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YUKSEK LiSANS TEZi

COVIiD-19 PANDEMI SURECINDE “COK KRITERLi KARAR VERME”
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Aksaray Universitesi
Fen Bilimleri Enstitiisii
Miihendislik Yonetimi Anabilim Dal

Damisman: Dr. Ogr. Uyesi Fatma Pmar GOKSAL

OZET

Hastaliklarin teshis ve tedavisinde teknolojinin faydasi goz ardi edilemez. Saglik
teknolojisi hastanelerin en fazla biitce ayirdiklar1 kalemlerdendir. Bu nedenle saglik
kuruluslarindaki karar vericilerin, farkli bircok agidan en uygun olan tibbi cihazi
secebilmeleri 6nemlidir. Tibbi cihaz se¢imi; dikkate alinmasi gereken ¢ok sayida
karar kriterinin olmasi, bunlarm birbiriyle ¢elismesi ve ist diizeydeki rekabet
kosullar1 nedeniyle oldukg¢a karmasik bir karar verme siirecidir. Hastanelerdeki bu
karmasik ve Onemli karar, cogu zaman tek bir kisinin insiyatifine ve subjektif
gorlisiine birakilmistir. Bu nedenle tibbi cihaz se¢im siirecinin iyi yonetilmesini
saglayacak bilimsel yontem ve c¢alismalara ihtiyag duyulmaktadir. Covid-19
pandemisi ile ortaya ¢ikan olaganiistii durumlarla birlikte; basta ventilator olmak
iizere bircok tibbi cihaza duyulan ihtiya¢ artarken, tibbi cihaz se¢imi ile ilgili
kararlarin degisen dinamiklere uygun giincel analiz ve degerlendirmelere gore
yapilmasi daha da zorunlu hale gelmistir. Bu tez ¢alismasinda; bir kamu hastanesinin
yogun bakim iinitesine alinmasi planlanan ventilatér cihazinin se¢imiyle ilgili karar
problemi ele alimmig ve ¢oziimii i¢in “Cok Kriterli Karar Verme” (CKKYV)
yontemleri kullanilmistir. Calismanm amaci, COVID-19 pandemisinin degistirdigi
kosullara en uygun ventilator cihazmmin hizli, tutarli ve sistematik bigimde
belirlenebilmesi i¢in karar vericilere yardimci olmaktir. Problemde ele alinan
alternatif ventilator cihazlar ve se¢im kriterleri, uzman goriisleri ve literatiirdeki tibbi
cihaz sec¢imi ile ilgili benzer ¢alismalardan yararlanilarak belirlenmistir. Buna gore, 5
adet farkli markaya ait ventilatér cihazi, 5 ana kriter ve 10 alt kritere gore
degerlendirilmistir. Kriter agirliklarim1 belirlemek icin konuyla ilgili farkli meslek
grubundan kisilerin olusturdugu 10 kisilik bir gruba anket uygulanmistir. Anket
sonucunda elde edilen veriler “Analitik Hiyerarsi Prosesi” (AHP) yontemine girdi
olarak kullanmilmistir. Daha sonra alternatif cihazlar arasindan en uygun olana karar
vermek i¢in TOPSIS ve ELECTRE yontemleri kullanilmistir. Her iki yontem
sonucunda da ayn1 karar ortaya ¢ikmustir.

Anahtar Kelimeler: Ventilatér, Cok Kriterli Karar Verme, Covid-19, AHP,
TOPSIS, ELECTRE, Tibbi Cihaz Se¢imi

Subat, 2022; 72 sayfa
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ABSTRACT

The benefits of technology in diagnosing and treating diseases cannot be ignored.
Health technology is one of the most oversized allocation items in a hospital's
budget. Thus, selecting the best device with proper functionalities is critical for
hospital decision-makers. Device selection is a complex decision-making process
due to the long list of conflicting criteria that need to be considered and the high
level of competition in the market. This complex and important decision in hospitals
is often left to the initiative and subjective opinion of a single person. Therefore,
scientific methods and studies are needed to ensure that the medical device selection
process is carried out well. With the extraordinary situations that emerged with the
Covid-19 pandemic, the need for many medical devices, especially the need for
ventilators, has increased. Furthermore, it has become even more imperative that
decisions regarding medical device selection must be made according to up-to-date
analyzes that consider changing dynamics. In this study, the selection problem of a
ventilator planned to be purchased for the intensive care unit of a public hospital is
considered and solved by using "Multi-Criteria Decision Making™ techniques. The
aim of the study is to assist decision-makers in choosing an appropriate ventilator
device in a fast, consistent, and systematic manner under changing conditions
brought by the COVID-19 pandemic. Device alternatives and selection criteria
discussed in the problem were based on expert opinions and similar studies on
medical device selection reported in the literature. Five different brands of ventilators
were evaluated according to five main and ten sub-criteria. To calculate criteria
weights, a questionnaire was administered to a group of 10 people from professions
related to the subject. The data obtained from the questionnaire was used as an input
to the "Analytical Hierarchy Process" (AHP) method. With the help of TOPSIS and
ELECTRE, the most suitable alternative was selected. Both methods vyielded
identical results.

Keywords: Ventilator , Multi Objective Decision Making, Covid-19, AHP, TOPSIS,
ELECTRE, Medical Device Selection

February, 2022; 72 pages
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1. GIRIS

Teknoloji “insanlarin hayatini siirdiirebilmek maksadiyla toplum ve doga yapitlarina
katkida bulunarak meydana getirdigi biitiin maddi unsurlar” olup “insanin maddi
cevresini gdzetlemek ve farklilastirmak amaci giiderek ortaya koydugu arag geregler
ve bunlarla alakali bilgilerin tiimiidiir” (URL-1). Teknoloji yasamimn her alaninda
bulundugu gibi saglik alaninda da yasami kolaylastirmaktadir. Diinya Saghk Orgiitii
(DSO) saglik teknolojisini ”bir saglik problemini ortadan kaldirmak ve saglik
standartlarin1 arttrmak i¢in gelistirilen cihazlar, ilaglar, prosediirler ve sistemler
seklinde diizenlenmis bilgi ve yeteneklerin kullanilmasi” olarak tanimlamaktadir
(URL-2). DSO’niin tanimmna bakildiginda saglk alaninda teknolojinin faydalarini
kisaca hastaliklar1 6nlenme, tani, tedavi ve rehabilite edici bir¢ok cihaz ile hayat

kalitesini ytlikseltmek ve daha saglikli bir yasam siirdiirmek oldugu sdylenebilir.

Korona viriisii 2019 yilinin Aralik ayinda Cin’in Wuhan kentinden baslayarak tiim
diinyay1 etkisi altina almis ve Covid-19 pandemisi ilan edilmistir. Bu viriisiin en agir
semptomlaridan olan nefes darlig1 ve solunum giicliiiine kars1 ventilator cihazlar
saglik ¢alisanlarina yardime1 olmustur. Bu denli mithim olan tibbi cihazlar se¢imi
olduk¢a 6nemli bir konudur. Hastaneler sermayelerinden biiyiik bir pay ayirmalari
gerektiginden dolayl, tibbi cihazlar uygun miktarda ve gerekli oldugu kadar
kullanilmalidir. Fakat Saglik Bakanligina bagli hastanelerin cogunda medikal cihaza
olan gereksinim i¢in bir standart bulunmamakta ve maliyet-yarar analizi raporlar1
yapilmamaktadir. Saglik Bakanligi konu ile ilgili ¢caligmay1 1998 yilinda yapmistir
ancak standart belirleme g¢alismasi bitmesine ragmen uygulamaya konulmamistir
(Ardig Cetinkaya, 2016). Bunun neticesinde ihtiya¢ duyulan cihazlar ihtiyag
sahiplerine ulagmamaktadir. Yani tibbi cihaz alim siireci kaliteli bir sekilde
yonetilmemektedir. Ardi¢ Cetinkaya, (2016) bakanlik ve hastanenin is birliginin
yetersiz olmasindan dolayr alman tibbi cihazlarin hastanelerin ihtiyaglarini
karsilamadigini belirtmektedir. Dogru tespit edilememis ihtiyaglar, gereksinimleri
karsilamamasi1 ve yeterli personel mevcut olmamasi gibi sebeplerden dolayr alimi
gerceklestirilmis cihazlardan bir kismi kullanilmaz durumda iken kurumlarm bagka
cihazlara gereksinimi devam etmektedir (T.C. Sayistay Baskanligi, 2005). Kurum ya
da kuruluga alinmasi planlanan cihazin en uygun alternatifi belirlemek oldukga
giigtiir. Ustelik karar verme olgusunun onemi piyasadaki rekabetin artmasmndan

dolay1 eskiye nazaran daha da artmustir. Verilen yanlis kararlar isletmeyi gli¢ duruma
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sokabilirken, yerinde ve dogru kararlar isletmeye biiylik kar elde ettirebilir. Verilecek
olan karar kiiciik olmasi O6neminin az oldugu manasina gelmemektedir. Ciinkii
isletmelerde yanlig verilmis ufak kararlar domino ve kelebek etkisi yaratarak ciddi
sorunlara sebebiyet verebilir (Celikbilek ve Ozdemir, 2018). Bu sebepten dolay1 tibbi
cihazlarin segilmesi igin karar vericilerin ¢ok yonli diisiinmesi ve birgok kriteri
alacagi karara dahil etmesi gerekmektedir. Kriter ve alternatifin sayica fazla oldugu
durumlarda karar verme mekanizmasini kontrol altinda tutabilmek amaciyla CKKV

teknikleri kullanilmaktadir (Karakasoglu, 2008).

Bu tez calismasinda bir kamu hastanesinin yogun bakim iinitesine alinmasi planlanan
ventilator cihazi secimi problemi ele alinmistir. Calismanin amaci pandemi siirecinde
degisen ihtiyaglar1 géz Oniinde bulundurarak sozii edilen hastanenin Covid-19
pandemi siirecinde yogun bakim {initesi i¢in en uygun ventilator cihazinin alinmasi
islemini hizli, objektif ve sistematik bir sekilde yapilmasina yardimci olmaktir.
Ayrica bu ¢aligmayla literatiire CKKV ydntemleri ile tibbi cihaz se¢imi konusunda

katki saglamak hedeflenmistir.

Mevcut probleme CKKV yontemlerinden AHP-TOPSIS ve AHP-ELECTRE
yontemleri ile iki farkli metodla ¢6ziim aranmistir. Ventilator cihazi secimini
etkileyen kriterler literatiir aragtirmasi ve uzman goriisii baz alinarak daha objektif bir
bakis yakalamaya ¢alisilmistir. Elde edilen veriler neticesinde 5 adet alternatif cihaz,
5 ana kriter ve 10 alt kriter ile degerlendirilmistir. Kriterlerin agirliklar1 on kisilik
uzman grubuna yapilan anket sonucunda elde edilen veriler kullanilarak AHP
yontemi ile hesaplanmistir. En iyi alternatifin se¢imi i¢in ELECTRE ve TOPSIS
yontemleri kullanilmistir. Elde edilen iki ayr1 alternatif cihaz smralamasi

karsilastirilmis ve yorumlanmistir.

Tez yazim akisi ise su sekildedir; kaynak oOzetleri boliimiinde medikal cihaz
seciminde CKKV yontemlerinden yararlanan c¢alismalar kisaca anlatilmistir.
Calismalardaki kriterler tez calismasinda kullandigimiz kriterleri belirlememizde
yardime1 olmustur. Malzeme ve yontem bdliimiinde tez ¢aligmasinda kullanilacak
olan yontemler detayli bir sekilde anlatilmistir. Arastrma bulgular1 boliimiinde,
yapilan calismanin adimlar1 detayli bir sekilde verilmistir. Sonu¢ boliimiinde ise

calisma sonucunda ne elde edildigi ve yorumlar yer almaktadir.



2. LITERATUR ARASTIRMASI

Endiistriyel, finansal, ekonomik ve saglik alani gibi bircok mecrada alinan kararlar
birden fazla kriteri i¢inde barindirir. fhtiya¢ duyulan ¢oziimii ararken karsilasilan
alternatifler icerisinden uygun olani belirlemek olduk¢a zor bir siiregtir. Bu tarz
bir¢ok kriter ve alternatifi i¢inde barindiran problemlerin ¢éziim siirecinde sorunlari
¢ozmek i¢in farkli yontemler gelistirilmistir. Bu yontemler “CKKV ydntemleri”

baslig1 altinda toplanmaktadir (Ball1 vd., 2007).

Literatiire baktigimizda saghk alaninda farkli problem c¢oziimii i¢in bir¢ok kez
CKKV yontemlerinden faydalanildigi goriilmektedir. Asagida yer alan iki adet

derleme calisma soylediklerimizi destekler niteliktedir.

Aga¢ vd., (2015) CKKV uygulamalarinin saglik hizmetlerinde kullanimini
incelemislerdir. Saglik alaninda en ¢ok kullanilan CKKV yontemlerinin (AHP, ANP,
TOPSIS, VIKOR, ELECTRE, DEMATEL ve PROMETHEE) dahil edildigi bu
calismada CKKV metotlarmin kullanim yiizdelerini bulmuslardir. Toplamda 82
calisma iizerinden gerceklestirdikleri bu arastirma sonucunda en ¢cok AHP yontemi
kullanildig1 ve en fazla hastane ve medikal atiklar i¢in konum belirlemek, hizmet
kalitesini incelemek, risk degerlendirmesi yapmak, tedarik¢i belirlemek, medikal
tedaviler igin karar destek edinmek ve tibbi atik imha seklini belirlemek gibi konular

ele alindig1 sonucuna varmislardir.

Erbay ve Akylirek, (2020) hastanelerde bir takim problemi ¢6zmek icin kullanilan
CKKYV yontemlerini sistematik olarak incelemislerdir. Hastanelerde kullanilan
CKKV yontemlerinin konu, yontem, kriter ve karar verici dagilimlar
incelemiglerdir. Toplamda 55 c¢alismayr dahil etmislerdir. Hastanelerde CKKV
yontemi en c¢ok swralama ve Onceliklendirme yaparak degerlendirmek icin
kullanildig1 sonucuna varmiglardir. Ayrica ¢aligmalar genellikle kamu hastanelerinde
gerceklestigini ve degerlendirmeyi c¢ogunlukla uzmanlar tarafindan yapildig:
sonucuna ulagmiglardir. Yontem olarak kriter agirliklandirma i¢in en ¢ok AHP tercih
edilirken se¢cim yapmak i¢in TOPSIS yontemi tercih edildigi sonucunu elde

etmislerdir.

