,95 0,95<NNFI 0,947 0,926 0,970
IFI 0,90<IF1<0,95 0,95<IF1 0,955 0,938 0,978
CFI 0,90<CFI<0,95 0,95<CFI 0,955 0,938 0,978
RMSEA 0,05<RMSEA<0,08 0,05<RMSEA 0,059 0,078 0,074
RMR 0,05<RMR<0,08 0,05<RMR 0,031 0,077 0,036

Kaynak: Karag6z, Y. (2017). SPSS Ve AMOS Uygulamali Bilimsel Arastirma Y 6ntemleri ve Yayin Etigi.
Ankara: Nobel Yayin Dagitim; *p=0,000

3.6.2. Katihmcilarin Demografik Ozellikleri

Katilimcilarin  demografik 6zelliklerine iliskin tanimlayici istatistikler Tablo 8’da
goriilmektedir. Tablodan da anlasilacagr gibi, katilimeilarin %25,56’s1 kadinlardan ve
%53,38’1 erkeklerden olusmaktadir. Cogunlugu (%51,50) lisans egitimi alan
katilimcilarin, %21,05’1 yiiksek lisans ve %27,44’li doktora veya tipta uzmanlik
mezunlarindan olugsmaktadir. Yas ortalamasi1 43,65+8,079 olan katilimcilarin %26,32’si
<40 yas, %28,95’1 40-44 yas, %21,43°1 45-49 yas ve %23,31°1 >50 yas gruplarinda yer
almaktadir. Katilmecilarin %12,41°1 alt birim yoneticileri, %43,98’1 idari birim
yoneticileri, %17,29’u saglik bakim hizmetleri yoneticileri ve %26,32’si hastane genel
yoneticilerinden olusmaktadir. Pozisyondaki gérev siiresine gore % 37,59’u <5 wil,

%31,58’1 5-9 y1l ve %30,83’1i >10 y1l calisan bireylerden olugmaktadir.
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Tablo 8: Demografik Ozellikler

Ozellik Say1 Yiize
Erkek 142 53,38
Cinsiyet Kadin 68 25,56
Cevap vermeyen 56 21,04
<40 70 26,32
40-44 77 28,95
Yas
45-49 57 21,43
>50 62 23,30
Lisans 137 51,50
Egitim diizeyi Yiiksek lisans 56 21,05
Doktora veya tipta uzmanlik 73 27,45
Alt birim ydneticileri 33 12,41
Yinetim Gorev idziri birim yoneticileri . . 117 43,98
Grubu S.a.lghlf o Bakim hizmetleri 46 1729
yoneticileri '
Hastane genel yoneticileri 70 26,32
Pozi daki <5 yil 100 37,59
o
>10 yil 82 30,83
. Kamu 155 58,27
Sektor Ozel 111 41,73

3.6.3. Tammlayic Istatistiksel Bulgular

Tablo 9’da katilimcilarin gevresel belirsizlik algisi, orgiitsel performans ve orgiitsel
ustalik degiskenlerine iligkin ortalama ve standart sapma degerleri goriilmektedir.
Ayrintis1 tabloda da goriildiigii lizere orgiitsel performansin ortalamasi 3,61+0,674,
orglitsel ustalifin ortalamasi1 3,86+0,571 ve cevresel belirsizlik algisinin ortalamasi
3,42+0,419°dur. Bu bulguya gore katilimcilarin ¢evresel belirsizlik konusunda katilimlari
daha diisiik bulunmustur. Bu durum yoneticilerin ¢evre algilarimin degerlendirilmesi
bakimindan o6nemli bulunmaktadir. Yoneticiler saghk kurulusunun dis ¢evresinde
meydana gelen degisime ya da riskleri i¢ cevreye gore daha diisiik seviyede
algilamaktadir. Baska bir ifade ile yoneticiler hastane i¢ ¢evresine daha fazla
odaklanmaktadir. Ozellikle rekabet belirsizliginin en diisiik ortalamalara sahip olmasi bu
durumu desteklemektedir (3,06+0,550).
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Tablo 9: Tanimlayiei istatikler

Ort. S.S.
Orgiitsel Performans 3,61 0,674
Performans Algisi 3,33 0,784
Hizmet Algist 3,77 0,753
Finansal Algisi 3,56 0,882
Orgiitsel Ustalik 3,86 0,571
Arastiric1 Strateji 3,70 0,663
Yararlanici Strateji 4,02 0,588
Cevresel Belirsizlik Algisi 3,42 0,419
Pazar Belirsizligi 3,69 0,545
Teknoloji Belirsizligi 3,53 0,537
Rekabet Belirsizligi 3,06 0,550

3.6.4. Cevresel Belirsizlik Algisi, Orgiitsel Performans ve Orgiitsel Ustahk
Arasindaki Tliski

Tablo 10’da katilimcilarin ¢evresel belirsizlik, orgiitsel performans ve orgiitsel ustalik
hakkindaki goriisleri arasindaki iliskiyi ortaya koyan korelasyon analizi sonuglar1 yer
almaktadir. Tabloda da goriildiigli gibi ¢evresel belirsizlik algisi ile orgiitsel performans
(r=0,174) ve orgilitsel ustalik (r=0,298) ile orgiitsel performans arasinda (r=0,710)
arasinda pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli iligki bulunmaktadir (p<0,05). Bu
bulgulara gore Hi (Cevresel belirsizlik algisi ile orgiitsel ustalik arasinda pozitif yonlii bir
iliski vardir.), Ha (Orgiitsel ustalik ve érgiitsel performans arasinda pozitif yonlii iliski
vardir.) ve H7 (Cevresel belirsizlik algis1 ve orgilitsel performans arasinda pozitif yonli

iligki vardir.) hipotezleri desteklenmektedir.

Cevresel belirsizlik ile oOrgiitsel performansin alt boyutlarindan performans algisi
(r=0,141) ve finansal alg1 (r=0,227) arasinda anlaml iligski bulunmasina (p<0,05) karsilik;
hizmet algist arasinda anlamli iliski bulunmamaktadir (p>0,05). Ayrica ¢evresel
belirsizlik ile orgiitsel ustaligin alt boyutlarindan arastirici strateji (r=0,348) ve yararlanict

strateji (r=0,185) arasinda da anlaml1 iligki vardir.

Alt boyutlar itibari ile bakildiginda, cevresel belirsizlik algisinin alt boyutlarindan pazar
belirsizligi ile orgiitsel performansin alt boyutlarindan performans algis1 (r=0,094) ve
hizmet algis1 (r=0,101) arasinda anlamli iliski bulunmamasina (p>0,05) karsilik; finansal
performans arasinda (r=0,132) diisiik seviyede de olsa pozitif yonlii iliski bulunmaktadir
(p<0,05). Cevresel belirsizlik algisinin alt boyutlarindan teknoloji belirsizligi orgiitsel
performansin alt boyutlarindan pazar algisi (r=0,236), hizmet algis1 (r=0,252) ve finansal
performans (r=0,262) arasinda pozitif yonli iliski bulunmaktadir (p<0,05). Cevresel
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belirsizlik algisinin alt boyutlarindan rekabet belirsizligi ile orgiitsel performansin alt
boyutlarindan pazar algisi (r=-0,016) ve hizmet algisi (r=0,006) arasinda anlamli iligki
bulunmamasina (p>0,05) karsilik, finansal performans ile arasinda (r=0,132) diisiik

seviyedede olsa pozitif yonlii iliski bulunmaktadir (p<0,05).

Buna gore Hs (Cevresel belirsizlik algisinin alt boyutlari ile 6rgiitsel ustaligin alt boyutlari
arasinda pozitif yonlii iligki vardir.) hipotezi, cevresel belirsizligin alt boyutlarindan pazar
belirsizligi ile 6rgiitsel performansin alt boyutlarindan performans algisi ve hizmet algisi;
cevresel belirsiligin alt boyutlarindan teknoloji belirsizligi ile oOrgiitsel performansin
performans algisi ve hizmet algis1 bakimindan kismen desteklenmistir. Buna karsilik
cevresel belirsizligin alt boyutlarindan pazar belirsizligi ile orgiitsel performansin alt
boyutlarindan finansal algi; rekabet belirsizligi ile finansal alg1 ve teknoloji belirsizligi
ile pazar algisi, hizmet algis1 ve finansal algi arasindaki iliski bakimindan kabul

edilmistir.

Orgiitsel ustalik ile drgiitsel performansin alt boyutlarindan pazar algis1 (r=0,494), hizmet
algis1 (r=0,643) ve finansal algi (r=0,636) arasinda da anlaml iliski bulunmaktadir
(p<0,05). Benzer sekilde orgiitsel ustalik ile cevresel belirsizligin alt boyutlarini olusturan
pazar belirsizligi (r=0,212), teknoloji belirsizligi (r=0,316) ve rekabet belirsizligi
(r=0,164) arasinda da pozitif yonlii ve anlaml iliski mevcuttur (p<0,05). Orgiitsel
performans ile pazar belirsizligi (1=0,127), teknoloji belirsizligi (r=0,236) arasinda
anlaml iliski bulunmasina (p<0,05) karsilik; rekabet belirsizligi ile arasinda anlaml iligki
(r=0,042) bulunmamaktadir (p>0,05).

Orgiitsel ustaligin alt boyutlarindan arastirici strateji ile orgiitsel performansimn alt
boyutlarin1 olusturan pazar algisi (r=0,411), hizmet algis1 (r=0,551) ve finansal algi
(r=0,630) arasinda pozitif yonlii ve anlamli iligki bulunmaktadir. Benzer iligki yararlanici
strateji ile pazar algist (r=0,494), hizmet algist (r=0,625) ve finansal algi (r=0,523)
arasinda da sdz konusudur. Bu bulgulara gore, He (Orgiitsel ustaligin alt boyutlar: ile
orgiitsel performansin alt boyutlar1 arasinda pozitif yonlii iliski vardir.) hipotezi

desteklenmistir.

Cevresel belirsizlik algisinin alt boyutlarindan pazar belirsizligi ile orgiitsel ustaligin alt
boyutlarindan arastiric1 strateji (r=0,227) ve yararlanict strateji (r=0,155); teknoloji
belirsizligi ile arastirici strateji (r=0,348) ve yararlanici strateji (r=0,221) ve rekabet

stratejisi ile arastirici strateji (r=0,232) arasinda anlamli iliski bulunmaktadir (p<0,05).
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Buna karsilik rekabet belirsizligi ile yararlanict strateji (r=0,055) anlamli iliski
bulunmamaktadir (p>0,05). Bu bilgilere gére Hg (Cevresel belirsizlik algisinin alt
boyutlar1 ile orgiitsel performans alt boyutlar1 arasinda pozitif yonlii iliski vardir.)
hipotezi arastiric1 strateji ve yararlanici strateji ile pazar belirsizligi ve teknoloji
belirsizligi arasindaki iligski ve rekabet belirsizligi ile arastirici strateji bakimindan kabul
edilmesine karsilik; rekabet belirsizligi ile yararlanici strateji bakimindan

desteklenmemistir.

Bu bulgulara gore, cevresel belirsizlik ile 6rgiitsel ustalik ve orgiitsel performans arasinda
genel olarak anlamli iliski bulundugu sdylenebilir. Ancak ¢evresel belirsizlik ile orgiitsel
performansin alt boyutlarindan hizmet algis1 ve oOrgiitsel performans ile g¢evresel
belirsizligin  alt boyutlarindan rekabet belirsizligi arasinda anlamli  iligki
bulunmamaktadir.

Tablo 10: Cevresel Belirsizlik Algsi, Orgiitsel Performans ve Orgiitsel Ustahk

Arasindaki iliski
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

1. Orgiitsel Performans 1

2. Performans Algist 7847 1

3. Hizmet Algist 919 592" 1

4. Finansal Algi 793" 498™ 576™ 1

5. Orgiitsel Ustalik 710" ,494™ 643™ 636 1

6. Arastirici Strateji ,633™ ,411™ 551™ 630™ ,922™ 1

7. Yararlanici Strateji ,664™ 494™ 625" 523" 900™ ,661™ 1

8. Cevresel Belirsizlik Algis1 ,174™ 141" 105 ,227™ ,298™ ,348™ ,185™ 1

9. Pazar Belirsizligi 127,094,101 ,132" ,212™ 227" ,155™ 778" 1
10. Teknoloji Belirsizligi 236" 252" 139" ,262™ ,316™ ,348™ ,221™ ,800™" ,482™ 1
11. Rekabet Belirsizligi ,042 -016 ,006 ,132" ,164™ ,232™ ,055 ,736™ ,320™ 377" 1

*p<,05**p<,01
3.6.5. Cevresel Belirsizlik Algisinin Orgiitsel Performansa Etkisi ve Bu Etkide
Orgiitsel Ustaligin Araci Rolii

Cevresel belirsizlik algisinin 6rgiitsel performansa etkisi ve bu etkide orgiitsel ustaligin
araci rollinii test edebilmek igin yapisal esitlik modelinden (YEM) yararlanilmistir.

YEM’in tercih edilmesinde, gozlenen degiskenler (observed variable) ile Ortiik
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degiskenler (latent variable) arasindaki nedensel iligkiler ve korelasyon iliskilerinin bir
arada yer aldigi modellerin test edilmesine imkan vermesi ve bagimlilik iliskilerini
tahmin etmek i¢in varyans, kovaryans, faktor ve coklu regresyon gibi analizlerin
birlesiminden meydana gelmesi sebepleri etkili olmustur (Tifekgi ve Tifekei, 2006).
Arastirma modeline ait YEM sonuglari Sekil 2°de goriilmektedir. YEM’e ait CMIN/DF=
2,624, GF1=0,966, NF1=0,924, TLI=0,913, CFI=0,950 ve REMSEA=0,078 degerleri ile
onemli uyum indeksleri uyum 1iyiligini karsilama yetenegine sahip oldugunu

gostermektedir (Karagoz, 2017).

AR3_STR Orgiitsel

Ustalik

4

YAR_STR

PAZ_BEL PER_ALG

Cevresel
Belirsizlik
Algisi

Orgiitsel

TEK_BEL Performans

HiZ_PER

P9F

O®O®

REK_BEL FIN_PER

CMIN=41,988, D=16; p=0,000; CMIN/DF=2,624; RMR=0,021; GFI=0,966;
AGFI1=0,923; NFI=0,924; IFI=0,951; TLI=0,913; CFI=0,950; RMSEA=0,078

Sekil 2: Cevresel Belirsizlik Algisinin Orgiitsel Performansa Etkisinde Orgiitsel
Ustaligin Aracilik Rolii

Yapisal esitlik modelinde yer alan degiskenlerin tahmin edilen regresyon katsayilar1 Sekil
3’de yer almaktadir. Sekil incelendiginde de goriilecegi gibi, cevresel belirsizlik algisinin
orgiitsel ustalik tizerinde pozitif yonde anlaml etkisi bulunmaktadir (f=0,447; p<0,05).
Benzer sekilde orgiitsel ustalik da orgiitsel performans tizerinde pozitif yonde ve anlaml
bir etkiye sahiptir ($=0,850; p<0,05). Hz hipotezi desteklenmistir. Genel olarak
bakildiginda g¢evresel belirsizlik algisinin Orgiitsel performans {izerinde anlamli bir
etkisinin olmadigi goriilmektedir (f=0,053; p>0,05). Bununla birlikte ¢evresel belirsizlik
algisinin  Orglitsel performans etkisinde oOrgiitsel ustaligin anlamli aracit rolii
bulunmaktadir (f=0,380). Araci rol de dikkate alindiginda ¢evresel belirsizlik algisinin

orgiitsel performansa etkisi anlamli hale gelmekte, orgiitsel ustaligin araci rolii ile birlikte
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cevresel  belirsizligin ~ Orglitsel  performansa anlamli  etkisi  bulunmaktadir
(=0,053+0,380=0,433). Bu bulgulara gore g¢evresel belirsizlik algisinin orgiitsel
performans iizerinde anlamli etkisi bulunmamakla birlikte 6rgiitsel ustaligin araci rolii ile
birlikte anlamli etkinin ortaya c¢iktigi ve ¢evresel belirsizligin oOrgiitsel performans
tizerindeki etkisinde orgiitsel ustaligin araci roliiniin 6nemli oldugu sdylenebilir. Bu

bulgulardan haraketle Hio hipotezi desteklenmistir.

Orgiitsel Ustalik

0,380

0,053(p>0,05)
Cevresel Belirsizlik —»|  Orgiitsel Performans
J Toplam Etki: (0,053) + (0,380)= 0,433 L

—————» DirektEtki -» Dolayl Etki

_ Sekil 3: Genel Olarak Cevresel Belirsizligin Orgiitsel Performansa Etkisinde
Orgiitsel Ustaligin Araciligina Iliskin Regresyon Analizi Modelinin Ozet Bulgular:

3.6.6. Cevresel Belirsizlik Algisinin Alt Boyutlarinin Performans Algisina Etkisinde
Orgiitsel Ustaligin Alt Boyutlarinin Araci Rolii

Calismada arastirma modeline uygun olarak ¢evresel belirsizligin alt boyutlarini
olusturan pazar algisi, rekabet algis1 ve teknoloji algisinin Orgiitsel performansin alt
boyutlarindan performans algisi, hizmet performansi ve finansal performansa etkisinde
orgiitsel ustaligin alt boyutlarini olusturan arastirici strateji ve yararlanici stratejinin araci
roliinii belirlemek amaciyla ti¢ model gelistirilmistir. Bu modellere iligkin bilgiler asagida

verilmistir.
3.6.7. Pazar Belirsizligi, Teknoloji Belirsizligi ve Rekabet Belirsizliginin
Performans Algisina Etkisinde Arastirici ve Yararlanmic1 Stratejilerin Araci Rolii

Arastirmanin amacina uygun olarak pazar algisi, rekabet algis1 ve teknoloji algisinin
performans algisina etkisinde arastirici strateji ve yararlanici stratejenin araci roliinii

gosteren model sekil 4’de goriilmektedir.
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Sekil 4: Pazar Belirsizligi, Teknoloji Belirsizligi ve Rekabet Belirsizliginin
Performans Algisina Etkisinde Arastirici ve Yararlanici Stratejilerin Araci Rolii