Derleme ¢aligmalarinda da goriildiigii tizere CKKV yontemleri saglik alaninda birgok

problemi ¢ézmek ve dogru kararlar vermek i¢in arastrmacilarin fazlasiyla tercih
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ettikleri bir uygulamadir. Ancak CKKYV teknikleri ile tibbi cihaz se¢imi konusunda
yeterli ¢alisma olmadigi kanisina varilmistir. Bu ¢alisma ile literatiire katki saglamak

amaglanmustir.

Bu tez calismasinda tibbi cihaz se¢imi problemine CKKV ydntemleri ile ¢6ziim
aranmistir. Problem olarak ele aldigimiz ventilator cihazi se¢imini Erbay ve
Akytirek, (2020) ve Aga¢ vd., (2015) caligmalarinda belirttikleri CKKV
yontemlerinden en ¢ok kullanilan yontemler arasindan segilmistir. Bunlar; AHP,
TOPSIS ve ELECTRE yontemleridir. Asagida benzer igerikli ¢alismalardan kisaca
bahsedilmistir.

Sloane vd., (2003) yeni bir kadin sagligi hastanesi i¢in yeni dogan ventilatorlerinin
secilmesine iliskin multidisipliner ve disiplinler arasi siirecin gelisimini desteklemek
ve belgelemek icin analitik hiyerarsi stirecini kullanmiglardir. Klinik mithendislik ve
solunum tedavisi direktorlerinin yeni dogan ventilatorlerinin satin alinmasi igin
kullanacaklar1 bir ¢alisma modeli sunmaktadirlar. Kurduklar1 model kendi kisisel,
profesyonel ve kurumsal yargilarin1 yansitmaktadir. ilk asamada, iki direktodr, dikkate
alman tim Onemli faktorleri belirlemislerdir. Olusturduklar1 ana basliklar;
performans, esneklik, maliyet ve giivenliktir. Daha sonraki adimlarda bu basliklar

genigletilmis ve altinci iterasyonda nihai sonug elde edilememistir.

Pecchia vd., (2013) bilgisayarli tomografi cihazmimn kullanic1 ihtiyaglarini ortaya
cikarmaya yonelik bir ¢alisma gergeklestirmislerdir. 4 ana baslik ve 12 alt bagliktan
olusan ihtiyaglar AHP kullanilarak ve uzman goriisleri ile srralanmistir. Bunun i¢in
bir anket hazirlamislardir ve bu anket italya devlet hastanelerinde ¢esitli klinik
uzmanlik ve bolimlerde calisan 5 kidemli klinisyen tarafindan doldurulmustur.
Giivenlik ve performans en Onemli kriter olarak goriilse de kullanici ihtiyaglari

boliimlere gore degistigi goriilmiistiir.

Ivlev vd., (2014) bir derleme ¢alisma gerceklestirmislerdir. Bu ¢alismada tibbi cihaz
yOonetimi i¢in en uygun c¢ok kriterli karar verme yontemi belirlenmeye calisilmistir.
21 galiyma g6z Oniine alinmigtir, CKKV yodntemlerinin avantaj ve dezavantajlari
irdelenmistir. Calisma sonunda AHP ‘nin tibbi cihaz ydnetimi i¢in en uygun yontem

oldugu sonucuna ulasmislardir.



Ivlev vd., (2015) Cek Cumhuriyetindeki bolge hastaneleri i¢in mr cihazi siralamasi
yapmiglardir. Calismanin amact belirsizlik altinda tibbi cihaz se¢imi igin bir karar
destek sistemi olusturmaktir. Bunun igin CKKV ydntemlerinden faydalanmislardir.
Olusturulan yaklasim AHP teknigine dayanmaktadir.  Kriter belirleme ve
agirliklandirma i¢in uzmanlara bagvurulmustur. Delphi yontemi kullanarak, fikir
birligi olusturmak istemislerdir. Calismada 13 alternatif mr cihaz1 14 kriterle

degerlendirilmis ve siralanmustir.

Cihan vd., (2016) bir devlet hastanesinin Kkardiyoloji servisine en uygun
ekokardiyografi cihazin se¢ilmesi konusunda bir ¢alisma yapmislardir. Cihaz se¢imi
icin gerekli olan kriterler ve alternatif cihazlar literatiir arastirmasi ve uzman
goriisler1 sonucunda belirlenmistir. Belirlenen yedi kriter ile 1ii¢ cihaz
degerlendirilmistir. Kriter agirliklandirilmast CKKV metotlarimdan olan AHP
yontemi ile yapilmistir. Alternatif cihazlar siralamasi ise AHP yonteminden elde
edilen veriler dahilinde TOPSIS metodu ile yapilmistir. Hesaplamalar sonucunda en

uygun cihaz belirlenmistir.

Ivlev vd., (2016) tibbi cihaz se¢iminde kullanilan CKKV yontemlerini karsilagtirmali
olarak analiz etmislerdir. Daha 6nce Cek Cumhuriyetinde ki bolgesel hastanelerde
gerceklestirmis olduklar1 calismalarinin verilerinden de yararlanarak calismalarini
gergeklestirmislerdir. Daha onceki ¢alismalarinda mr cihaz se¢imi yapmislardi. Bu
calismasinda ayni kriterleri kullanarak AHP, PROMETHEE, TOPSIS, SAW ile
karsilastirmali olarak modelleme yapmuslardir. Boylelikle tibbi cihaz segimi igin
hangi ¢ok kriterli karar verme yontemi kullanilmasinin en uygun olacagi sorusuna
cevap aramiglardir. Sonug olarak ise ¢ok kriterli karar verme yontemini belirlerken
amacimiza gore yonteminde degistigidir ve uygun yontemi se¢cmek i¢in bazi

Onerilerde bulunmuslardir.

Ivlev vd., (2016) Cek Cumhuriyeti’ndeki bdlgesel hastaneler i¢in en uygun olan mr
cthazimi belirlemek ve tibbi cihaz se¢imi i¢cin en uygun ¢ok kriterli karar verme
metodunu tanimlamak amaciyla gergeklestirmislerdir. AHP, TOPSIS, PROMETHEE
I ve SAW metotlarinin karsilastirmali modellemeleri yapilmistir. 13 alternatif
cihazin se¢imi i¢in 12 kriter belirlenmistir ancak 2 kriter tiim alternatiflerde esit
degere sahip olmasindan dolayr ¢ikarilmistir. Analizler 10  kriter ile

gerceklestirilmistir.



Aglan vd., (2017) bilgisayarli tomografi cihazi segiminde vericilere dogru karar
vermeleri konusunda yardimci olmayr amaglamaktadirlar. Calisma yerel bir
hastanede vaka g¢aligmasi seklinde saglanmistir. Hastane gereksinimlerine, miisteri
gereksinimlerine ve teknik sorunlara dayali olarak yerel bir hastane i¢in en iyi
bilgisayarli tomografi cihazin1 segmek i¢in Monte Carlo simiilasyonu ile birlikte
Analitik Hiyerarsi Siireci (AHP) ‘ni kullanmislardir. Ug fiireticiden dort adet
bilgisayarli tomografi cihazi degerlendirilmistir. Degerlendirilme ii¢ ana ve on bir alt
basliktan olusan kriterlerle yapilmistir. Hastanedeki karar vericilerin bilgi ve
deneyimlerine basvurarak calisma gerceklestirilmistir. Calisma sonunda en uygun

cthaz Siemens markasina ait bir tomografi cihazi oldugu sonucuna varmiglardir.

Antmen ve Mig, (2018) Adana ilinde bulunan bir hastanenin ¢ocuk yogun bakim
initesine alinmasi1 planlanan invazif mekanik ventilatér cihazi se¢imini
gerceklestirmiglerdir. Uzmanlarla goriiserek yedi alternatif cihazi degerlendirmek
icin on li¢ kriter belirlenmistir. Daha sonra CKKV metotlarindan olan AHP ve
bulanik TOPSIS ile ayr1 ayr1 hesaplamalar yapilmis ve siralama elde edilmistir. Elde
edilen siralamalar karsilastirilmistir. Her iki yontemde ayni markaya ait cihaz en

uygun cihaz ¢ikmuistir.

Biiyiikozkan ve Goger, (2018) son zamanlarda oldukga trend olan giyilebilir tibbi
cihazlarin se¢imi ile ilgili bir ¢calisma yapmuslardir. Akilli tibbi cihaz se¢imi i¢in bes
kriter belirlemislerdir. Dort alternatif icinden en uygun olami belirlemek amaciyla
CKKYV metotlarmdan sezgisel bulanik VIKOR ydntemini kullanmuslardir. Onerilen

yaklasimi dogrulamak i¢in bir vaka ¢alismasi yapmislardir.

Oziidogru, (2018) biyomedikal cihaz segimi icin kriter degerlendirilmesinde
bulunmustur. Istanbul-Avrupa yakasinda bulunan bir &zel hastane igin ultrason cihazi
alimina etki eden ozellikler irdelenmistir. Kriterlerin 6nem agirliklandirilmasi igin
CKKYV metotlarindan biri olan AHP teknigi kullanilmistir. Kriter belirlemek icin
literatlir taramast yapilmistir. Elde edilen kriterler karar vericiler tarafindan
diizenlenmis ve son halini almistir. Ug¢ ana kriter ve on dort alt kriter
olusturmuslardir. Kriter karsilastirmasi igin bir anket diizenlemislerdir. Cihaz alimina
karar verecek karar vericiler anketi doldurmustur ve AHP kullanarak kriterin nem

diizeyleri belirlenmistir.



Abdel-Basset vd., (2019) tibbi cihaz se¢iminin karar siirecine yardimei olacak bir
yaklagim sunmaktadirlar. Tibbi cihaz se¢iminde kriterlerin karmasikligi bu siireci
oldukga etkilemektedir. Bu siireci simiile etmek i¢in bir metot dnermislerdir. Karar
vericilerden elde edilen bilgilerdeki belirsizlikleri gidermek igin Notrozofik ile
TOPSIS kullanilmigtir. Yedi alternatifli ve yedi kriterli bir karar verme modeli
hazirlanmislardir. Onerilen yontemin sonuglar1 ile ndtrozofik uzantii AHP ve
MOORA modelleri ile de karsilastirilmistir. Calisma seker analiz cihazi {izerinden
gerceklestirilmistir. Ayrica bu calisma ile akilli tibbi cihazlar1 farkl degerlendirme

kriterleri altinda degerlendirmeyi amaglamaktadirlar.

Keles vd., (2019) bir tibbi laboratuara alinmasi diisiiniilen tam kan sayimi cihazi
secimini ele almiglardir. Cihaz se¢mek icin gerekli olan kriterler uzmanlar goriisleri
ile belirlenmis ve degerlendirilmistir. Goriisme sonucunda sekiz adet kriter
belirlenmistir. Elde edilen kriterleri SWARA yontemi ile agirliklandirmiglardir.
Agirliklandirma sonucunda cihazin giivenilir olmasi ve dogru sonug¢ ¢ikarmasi,
kullanict uyumlama, cihazin dizayni ve islevsel 6zellikleri kriterlerinin karar alma
prosesinde digerlerinden biraz daha fazla etkili oldugu sonucuna varmuslardir.
Piyasada bulunan ii¢ adet alternatif cihaz belirlemislerdir. Cihaz alternatiflerini de
WPM yontemi ile siralamiglardir. Siralamanin dogrulugunu test etmek igin AHP ve
TODIM yéntemi kullanarak da hesaplama yapilmis ve sonuglar karsilastirilmstir. Ug

yontemlede ayni1 siralama elde edilmistir.

Napitupulu, (2019) ultrason cihazi se¢imini ele almistr. TMC klinik yonetimi
piyasada bulunan bes adet ultrason cihazindan kendilerine en uygun olanmi se¢gmek
istemektedir. Caligma da ““farkli markalar arasindan en iyi ultrason cihazi nasil
secilir” sorusuna cevap aranmistir. Coziimii ise CKKV yontemlerinden bulanik ANP
ve COPRAS yontemi kullanarak bulunmaya calisilmistir. Se¢im i¢in sekiz kriter
belirlemistir. Kriter agirliklandirilmast ANP ile yapilmigtir. COPRAS ile de elde
edilen kriter agirliklar1 da g6z Oniine alinarak bir siralama gerceklestirilmis ve TMC
klinigi i¢in en uygun ultrason cihazi belirlenmistir. Ayrica bulanik ANP ve COPRAS

yonteminin cihaz se¢imi i¢in uygun yontem oldugu sonucuna ulagmustur.

Oliveira vd., (2019) tibbi cihaz segiminde kullanilabilecek bir metodoloji
olusturmay1 amacglamiglardir. Yapilan bu calisma ile elde edilecek olan metodoloji

ihale siirecinin yapisinin tanimlanmasina ve alternatifler arasindan en iyi olani nicel
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olarak se¢ilmesinde yardimci olacak faydali bir arag olacagi diisiiniilmektedir. Bu
ama¢ dogrultusunda, 4 kriter ve 14 alt kriter olusturulmustur. Tibbi cihaz se¢im
metodunu AHP ydntemi kullanilarak olusturulmustur. Ornek calisma bilgisayarl

tomografi cihazi lizerine gergeklestirilmistir.

Ozdagolu vd., (2019) tibbi laboratuarlarda hastalik teshisi i¢in kullanilan nefelometre
cihazi se¢imi i¢in bir ¢alisma gerceklestirmislerdir. Kriterleri ve piyasada mevcut
alternatifleri belirlemek i¢in laboratuvar teknisyenleri, doktorlar, hemsireler ve
nefelometre cihazi satis temsilcileri ile goriismiislerdir. GoOrlisme neticesinde ii¢
alternatif cihaz ve dokuz kriter belirlemislerdir. DEMATEL ve MULTIMOORA
biitiinlesik yaklasimi uygulamislardir. DEMATEL ile kriter agirliklandirilmasi
gerceklestirilmistir. Elde edilen agirliklar kullanilarak MULTIMOORA ile de

alternatiflerin iyiden kotiiye dogru siralamasi gergeklestirilmistir.