Modelin uyum indekslerinden CMIN/DF= 1,342, NFI=0,902, TL1=0,967, CFI=0,973 ve

REMSEA=0,035 degerleri ile modelin uyum iyiligini karsilama yetenegine sahip

oldugunu gostermektedir. Buna karsilik GFI 0,880 degeri ile esik degerin biraz altinda

kalmis gibi goriinmektedir. Ancak GFI i¢in esik deger olarak 0,90’1 6neren c¢aligmalar

olmakla birlikte (Shevlin ve Miles, 1998); bu degerin 0,85 olarak kabul edilebilecegini

belirten caligmalar da bulunmaktadir (Karagéz, 2017). Bu bulgulara gére model

calismada kullanilabilir yeteneklere sahip bulunmustur.
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Sekil 5’te pazar belirsizligi, teknoloji belirsizligi ve rekabet belirsizliginin performans
algisina etkisinde arastirict ve yararlanici stratejilerin aracilik roliinii gdsteren Ozet
bilgileri yer almaktadir. Sekil incelendiginde de goriilecedi gibi, pazar belirsizliginin
performans algisi tizerinde anlamli etkisi bulunmamaktadir ($=0,001; p>0,05). Buna
karsilik yararlanici strateji (f=0,180; p<0,05) ve arastiric1 strateji lizerinde (=0,134;
p<0,05) pozitif yonde ve anlamli etkisi bulunmaktadir. Yararlanici stratejinin performans
algisi1 tizerinde anlamli ve pozitif yonlii etkisi bulunmasina ($=0,410; p<0,05) karsilik,
arastirict stratejinin anlamli etkisi bulunmamaktadir ($=0,172; p>0,05). Modele gore
pazar belirsizliginin performans algisina etkisinde yararlanici strateji ve arastirici
stratejinin diisiik diizeyde olsa da (f=0,097) araci rolii bulunmaktadir. Aract etki
eklendiginde pazar belirsizliginin performans algis1 lizerindeki toplam etkisi artmaktadir
(B= 0,001+0,097= 0,098). Ancak modelde elde edilen degerlerin de gdsterdigi gibi bu

etki anlamli bulunmamaktadir.

Modele gore teknoloji belirsizliginin performans algist iizerinde anlamli etkisi
bulunmamaktadir (= 0,016; p>0,05). Bununla birlikte yararlanici strateji (f=0,208;
p<0,05) ve arastiric1 strateji (f=0,313; p<0,05) {lizerinde pozitif yonde ve anlamli etkisi
bulunmaktadir. Yararlanici stratejinin performans algisi tizerinde anlamli ve pozitif yonlii
etkisi bulunmasina (B=0,410; p<0,05) karsilik, arastirici stratejinin anlamli etkisi
bulunmamaktadir (f=0,172; p>0,05). Modele gore teknoloji belirsizliginin performans
algisina etkisinde yararlanici strateji ve arastirici stratejinin araci rolii bulunmaktadir
(B=0,139). Araci etki eklendiginde teknoloji belirsizliginin performans algisi etkisi
tizerindeki toplam etkisi artmaktadir ($=0,016+0,139=0,155). Bu bulgudan hareketle
teknoloji  belirsizliginin performans algis1 {izerinde dogrudan anlamli etkisi
bulunmamakla birlikte yararlanic1 ve arastirici stratejinin araci rolii ile birlikte diisiik

seviyede olsa da bu durumun performans algisini olumlu yonde etkiledigi sdylenebilir.
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Sekil 5: Cevresel Belirsizlik Algisinin Alt Boyutlariin Performans Algisina
Etkisinde Orgiitsel Ustaligin Alt Boyutlarimin Araci Roliinde Direkt, Dolayh ve
Toplam Etkisi

Rekabet belirsizliginin performans algisi tizerinde anlamli etkisi bulunmamaktadir (f=
0,015; p>0,05). Bununla birlikte rekabet belirsizliginin yararlanici strateji lizerinde
anlaml etkisi bulunmamasina ($=0,052; p>0,05) karsilik; arastiric1 strateji ilizerinde
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pozitif yonde ve anlamli etkisi bulunmaktadir (3=0,187; p<0,05). Yararlanic1 stratejinin
performans algisi tizerinde anlamli ve pozitif yonlii etkisi bulunmasina ($=0,410; p<0,05)
karsilik, arastirici stratejinin anlamli etkisi bulunmamaktadir (3=0,172; p>0,05). Modele
gore rekabet belirsizliginin performans algisina etkisinde yararlanici strateji ve arastirici
stratejinin minimal diizeyde arac1 rolii bulunmaktadir (f=0,054). Araci etki eklendiginde
rekabet belirsizliginin performans algist {izerindeki toplam etkisi artmaktadir
(B=0,015+0,054=0,069). Bu bulgudan hareketke rekabet belirsizliginin hizmet
performansi iizerinde dogrudan anlamli etkisi bulunmamakla birlikte yararlanic1 ve
arastirici stratejinin araci rolil ile birlikte diisiik seviyede olsa da rekabet belirsizliginin

performans algisini olumlu yonde etkiledigi s6ylenebilir.

3.6.8. Pazar Belirsizligi, Teknoloji Belirsizligi ve Rekabet Belirsizliginin Hizmet

Performansina Etkisinde Arastirici ve Yararlanici Stratejilerin Araci Rolii

Pazar belirsizligi, teknoloji belirsizligi ve rekabet belirsizliginin hizmet performansina
etkisinde arastirici ve yararlanic stratejilerin aracilik roliinii gésteren YEM modeli Sekil
6’da goriilmektedir. Sekilde gorildiigi gibi YEM’ne ait uyum indekslerinden
CMIN/DF= 1,313, GFI=0,872, NFI=0,906, TLI=0,971, CFI=0,975 ve REMSEA=0,033

degerleri ile uyum iyiligi kosullarini karsilama yetenegine sahiptir.
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Sekil 6: Pazar Belirsizligi, Teknoloji Belirsizligi ve Rekabet Belirsizliginin Hizmet
Performansi Etkisinde Arastirici ve Yararlanici Stratejilerin Araci Rolii

Sekil 7°de pazar belirsizligi, teknoloji belirsizligi ve rekabet belirsizliginin hizmet
performansina etkisinde arastirici ve yararlanici stratejilerin aracilik roliinii gésteren 6zet
bilgileri yer almaktadir. Sekil incelendiginde de goriilecegi gibi, pazar belirsizliginin
hizmet performansi tizerinde anlamli etkisi bulunmamaktadir ($=0,000; p>0,05). Buna
karsilik yararlanict strateji (f=0,147; p<0,05) ve arastirici strateji iizerinde ($=0,135;
p<0,05) pozitif yonde ve anlamli etkisi bulunmaktadir. Yararlanici stratejinin hizmet
performansi tizerinde anlamli ve pozitif yonlii etkisi bulunmasma ($=0,581; p<0,05)

karsilik, arastirict  stratejinin - hizmet performanst iizerinde anlamli etkisi
92



bulunmamaktadir ($=0,118; p>0,05). Modele gore pazar belirsizliginin hizmet
performansina etkisinde yararlanici strateji ve arastirici stratejinin diisiik diizeyde
($=0,102) araci1 rolii bulunmaktadir. Araci etki eklendiginde pazar belirsizliginin hizmet
performansi lizerindeki toplam etkisi artmaktadir (B= -0,000+0,102= 0,102). Ancak

modelde elde edilen degerlerin de gosterdigi gibi bu etki anlamli bulunmamaktadir.

Modele gore teknoloji belirsizliginin hizmet performansi tizerinde anlamli etkisi
bulunmamaktadir (= 0,010; p>0,05). Bununla birlikte yararlanici strateji (=0,310;
p<0,05) ve arastirict strateji ($=0,270; p<0,05) {izerinde pozitif yonde ve anlamli etkisi
bulunmaktadir. Yararlanici stratejinin hizmet performansi lizerinde anlamli ve pozitif
yonlii etkisi bulunmasina ($=0,581; p<0,05) karsilik, arastirici stratejinin hizmet
performansi tizerinde anlamli bir etkisi bulunmamaktadir (f=0,118; p>0,05). Modele
gore teknoloji belirsizliginin hizmet performansina etkisinde yararlanici strateji ve
arastirici stratejinin araci rolii bulunmaktadir (=0,192). Araci etki eklendiginde teknoloji
belirsizliginin hizmet performans etkisi {izerindeki toplam etkisi artmaktadir
(B=0,010+0,192=0,203). Bu bulgudan hareketke teknoloji belirsizliginin hizmet
performansi iizerinde dogrudan anlamli etkisi bulunmamakla birlikte yararlanici ve
aragtirici stratejinin araci rolii ile birlikte diisiik seviyede olsa da bu durumun hizmet

performansini olumlu yonde etkiledigi sdylenebilir.

Rekabet belirsizliginin hizmet performansi lizerinde anlamli etkisi bulunmamaktadir (f=
0,036; p>0,05). Bununla birlikte rekabet belirsizliginin yararlanici strateji ilizerinde
anlamli etkisi bulunmamasina (=0,045; p>0,05) karsilik; arastirici strateji tizerinde
pozitif yonde ve anlamli etkisi bulunmaktadir (f=0,179; p<0,05). Ayrica, yararlanici
strateji hizmet performansini anlamli ve pozitif yonlii etkilemektedir (3=0,581; p<0,05).
Buna Kkarsilik, arastirict stratejinin  hizmet performanst {iizerinde anlamli etkisi
bulunmamaktadir (f=0,118; p>0,05). Modele goére rekabet belirsizliginin hizmet
performansina etkisinde yararlanici strateji ve arastiric stratejinin minimal diizeyde araci
rolii bulunmaktadir (f=0,047). Araci1 etki eklendiginde rekabet belirsizliginin hizmet
performansi tizerindeki toplam etkisi artmaktadir (3=0,036+0,047=0,083). Bu bulgudan
hareketle rekabet belirsizliginin hizmet performansi {izerinde dogrudan anlamli etkisi
bulunmamakla birlikte, yararlanici ve arastirici stratejinin araci rolil ile birlikte rekabet
belirsizliginin hizmet performansimi diisiik seviyede olsa da olumlu yonde etkiledigi

sOylenebilir.
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Sekil 7: Pazar Belirsizligi, Teknoloji Belirsizligi ve Rekabet Belirsizliginin Hizmet
Performansina Etkisinde Arastirici ve Yararlanici Stratejilerin Araci Roliinde
Direkt, Dolayh ve Toplam Etkisi
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3.6.9. Pazar Belirsizligi, Teknoloji Belirsizligi ve Rekabet Belirsizliginin Finansal

Performansa Etkisinde Arastirici ve Yararlanici Stratejilerin Araci Rolii

Pazar belirsizligi, teknoloji belirsizligi ve rekabet belirsizliginin finansal performansa

etkisinde arastiric1 ve yararlanici stratejilerin araci roliinii gésteren YEM modeli Sekil
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Sekil 8: Cevresel Belirsizlik Algisimin Alt Boyutlarinin Finansal Performansa
Etkisinde Orgiitsel Ustaligin Alt Boyutlarinin Araci Rolii

Sekil incelendiginde goriilecegi gibi, YEM’e ait CMIN/DF=1,492; GFI=0,866;
NFI=0,891; TLI=0,954; CFI=0,961; RMSEA=0,042 uyum indeksi degerlerinden NFI

disinda kalanlar uyum 1yiligi i¢in gerekli kosullar1 saglamaktadir. Burada NFI’nin 200’{in
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altindaki Orneklerle olusturulan modellerde NFI'nin diisiik sonu¢ vermesinin etkili

oldugu sdylenebilir (Mulaik vd., 1989).

Sekil 9’da pazar belirsizligi, teknoloji belirsizligi ve rekabet belirsizliginin finansal
performansa etkisinde arastiric1 ve yararlanici stratejilerin aracilik roliinii gosteren ozet
bilgileri yer almaktadir. Sekil incelendiginde de goriilecegi gibi, pazar belirsizliginin
finansal performans iizerinde anlamli etkisi bulunmamaktadir ($=-0,019; p>0,05). Buna
karsilik yararlanict strateji (f=0,131; p<0,05) ve arastiric1 strateji iizerinde (=0,130;
p<0,05) pozitif yonde ve anlamli etkisi bulunmaktadir. Ayni1 sekilde yararlanici strateji
(B=0,234; p<0,05) ve arastiric1 stratejinin finansal performans tizerinde anlamli etkisi
bulunmaktadir ($=0,516; p<0,05). Modele goére pazar belirsizliginin hizmet
performansina etkisinde yararlanici strateji ve arastirici stratejinin diisiik diizeyde
(B=0,098) araci rolii bulunmaktadir. Araci etki eklendiginde pazar belirsizliginin finansal
performans tizerindeki toplam etkisi artmaktadir (B= -0,019+0,098= 0,079). Ancak

modelde elde edilen degerlerin de gosterdigi gibi bu etki anlamli bulunmamaktadir.

Teknoloji belirsizliginin finansal performans tizerinde anlaml etkisi bulunmamaktadir
(B= 0,003; p>0,05). Bununla birlikte yararlanici strateji ($=0,329; p<0,05) ve arastiric
strateji (B=0,379; p<0,05) iizerinde pozitif yonde ve anlamli etkisi bulunmaktadir.
Yararlanici strateji (f=0,234; p<0,05) ve arastirici stratejinin (3=0,516; p<0,05) finansal
performans iizerinde anlamli etkisi bulunmaktadir. Modele gore teknoloji belirsizliginin
hizmet performansina etkisinde yararlanici strateji ve arastirici stratejinin araci rolil
bulunmaktadir (=0,273). Araci etki eklendiginde teknoloji belirsizliginin finansal
performans iizerindeki toplam etkisi artmaktadir ($=0,003+0,273=0,276). Bu
bulgulardan hareketle teknoloji belirsizliginin finansal performans iizerinde dogrudan
anlamli etkisi bulunmamakla birlikte yararlanici ve arastirici stratejinin araci roli ile
birlikte finansal performans: etkiledigi ve diisiik seviyede finansal performansa katki

sagladig1 soylenebilir.
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Sekil 9: Pazar Belirsizligi, Teknoloji Belirsizligi ve Rekabet Belirsizliginin Finansal
Performansa Etkisinde Arastirici ve Yararlanici Stratejilerin Araci Roliinde
Direkt, Dolayh ve Toplam Etkisi

Modelden anlasilacag: gibi rekabet belirsizliginin finansal performans: iizerinde anlaml
etkisi bulunmamaktadir (B= 0,040; p>0,05). Bununla birlikte rekabet belirsizliginin
yararlanici strateji (f=0,200; p>0,05) ve arastirict strateji (f=0,179; p<0,05) iizerinde
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pozitif yonde ve anlamli etkisi bulunmaktadir. Ayrica, yararlanici strateji (f=0,234,
p<0,05) ve arastirict strateji (3=0,516; p>0,05) finansal performansi anlamli ve pozitif
yonde etkilemektedir. Modele gore rekabet belirsizliginin finansal performansa etkisinde
yararlanici strateji ve arastirici stratejinin az da olsa araci rolii bulunmaktadir (=0,097).
Araci etki eklendiginde rekabet belirsizliginin finansal performans iizerindeki toplam
etkisi artmaktadir ($=0,040+0,097=0,137). Bu bulgudan hareketle rekabet belirsizliginin
hizmet performansi lizerinde dogrudan anlamli etkisi bulunmamakla birlikte, yararlanici
ve aragtirici stratejinin araci rolii ile birlikte rekabet belirsizliginin finansal performansi

diisiik seviyede olsa da olumlu yonde etkiledigi soylenebilir.
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SONUC VE ONERILER

Arastirmanin bu boliimiinde, bulgular tek tek ele alinmakta ve ardindan aragtirma
sorusuna cevap aranmaktadir. Bulgular literatiirdeki sonuglar ile karsilastiriimakta ve

tartisilmaktadir. Son olarak Oneriler sunulmaktadir.

Bu calisma, kaynak temelli bakis agis1 ¢ergevesinde ele alinmistir. Kaynak temelli bakis
acisi, hastane performansinin nasil arttirilacagina yonelik kullanilan temel bakis
acilarindan birini olusturmaktadir. Kaynak temelli bakis acisina gore oOrgiitsel ustalik,
firmalara rekabet Uistlinliigli getirecek nadir yetenek olarak kabul edilmektedir (Zang ve
Li, 2017). Dolayisiyla hastane yoneticileri aldiklari stratejik kararlar ve uygulamalarda
kendilerine rekabet istiinliigii saglayacak yetenekleri g6z Oniinde bulundurmak
zorundadirlar (Kash vd., 2013). Calismada kaynak tabanli goriis gergevesinde orgiitsel
ustalik incelenerek, ¢evresel belirsizlik ve oOrgiitsel performans iliskisinde araci rolii
belirlenmeye calisilmistir. Literatiirde mevcut yetenekleri kullanirken ayni anda yeni
yetenekler olusturabilen hastanelerin daha yliksek diizeyde performans elde edebilecegi
kabul gormektedir (Simsek vd., 2010). Bu anlamda ¢evre belirsizligi ile perfromans
iliskisinde Orgiitsel ustaligin araci rolii 6nemli bulunmaktadir. Florida’da 189 hastanede
yapilan bir aragtirma sonucuna gore tibbi teknolojik yeniliklerin edinilmesi ile hastanenin
finansal performansi arasinda pozitif ve anlamli bir iligski s6z konusudur. Calismada bu
iliskinin, hastanelerin degerli ve kendine has tibbi teknolojileri ile birlikte en giiglii

seviyeye ulastig1 sonucuna ulagilmistir (Irwin, 1998).

Cevresel belirsizlik algisi, bireyin verilen kararin basarisizlik veya basari olasiligini
degerlendirmedeki sinirlamasidir. Cevresel belirsizlik algisi, bir seyler yapmaya ¢alismak
icin g¢evresindeki durumu tahmin etmeye zorlanan birinin durumudur. Belirsizligin
yiiksek oldugu kosullarda, bireyler aldiklar kararlarin basarisizligini ve basarisini tahmin
etmekte zorlanirlar. Cevresel belirsizlik, orgiitsel performans: etkileyecek (Gordon ve
Narayanan, 1984) dissal, i¢sel, finansal ve finansal olmayan kosullar1 dogru bir sekilde
anlayacak olan yoneticinin ¢evreye yonelik algisidir (Eker ve Eker, 2019; Hoque, 2004).
Ozellikle orgiitsel ve cevresel strateji ile orgiitsel performans arasindaki iliskide, hizla
degisen kosullar1 tahmin etmek zorlagmaktadir. Bu nedenle, yoneticinin rolii, mevcut
riskleri tahmin etmektir. Yoneticiler, belirsizligin yogun oldugu is ortaminda, isletmede
degisimler ve gelismeler ile orgiit yapisin1 uyarlayarak g¢evrenin belirsizligini en aza

indirmeye ¢alisirlar. Hastaneleri istikrarl bir ortamda yonetmek, siirdiiriilebilir olmayan
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bir c¢evreyle karst karsiya kalan hastaneleri yonetmekten ¢ok farkli olabilmektedir
(Adhikara vd., 2020). Hastanelerin belirsizligi azaltabilmesi ve yoneticililerin stratejiyi
olusturmasinda orgiitsel ustalik kullanilabilmektedir. Bu sayede g¢evresel belirsizliklere
kars1 duyarliigin gelismesine izin veren Ongoriilebilirlik-belirsizlik —gerilimini
yonetmenin bir yolu olarak arastirict Ve yararlanici stratejiler kullanilabilmektedir (Posch
ve Garaus, 2020).