Biiyiikdzkan ve Goger, (2019) kalp hastalarinin kullandig1 giyilebilir izleme cihazini
ele almiglardir. Cihazi degerlendirme i¢in kavramsal bir ¢erceve gelistirmek ve akilli
tibbi cihazlar1 6nceden tanimlanmis hedeflere gore Onceliklendirmek amaciyla
sezgisel bulanik Choquet integrali (IFCI) yaklasimi uygulanmiglardir. Sekiz
alternatifi on kriterle degerlendirilmistir. Sezgisel bulanik Choquet integrali
modelinin sonucunu dogrulamak i¢in VIKOR, TOPSIS, COPRAS, MOORA ve
MULTIMOORA modellerinin sezgisel bulanik uzantilar1 ile de karsilastirilmastir.

Sonuglar, modelin ve iirettigi siralamalarin yeterince kararli oldugunu gostermistir.

Ozdagoglu vd., (2020) tip laboratuvarlarimda kullanilan biyokimya hormon cihazi
secimini ele almislardir. Literatiir arastirmast ve uzman goriisleri ile piyasada
bulunan alternatif biyokimya hormon cihazlar1 ve bu cihazlar1 degerlendirilmesinde
kullanilacak olan kriterler belirlenmistir. Arastirma sonucunda bes adet cihaz
belirlenmistir. Bu cihazlar1 degerlendirebilmek i¢cin de sekiz adet kriter
olusturulmustur. Kriter agirliklandrma islemini SWARA metodu ile yapmislardir.
Agirlik hesabindan sonra sirama islemini ise WSM ile gerceklestirmislerdir. Sonucun
dogrulugunu kontrol etmek i¢in CODAS yontemi ile bir siralama daha yapilmistir.

Her iki yontem ile yapilan siralamanin uyumlu oldugu gériilmiistiir.

Ozdagoglu vd., (2021) tibbi laboratuvarlarda kullanilan kan gazi cihazinin segimine

etki eden kriterler belirlemisler ve piyasada bulunan alternatif cihazlarin siralamasini
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yapmiglardir. Kriter belirlemek i¢in literatlir arastirmasi ve uzmanlarla goriisme
yapilmistir. Dokuz adet kriter belirlenmistir. Kriter onceliklerinin belirlenmesi ve
cihaz alternatiflerinin degerlendirilmesi de yine uzmanlar tarafindan yapilmistir. Elde
edilen veriler ile siralama gergeklestirmek i¢cin CKKV tekniklerinden fuzzy VIKOR
ve fuzzy EDAS teknikleri kullanilmistir. Her iki yontemle ayri ayri hesaplama
yapilmig ve alternatif siralamalar1 elde edilmistir. Yapilan hesaplamalar sonucunda

alternatif siralamalarmin ayni oldugu goriilmustiir.

Antmen ve Mig, (2018) invazif mekanik ventilatdr cihazinin se¢imi i¢in; ventilatoriin
yeni dogana ve c¢ocuga uygun olma durumu, ventilatoriin igerdigi modlar,
ventilatoriin bataryasi, set, ventilatoriin farkli Ol¢ciim yapabilmesi, manevra,
ventilatorden ayrilma, kullanim kolayligi, bakim onarim, oksijen akis sensortl,
yiikksek frekansli osilator ventilasyon, yiiksek akisli oksijen, non-invaziflik
ozelliklerini dikkate alinmistir. Bu ¢alisma ile karsilastirildiginda hasta kategorisi,
modlar, batarya, kullanim kolaylig1 kriterleri benzer olurken; bu c¢aligmada satis
sonrasi hizmet kriteri baslig1 altinda bakim ve onarim o6zelligi dahil edilmistir.
Ventilatorden ayrilma ve manevra Ozelligi de kullanim kolayligi kriteri altinda
degerlendirmeye dahil edilmistir. Yapilan calismada bes alternatif cihazin hem
invazif hemde non invazif 6zellikleri ortak oldugu i¢in caligmaya dahil edilmemistir.
Calismada parametre araliklar1 dikkate alimmustir ancak spesifik olarak yiiksek
frekansli osilator ventilasyon, yiiksek akisli oksijen kriterleri dahil edilmemistir.
Calismalar set, oksijen akis sensorii, ventilatoriin farkli Olglim yapabilmesi
kriterlerinde birbirinden tamamen ayrilmistir. Bunun sebebi ¢alismanm yapildigi
siire¢ ve Antmen ve Mig, (2018)’ in daha spesifik bir ventilatér {izerine c¢alismis

olmasi gosterilebilir.

Cizelge 2.1°de tez calismasi kapsaminda incelenen CKKV yontemleri ile tibbi cihaz
degerlendirmesi yapan calismalarin 6zeti sunulmustur. Calisma tarihlerine
bakildiginda son yillarda CKKV yontemleri ile tibbi cihaz degerlendirilmesi

konusunda ¢aligma sayisinin arttig1 gézlemlenmistir.



Cizelge 2.1. CKKV yontemleri ile tibbi cihaz degerlendirmesi yapilan bazi

caligmalar.
Yazar Yil Calhsma Konusu Yontem
Sloane vd. 2003 Yeni dogan AHP
ventilatorii
Pecchial vd. 2013 Bilgisayarl AHP
tomografi cihazi
Iviev vd. 2014 Tibbi cihaz se¢imi | AHP
icin en uygun
yontemi belirleme
Ivlev vd. 2015 Manyetik AHP
rezonans cihazi
Cihan vd. 2016 Ekokardiyografi AHP ve TOPSIS
cihazi
Iviev vd. 2016 Manyetik AHP, TOPSIS,
rezonans cihazi PROMETHEE II, SAW
Iviev vd. 2016 Karsilastirmali AHP, PROMETHEE,
modelleme TOPSIS ve SAW
Aglan vd. 2017 Tomografi cihazi | AHP
Antmen ve Mi¢ | 2018 Invazif mekanik AHP ve Bulanik TOPSIS
ventilator cihazi
Biiyiik6zkan ve | 2018 Giyilebilir tibbi Sezgisel Bulanik VIKOR
Goger cihaz
Biiyiik6zkan ve | 2018 Kalp hastalar1 i¢in | IFCI(Sezgisel Bulanik
Goger giyilebilir izleme | Choquet
cihazi Intagrali), VIKOR,
TOPSIS,COPRAS,
MOORA,MULTIMOORA
Oziidogru 2018 Ultrason cihazi AHP
Abdel-Basset vd. | 2019 Seker analiz AHP, MOORA
cihazi
Keles vd. 2019 Tam kan sayimi SWARA, WPM, AHP ve
cihazi TODIM
Napitupulu 2019 Ultrason cihazi Bulanik ANP ve COPRAS
Oliveira vd. 2019 Tomografi cihazi | AHP
Ozdagolu vd. 2019 Nefelometre DEMATEL ve
cihazi MULTIMOORA
Ozdagoglu vd. 2020 Biyokimya SWARA, WSM ve
hormon cihazi CODAS
Ozdagoglu vd. 2021 Kan gazi cihazi Bulanik VIKOR ve
Bulanik EDAS
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3. MALZEME VE YONTEM

Insan hayat1 boyunca her an bir tercih yapmak ve kendisi i¢in en dogru olana karar
vermek durumundadir. Bu ¢alismada bir kamu hastanesinin yogun bakim iinitesi i¢in
en uygun ventilatdr cihazini belirleme problemi iizerinde durulmustur. Uygun olani
belirlemek, alternatiflerin sayica fazla olmasi ve birden fazla o6zellik agisindan
degerlendirmesi gerektigi ig¢in olduk¢a zordur. En dogru karar bilimsel bir
metodolojiye dayandirilarak verilebilmektedir. Tezin bu kisminda Kkarar verme
olgusu ve CKKYV tekniklerinden bahsedilmistir. Ayrica ¢alismada kullanilacak olan
AHP, ELECTRE ve TOPSIS yontemleri detayli bir sekilde anlatilmistir.

3.1 Karar Verme Kavram ve CKKYV Yontemleri

Bir soruna ¢are bulmak ve arzu edilen sonuca ulasmak amaciyla bazi kistaslar
kullanilarak mevcut alternatifler icinden se¢cim yapma eylemi karar verme olarak
adlandirilir. Yapilan ¢aligmalara bakildiginda karar verme ile ilgili pek cok farkl
tanimla karsilasmaktadir. En yalin sekilde karar verme, gesitli alternatifler i¢inden
birini se¢me islemi olarak tanimlanmaktadir. Her karar sonucunda baska karar
ihtiyaci meydana gelebilmektedir. Bu sebepten dolay1 problem ¢6zme ve karar verme

yOneticinin faaliyetlerinde ¢ok 6nemli bir role sahiptir (Stirmeli, 2013).

Karar verme, hayatimizin her alaninda karmasik ve birden ¢ok kriterin ayni anda
degerlendirilmesi gereken bir kavram haline gelmistir. Karar vericilerin karmagik
kararlarda dogru karar1 vermesi olduk¢a zordur. Cilinkii sorun ¢6zmek ya da dogru
karar vermek icin birbirleri ile c¢elisen ve Olclilmesi zor kriterler bir arada
olabilmektedir. Bu gibi insan beyninin ¢6zemedigi yerde karar verme konusunda
yardimci olacak bazi yontemler gelistirilmistir. Bu yontemler; CKKV yontemleridir

(Canakg1, 2018).

CKKYV, Karar Biliminin bir alt dali olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Karar prosesini
Olciitlere gore modelleyerek ve ¢oziimleyerek gergeklestirir. Karar verici gesitli
referanslardan elde ettigi gesitli verileri uygun bir sekilde degerlendiremedigi igin

CKKYV yontemleri olusturulmustur ( Sarucan, 2021).

CKKYV yontemleri kullanim sekline gore ikiye ayrilir; ¢ok nitelikli karar verme ve

11



cok amacl karar verme. Cok nitelikli karar verme kriterlere deger verilerek se¢enek
degerlendirilmesi yapilip en iyinin belirlenmesi esasina dayanir. Cok amacglh karar
vermede ise ¢elisen amaglardan en iyi alternatifin se¢imi amag¢lanmaktadir (Karaath

vd., 2015).

CKKV yontemleri sayisal yontemlerle alternatifler arasindan dogru segimi

yapabilmeyi saglamaktadir. Bunu yaparken izledigi yol su sekildedir;
1.Problemle ilgili alternatifler ve kriterlerin belirlenmesi
2. Probleme ait kriterlerin 6nem derecelerinin belirlenmesi

3. Alternatiflerin kriterlere gore degerlendirilip 6nem sirasinin belirlenmesi (Senoglu,
2020).

3.1.1 CKKY yontemlerinde kullanilan temel kavramlar

Karar verici: Secenekler i¢inden tercih yapan kisi ya da kisilerdir.

Hedef (Z): Alternatifler arasindan belirlenen kriterler dogrultusunda karar vericilerin

ulagmak istedikleri en Iyi sonucu verecek nihai amag.

Alternatif (Segenekler, A;j ): Se¢im ve 6nceliklendirme sorunlarina ¢are olabilecek

seceneklerdir.

Kriter (Cj ): Belirlenecek olan secenegin bulundurmasi gereken biitiin nitelik Kriter

olarak tanimlanur.
Karar Matrisi: Bir karar problemindeki segenekler ve kriterleri gosteren matristir.

Kriterlerin Agirliklart (wj ): CKKV sorunlarinda her kriterin karar iizerindeki etkisi
esit degerde degildir. Her bir kriterin farkli 6nem degeri vardir. Bu degerlere kriter

agirligi denir.

CKKYV yontemleri alternatifler arasinda en iyi performansl olani belirleme veyahut
performans agisindan siralama yapilmasi istenen tiim alanlarda kullanilabilmektedir.
CKKV’nin kullanildig1 yerler; ekonomi, ydnetim, muhasebe, finans, sermaye

yatirimi, iiretim, insan kaynaklari, pazarlama, planlama, risk analizi, basvuru
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degerlendirmeleri, grup karar verme, tesis yeri secimi, kaynak tahsisi, politika,
strateji, ulastirma, catigma analizi, egitim, saglik, cevresel kararlar, bilgi islem, karar

destek, silah se¢imi, kamu sektorii, portfoy se¢imi, pazar se¢imi vb. (URL-5).
3.1.2 CKKY yoéntemlerinin amac ve yararlari
CKKYV yontemlerinin amag ve yararlarini siralamak gerekirse su sekilde siralanabilir;

1. Insan beyninin kendi basma ¢dzemeyecegi kadar karmasik ve algilamasi zor olan

konular1 analiz etmek,
2. Karar verme siireclerini bir sistem kurarak ¢oziimlemek,
3. Acik ve hesabi verilebilir bir idare,

4. Birden fazla karar vericinin mevcut oldugu durumlarda ortak bir alan olusturmak,

iletisimi kolaylastirmak, goriismeleri olabilir kilmak,

5. Degerlendirmelerde uzman goriisleri ve karar vericilerin 6znel degerlendirmelerini

birlestirmek,
6. Cok fazla veya karmasik veriyi degerlendirebilmek (Ardi¢c Cetinkaya, 2016).
CKKYV yontemi baslig1 altinda problem ¢6zmek i¢in ¢ok fazla teknik gelistirilmistir.

Bu c¢alismada ventilatér cihazi se¢im problemi i¢in CKKV ydntemlerinden
faydalanilmistir. Kriter agirliklandirmak icin AHP ydntemi, alternatif ventilator

cihazlarinin siralamasi i¢in ise ELECTRE ve TOPSIS yontemleri tercih edilmistir.

3.2 Analitik Hiyerarsi Prosesi (AHP) Yontemi

Analitik Hiyerarsi Siireci, ilk Myers ve Alpert tarafindan 1968 yilinda sunulmustur.
Daha sonra Profesor Thomas Lorie Saaty 1977 yilinda AHP’yi karar verme

sorunlarmin ¢dziimii i¢cin kullanilabilecek bir teknik olarak gelistirmistir.