Bu ¢alismanin sonuglarina gore, hastane ydneticilerinin g¢evresel belirsizlik algis1 ve
orglitsel ustalik arasinda anlamli bir iliski s6z konusudur. Arastirma bulgularinin
literatiirle uyumlu oldugu anlasilmaktadir. ingiltere’de yapilan arastirmada, hasta
giivenligi ile ilgili kalite gelistirmeye yonelik arastirici ve yararlanici stratejinin hastane
performansina olumlu etki ettigi; klinik yonetim sistemlerini entegre edebilen ve degisen
sartlara uyum saglayabilen hastanelerin, hem yoneticilerinin hem de kurumlarinin
performanslarini artirdigi sonucuna ulagilmigtir (Burgess vd., 2015). ABD’de yapilan
diger bir ¢alismaya gore ise belirsizligin yiiksek oldugu ¢evrede arastirici stratejiyi takip
etmek daha etkili olmasia karsin, rekabetin yiiksek oldugu ortamlarda yararlanici
stratejiyi takip etmek finansal performans igin daha faydali sonuglar iiretmektedir
(Anderson, 2016). Yapilan sonuglari ile bu c¢alisgmanin bulgular1 biribirini
desteklemektedir. Bu sonuglara gére dinamik ve belirsiz bir ortamda 6rgiitlerin bagarilt

olabilmeleri igin Orgiitsel ustalik stratejilerinin etkili olabilecegini soylenebilir.

Cevresel belirsizlik algisiin alt boyutlariyla 6rgiitsel ustalik alt boyutlar1 arasindaki
iliskiyi inceleyen arastirmalar genel olarak calismanin bulgularini desteklemektedir.
Bernal, Maicas ve Vargas (2019), teknolojik ve pazar belirsizliklerinin yenilik¢i
performans ve arastirici/yararlanici performans ftizerinde etkili oldugunu; Yuen vd.
(2019), gevresel belirsizligin yiiksek oldugu durumlarda, yararlanici stratejinin arastirici
stratejiye nazaran Orglitsel performans iizerinde daha fazla olumlu etki ettigini iddia
etmektedir. Li ve Wang (2019) cevresel belirsizlik ile firma se¢imi iliskisini, finansal
pozisyonlarimi goz 6niinde bulundurarak belirlemeye ¢alismistir. Arastirma sonuglarina
gore gevresel belirsizligin diisiik oldugu ortamlarda finansal zayifligi bulunan firmalar,
arastirict ve yararlanict stratejileri daha az takip etme egilimindedir. Ancak, gevresel
belirsizlik yiiksek oldugunda, finansal zayifliga sahip olan firmalar yararlanici stratejileri
daha fazla uygulama egilimindedir. Huang, Yen ve Liu (2014) tarafindan yapilan
caligmada, teknoloji belirsizliginin oldugu cevrede tedarik zinciri entegrasyonunun

performans1 pozitif yonde etkiledigi sonucuna varilmistir. Ek olarak calismada,
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teknolojik belirsizligin yiiksek oldugu cevrede firma performansi iligkisinde orgiitsel

ustaligin etkisi de kanitlamistir.

Calismanin sonuglarina gore orgiitsel ustalik ve genel Orgiitsel performans arasinda
anlamli ve pozitif iliski bulunmaktadir. Literatiir incelendiginde de bu bulguyu destekler
nitelikte calismalarin cogunlukta oldugu goriilmektedir. Ornegin bazi calismalarda
arastirict strateji ile Ar-Ge arasinda anlamli ve pozitif bir iliski saptanmistir (Lampert ve
Kim, 2018; Su, Guo ve Sun, 2017). Yararlanici strateji ile performans arasinda ise hem
pozitif (Hoang ve Rothaermel, 2010; Yamakawa, Yang ve Lin, 2011),hem de negatif
(Lin ve Si, 2019; Menguc ve Auh, 2008) iliskioldugunu gosteren c¢alismalar da
bulunmaktadir. Ayni zamanda orgiitsel ustaligin performans tizerinde hem dogrudan
(Hsu, Lien ve Chen, 2013; Severgnini, Vieira ve Galdamez, 2018) hem de dolayli (Zhang
vd., 2016) pozitif etkisi oldugunu gosteren arastirmalar da s6z konusudur. Cin’de 120
isletmenin dahil edildigi ¢alismada Orgiitsel ustaligin, yiiksek performans elde etmek
isteyen orgiitler i¢in kilit bir yetenek oldugu gosterilmektedir (Fu vd., 2015). Brezilya’da
faaliyet gosteren 227 yazilim firmasindan elde edilen bulgulara gore orgiitsel ustalik,
orgiitsel performans tizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir. Calisma ayn1 zamanda Orgiitsel
ustaligin, stratejik karar vermenin orgiitsel performans lizerindeki etkisine dolayli aracilik
ettigi sonucuna varmistir (Severgnini, Vieira ve Galdamez, 2018). Endonezya’da yapilan
bir diger ¢alismaya gore, Orgiitsel ustalik ile liderlik ¢evikliginin, yenilik yetenegi ve
orgiitsel performans tizerinde anlamli bir etkiye sahip oldugu 6ne siirtilmistiir (Kustyadi
vd., 2021). Degiskenlerin yer aldig1 ve saglik sektoriinde yapilmis bir arastirmada, hem
teknoloji yeteneklerinin hem de pazarlama yeteneklerinin Orgiitsel ustalik ile iliskili
oldugu belirlenmistir. Ayrica c¢alisma, hastaneler arasindaki yogun rekabetin,
hastaliklarin tan1 ve tedavisine yonelik yeniliklerin gelistirilmesinde ustaligin
kullanilabilecegini ve kullanilmasi durumunda hastane performansinin pozitif yonde
artacagina isaret etmektedir (Zang ve Li, 2017). Ingiltere’de 1478 hastane calisaninin
katildig1 caligmada, orgiitsel ustalik kavramu ile hastanelerin finansal performans ve kalite
diizeyi arasinda pozitif iligki oldugu yoniinde ampirik bulgular saglamistir. Caligmaya
gore bliylik hastaneler, kiiclik hastanelerden daha yiiksek orgiitsel ustalik seviyesine

sahiptir. (Bodwell, 2011).

Caligmanin bulgular1 arasinda 6rgiitsel ustalik alt boyutlari ile ve orgiitsel performansi alt
boyutlar1 arasinda genel olarak pozitif iliski bulunmaktadir. Arastirmanin bulgularinin

literatiir ile uyumlu oldugu anlasilmaktadir. Literatiirde ¢ok sayida farkl sektdrde yer alan
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firmalarin dahil edildigi arastirmalar bulunmaktadir. Yu ve arkadaslar1 (2013) bankacilik
sektoriinde yaptiklari galismada, orgiitsel ustalik ile finansal performans arasinda pozitif
yonlii iligki oldugu sonucuna varmistir. Benzer sekilde Gana’da bankacilik sektorii
yoneticilerinin tutumlar1 ile finansal performans ve orgiitsel ustalik arasindaki iliskiyi
inceleyen ¢alismada, yararlanici ve arastirict stratejilerin finansal performansi artirdig
sonucuna vartlmistir (Ansah vd., 2021). Herzallah ve arkadaslar1 (2017), arastiric1 ve
yararlanici stratejilerin isletmelerin kaynaklarmin etkin kullanilmasini saglayacagini ve
boylece firmalarin finansal performansinin iyilesecegini ileri siirmektedir. Venugopal ve
meslektaslar1 (2020) tarafindan yapilan ve 78 KOBI’nin dahil edildigi calismada ise
arastirici ve yararlanici stratejilerin isletmelerin finansal performansini artirdigi sonucuna
vartlmigtir. Ahmad ve arkadaglar1 (2021), orgilitsel ustalik stratejisinin eszamanl
uygulanmasi ile basarili hizmet performansinin giiglii bir sekilde iliskili oldugu sonucuna
varmistir. Bu sonuglar, isletme ¢alisanlarinin orgiitsel ustalik stratejilerini ne kadar ¢ok
uygulayabilirse, hizmet performanslarmin 0 kadar iyilesecegini ortaya koymaktadir.
Saglik sektoriinde yapilan arastirmalarda da arastirma bulgularmin desteklendigi
goriilmektedir. Hollanda’da hastane yoneticileri ile yapilan ¢calismada bilgi islem ustalig
ile hasta bakim hizmet performansi arasinda anlamli ve pozitif bir iligski oldugu sonucuna

ulagilmistir (van de Wetering, 2021).