Karar verirken kisi diislince ve goriislerinin, ¢6ziim siirecine dahil olma durumu son
zamanlarda oldukg¢a artmustir. Farkli bir degisle AHP ile artik daha 6zel ve daha

kontrol edilebilen kararlar alinir hale getirmek igin diizenlenmektedir. AHP,
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insanlara ne sekilde karar almalar1 gerekli oldugu konusunda bir teknik uygulamaya
mecbur birakmak yerine, onlara kendilerinin karar alma sistemlerini saptama firsati
vererek en uygun kararlarin verilmesine olanak saglayan bir metottur (Giileng ve
Aydin Bilgin, 2010).

AHP yontemi gelistirildigi glinden beri, karar vericiler ve aragtirmacilar tarafindan
oldukca fazla ilgi ¢ceken bir yontem olmustur. Bu ilgi o kadar fazladir ki CKKV
yontemlerinde en ¢ok kullanilan yontemlerden biri haline gelmistir. Bu yontemin
ayricaliklarindan birisi de dogrusal programlama, kalite fonksiyon gocerimi ve
bulanik mantik gibi farkli teknik ile birlestirilerek kullanilabilme esnekligidir
(Vaidya ve Kumar, 2006).

AHP yontemi kisaca; bir¢ok alternatifi birgok kriter ve alt kriterlerle degerlendirirken
ayn1 zamanda insan deneyimlerini de bu degerlendirmeye dahil eden sistematik hale
getirilmis bir yontemdir. AHP ¢6zlim siirecinde amag belirlendikten sonra problem

hiyerarsik olarak modellenir (Baylan, 2015).

AHP yonteminin genel 6zellikleri kisaca asagida yer almaktadir.

Yalinlik: Cok tiirlii yapilandiriimamis sorunlara basit, kolay kavranan, esnek bir yap1

sunan tekniktir.

Karmagiklik: AHP tiimdengelimi tiimlestirir ve karmasik tahlillerde problem arz

etmeyen bir tekniktir.

Bagimsizlik: Dogrusal diisiinme ve sistemin elemanlarmim birbirine bagimlilik

mevzusunda sorun ¢ikarmamaktadir.

Hiyerarsik Yapilanma: Sistemin 06gelerini gruplandirmak ve farkli seviyelerde

smiflandirabilmek amaciyla zihnin dogal egitimini yansitir.

Degerlendirme: AHP  oncelikleri belirlemek ve Olgiilemeyen unsurlarin

degerlendirilebilmesine imkan tanur.

Tutarlilik: AHP Onceliklerin belirlenmesinde kullanilan kararlarim tutarhilig:

mantigini izler.
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Sentez: AHP genel olarak secimi istenen her alternatifin segilebilirligini inceler.

Kargilagtrma: AHP karar vericilerin hedeflerine uygun en 1iyi segenegi

belirleyebilmek i¢in sistemdeki goreceli oncelikleri dikkate alir.

Yargilama ve Uzlagsma: Disiince birliginde direnmemekte fakat farkli kararlarin

sonucunu bir temsilci temsil sentezi yapar.

Siire¢ Tekrari: Bir sorunun ortadan kaldirilmasi amaciyla yineleme yoluyla insanlarin

yargilarmi ve anlayislarini gelistirmelerine imkan saglar (Mutlu,2019).
Hiyerarsik bir yap1 olusturularak AHP ile bir soruna ¢6ziim bulunmaktadir.

AHP hiyerarsisi li¢ seviyede olusturulmustur. Birinci seviyede amag yer alir. Amacin
altindaki basamakta ana 6lgiit ve varsa alt Olgiitler bulunur. En alt seviyede ise
secenekler yer alir (URL-6). Asagidaki Sekil 3.1 bu hiyerarsik yapiy1 gorsel olarak
anlatmaktadir (Tzeng vd., 2011).

Genel Amag

............ 8
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Ki |7 Kir Ki | 7] K Kaa | 7| Kk I2
¥z

ks

Al A A, S
2

<

Sekil 3.1. Analitik Hiyerarsi Prosesinin hiyerarsik yap1 modellemesi.
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3.2.1 AHP yonteminin algoritmasi

AHP yontemi uygulanirken izlenen temel uygulama adimlari su sekildedir:

1. Adim: Problemin tanimlanmasi ve amacin belirlenmesi. Hiyerarsik yap1
kurulmasi. Hiyerarsik yapi kurularak alt ve {ist seviyelerdeki elemanlar arasindaki

iliski ortaya konulmaktadir.

2. Adim: Karar elementlerinin karsilastirilarak ikili karsilagtirmalar matrislerinin

diizenlenmesi

AHP yonteminin ikili karsilastirmalar1 ortaya ¢ikarmak igin goreceli ve mutlak
olciimlerden faydalanilir. Olgiimlerin sunucu karsilastirma matrisine doniistiiriiliir

(Dogru, 2020).

1 ile 9 arasinda degerlerin yer aldig1 O6nem derecesi Olcegi kullanilarak, dlgiitlere

gore karar segeneklerinin karsilastirildigi matrisler meydana getirilir.

n tane Kriter degerlendirmeye alinacaksa, i kriterinin j kriterine gore Onemini
belirtmek icin A matrisi olugturulur. Matris elemanlarmin birbirleri ile; aj=1/a;; ve

ai=1 iligskisi mevcuttur (Dinger ve Gorener, 2011).

Karsilastirma matrisi kdsegen elemanlar1 1 olan nxn boyutunda bir kare matristir.

aq aqy - Qup
asq (05%) e Qo

A= : : (3.1)
an1  Qn2 Ann

Karsilastirma matrisi olusturmak igin kullanilan 6nem derecesi 6l¢egi (Saaty, 1980)

Cizelge 3.1°de yer almaktadur.
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Cizelge 3.1. Saaty’nin 6nem derecesi 0lcegi.

Onemi | Tanim

Esit neme sahip

Ara deger

Biraz onemli

Ara deger

Fazla onemli

Ara deger

Cok fazla 6nemli

Ara deger

O O N| o O b W N

Son derece 6nemli

3. Adm: Ikili karsilastirma matrislerinin normalize edilmesi.

Normalize etmek ig¢in, Once her siitun toplami bulur daha sonra her elaman
kendisinin yer aldig1 siirununun toplamina bdlinir. Matrisler normalize edilince
matrisin her bir siitun toplami 1 olur (URL-7). 3.2 deki formiil hesaplamada

kullanilir.

a;ir = i ,i,j = 1,2, e, n (32)

7 Iy
4. Adim: Oncelik vektdriiniin hesaplanmasi

Ikili karsilastrma matrislerinin normalize edilmesindensonra, normalize matrisin
satir ortalamasi almir. Bu hesaplama ile elde ettigimiz degerler her bir 6l¢iit icin

belirlenmis 6nem agirligidir. Bu agirliklar, dncelik vektoriinii olusturur.
1 .
w; = (;) iay ,Lj=12,..,n (3.3)
Esitligi kullanilir.

5. Admm: Tutarlhilik oraninin hesaplanmasi

Karar vericilerinin degerlendirmelerinin tutarli olup olmadigini anlamak amaciyla

tutarlilik indeksi ve tutarlilik oraninin hesaplanmasi gerekir (Vahidnia vd., 2009).
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Tutarhlik Indeksi(CI) = (Apaxy —n)/(n— 1)
Tutarlhlik Oram = Tutarhhk indeksi(CI)/Rassallik indeksi(RI)
CI — Amax —N
n—1

esitligi ile hesaplanir. Burada,

Tutarlihigi test edebilmek

1 _lyn (Eeiayw
max i=1

n Wi

[ 1 ayp e an] [wi 1
R
| s S :
lan1=1/a1n an2=1/q,, 1J e n

(3.4)
(3.5)

(3.6)

(3.7)

(3.8)

icin “Rassal Indeks (Random Index-RI)” indeksleri

bilinmesi gerekmektedir. n boyutlu karsilagtirma matrisleri i¢in tanimlanan RI

degerleri Cizelge 3.2°de verilmistir (Saaty, 1980).

Cizelge 3.2. Karsilagtirma matrislerinin boyutlarina gére RI degerleri.

n

2| 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

15

RI

0/{058|09|112 (124|132 |141|145|149| 151|153 156|157

1,59

CI ve RI degerleri bulunduktan sonra “Tutarlilik Orani (Consistency Ratio-CR)”

hesaplanir.

CR = CI/RI

(3.9)

Eger bu hesaplamalar sonucunda CR degeri 0.10’dan kiigiik ¢ikmis ise karsilastirma

matrisinin tutarhidir denir. (URL-7).

18




6. Adim: Agirliklarin elde edilmesi.

Oncelik vektorii, karar verme siirecinin tutarli olduguna karar verdikten sonra
Olgtitler i¢in ikili karsilagtirma matrisi olusturularak hesaplanir. Bu dncelik vektord,
Olgiitler i¢in agirhk vektorii olarak da tanimlanmaktadir. Alternatiflerin analizi
sonucu olugan n tane mxl boyutlu siitun vektorii, mxn boyutlu karar matrisini
olusturur. Bu matris, kriter kiyaslamalar1 sonucu ulasilmig w siitun vektorii ile
carpilarak, yeni bir siitun vektorii elde edilir. Bu vektoriin her bir elemani, karar
alternatiflerinin puanlarint verir. Bu degerlerin toplami 1 olacak sekildedir. Bu
puanlara bakildiginda en biiyiikk degere sahip olan alternatif en iyi alternatif olarak
degerlendirilir (Canakg1 Yiiksel, 2018).

3.2.2 AHP yonteminin zayif ve iistiin yonleri

AHP yOnteminin iistiin yonleri:

« AHP yontemi, esnek bir modelleme araci olmasindan dolay1 biiyiik Olcekli

problemleri ¢ozmek i¢in kullanilabilir.

+ Olgiitler biitiin derecelerde birbiriyle karsilikli olarak ve birgok alanda

kiyaslanabilirler.

« Oznel ve nesnel olgiitler ile uygulanabildigi igin, problem c¢oziimlerinde

giinlimiizde ¢ok kullanilan ve basarili bir yontemdir (Bhutta ve Hug, 2002).
* AHP metodunun zayif yonleri:

* Diger yargi iceren karar verme tekniklerinde oldugu gibi, AHP ydnteminde de

karar vericilerin yargilar1 problem ¢éziimiinii yonlendirmektedir.
» Mutlak 6l¢eklerle sonug elde edilemez (Bhutta ve Hug, 2002).

3.3 ELECTRE Yontemi

1960 yillarinin sonunda B. Roy tarafindan bulunan ELECTRE teknigi daha sonra P.
Nijkamp, A. Van delf ve H. Voogd tarafindan gelistirilmistir. ELECTRE yontemi

“Elimination et Choix Traduisant La Realite” ciimlesindeki sozciiklerin bas
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harflerinin birlesimiyle isimlendirilmistir. ELECTRE yontemi, degerlendirilen

kriterler ve alternatifler arasindaki ikili istiinlik kiyaslamalarina dayanmaktadir
(Dursun, 2018).

Kiyaslamanm yapilabilmesi i¢in yontemde uyumluluk, uyumsuzluk ve esik
degerlerinin kullanilmasi gerekir. Bu sayede daha az kisisel bir siralama elde edilmis

oluyor(Giingor, 2021).

Diger CKKV metotlarinda oldugu gibi ELECTRE yontemi de alternatifler
icerisinden en uygun olani belirlemek amaciyla kullanilmaktadir. Dolayisiyla, bu

teknikden de birgok alanda secim ve siralama yapilirken faydalanilmistir (Ozkan,
2007).

Uygulama alani oldukga genis olan yontemin ELECTRE II, 111, IV, TRI gibi farkli
versiyonlar1 da mevcuttur. Biitiin yontemlerin kullanimlari, karar probleminin tipine

gore farklilik géstermesine ragmen, ayni temel kavramlardan olusmaktadir (Dursun,
2018).

3.3.1 ELECTRE yonteminin algoritmasi

ELECTRE yontemi ile en iyiden en koétiiye seklinde yapilan siralamanin uygulama

basamaklar1 asagidaki yer almaktadir.
1. Adim: Karar matrisinin olusturulmasi.

[Ik admm karar vericinin A baslangi¢ matrisini olusturmasiyla gerceklestirilmektedir.
A matrisinin satirlarinda istilinliikleri  karsilastirilacak olan karar noktalari,
siitunlarinda ise karara etki eden degerlendirme kriterleri yer almaktadir. Aij
matrisinde, m ile karar noktasi sayisini, n ile de degerlendirme kriteri sayisini
gosterilmektedir. Asagida karar matrisinin gosterimi yer almaktadir: (Celik ve

Ustasiileyman, 2014)

ap; QA Ain
azq az; Az
am1 A2 Amn
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2. Adim: Karar Matrisinin Normalizasyonu

Maliyet ve fayda kriterlerinin normalizasyonu yapmak i¢in formiil 3.11 ve 3.12’de

yer alan bagmtilar kullanilmaktadir (Celik ve Ustasiileyman, 2014).

Maliyet kriterleri igin:

1/a;

xij:m—Lz i=1,2,....n,j=1,2,.....m (311)
ErGo
Fayda kriterleri i¢in:
Xj=—2e i=1,2,.m , j=1,2,....n (3.12)

]
}Zﬂlauz

formiilleri ~ kullamilmaktadir. Hesaplamalar sonucunda normalize X;; matrisi

olusturulur.

X11 X12 X1n
X21 X22 Xon
Xm1  Xm2 Xmn

3. Adim: agirlikl standart karar matrisinin olusturulmasi.

Degerlendirme i¢in kullanilacak olan herbir kriterlerin sahip oldugu onem farkli
degerlere sahip oldugunda karar verici tarafindan agirlikli standart karar matrisi
olusturulur. Bunun i¢in degerlendirme faktorlerinin agirliklart (wi) karar verici
tarafindan belirlenmelidir. Daha sonra w; degerleri X matrisindeki ilgili elemanlar ile

carpilarak Y matrisini meydana getirmektedir (Celik ve Ustasiileyman, 2014).

WiX11 WoX12 oo WpXip
WiXo1 WXy o WpiXop

Y, = : : : (3.14)
W1Xm1 WoXm2 Win Xmn

4, Adim: Uyum ( Cy) ve Uyumsuzluk ( D) Setlerinin Belirlenmesi

Uyum setleri Y matrisinden faydalanilarak belirlenmektedir. ~ Alternatifler

degerlendirme etkenleri g6z Oniine almarak karsilastirilir ve daha sonra setler
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olusturulur (Celik ve Ustasiileyman, 2014).

Cu =1, Vij = Vij} (3.15)

Formiil 3.15 satir elemanlarinin biyiikliiklerinin birbirlerine gore karsilagtirilmasi
esasina dayanir. Karar probleminde bulunan uyum setinin kag tane oldugu (m.m— m)
ile bulunur. Bunun sebebi uyum setleri bulunurken k ve | indisleri i¢in k # 1
olmasindan dolayidir. Uyum setlerinde en fazla n kadar eleman olabilir. Mesela,
k=1ve |=2 degerleri i¢in Ci, uyum seti belirlenirken, Y matrisinin 1. ve 2. satir
ogeleri birbirleriyle mukayese edilir ve eger 4 degerlendirme faktorii var ise Ci

uyum seti en ¢ok 4 elemana sahip olabilmektedir. Verilen 6rnekte 1. ve 2. satir

kiyaslamasinda,

Y1 > Y

Y1z < V22

Y13 < Y23

Yia = Yoa (3.16)
Sonuglariyla karsilasilmigsa 3.16 formiiliindeki sarta j = 1 ve j = 4 degeri

uydugundan uyum seti C1o={1,4 } seklinde olusacaktir.

ELECTRE yonteminde her uyum setine (Ci) karsilik gelecek bir uyumsuzluk seti
(Dy) formiile edilmistir. Yani uyum seti sayisine kadar ise o kadar da uyumsuzluk
seti de mevcuttur. Uyumsuzluk seti elemanlari, ilgili uyum setinde bulunmayan |
degerlerinden meydana gelir. Yani 6rnege gore C12={1,4} ise D1, = { 2,3 } seklinde
olacaktir (Yiicel ve Ulutas, 2009).

5. Adim: Uyum (C ) ve Uyumsuzluk ( D ) matrislerinin olusturulmasi.

Uyum matrisi (C) uyum setlerinden yararlanilarak olusturulur. C matrisi mxm
boyutludur ve k = 1 igin deger almaz ve C matrisinin elemanlar1 asagidaki formiil

3.17°de yer alan bagint1 yardimiyla hesaplanir.

Cri = Xjecy Wi (3.17)
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(D) uyumsuzluk matrisinin elemanlari ise 3.18 de yer alan formiil ile hesaplanir:

max |ykijDkl Yy |

dkl = (318)

max |}’kjj_3’lj|

Uyumsuzluk matrisinin 1. ve 2. satir elemanlar1 kiyaslanarak di; (k=1ve |l =2)
elemani elde edilir. Yani, (2.4) formiiliniin pay kisminda D, ={2,3} uyumsuzluk
setini olusturan j = 2 ve j = 3 degerleri dikkate alinir ve |y12 — Ya22| Ve |13 — Vo3
mutlak farklarindan biiyiik olan1 secilir. Ayni formiiliin payda kismina bakarsak, Y
matrisinin 1. ve 2. satirlarindaki tiim elemanlarmn farklarmin mutlak degeri alinir ve

en biiyiik degere sahip olan se¢ilir (Yiicel ve Ulutas, 2009).

6.Adim: Uyum Ustiinlik (F) ve Uyumsuzluk Ustiinlik (G) matrislerinin

olusturulmasi.

Uyum matrisi, elemanlari uyum esik degerinin (C) uyum matrisinin elemanlariyla
(cw) karsilastirilmasindan elde edilen (F) mxm boyutlu bir matristir. Uyum esik

degeri ( ¢ ) asagidaki formiil ile elde edilebilir:

c=—— Y7 Y1 Cu (3.19)

=" m(m-1)

Formiilde yer alan m karar noktas1 sayisini belirtmektedir. Yani, ¢ degeri I/m (m- 1)

ile C matrisini olusturan elemanlarin toplamimin ¢arpimina denk gelmektedir.

F matrisinin elemanlar1 ( fiy ), 1 ya da 0 degerlerini alir ve matrisin kdsegeni
iizerinde aymi karar noktalarmi1  gosterdiginden dolayr deger yoktur.

Eger cy>c=fi=1, eger cy<c = fy=0dr.

Uyumsuzluk istiinlik matrisi de F matrisinin olusturulmasma benzer bir sekilde
olusturulur ve (G) de mxm boyutludur. Uyumsuzluk esik degeri ( d ) asagidaki

denklem ile elde edilir:

d=—— 3, N, dyg (3.20)

= m(m-1)

Kisaca d degeri 1/ m( m —1) ile D matrisini olusturan elemanlarm toplaminin

carpimina esittir.
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G matrisinin elemanlar1 ( gy ) da F matrisinde oldugu gibi ya 1 ya da 0 degerini alir
ve matrisin kdsegeni lizerinde ayn1 karar noktalarini gosterdiginden dolayr herhangi
bir deger yoktur. Eger dy > d = g = 1, eger du < d = g = 0 dir (Yiicel ve Ulutas,
2009).

7. Adim: Toplam Baskinlik Matrisinin (E) Olusturulmasi

f ve gu elemanlarnin karsilikli ¢arpimiyla Toplam Baskinlik Matrisinin (E)
elemanlar1 (e) elde edilir. Bu durumu asagida yer alan denklemde de gérmekteyiz.
Burada E matrisi C ve D matrislerine baglimlidir. Bu durumda E matrisi mxm

boyutunda ve yine 1 ya da 0 elemanlarindan meydana gelir (Yiicel ve Ulutas, 2009).
8. Adim: Karar Noktalarinin Onem Sirasinin Belirlenmesi

Karar noktalarini1 E matrisinin siitun ve satirlar1 gosterir. Mesela E matrisi 3.21°de

gosterildigi gibiyse,

- 0 0
1 - 0] (3.21)

e1=1 , e3=1 ve esx=1 esitligine sahip olur. Yani 2. karar noktasmin 1. karar
noktasma 3. karar noktasmin 1. karar noktasina ve 3. karar noktasmin da 2. karar
noktasina mutlak tstiinliin oldugunu anlatmaktadir. Boyle bir karsilastirmada karar
noktalart Aj (i = 1,2,..., m) ile gosterilirse, karar noktalarinin siralamas1 A3 , A2 ve

Al seklinde meydana gelecektir (Yiicel ve Ulutas, 2009).
3.3.2 ELECTRE yonteminin zayif ve iistiin yonleri

ELECTRE yonteminin birgok iistiin yonii mevcuttur. Kalitatif ve kantitatif verinin
karisik olarak degerlendirilebilmesi ve kolayca uyum saglayabilmesi diger
metotlardan {istiinlilk saglayan en Onemli yonleridir. Bazen, az baskin olan
secenekler alt kiimesi verilebilir ve se¢eneklerin giiclii ve net bir 6n siralama elde
edilemeyebilir ama elde bulunan data niteligine gore, se¢im problemlerinde diger
yontemlere gore daha realist bir ¢ikarima ulasabilir. Ayrica, diger teknikler ayrintili
veri, uzun zaman ve insan giicii kaynagi gerektirdigi i¢in heniiz planlama seviyesinde

olan miihendislik projesinin degerlendirilmesinde kullanmay1 engeller. ELECTRE

24



boyle yiiksek diizeyde dataya ihtiya¢ duymamaktadir.(Ozkan, 2007)
3.4 TOPSIS Yontemi

Bir CKKYV teknigi olan TOPSIS, Hwang ve Yoon tarafindan gelistirilmistir. TOPSIS
teknigi ismini “Technique for Order Preference by Smilarity to Ideal Solution”
climlesinde yer alan kelimelerin bas harflerinin birlesiminden almistir (Supgiller ve

Capraz, 2011).

TOPSIS yontemi, ¢dziim alternatifinin pozitif ve ideal olan ¢6ziime en yakin ayrica
negatif ve ideal ¢oziime en uzak olacagi diislincesi baz alinarak meydana
getirilmistir. TOPSIS teknigi Kalitatif bir ¢evrim yapmadan, direkt data iizerine
uygulanabilmektedir (Omiirbek vd., 2015).

Bu metodun ana disiincesi, fayda kriterlerini en iist diizeyde tutup maliyet
Kriterlerini de en alt diizeyde tutmaktir. Bunu ise pozitif ideal ¢dziime en yakin
alternatiflerin segilmesi ile saglamay1 diistiniilmektedir. Tam tersi olarak negatif ideal
¢ozliime en uzak kriterlerin segilerek maliyet kriterlerini maksimize edip fayda
kriterlerini de minimize eden ¢Ozlimlerin bulunmasmi saglamaktir. Bu yOdntem,
pozitif ideal ¢6ziime olan uzakliklarini baz alarak segenekleri siralayan, uygulamasi

oldukga basit ve basarili bir yontemdir (Livdumlu, 2016).
3.4.1 TOPSIS yontemi algoritmasi

TOPSIS yontemi 6 basamakta gerceklestirilmektedir. Bu basamaklar asagidaki
gibidir:

1. Adim: Karar Matrisinin (A) olusturulmas.

[k olarak TOPSIS ydnteminde karar matrisinin (A) olusturulmaktadir. Karar matrisi
meydana getirilirken satirlarda  alternatifler, siitunlarda ise alternatifleri
degerlendirmede kullanilacak kriterler bulunmaktadir. Aij matrisinde karar noktasi

sayisint m ile degerlendirme kriteri sayisin1 n ile belirtilmektedir. 3.22’de bir

baslangi¢c matrisi verilmistir.
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Al-- _ a?l azzz a?n (322)

am1  QAm2 Amn
2. Adim: Karar Matrisinin (R) normallestirilmesi.

Normalize islemi Karar matrisindeki her bir degerin bulundugu siitundaki degerlerin
kareleri toplaminin karekokiine boliinmesi ile yapilir.

al-j

rp=——t— {=1,2,....m, j=12,....n (3.23)

] ’
2?21 aka

Yapilan islemlerden sonra R ile gosterilen standart karar matrisi 3.24 de gosterilen

matris seklinde olusacaktir.

1 T2 Tin
21 T2 o T2n
Tm1 Tm2 Tmn

3. Adim: Normallestirilen Karar Matrislerinin (V) agirliklandirilmasi.
Bu basamagi gergeklestirmek i¢in herbir kriterlere ait agirlik degerleri (w;) belirlenir.
Srw =1 (3.25)

Kriter agirliklar1 belirlendikten sonra her bir kritere ait agirlik degeri ile R matrisinin
ilgili her bir elemam ¢arpilarak Agirlhikli Standart Karar Matrisi (V) matrisi

olusturulur.

Kriterlerin agirliklar Wi, Who,........ W, seklinde gosterilmistir. V' matrisinin

gosterimi asagida yer almaktadir.

WiT1p Wolip o WpTy
WiTy1  WpTy o WpThy

Vi =1 . : : (3.26)
W1Tm1 WoXm2 Wi Timn

4. Adim: ideal (A") ve Negatif Ideal (A") Coziimlerin olusturulmas.
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TOPSIS metodunda kriterlerin diizenli artmaya veya azalmaya egilimli oldugu kabul
edilmektedir. Ideal ¢6ziimiin ulasmak icin agirlikli standart karar matrisinde yer alan
kriterlerin yani siitunda yer alan en biiyiik deger segilir. Ideal ¢dziim setinin

bulunmasinin formiilize edilmis hali agagida yer almaktadir.

A" = {(maxviji |j E]), (minviji |j Ej')} (3.27)

Negatif ideal ¢oziim setini bulurken ise, ideal ¢6ziim setini bulurken yapilandan
farkli olarak siitununda yer alan en kiigiik degerler segilerek meydana getirilir.

Negatif ideal ¢oziim setinin bulunmasi1 formiil 3.28’de gdsterilmistir.
A~ ={(minvy, |j €]), (maxv;, [j € )} (3.28)
5. Adim: Ayrim 6lgiitlerinin hesaplanmasi.

Bu asamada karar noktalariyla ilgili kriter degerinin ideal ve negatif ideal ¢6ziim
setinden sapmalarmin bulunmasi i¢in Euclidian Uzaklik Yaklagimindan
faydalanilmaktadir. Alternatiflerin sapma degerleri ise Ideal Ayirim (S;) ve Negatif
Ideal Ayirim (S;7) Olgiitii diye isimlendirilmektedir. Hesaplanan (S;) ve (S;)
degerleri sayisi alternatiflerin sayis1 kadardir. ideal ayirim (S;) ve negatif ideal
ayirmm (S;7) Olgiileri asagida yer alan formiil 3.29 ve 3.30’a gore hesaplanmaktadir

(Omiirbek, 2015).

5 = \/Z}l=1(”if —v)? (3.29)

57 = JZ}Ll(vi,- — )2 (3.30)

6. Adim: Ideal ¢oziime gore goreli ¢oziimiin hesaplanmasi.

Ideal ¢6ziimiin karar noktalarinm géreli yakmhgi (C;*) hesaplanirken, ideal ve negatif
ideal ayirim olgiitlerinden faydalanilmaktadir. Bu asamada faydanilan 6lgiit, negatif
ideal ayirim &lgiitiiniin toplam aymrm 6lgiitii iginde sahip oldugu payidir. Ideal

¢coziime goreli yakinlig1 formiil 3.31 ile bulunmaktadir.
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C; == (3.31)

Burada C;" degeri 0 < C;< 1 arasindadir. ;= 1 ilgili karar noktasmnin ideal ¢dziime,
ilgili karar noktasinin negatif ideal ¢oziime mutlak yakmhigmi C/= 0 ile

gostermektedir (Ozen ve Organli, 2013).
3.4.2 TOPSIS tekniginin zayif ve iistiin yonleri
TOPSIS yonteminin iistiin yonleri;

* Rasyonel olmasi kolay anlasilmasi ve hesaplamadaki basitlik nedeniyle TOPSIS

teknigi bilimsel ¢aligmalarda en ¢ok tercih edilen metotlar arasindadir.

» Bu teknikte en fazla dikkat ¢eken ozellik ise ¢ok az Oznellige sahip olmasidir.