Calismanin sonuglarina gore hastane yoneticilerinin cevresel belirsizlik algilar ile
hastane performansi arasinda pozitif ve anlamli bir iliski oldugu goriilmektedir.
Endonezya’da yapilan calisgamaya gore cevresel belirsizligin hastane yoneticileri
tarafindan algilanamamasi ve maliyet performansinin etkin kullanilamadigi durumlarda
hastane performansi negatif yonde etkilenmektedir (Adhikara vd., 2020). Diger bir
aragtirmaya gore ise hastane yoneticileri yeterli bilgi donanimina sahip olmazsa karar
verme asamasinda yetersiz kalabilmekte ve bunun sonucu olarak orgiitsel performans
diisebilmektedir (Cipto, Adhikara ve Arrozi, 2020). Ayrica gesitli arastirmalar, degisen
sartlar ve hizla degisen ihtiyaclar sonucu olusan ¢evredeki belirsizlik nedeniyle hastane
performansinda farkliliklar oldugunu gostermektedir (Lee, Song ve Cao, 2011; Wang ve
Fang, 2012). Kanada’da 94 hastanenin dahil edildigi ¢aligmada, belirsizligin yiiksek
oldugu cevrede bilgi teknolojileri kullaniminin kuruma deger ve rekabet giicii
saglayabildigi, hastane performansini da pozitif yonde etkiledigi sonucuna varilmistir.
Ayrica calisma, bilgi teknolojilerinin kullanimi ile yoneticilerin stratejik karar verme

stirecinde daha basarili olabildigini ve bunun hastane performansina pozitif yonli
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yansidigini ortaya koymustur (Guillemette, Raymond ve Par¢, 2022). ABD’de yapilan bir
arastirmada da gevresel belirsizligin hastane endiistrisinde pazar yonelimi ile orgiitsel
performans arasindaki iliskide 6nemli bir moderat6r oldugu sonucuna varilmistir (Lonial
ve Raju, 2001). Gorildiigi iizere yapilan ¢alismalar bu ¢alismanin sonuglarin1 kismen

desteklemektedir.

Calismada cevresel belirsizlik algilarinin alt boyutlart ile orgiitsel performansin alt
boyutlar1 arasinda genel olarak pozitif iliski bulundugu belirlenmistir. Yapilan
incelemeler arastirmanin sonuglarinin literatiir ile uyumlu oldugunu gostermektedir.
700'den fazla ABD'li kiigiik/orta 6lcekli isletmeyi igeren ¢alismada, finansal performans
tizerindeki teknolojik belirsizligin etkisi incelenmistir. Caligmanin sonuglari, teknolojik
belirsizlik artttkca en gen¢ ve en kiiciik isletmelerin avantajlarinin da arttigini
gostermektedir. Bu firmalarin, daha yiiksek teknolojik belirsizlikle kars1 karsiya
kaldiklarinda genel olarak daha iyi finansal performans sergiledikleri ortaya koyulmustur.
Caligmada teknolojik belirsizligin yarattig1 firsatlardan yararlanmanin rekabet avantaji
olabilecegi ileri siiriilmektedir (Drnevich ve West, 2021). Tirkiye’de otel sektoriinde
yapilan ¢alismada, is stratejisi, cevresel belirsizlik ve Orgiitsel performans arasindaki
iliskiler arastirilmistir. Calisma bulgularina gore, teknoloji ve rekabetci belirsizlik alanlart
ile hem finansal hem de finansal olmayan performans Oolgiitleri arasinda iligki
bulunmaktadir. Bununla birlikte, piyasa belirsizligi ile performans arasindaki hem
finansal hem de finansal olmayan iliski anlamli degildir. Sonug olarak g¢alismada,
algilanan g¢evresel belirsizlik ile hem finansal hem de finansal olmayan performans

arasindaki baglantilarin kismen desteklendigi sonucuna varilmistir (Koseoglu vd., 2013).

Vaitoonkiat ve Charoensukmongko (2020) tarafindan Tayland'da ¢elik imalat
endiistrisinde faaliyet gosteren 370 kiiciik ve orta dlcekli isletmede yapilan ¢alismada,
algilanan pazar belirsizliginin misteri, rakip odaklilik ve finansal performans: olumlu
yonde; algilanan pazar belirsizligi ve hissedar odakliligin finansal performansi olumsuz
yonde etkiledigi sonucuna varilmistir. Japonya’da algilanan teknolojik belirsizlik, yeni
iiriin gelistirme ve finansal performans arasindaki iliskinin incelendigi calismada,
algilanan teknolojik belirsizlik yiiksek oldugunda islevler arasi entegrasyonun finansal
performans iizerinde daha gii¢lii bir etkiye sahip oldugu sonucuna varilmistir (Song ve

Montoya-Weiss, 2001).
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Calismanin diger sonuglarina gore cevresel belirsizlik algisinin drgiitsel performansa
etkisinde orgiitsel ustaligin aracilik rolii bulunmaktadir. Literatiirde farkli sektorlerde
degiskenlerin aralarindaki etkiyi inceleyen calismalar bulunmaktadir. Ancak aracilik
etkisini inceleyen sinirli sayida ¢alisma bulunmaktadir. Ozellikle saglik sektoriinde bu
degiskenlerin araciligini inceleyen calismalarin yetersiz oldugu goézlenmistir. Farkli
sektorlerdeki calismalarda ¢alismanin bu sonucunu destekleyen sonuglara ulasilmistir.
Kafetzopoulos’un (2020) 34 biiyiik firma, 118 orta 6l¢ekli firma ve 297 kiigiik firma
lizerinde yaptigi calismada, isletmenin performansini iyilestirmede oOrgiitsel ustaligin
onemli bir rolii oldugu rapor edilmistir. Calismada Orgiitsel ustaligin performans
tizerindeki etkisinin ¢evresel belirsizlik diizeylerine gore degisiklik gosterdigi
bulunmustur. Daha spesifik olarak, drgiitsel ustaligin ytiksek belirsizlige sahip ortamlarda
performansi daha biiyiik 6l¢iide etkiledigi vurgulanmistir. Yiiksek rekabet, istikrarsizlik
ve hizli degisimler nedeniyle son derece belirsiz olan bir is ortaminda, orgiitsel ustaligin
firmaya performans artis1 ile gereken arka plani ve zamani saglayabilecegi sonucuna
varilmistir. Calisma ayni zamanda, isletmelerin ¢ok yonlii olma ¢abalarina yeterli ortam
saglanmas1 ve sirketin daha yiiksek oOrgiitsel ustalik yeteneklerine yol agabilecek belirli
yeteneklere odaklanmasi gerektigi mesajim1 vermektedir. Ayrica, kalite yonelimi ve
orgiitsel ¢ok yonliiliik arasindaki iliski ilizerinde gevresel belirsizligin herhangi bir
diizenleyici etkisi bulunamamistir. ABD’de bes biiyiik endiistriyi (ila¢ sektoriinde 33
firma, bilgisayar sektoriinde 25 firma, gida sektoriinde 25 firma, celik sektoriinde 5 firma
ve kagit endiistrisinde 7 firma) kapsayan calismada, orgiitsel ustaligin biiyiik isletmelere
fayda saglamasina ragmen, kii¢iik firmalara daha az fayda sagladig1 sonucuna varilmistir.
Ayni zamanda belirsiz c¢evrede, Orglitsel ustalik ile birlikte firma performansinin
artabildigi sonucuna varilmistir (Lin, Yang ve Demirkan, 2007). Hollanda’da 90
hastanenin dahil edildigi ¢alismanin sonuglarina gore; bilgi teknolojilerinin Orgiitsel
ustalik becerilerini giiglendirilmesine, hastanelerin hasta ihtiyaglarini ve davraniglarini
yeterince algilayabilmesine, hastane departmanlarinin geneline katkida bulunmasina ve
performansina katki sagladigi sonucuna varilmistir (van de Wetering ve Versendaal,
2021). Farkli sektorlerde yapilan arastirmalar da c¢alismanin  sonuglarinm
desteklemektedir. Cin’de yapilan galismaya gore, 325 yiiksek teknoloji isletmesinden
alinan verilerin sonuglarina gore, arastirici ve yararlanici stratejiler, liderlik ve orgiitsel

performans arasindaki iliskiye aracilik etmektedir (Gong vd., 2021).
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Calisma sonuglarimiza gore gevresel belirsizlik orglitsel performans etkisinde orgiitsel
ustalik onemli bir araci degiskendir. Bu sonuca gore, 6zellikle yiiksek diizeyde belirsiz
cevreye uyum saglayabilmek (Chen, 2017; Raisch vd., 2009), kaynak temelli yaklasim
temelinde Orgiitsel ustalik stratejileri hastanelerin rekabet tistiinliigii saglayabilmesi igin
gerekli oldugu diisliniilen maddi ve maddi olmayan kaynaklarin yonetimine yardimci
olabilecektir (Barney, 2001). Orgiitsel ustalik stratejileri, hastanelerin maddi ve/veya
maddi olmayan kaynaklara dayali olarak beceri ve yeterliliklerin gelistirilmesinde Yyol
gosterici olabilecektir. Hastaneler kendi kaynaklarini kullanma yetenegine sahipse deger
tiretilebilir ve rekabet avantaji elde edilebilir (Newbert, 2008). Kaynak temelli goriis,
isletmelerin performansinin artiritlmasini kaynaklar ve yeteneklerindeki farkliliklar ile
aciklanabilecegini savunmaktadir (Carmeli ve Tishler, 2004). Pazarda daha iyi
performans gosterebilen isletmeler, kaynaklar1 kullanabilmede rakiplerine gore daha
verimli olabilmektedir (Ireland, Hitt ve Sirmon, 2003). Bu nedenle, kaynak temelli goriis
merkezli olarak, hastanelerin kaynaklar1 etkin bir sekilde kullanabilmesi ve orgiitsel
performans artislarina neden olabildigi ve orgiitsel ustalik stratejilerinin kullanilmas: ile
performansin artirabilecegine galisma sonuglarimiza dayanarak soylenebilir. Orgiitsel
ustalik stratejileri cevresel belirsizligin azaltilabilmesine ve dolayisiyla Orgiitsel

performansin artmasina olumlu etki saglayabilecektir.