Teknikte subjektif olan tek nokta kriterler agirliklaridir.

» TOPSIS tekniginde hesaplamalar MS Office Excel programi kullanilarak kolayca
gerceklestirilmektedir (Geng ve Masca, 2013).

TOPSIS yonteminin zayif yonleri;

* TOPSIS teknigi ile karar vermede sadece sayisal degerler ile hesaplamalar
yapilabilmektedir. Bu sebepten dolayi, farkli dilsel degerlerinin agirliklar1 bulmak ve
en iyi sonuca ulasabilmek icin ¢ok kriterli bir bulanik karar verme teknigi (Fuzzy
TOPSIS) gelistirilmistir. Bu yontemde daha c¢ok gaba gostermek gerekmektedir
(Dtindar vd., 2007).

*Bazen alternatiflerden biri pozitif ideal ¢6ziime en yakinken alternatiflerden bir
bagkas1 negatif ideal ¢oziime en uzakta olabilmektedir. Bu durumda se¢im yapmak
oldukga gii¢ olabilmektedir. Bunun sebebi ise genellikle alternatifler uyusmayabilir.
(Gelashvili, 2019).

* Bu teknigin subjektif yonlerinden bir digeri ise agirliklandirma asamasidir. Daha
acik bir sekilde anlatilirsa, kriterlerin agirliklandirilmasi kriterin 6nem derecesi baz

alinarak yapiliyor olmasidir (Gersil ve Palamutguoglu, 2016).
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4. ARASTIRMA BULGULARI

Bu boliimde oncelikle Covid-19 pandemisinde se¢imi ele alinan tibbi cihaz
tanitilmistir. Daha sonra anket calismasi, uzman goriisleri ve literatlir taramasi
sonucunda elde edilmis veriler islenmistir. Yapilan anket ¢alismasi sonucunda elde
edilen datalar AHP’ye girdi olarak kullanilmistir. AHP ¢6ziimii Expert Choice ile
gerceklestirilmistir. TOPSIS ve ELECTRE yontemlerinin ¢oziimii ise MS Office
Excel ile gergeklestirlmis olup, ¢6ziim siireci basamak basamak anlatilmistir. Ayrica
alternatif cihazlara nasil karar verildigi; bu cihazlar1 degerlendirmek i¢in kullanilan

kriterlerin nasil se¢ildigi ve kriter detaylar1 da bu boliimde yer almaktadir.
4.1 Ventilator (Yapay Solunum) Cihaz

Ventilasyon: akcigerin i¢ine hava dolmasi ve havanin bosalma hareketidir. Temel
hedef, solunum sisteminin O6zelliklerinden de bildigimiz {izere temiz havanin
akcigerlere alinmasi ve Kirli solunum havasinin disar1 verilmesidir. Mekanik
ventilasyon (MV); yasam i¢in hayati degere sahip olan soluma isleminin yapay
olarak “ventilator” olarak adlandirilan cihazla devam ettirilmesidir. Bu cihaza
“respirator” de denilmektedir (URL-3).

Canli viicudunda homeostazinin saglanmasi i¢in yapay ya da spontan solunum
gerceklesmesi gerekmektedir. Mekanik ventilatérler soluma islemini kendimizin
ayarladig1 degiskenlere gore otomatik olarak yapan elektronik, mekanik veya
pnomatik kontrollii tibbi cihazlardir (Kaplan ve Han, 2014).

Mekanik ventilasyonun Hipokrat ile basladigi diisiiniiliir. Hipokrat suda bogulmus
kisilere nefes borusu yolu ile hava verilmesi gerekliligini bildirmistir. ik ventilasyon
tiirli olarak da suni teneflis raporlanmistir. 1876 yilinda Woillez tarafindan yapilan
negatif basingli ventilator cihazi bilinen ilk ventilatér 6rneklerinden birisidir. Patentli
olarak ilk pozitif basin¢h ventilatér cihazi ise 1907 yilinda hala diinyanm en iyi
ventilatdr tireticilerinden olan Drager firmasinin “Pulmoner” ismini verdigi ventilator
cihazidir. 1950’11 yillarda “polio” salgininda ventilator cihazi ile 6liim yiizdesi biiyiik
oranda disiiriilmiistiir. Bu salginla beraber ventilatdr cihazmin tiretim ve teknik

olarak dnemli gelismeler yasanmistir (Omuz, 2020).
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Bu giinlerde bilhassa yogun bakim alanindaki ilerlemeler, tedavilerde ventilasyon

uygulamasinin 6nemli bir pargasi haline getirmistir.
Ventilasyon i¢in bilinmesi sart olan bazi yapay solunum degiskenleri vardir. Bunlar:

Basing: Ventilasyon iglemi i¢in gaz akimimi saglayamak i¢in basing farkina ihtiyag
vardir. Bu basing farki genellikle hava yollarina etki eden pozitif basing ile
gergeklestirilir.(cmH,0, hPa ya da mbar ile ifade edilir)

Voliim: Kelime manas1 hacim olan ve ventilasyon uygulamalarinda tidal voliim
olarak daha sik kullanilan bir terimdir. Akcigere giris ve ¢ikis yapan havanin
miktarmi gosterir. Her hastanin tidal voliimii farkli olurken genellikle 7-10 ml/kg

olarak saptanir.

Ekspiryum: Akcigerdeki havanin bosaltilmasidir.

Inspiryum: Akcigerlere hava cekilmesidir.

I/E Orant: Nefes alis ve verisinin oranidir.

FiO,: Akcigere giren havada yiizde kag oksijen bulundugunu ifade eder.

PEEP (Positive End-Expiratory Pressure): Akcigerden hava bosaldiktan sonraki

pozitif basingtr.
CPAP: Siirekli pozitif hava yolu basmcidir.

Solunum Frekansi: Solunumun dakikada ka¢ kez gerceklestiginin ifadesidir.

Yetiskinlerde 10 ile 16 olurken, ¢ocuk ve bebeklerde bu say1 20-60 soluktur.

Maksimum inspiratuar basmg (MIP veya Plma): Ventilasyon aninda akcigere

havanin giris veya c¢ikis hareketidir.

PIP (Peak Inspiratory Pressure): Inspirasyon sirasinda olan en yiiksek basmgtir
(URL-4).

Uygulanis sekline gore ventilatorler ikiye ayrilmaktadir. Negatif basinglh ventilatorler

ve pozitif basingh ventilatorler.
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1.Negatif basin¢h ventilatorler

Negatif basingli ventilatorler respiratuar kaslarinin gorevlerini yerine getirmekte ve
hastanin ihtiyacina gore solunum saglamaktadir. Negatif basingli ventilatorlerin en

bilindik 6rnegi “iron lung (demir akciger)”dir (MEB,2012).

Negatif basin¢li ventilatorlerin prototipi, toraksin genislemesi i¢in negatif basing
saglayacak olan silindir bir tanktir. Tanka hastanin bas ve boyun hari¢ tiim viicudu
icine girer. Genellikle tank ventilatorler kontrollii ventilasyon yaparlar spontan

ventilasyona izin vermez (MEB,2012).

Sekil 4.1°de demir akciger ya da negatif basingli ventilator olarak adlandirilan

cihazin fotografi yer almaktadir (URL-8).

Sekil 4.1. Bir negatif basingl ventilator fotografi.

2.Pozitif basingl ventilator

Negatif basmngli ventilasyonun yetersiz kalmasmndan dolayr pozitif basingh
ventilasyon yapan aygitlara yonelim olmustur. Pozitif basingli ventilasyonda
solunum yolu atmosfer basincindan daha fazla basinca maruz birakilarak alveol ve

hava yolu arasinda bir basing gradienti meydana getirilir (MEB,2012).
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Giliniimiizde kullanilan ventilator cihazlarmin ¢alisma prensibi biiyiik 6l¢lide pozitif

basingl ventilasyon seklindedir (Omuz, 2020).

Poizitif ventilasyonda hastanin durumuna gore akcigere verilen havanin basing veya
hacim degerleri kontrollii veren iki temel mod vardir. Bu modlar basing kontrollii
ventilasyon ve hacim kontrollii ventilasyondur. Bu modlara farkli 6zellestirmeler
yapilarak ¢esitli ventilasyon modlar1 meydana getirilmektedir. Ancak bu durumda
kontrol edilen parametre ayni kalir. Bazi durumlarda hasta nefes alma ya da verme
fazin1 baslatamaz durumda olmaktadir bu durumda nefes alip vermeyi baslatip
bitirme igini ventilator cihazi iistlenir. Buna zaman dongiilii mod (C) denir. Ancak
hastanin solunumu spontan solunumu mevcut ise hasta nefes alma ve verme fazlarini

baslatip sonlandirabilir buna da asiste (A) mod denir (Omuz,2020).

Mekanik ventilator cihazlar1 hastaya iki farkh sekilde solunum destegi yapabilir.

Bunlar; non-invazif ve invazif mekanik ventilasyondur.

Non-invazf ventilasyonda hastanini trekeasina herhangi bir delik agma gereksinimi
duymadan sadece maske yardimi ile viicut disindan solunum destegi veren cihazlar
ile gergeklestirilir. Amag viicuttaki oksijen oranini saglikli bir seviyede tutmaktir.
Solunumun tamamen durmasinda bu yontem tercih edilmektedir. Bu uygulamada
maskeler 6nemli bir yer tutmaktadir. Hastanin yiiz sekline ve uygulanan solunuma
gore farklihk gdstermektedir. Uygun maske se¢cimi hekim tarafindan

belirlenmektedir. Non-invazif ventilasyonda kullanilan baslica masle gesitleri;

- Burun Yastik¢ikli Maske

- Nasal Kaniil

- Nasal Maske

- Oral-Nasal Maske

- Oral Maske

- Tim Yuz Maske’dir
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Hastaya trakeostomi kaniili veya endotrakeal tiip takilarak invazif mekanik
ventilasyon gergeklestirilir. Eger solunum sikintis1 gegici ise endoktral tiip agizdan
uygulanir. Ancak endoktreal tiip uygulamasinda ses tellerine zarar verme riskinin
bulunmasindan dolay1 iyi bilimsel birikime sahip kisilerce kullanilmalidir (Antmen

ve Mig, 2018).

Bir ventilasyon istasyonunun temel bilesenleri sekil 4.2°de gosterilmistir

(MEB,2012).
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Sekil 4.2. Bir ventilasyon istasyonunun temel bilesenleri.

Basit bir ventilasyon uygulamasinda bazi bilesenlerin olmasi zorunludur. Bu

bilesenler:

Ventilator: Hasta nefes alis verigini gergeklestirir.

Harici oksijen kaynagi: Sisteme disaridan oksijen saglar.

Karistirict: Hava ile oksijeni karigtiran boliimdiir.

Kullanic1 arayiizii: Ventilasyon modlarinin ayarlandigi ve hastaya ait datalarin

goriintiilendigi kisimdir.

Nemlendirici ve soluk sistemi: Hasta ve ventilatorii birbirine baglayan sistemdir.

Cihazda meydana gelen uygulama ve aplikasyon hatalar1 tanimlamada kullanilir.
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4.2 Kriterlerin Belirlenmesi

Ventilator cihazinin degerlendirilmesi i¢in 5 ana baslik ve 10 alt baslk; 2 hemsire, 2
doktor, 2 biyomedikal teknikeri ve 4 biyomedikal miihendisinin goriisii ve literatiir
taramasinda elde edilen bilgiler dahilinde olusturulmustur. Uzman gruba yapilan

anket Ek A’ da verilmistir.

Literatiir taramasi sonucunda tibbi cihaz se¢giminde CKKV yontemlerini kullanan bir
cok calisma elde edilmistir. Elde edilen calismalarda cihazlar1 degerlendirdikleri

kriterler Ek B ‘da yer almaktadir.

Ek B’deki ¢aligmalara bakilinca birgcogunda giivenlik ya da hasta giivenligi seklinde
bir kriterin yer aldigi goriilmektedir. Biiyiikdzkan vd., Ozdagoglu vd., Cihan vd.,
Keles vd., Abdel-Basset vd., Napitupulu ve Pecchia vd. nin ¢alismalarinda giivenlik
unsurunu ele almiglardir. Teknik 6zellikler her ¢alismada kriter olarak ele alinmistir.
Fakat bazi ¢aligmalarda incelenen cihazin spesifik 6zellikleri ana kriter sayilirken
baz1 calismalarda teknik &zellik tek kriter olarak ele almmustir. Ozdagoglu vd.,
Biiyiikdzkan vd., Oliveira vd., Napitupulu, Abdel-Basset vd., Oziidogru, Cihan vd.,
calismalarinda maliyet kriterini ele almislardir. Ivlev, Biiyiikozkan vd., Ozdagoglu
vd., Antmen vd., Cihan vd., Abdel-Basset vd., Napitupulu ¢aligmalarinda tasarim
Ozelliginin alt kriteri olarak ele aldigimiz boyut ve kullanim kolayligi degerlendirme
kriterlerini ¢caligmalarinda kullanmislardir. Ergonomiklik, kullanim kolaylig1 ya da
cihazin boyutu seklinde farkl tabirlerle kullanim kolaylig1 kriterlerini ¢calismalarina
dahil etmislerdir. Ivlev, Pecchia vd., Aqlan vd., Oliveira vd., Antmen vd. hari¢ biitlin
calismalarda satig sonrasi hizmet, oryantasyon ya da egitim seklinde kriterlerin yer

aldigmi goriilmektedir.

Ek B’de bulunan tabloda yer alan kriterlerin ventilator cihazi i¢in degerlendirme
kriteri olabilecek nitelikteki kriterler bu calismada kullanilmistir. Alt kriterlere

uzman goriisleri neticesinde karar verilmistir.
4.2.1 Kriterlerin detaylan
Calismada kullanilan kriter basliklar1 ve alt basliklar asagida anlatilmustir.

Tasarim 6zellikleri ana kriteri degerlendirilirken cihazin kullaniminda ve sekilsel
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olarak sagladig1 avantajlar dikkate alinmistir. Bu ana kriter adet alt basliga sahiptir.