Bu c¢alismanin sonuglarina gore cevresel belirsizligin alt boyutlarinin  orgiitsel
performansin alt boyutlarina etkisinde, arastirict ve yararlanici stratejilerin aracilik etkisi
bulunmaktadir. Literatiirde benzer degiskenleri ve alt boyutlar1 inceleyen yeterli sayida
calismanin olmadig1 gézlenmistir. Calismamiza benzer sekilde; Marin-Idarraga, Hurtado
Gonzalez ve Cabello Medina(2020) tarafindan yapilan arastirict ve yararlanici Stratejinin
performansa etkisini inceleyen meta-analiz ¢alismasinda da ¢evresel belirsizlik moderator
olarak alinmistir. Bulgular, yararlanici stratejinin performans iizerindeki etkisini olumsuz
yonde ve arastirici stratejinin performans iizerindeki etkisini olumlu yonde etkiledigi

sonucuna varmigtir.
Teorik Katki:

Bu caligmanin sonuglari, hastane yoneticilerinin gevresel belirsizligi yonlendirebilmek
icin hastane performansini iyilestirebilmek ve hastanelerde oOrgiitsel ustalifin tesvik
edilmesine destek saglamanin O6nemine iliskin mevcut teori iizerine insa edilmistir.

Degiskenler arasindaki etkilesimlerin kavramsal ve ampirik olarak g¢evresel belirsizlik
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algisi, orgiitsel performans ve orgiitsel ustalik araci roliinii dikkate alarak, bu etkilesimleri
ve etkilerini agiklayan teorinin gelistirilmesine katkida bulunmak istenilmistir. Bu
calismanin sonuglar1 literatiire farkli yollarla katkida bulunmaktadir. Ilk olarak,
arastirmada ampirik olarak ¢evresel belirsizlik algisinin hastane performansina etkisinde
arastirict ve Yyararlanict stratejilerin  hastanelerin performansi iizerindeki Gnemi
vurgulanmak istenmektedir. Orgiitsel ustaligin araci etkilerine dair ampirik kanit
sunmaktadir. Ikincisi, orgiitsel ustaligin hastaneler iizerindeki olumlu performans
etkilerini ampirik olarak desteklemektedir. Bu calisma, orgiitsel performans igin
organizasyon, yonetim ve strateji arastirmalarinda orgiitsel ustaliga tesvik etmektedir.
Ayrica orgiitsel ustaligin araci olarak incelenmesi ile mevcut literatiire katki ve tutarsiz

sonuclar1 uzlastirmaya yardimei olan yeni anlayiglar sunmak istenilmistir.
Yukarida tartisilan sonuglar neticesinde asagidaki oneriler gelistirilmistir:
Sonraki Arastirmalara Oneriler:

Arastirma, gerek maddi imkanlar gerekse pandemi ve zaman kisithiligi nedeniyle Orta
Karadeniz’deki kamu ve Ozel hastanelerden elde edilen veriler araciligiyla
gerceklestirilmistir. Benzer aragtirmalar farkli ve biiyiik 6rneklem gruplarinda yapilarak

daha genellenebilir sonuclar elde edilebilir.

Aragtirmada gelistirilen model, ¢evresel belirsizlik algis1 ve orgiitsel performans etkisinde
orgiitsel ustaligin aracilik roliinii 6lcecek nitelige sahip olmasi nedeniyle 6zgiin bir
modeldir. Dogrulayic1 faktdr analizi sonuglarma gore model, bu degiskenler arasi
iligkileri dlgebilecek yeterlilikte ve niteliktedir. Sonraki ¢aligmalarda her bir degiskenin
ozelliginin kendi alt boyutlarina yonelik caligmalar yapilarak genisletilmesi
onerilmektedir. Kurmus oldugumuz model farkli sektorlerde de kullanilabilecektir. Bu
aragtirmadan elde edilen sonuglar, drnek biiytikliigii ve degiskenler sinirlidir. Yapilacak

aragtirmalara farkli degiskenler eklenerek kiyaslamalar yapilabilir.
Sektore ve Yoneticilere Yonelik Oneriler:

Hastaneler, sektore ait giincel gelismeleri yakindan takip etmeleri, ¢cevreyi siirekli analiz
etmeleri ve elde ettikleri bilgiler ile siirekli olarak gelisim gdstermeleri, dnemli bir
gerekliliktir. Hastanelerin gelisimlerinde mevcut tecriibelerinden de yarar elde
edebilecekleri ongoriilmektedir. Hastane yoneticileri, Orgiitiin yararlanici ve arastirici
yonlerini gelistirerek deger yaratabildiklerinde karsiliginda yiliksek performans elde

edebileceklerdir. Hastane yoneticileri Orgiitsel ustaligin avantajlarini1  kavrayarak
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hastanelerin performansini artirabilmek icin uygulamalar1 hayata gecirebilmeleri
gerekmektedir. Hastane yoneticileri ¢evrede yogun degisikliklerin oldugunu ve bu
degisikliklerin kendilerine bazi firsatlar veya tehditler meydana getirebilecegini kabul
etmelidirler. Bu degisime uyum saglayabilmek i¢in gerekli gayreti ve istekliligi
gosterebilmelidirler. Cevrenin belirsizligi ve rekabetin artmasiyla birlikte, hastanelerin
kendilerine ait yetenekleri kullanabilmesi i¢in ustalik stratejilerini uygulamasi
gerekmektedir. Arastirma sonuglarimiz ¢evresel belirsizlik algisi ile orgilitsel performans
iliskisinde Orgiitsel ustaligin araci roliinii ortaya koymustur. Dolasiyla rekabetin yogun
oldugu, siirekli degisen ve dinamik ¢evrede hastanelerin performansinin artirilmasi igin
uygun kararlar alabilmeleri, arastirict ve yararlanici stratejilerin tesvik edilmesini

gerektirmektedir.
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degerlendirilmis yapilmasi yoniinde izin verilmis komisyon karar tutanagi ekte gonderilmigtir. Arastirma
stiresince ilgili aragtirmaciya gerekli destegin saglanmasi hususunda;

Geregini rica ederim.

Dr.Yunus TOPAL
Saglik Hizmetleri Baskan

Ek:
1- Mesut ARDIC Komisyon Karar Tutanag:
2- MESUT ARDIC Basvuru Formu

Dagitim:

Tokat Dr.Cevdet Aykan Ruh Sagligi Ve Hastaliklart Hastanesi
Tokat Agiz Ve Dig Sagligi Merkezi

Tokat Resadiye Devlet Hastanesi

Tokat Niksar Devlet Hastanesi

Tokat Erbaa Devlet Hastanesi

Tokat Turhal Devlet Hastanesi

Tokat Zile Devlet Hastanesi

Tokat Almus Devlet Hastanesi

Tokat Devlet Hastanesi

Bu belge, giivenli elektronik imza ile imzalanmusgtir.

Bosrrdamaicodn

ERTSIE aglik Mudurlugy Hizmet B
No:4 60100 TOKAT

Telefon: Faks No: 2144027 EBE
e-Posta: seyhan.ozelce@saglik gov.tr Internet Adresi: Telefon No: (0 356) 212 11 38

" Bilgi igin: Seyhan OZELCE
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Ek-2.5. Corum Valiligi izin Belgesi

Tarih ve Sayi: 20.10.2021-88384

TE
CORUM VALILIGI
L SAGLIK MUDURLUGU

Say1  :83369068/

Konu :Bilimsel Caligma On izin
Komisyon Onay1
Ogr. Gor. Mesut ARDIC

TOKAT GAZIOSMANPASA UNIVERSITESI REKTORLUGUNE
(Sosyal ve Beseri Bilimler Aragtirmalar1 Etik Kurulu)

Ilgi  :12.10.2021 tarih ve E-23418205-000-11167/149989639 say1li yaziniz.

Ilgi tarih sayili yaziniza istinaden; Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Erbaa Saglik
Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu Ogr. Gor. Mesut ARDIC’ n aragtirmacilhigini tstlendigi
“Algilanan Cevresel Belirsizlik Diizeyi Performans Iligkisinde Orgiitsel Yeteneklerin Roli”
isimli doktora tez galigmasina On izin verilmesi hakkinda alinan Midirlik Makaminin
19.10.2021 tarih E-85322798-799-473/150522117 sayil1 Bilimsel Caligma On izin Komisyon
Onay1, On Izin Formu ve Aragtirma Galigmalart Bagvuru Formu yazimiz ekinde sunulmustur.

Saglik Bakanlhig: Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu Finans Hizmetleri Baskanliginin
20.02.2013 tarih ve 1488 sayili Onayi ile yiiriirlige giren “Déner Sermaye Isletmesi
Kapsaminda Destekleyici Talebi ile Yiritilecek Caligmalar ile flgili Usul ve Esaslar
Hakkindaki Yo6nergenin 7. Maddesinde “Caligma, 6n izin alinmasina miiteakip destekleyici
tarafindan saglik tesisinden alinacak hizmetleri degerlendirmek tizere “Aragtirma/Proje Biitge
Formu” ve ekleri ile birlikte Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumuna gonderilir. Eger saghk
tesisinden alinacak hizmet yoksa ¢aligma Kuruma bilgi amagli gonderilir denilmekte olup,
ilgili madde dogrultusunda islem yapilmasimin saglanmasi, destekleyici veya bilimsel
¢aligmay1 yapan kisiler tarafindan kurumla yapilan yazigmalardan tarafimiza bilgi verilmesi,
caligmanin baglayls ve bitig tarihlerinin Kamu Hastaneleri Hizmetleri Bagkanligina
bildirilmesi hususunda;

Geregini bilgilerinize arz ederim.