1. Kullanim kolayligi: Elektronik cihaz se¢imi probleminde kullanilan en dnemli
kriterlerden biride kullanim kolayligidir. Firmalar kendi iriinlerini iiretirken bazi
Ozgiil fonksiyon veyahut aparat ekleyebilmektedirler. Bunun sonucunda kullanimi1
farkli bir iirlin ortaya ¢ikmaktadir. Cihaz niteligi fazla olsa bile kullanic1 kolay bir
sekilde kullanamiyorsa bu 6zellikler cihazin maliyetini artiran unsur olmaktan oteye
gitmemektedir (Celikbilek ve Ozdemir, 2018). Calismada kullanim kolaylig1 kriteri
degerlendirirken, daha once cihazi kullanmis olan 3 yogun bakim hemsiresinin
goriislerine  gore degerlendirilme  yapilmistir.  Yogun bakim hemsireleri
degerlendirme yaparken cihazin ventilatorden ayrilma o6zelligi, dil segeneginin
bulunmasi, manevra kabiliyetinin yiliksek olmasi, kullanici ara yiiziiniin acik ve
anlasilir olmas1 ve ayrica cihazi kullanirken elde ettikleri deneyimlerini goz Oniine

almiglardir.

2. Boyut: Cihazin hacmi ne kadar kiigiik olursa isgal ettigi alanin az olacagindan
dolayr hacim olarak kiiciik olmasi avantaj kabul edilmistir. Cihazin genislik,
yiikseklik ve derinlik Olgiileri dikkate almmistir. Boyutlar cihaz brosiirlerinde yer

alan degerlere gore degerlendirilmistir.

Satig sonras1 hizmet ana baghiginin degerlendirmesini alternatif cihazlardan sorumlu
biyomedikal teknikeri tarafindan yapilmistir. Degerlendirmeyi yaparken ne siireyle
cihaza ait parga liretimin devam edip piyasada bulunabilecegini, cihazin garanti
stiresi, teknik servis hizi, 7/24 teknik destek, satis sonrasinda kullanicilara egitim
verilme durumu, bakim onarmm siireleri gibi satis sonrasi hizmeti etkileyen kriterler

g6z Online alarak alternatif cihazlar arasinda degerlendirme yapilmistir.
Glivenlik ana basligi ii¢ adet alt basliga sahiptir.

Bu ana kriterde sterile edilebilirlik, cihazin giivenli sonu¢ vermesi, kendini kalibre

etmesi gibi 6zellikler dikkate alimmustir.

1.Kagak kompanzasyon 6zelligi: Cihazin hastaya verdigi basingli havada meydana
gelen herhangi bir ariza sebebiyle bir diislis meydana gelirse cihaz yiizde kag¢ orana
kadar bunu tolere edebildigini anlatmaktadir. Alarm verip vermemesi ve kagak

kompanzasyon kalibresinin bulunup bulunmamasi1 da degerlendirilmeye dahil
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edilmigstir. Cihazlarin brosiir ve kullanim klavuzlarinda yer alan bilgiler dahilinde

degerlendirme yapilmistir.

2. Batarya: Calismanimn yapildig1 hastanenin depo kayitlarina bakilmis ve yil i¢inde
ventilator cihazmin parcalarindan en ¢ok batarya alimi gergeklestigi goriilmiistiir.
Covid-19 siirecinde de siirekli calisir durumda olan ventilator cihazlarinin bu
parcasinin uzun dmiirlii olusu islerin aksamamasi ve ek masrafa neden olmamak gibi
nedenlerden dolay1 da oldukg¢a 6nem arz etmektedir. Ayrica bu par¢anin uzun dmiirlii
ve herhangi bir risk arz etmemesi hasta giivenligi i¢cin zorunlu bir ihtiyagctir.
Bataryanin cihazi ¢alistirma siiresinin uzunlugu, batarya 6mrii ve 1sinma siiresi baz

almarak degerlendirilme yapilmistir.

3. Alarm ozellikleri: Alarm hasta giivenligi icin 6nem arz eden diger bir bilesendir.
Cihazn sahip oldugu alarmlarm cesitlilik gdstermesi cihazin glivenirliligini arttirdigi
diisiincesiyle cihazin hangi durumlarda alarm verdigini degerlendirip alternatifler

arasinda kiyaslama yapilmstir.

Ekonomi bashiginda alternatif ventilatér cihazlarin fiyatlar1 g6z Oniine almarak
degerlendirme yapilmistir. Se¢im yapildiktan sonra eger ki bir alim s6z konusu ise
fiyat kriteri temel kriterler arasinda mutlaka bulunmalidir (Celikbilek ve Ozdemir,
2018). Tibbi cihaz pazarinda fiyatlar olduk¢a yiiksektir ve hastane yonetimi bunun
icin bliyiik bir pay aymrmak durumundadirlar. Bu sebepten dolay1 tibbi cihazin fiyati
secim i¢in olduk¢a Onem arz etmektedir. Bu baglikta cihazlarin fiyatlar
karsilagtirilmistir. Cihaz fiyatlar1 bir devlet hastanenin biyomedikal dayanikli taginir
depo kayitlarindan elde edilmistir. Alim yili farkli olan cihazlarin fiyati ilgili yilin
dolar kuru g6z oniine alinarak degerlendirilmistir. Hesaplama cihazin alim yilindaki

dolar kuru ile diger cihazlarm alim yilindaki dolar kuruna oranlanmastir.

Teknik 6zellikler ana baslig incelerken software, mekanik ve elektronik 6zellikleri

dikkate alinmistir. Bu kriter altinda bes adet alt baglik olusturulmustur.

1. Ekran ozellikleri: Hastaya ait parametrelerin izlenmesi ve cihaz gilivenligi i¢in
olduk¢a 6nemli olan cihaz parcalarindan biride ekrandir. Ekranin dokunmatik olmasi,
genisligi, ayni anda izlenebilen parametre sayisi, hareket kabiliyeti ve parametreleri

izleme sekli baz alinarak alternatif cihazlar degerlendirilmistir.
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2. Dijital makine ¢ikislar: Ventilator cihazinin dis ortam ile veri aligverisi saglayan
USB, HL7, RS232 gibi portlar ve ekstra ¢ikis portlari gbéz Oniine alinarak

degerlendirilme yapilmistir.

3. Cihaz parametre araliklari: Ventilator cihazinin dl¢im yaptigi pek ¢ok parametre
mevcuttur. Parametrelerin uygun ayarlanmamasi hastalarin tedavisinde geri
doniilemez sonuglara neden olabilir (Antmen ve Mig, 2018). Bu sebepten dolay1
parametre araliklarmin genis olmasi cihaz igin avantaj olarak degerlendirilmistir.
Inspirasyon tidal voliim, inspirasyon basinci, inspirasyon zamani, oksijen
konsantrasyonu, PEEP seviyesi, frekans araligi, I:E orani, akis ve oksijen giris

basinci ¢galigmamizda degerlendirilmeye alinan parametrelerdir.

4. igerdigi modlar: Ventilatdrlerin davrams bicimlerini anlatmak icin ventilasyon
modu terimi kullanilmaktadir. Tarihsel olarak bakildiginda inspirasyonun
baslamasmna neden olan tekniklere “mod” olarak isimlendirildgi goriilmektedir.
Ventilasyon modlarinin farklilasmasma neden olan etmenler genel olarak: gdgis
icinde meydana gelen basing sekline, hastanin ventilatore baglanma sekline gore,
inspirasyon akiminin baslayis sekline, inspirasyon akiminin hedefine, inspirasyondan
ekspirasyona gegis olarak soylenebilir (MEB,2012). Bu modlarin gesitli olmasi
saglik calisanlarinin iglerini olduk¢a kolaylastirmakta ve cihaz kalitesini
arttirmaktadir. Bu sebeplerden dolay1 ¢alismada cihazin sahip oldugu mod ne kadar

fazla ise cihaz se¢imi i¢in avantajli kabul edilmistir.

5. Hasta kategorisi: Yogun bakimlarda sadece yetiskin insanlar bulunmamaktadir.
Covid-19 sebebiyle ne yazik ki hayati fonksiyonlari tam olarak yerine getiremeyen
bebek ve cocuklar da hastanelerin bu boliimiinde tedavi olma durumunda
kalabilmektedirler. Bu yiizden cihazin bu ii¢ ayr1 kitleye de hitap etmesi oldukca
onemlidir. Bu alt baghkta cihazin her kesime uygun olup olmamasi

degerlendirilmistir.
4.3 Alternatif Cihazlarin Belirlenmesi

Kriterlerin  belirlenmesinin ardindan alternatif cihazlar segilmistir. Alternatif
cihazlari, ventilatér se¢im probleminin ele alindigi hastanenin biyomedikal

sorumlusu belirlemistir. Bu se¢imi yaparken piyasada mevcut olan cihazlar olmas,
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yedek parga iiretimi devam ediyor olmasi, 6zellik olarak birbirlerinden ¢ok farkli
olmayip ayni segmentte olmasi, en az iki hasta kategorisine sahip olmasi gibi
ozellikler dikkate alinmistir. Belirlenen 5 ayr1 markaya ait cihaz, firma gizliligini
korumak i¢in A1, A2, A3, A4 ve AS seklinde isimlendirilmistir.

4.4 AHP Yontemi ile Kriter Agirhiklarinin Hesaplanmasi

Calismamizda belirlenen alternatif cihazlarm kriter agirliklarini hesaplamak igin
AHP yontemi tercih edilmistir. Belirlenen kriterler ve hesaplanmis olan kriter
agirliklarindan faydalanilarak ELECTRE ve TOPSIS yontemleri ile alternatif
cihazlarin  swralamas1 gergeklestirilmistir. Elde edilen iki ayr1 siralama

karsilagtirilmistir.

Ventilator cihaz1 se¢imine etki eden kriterleri belirlemek i¢in daha dnce yapilmis
calismalar ve ventilator cihazi teknik sartnameleri incelenmistir ayrica uzman
goriislerine de bagvurulmustur. Literatiir taramasi, teknik sartname incelemesi ve
uzman goriisleri neticesinde olusan kriterlerin agirliklarini belirlemek i¢in 2 doktor, 2
hemsire, 2 biyomedikal teknikeri ve 4 biyomedikal miihendisinden olusan 10 kisilik
bir gruba bir anket yapilmistir. EK C’de belirtilen anket sonuglar1 yer almaktadir.
Elde edilen puanlama sonuglar1 MS Office Excel de geometrik ortalamalar1 alinarak
netlestirilmistir. Netlesen degerler kullanilarak Saaty’nin Cizelge 3.2°de yer alan
onem derecesi 6lgegi ile derecelendirilmistir. Elde edilen degerler Expert Choice 11
programina veri olarak girilmis ve kriterlerin agirliklar1 hesaplanmistir. Yapilan
hesaplama sonucunda tutarlilik orani 0,04 c¢ikmustir. CR’nin 0.10°dan kiigiik
hesaplanmasinda karsilastirma matrisinin tutarli olduguna karar verileceginden
dolayr matrisimiz tutarlidir sonucuna varilmistir. Expert Choice 11 programinda

yapilan hesaplama neticesinde elde edilen kriter agirliklar1 Sekil 4.3 de verilmistir.
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Goak Ventilator Secim Kritererinin Agiriklandirimasi

Givenhik
Satis sonrasi hizmet
Teknik ozellikler
Fiyat
Tasarim dzellikleri
Inconsistency = 0,04
with 0 missing judgments.

Sekil 4.3. Expert Choice 11 ile hesaplanmis ana basliklarin kriter agirlik degerleri ve
grafigi.

Sekil 4.4°te biitiin kriterlerin agirlik degerleri yer almaktadir.

= Gilivenlik (L: ,468)
 Kacak kompanzasyon Gzelligi (L: ,333)
M Batarya (L: ,333)
M Alarm dzellikleri (L: ,333)
m Satis sonrasi hizmet (L: ,147)
= [ Teknik dzellikler (L: ,260)
M Ekran dzellikleri (L: ,075)
m Dijital qikctilarf portlan (L: ,075)
m Modlar (L: ,404)
M Parametre araliklarn (L: ,071)
= Hasta kategorisi (L: ,376)
M Fiyat (L: ,068)
= Tasarim dzrellikleri (L: ,056)
M Boyut (L: ,125)
M Kullamm kolayhin (L: ,875)

Sekil 4.4. Biitiin kriterlerin agirlik degerleri.

AHP ile yapilan hesaplamadan sonra karar vericilerin ventilatér cihazinda en ¢ok
giivenlik unsuruna Onem verdikleri sonucuna varimistir. Daha sonra teknik
Ozellikler, satis sonrasi hizmet, ekonomik 6zellikler ve son olarak tasarim 6zellikleri

seklinde bir kriter siralamasi ortaya ¢ikmustir.
4.5 ELECTRE Yontemi ile Alternatif Cihazlarin Siralanmasi

ELECTRE yontemi i¢in kullanilacak alternatif cihazlarin degerlendirmesini o
cihazlar1 kullanmis iic yogun bakim hemsiresi, biyomedikal dayanikli tasmir da
gorevli bir memur ve bir hastanenin biyomedikal sorumlusu gerceklestirmistir.
Cihazin teknik, gilivenlik, satig sonrasi hizmet kriterlerini biyomedikal sorumlusu,

fiyat kriterini biyomedikal dayanikli tagiir memuru ve tasarim kriterini yogun bakim
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hemsireleri degerlendirmistir. Degerlendirmeyi 10 puan  lizerinden

gerceklestirmiglerdir.

Cihazlara ait veriler cihazlarin teknik sartnameleri ve brosiirlerinde bulunan bilgiler
g6z oniinde bulundurularak yapilan degerlendirmeler incelenmis ve ¢alismanin daha

giivenilir olmasi saglanmustir.

ELECTRE uygulamast MS Office Excel ile gerceklestirilmistir. Karar vericilerin

degerlendirilmesi ile elde edilen baslangi¢ karar matrisi Cizelge 4.1’ de verilmistir.

Formiil 3.10 ve baslangic matrisindeki degerler kullanilarak karar matrisi normalize
edilip Normalize Karar Matrisi elde edilmistir. Normalize Karar Matrisi Cizelge

4.2’da gosterilmistir.
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Cizelge 4.1. Baslangi¢ Karar Matrisi.