Uzm. Dr. Omer SOBACI
il Saglik Midiirii

Ekler:
1- Onay (1 Sayfa)
2- On izin Formu (1 Sayfa)

3- Aragtirma Caligmalar1 Bagvuru Formu (4 Sayfa)

IL SAGLIK MUDURLUGU - KAMU HASTANELERI HIZMETLERI BASKANLIGI
Adr: Bahgelievler Mah. Camlik Sok. No : 86 / A Merkez / CORUM Tel:0 364 219 55 00
Dahili No:7458-7457-7456 Ayrintih Bilgi I¢in: Ebe Sibel ANAR E-Posta: corumism.egitim@saglik.gov.tr
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Ek-3. Anket Formu

Sayin Yonetici,

Bu anket formunda elde edilen veriler, Sakarya Universitesi Isletme Enstitiisii Saglik
Y Onetimi ana bilim dalinda yapilmakta olan “Algillanan Cevresel Belirsizlik Diizeyinin
Performansa Etkisinde Orgiitsel Ustaligin Arac1 Rolii” baslikli tez c¢alismasimin
ampirik bulgularmin belirlenmesinde kullanilacaktir. Arastirma sonucu elde edilecek
veriler sadece bilimsel amagli kullanilacak olup, katilimcilara ait bilgiler tligiincii taraflarla
paylasilmayacaktir. Katkilarinizdan dolayr tesekkiir ederiz. Arastirmanin nitelikli bir

sekilde yapilabilmesi sizlerin degerli katkilartyla miimkiin olacaktir.

Mesut ARDIC Prof. Dr. Mahmut AKBOLAT

Ogrenci Danigman

KiSiSEL VE DEMOGRAFIK BIiLGILER

Yasmiz:

Cinsiyetiniz: ( ) Kadin () Erkek

Egitim Diizeyiniz: ( )Lise ( ) Onlisans ( )Lisans () Y.Lisans
( )Doktora

Goreviniz/ Unvaniniz: — ........ccoovviviiieiniiiiieieenn,

Pozisyonunuzdaki ¢aligma siireniz:................ yil
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Asagida hastanenizin faaliyette bulundugu cevredeki iy ortamini veya calisma kosullarini E E £ £
belirlemeye yonelik ifadeler bulunmaktadir. Liitfen secilen is birimiyle ilgili ifadelere ne derece | o 5 5 E g @ 3
katlyp katlmadigimizi yanda verilen olcegi (1. Kesinlikle katilmiyorum - 5. Kesinlikle | X g = > e =
N =8 E 4 z | =
katiliyorum) kullanarak belirtiniz,. £Sg = 8 = =
89 = Gl = 8
X M4 X - X | X 4
1 Sektoriimiizde hastalarin hizmet tercihleri zaman iginde biitiiniiyle degismektedir.
2 Hastalarimiz her zaman yeni hizmetler arama egilimindedir.
3 Bazi durumlarda hizmet fiyatlarina ¢ok duyarl olan hastalarimiz i¢in bazi durumlarda fiyatlar
nispeten 6nemsiz kalmaktadir.
4 Yeni hastalar mevcut hastalara gore hizmetlerle iliskili farkli ihtiyaclara sahip olma
egilimindedir.
5 Daha 6nce hizmet sundugumuz hastalarin ¢oguna hizmet sunmaya devam etmekteyiz.
6 Bu pazardaki herhangi bir degisikligi 6nceden tahmin etmek ¢ok zordur.
7 Sektoriimiizde teknoloji hizla degismektedir
8 Teknolojik degisimler sektoriimiizde biyiik firsatlar sunmaktadir.
9 Sektoriimiizdeki teknolojinin 6niimiizdeki iki ti¢ y1l i¢inde nerede olacagini tahmin etmek ¢ok
zordur.
10 Sektoriimiizdeki teknolojik atilimlar sayesinde ¢ok sayida yeni hizmet fikri miimkiin hale
geldi.
11 Sektoriimiizdeki teknolojik gelismeler oldukga smirlidir.
12 Bu sektordeki teknolojik degisiklikler sik goriiliir.
13 Sektoriimiizde ¢ok acimasiz bir rekabet vardir.
14 Sektoriimiizde birgok ‘promosyon (tanitim) savaglari® vardir.
15 Bir rakibin sunabildigi herhangi bir hizmeti, digerleri de kolayca sunabilir.
16 Fiyat rekabeti sektoriimiiziin ayirt edici bir 6zelligidir.
17 | Sektoriimiizde neredeyse her giin yeni bir rekabet hamlesi duyuyoruz.
18 Rakiplerimiz nispeten zayiftir.
Asagida  hastanenizin  uygulamalarimi  degerlendirebileceginiz ifadeler bulunmaktadir. =
Uygulamalar hastaneden hastaneye degisiklikler gosterebilmektedir. Bu sebeple dogru bir cevap | , = g E ®
aranmamahdr. E E Z i g 3
Liitfen hastanenizi dikkate alarak secilen uygulamalarla ilgili ifadelere ne derece katilip | < =B E -l £ 3
katlmadigimizi yanda verilen olcegi (1. Kesinlikle katilmiyorum - 5. Kesinlikle katiliyyorum) E g g g ;2 § ,’2

kullanarak belirtiniz.

19 | Hastanem yeni fikirler aramayi ve “kaliplarin diginda diigiinmeyi” tesvik etmektedir.

20 | Hastanem, hastalarinin ihtiyaglarini karsilamak i¢in yaratici yollar aramaktadir.

21 | Hastanem pazar payini artirmak i¢in yeni girisimlere yonelik arastirmalar yapmaktadir.

22 | Hastanem hasta erigimini kolaylagtirmak i¢in yeni klinik hizmetler iiretmektedir.

Hastanemin yeni teknolojik alanlarda (sosyal medya, elektronik tibbi kayitlar, vb.) girisimleri

23
vardir.

o4 Hastanem, stratejik girisimlerimizde ve hedeflerimizde meydana gelen degisikliklere hizla
yanit vermemize izin verecek kadar esnektir.

25 Hastanem, stratejik girisimlerimiz ve hedeflerimizde meydana gelen degisimlere yanit olarak

hizla gelismektedir.

26 | Hastanem halki yeni klinik hizmetler konusunda siirekli bilgilendirmektedir.

27 Hastanem, klinik hizmetler ve is akisi siireglerinin giivenilirligini siirekli olarak
gelistirmektedir.

28 | Hastanem klinik hizmet saglama maliyetlerini azaltmaktadir.

29 | Hastanem mevcut hastalar i¢in klinik hizmetleri genisletmektedir.

30 | Hastanemin kamuya agiklanmis kalite gostergeleri siirekli olarak iyilestirilmektedir.

31 Hastanem, hasta giivenligini artirmak i¢in prosediirler, kurallar ve politikalarda sik sik
diizenlemeler yapmaktadir.

32 Hastanem, hasta giivenligini artirmak i¢in mevcut klinik hizmetlerde sik sik diizenlemeler
yapmaktadir.

33 | Hastanem, hizmet sunumunda isgiicii verimliligini siirekli gelistirmektedir.

34 | Hastanemin boliimleri genel hastane hedeflerini desteklemek i¢in uyum iginde ¢aligmaktadir.
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35 | Hastanemin mali raporlarini nasil okuyacagim konusunda egitim aldim.

36 | Her ay hastanemin gelir tablosunu incelerim.

37 | Hastanemin finansal performansina bakmak ve anlamak i¢in gerekli olan araglara sahibim.
38 | Son 3 yilda hastanemin finansal performansi olaganiistiidiir.

39 | Son 3 yilda hastanemin finansal performansi rakiplerimizden daha iyidir.

40 | Son 3 yilda hastanemin gelir artig1 olaganiistiidiir.

41 | Son 3 yilda hastanemin gelir artig1 rakiplerimizden daha iyidir.

42 | Son 3 yilda hastanem karlilig1 rakiplerimizden daha iyidir

Asagida hastanenizin orgiitsel performans degerlendirebileceginiz ifadeler bulunmaktadir.
Liitfen hastanenizin goriiniimiinii dikkate alarak verilen ifadelere ne derece katilip
katimadigimizi yanda verilen olcegi (1. Kesinlikle katilmiyorum - 5. Kesinlikle katilyyorum)
kullanarak belirtiniz.

Kesinlikle
Katilmivorum

Katilmiyorum

Kararsizim

Katiliyorum

Kesinlikle
Katilivorum

43 | Hastanemizde calisanlarin sayisi siirekli artmaktadir.

44 | Hastanemizde ¢alisanlarin memnuniyet diizeyi artmaktadir.

45 | Hastanemiz galiganlarinin hastanemize olan baglilik diizeyi artmaktadir.
46 | Hastanemizi tercih eden hasta sayis1 artmaktadir.

47 | Hastalarimizin hastanemiz hakkinda sikayetleri azalmaktadir.

48 | Hastalarimizin memnuniyet diizeyi artmaktadir.

49 | Mevcut hastalarimizin hastanemize baglilik diizeyi artmaktadir.

50 | Hastanemizin toplum iizerinde yansimasi ve etkisi artmaktadir.

51 | Hastanemizin hizmet kalitesi her gecen giin artmaktadur.

52 | Pazara sunulan yeni hizmetlerimiz ile finansman basarimiz artmaktadir.
53 | Cevre ve pazardaki rekabet pozisyonumuz giiglenmektedir.

54 | Hastanemizin finansal basar diizeyi yiiksektir.
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