KRITERLER
Satis
Y . Kullanim Ekran Parametre Dijital Hasta Kacak
= Fiyat | Boyut | o olayhg ﬁ"l‘z‘;ﬁ‘g; Ozeltikleri | M3 | Gonisiligi | eiktvportlar | Kategorisi | Kompanzasyon | BAtarya | Alarm
o
= |Al| 5 6 10 10 10 8 10 8 10 10 4 8
% A2 8 | 6 8 7 10 6 2 1 10 4 10 9
= A3 | 10 8 5 9 8 10 9 10 10 7 8 4
j Ad| 6 10 8 6 4 4 4 2 10 6 6 2
A5| 4 4 4 8 4 2 2 6 2 4 6 6
Cizelge 4.2. Normalize Karar Matrisi.
o KRITERLER
=
= K1 K2 K3 K4 K5 K6 K7 K8 K9 K10 K1l | K12
E Al 0,322 | 0,378 | 0,610 | 0,550 | 0,581 | 0,539 | 0,698 | 0,559 | 0,498 | 0,679 | 0,252 | 0,564
é A2 0,515 | 0,378 | 0,488 | 0,385 | 0,581 | 0,405 | 0,140 | 0,070 | 0,498 | 0,272 | 0,630 | 0,635
= A3 0,644 | 0,504 | 0,305 | 0,495 | 0,465 | 0,674 | 0,629 | 0,698 | 0,498 | 0,475 | 0,504 | 0,282
j A4 0,386 | 0,630 | 0,488 | 0,330 | 0,232 | 0,270 | 0,279 | 0,140 | 0,498 | 0,407 | 0,378 | 0,141
A5 0,258 | 0,252 | 0,244 | 0,440 | 0,232 | 0,235 | 0,140 | 0,419 | 0,100 | 0,272 | 0,378 | 0,423
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Karar matrisi normalize edildikten sonra AHP yontemi ile elde edilen kriter

agirhiklarindan faydalanilmistir. Normalize Karar Matrisinin her bir elemamn ilgili

agirlik degeri ile carpilarak Agirlikli Normalize Karar Matrisi olusturulmustur.

Olusan matris Cizelge 4.3’ de gosterilmistir.

Cizelge 4.3. Agirlikl1 Normalize Karar Matrisi.

v KRITERLER

2

') 0,068 | 0,007 | 0,050 | 0,147 | 0,020 | 0,105 | 0,018 | 0,020 | 0,098 | 0,156 | 0,156 | 0,156

<

o KL | K2 | K3 | K4 | K5 | K6 | K7 | K8 | K9 | KI0 | K11 | K12

=

é A1 | 2,190 | 0,265 | 3,036 | 8,092 | 1,133 | 5,663 | 1,285 | 1,090 | 4,861 | 10,576 | 3,926 | 8,791

> Ao | 3504 [ 0,265 | 2,429 | 5,664 | 1,133 | 4,247 | 0,257 | 0,136 | 4,861 | 4,231 | 9,814 | 9,890

E A3 | 4380 (0,353 | 1,518 | 7,283 | 0,907 | 7,079 | 1,157 | 1,362 | 4,861 | 7,403 | 7,852 | 4,396

o

2 [ A4 [ 262804412429 14855 | 0453 | 2,832 [ 0,514 [ 0,272 [ 4,861 | 6,346 | 5889 | 2,198
A5 | 1,752 | 0,176 | 1,215 | 6,474 | 0,453 | 1,416 | 0,257 | 0,817 | 0,972 | 4,231 | 5,889 | 6,594

Bu basamakta alternatif cihazlar degerlendirme faktorleri acisindan ikili

kiyaslamalara tabi tutulmustur ve setler olusturulmustur. Esitlik 3.15 kullanilarak

uyum seti olusturulmustur. ELECTRE yonteminde her uyum setine karsi bir

uyumsuzluk seti vardir. Yani uyumsuzluk seti uyum setinde olmayan j degerlerinden

olusmustur. Agirhikli Normalize Karar Matrisi’nden yararlanilarak uyum setleri

belirlenmistir. Belirlenen setler ile olusturulan Net Uyum ve Uyumsuzluk Kiimesi

tablosu Cizelge 4.4 ‘de verilmistir.
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Cizelge 4.4. Net Uyum ve Uyumsuzluk Kiimesi.

Uyum Kiiimesi Uyumsuzluk Kiimesi
C(1,2) | 2,3,4,5,6,7,8,9,10 1,11,12
C(1,3) | 3,4,5,7,9,10,12 1,2,6,8,11
C(1,4) | 3,4,5,6,7,8,9,10,12 1,2,11
C(,5)]1,2,345,6,78910,12 | 11
C(2,1)]1,259,11,12 3,4,6,7,8,10
C(2,3) | 3,5,9,11,12 1,2,4,6,7,8,10
C(2,4) 13/45,6,911,12 2,7,8,10
C(2,5)]1,2,35,6,7,910,11,12 | 4,8
C(3,1)[1,26,80911 3,4,5,7,10,12
C(3,2) | 1,2,4,6,7,8,9,10 3,5,11,12
C(3,4)]14,5,6,7,891011,12 | 2,3
C(3,5)]1,2,3,45,6,7,8,9,10,11 | 12
C(4,1) (12911 3,4,5,6,7,8,10,12
C4,2) | 2,3,7,8,9,10 1,4,5,6,11,12
C(4,3) 2,39 1,4,5,6,7,8,10,11,12
C(4,5) | 1,2,35,6,7,9,10,11 4,8,12
C51 |11 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,12
C(5,2) | 4,7,8,10 1,2,3,5,6,9,11,12
C(5,3 |12 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11
C(5,4) | 4,5,8,11,12 1,2,3,6,7,9,10

Uyum ve uyumsuzluk kiimelerindeki verilerden yararlanarak uyum ve uyumsuzluk

matrisleri olusturulmustur. Uyum matrisi formiil 3.17 kullanilarak elde edilmistir.

Elde edilen matris Cizelge 4.5°da yer almaktadir.
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Cizelge 4.5. Uyum Matrisi.

C
C(1,2) | 0,62
C(1,3) [ 0,64
C(1,4) [ 0,77
C(1,5) | 0,84

C(2,1) | 0,50
C(2,3) | 0,48
C(2,4) [ 0,80
C(2,5) | 0,83

C(3,1) | 0,45
C(3,2) | 0,62
C(3,4) | 0,94
C(3,5) | 0,84

C(4,1) | 0,33
C(4,2) | 0,35
C(4,3) [ 0,15
C(4,5) | 0,68

C(5,1) | 0,16
C(5,2) | 0,34
C(5,3) | 0,16
C(5,4) | 0,50

Uyumsuzluk Matrisi (D) ni olusturmak i¢in uyumsuzluk kiimesinin elemanlarindan
faydalanilmistir. Oncelikle her kriter ikili karsilastrma yapilmis ve aralarmdaki
farklarm mutlak degeri elde edilmistir. Elde edilen degerler Cizelge 4.6’da yer

almaktadir.
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Cizelge 4.6. Uyumsuzluk Matrisi’ni olugturmak i¢in uyumsuzluk kiimesinin elemanlarindan faydalanilarak kriterin ikili karsilagtirma yapilmasi
ve aralarindaki farklarin mutlak degerleri alinarak elde edilen sonuglar.

K1 K2 K3 K4 K5 K6 K7 K8 K9 K10 | K11 | K12 D(X,Y)

1,314 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 5,889 | 1,099 | D(1,2) | 8,301694
2,190 | 0,088 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 1,416 | 0,000 | 0,272 | 0,000 | 0,000 | 3,926 | 0,000 | D(1,3) | 7,892323
0,438 | 0,176 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 1,963 | 0,000 | D(1,4) | 2,577305
0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 1,963 | 0,000 | D(1,5) | 1,962895

0,000 | 0,000 | 0,607 | 2,428 | 0,000 | 1,416 | 1,028 | 0,953 | 0,000 | 6,346 | 0,000 | 0,000 | D(2,1) | 12,778

0,876 | 0,088 | 0,000 | 1,618 | 0,000 | 2,832 | 0,900 | 1,226 | 0,000 | 3,173 | 0,000 | 0,000 | D(2,3) | 10,71254
0,000 | 0,176 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,257 | 0,136 | 0,000 | 2,115 | 0,000 | 0,000 | D(2,4) | 2,684878
0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,809 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,681 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | D(2,5) | 1,490178

0,000 | 0,000 | 1,518 | 0,809 | 0,227 | 0,000 | 0,129 | 0,000 | 0,000 | 3,173 | 0,000 | 4,396 | D(3,1) | 10,25121
0,000 | 0,000 | 0,911 | 0,000 | 0,227 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 1,963 | 5,495 | D(3,2) | 8,595129
0,000 | 0,088 | 0,911 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | D(3,4) | 0,9991

0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 2,198 | D(3,5) | 2,197857

0,000 | 0,000 | 0,607 | 3,237 | 0,680 | 2,832 | 0,771 | 0,817 | 0,000 | 4,231 | 0,000 | 6,594 | D(4,1) | 19,76815
0,876 | 0,000 | 0,000 | 0,809 | 0,680 | 1,416 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 3,926 | 7,692 | D(4,2) | 15,39942
1,752 | 0,000 | 0,000 | 2,428 | 0,453 | 4,247 | 0,643 | 1,090 | 0,000 | 1,058 | 1,963 | 2,198 | D(4,3) | 15,83105
0,000 | 0,000 | 0,000 | 1,618 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 0,545 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | 4,396 | D(4,5) | 6,558906

0,438 | 0,088 | 1,822 | 1,618 | 0,680 | 4,247 | 1,028 | 0,272 | 3,889 | 6,346 | 0,000 | 2,198 | D(5,1) | 22,62673
1,752 | 0,088 | 1,215 | 0,000 | 0,680 | 2,832 | 0,000 | 0,000 | 3,889 | 0,000 | 3,926 | 3,297 | D(5,2) | 17,67771
2,628 | 0,176 | 0,304 | 0,809 | 0,453 | 5,663 | 0,900 | 0,545 | 3,889 | 3,173 | 1,963 | 0,000 | D(5,3) | 20,5028

0,265 1,215 1,618 | 0,000 | 0,000 | 0,257 | 0,545 | 0,000 | 2,115 | 0,000 | 0,000 | 0,000 | D(5,4) | 6,014612
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Elde edilen Sekil 4.10°deki degerler ve formiil 3.18 ile yapilan hesaplamalar
sonucunda Uyumsuzluk Matrisi elde edilmistir. Uyumsuzluk matrisi Cizelge 4.7°de
yer almaktadir.

Cizelge 4.7. Uyumsuzluk Matrisi.

D
D(1,2) | 0,39
D(1,3) | 0,43
D(14) | 0,12
D(15) | 0,08

D(2,1) | 0,61
D(2,3) | 0,55
D(2,4) | 0,15
D(2,5) | 0,08

D(3,1) | 0,57
D(3,2) | 0,45
D(3,4) | 0,06
D(3,5) | 0,10

D(4,1) | 0,88
D(4,2) | 0,85
D(4,3) | 0,94
D(4,5) | 0,40

D(5,1) | 0,88
D(5,2) | 0,92
D(5,3) | 0,90
D(5,4) | 0,36

Elde edilen uyum ve uyumsuzluk matrislerinin elemanlarinin ortalamasi aliarak esik
degerleri hesaplanmistir. Uyum matrisi esik degeri c= 0,46, uyumsuzluk matrisi esik

degeri d= 0,48 olarak bulunmustur.

Uyum matrisindeki her bir eleman ile ¢ degeri arasinda ustiinliik karsilagtirmasi
yapilarak Uyum Ustiinliik matrisi elde edilmistir. Eger ¢ degeri uyum matrisinin
elemanindan kiiclik ise 0, biiyiik ise 1 degeri yazilmistir. Karsilastirma sonucunda

Cizelge 4.8 ‘de yer alan tablo elde edilmistir.
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Cizelge 4.8. Uyum Ustiinliik Matrisi i¢in yapilan iistiinliik karsilastirmas.

C(X)Y) | C c>Cort
C(,2) | 0,62 1
C(1,3) [ 0,64 1
C(1,4) |0,77 1
C(15) [0,84 1
C(2,1) [0,50 1
C(2,3) 0,48 1
C(2,4) [0,80 1
C(2,5) [0,83 1
C@3,1) 0,45 0
C(3,2) |0,62 1
C(3,4) [0,94 1
C(3,5) [0,84 1
C#4,1) (0,33 0
C(4,2) 0,35 0
C(4,3) 0,15 0
C(4,5) |0,68 1
C(5,1) [0,16 0
C(5,2) [0,34 0
C(5,3) [0,16 0
C(5,4) |0,50 1

Ayni islemler Uyumsuzluk Ustiinliik matrisi elde edilmek igin gergeklestirilmistir.
Bu matris i¢in d degeri ile uyumsuzluk matrisinin elemanlar1 kiyaslanmustir. Esik
degerinden kiigiik elemanlara 1, biiyiik elemanlara 0 yazilarak Uyumsuzluk Ustiinliik

Matrisi elde edilmistir, Cizelge 4.9°da Uyumsuzluk Ustiinliik Matrisi yer almaktadir.
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Cizelge 4.9. Uyumsuzluk Ustiinliik Matrisi i¢in yapilan {istiinliik karsilastirmasi.

DXX,Y)| D [ D<Dort
D(1,2) 0,39 1

D(1,3) | 0,43
D(L,4) | 0,12
D(1,5) | 0,08

N

D(2,1) | 0,61
D(2,3) | 0,55
D(2,4) | 0,15
D(2,5) | 0,08

R, OO

D(3,1) | 0,57
D(3,2) | 0,45
D(3,4) | 0,06
D(3,5) | 0,1

S =)

D(4,1) | 0,88
D(4,2) | 0,85
D(4,3) | 0,94
D(4,5) | 0,4

[l lellelle)]

D(5,1) | 0,88
D(5,2) | 0,92
D(5,3) | 0,9
D(5,4) | 0,36

R OO|O

Elde ettigimiz Uyum Ustiinlik ve Uyumsuzluk Ustiinliik matrisleri carpilarak
Toplam Baskinlik Matrisi elde edilmistir. Toplam Baskinlik Matrisi Cizelge 4.10°de
yer almaktadir.

Cizelge 4.10. Toplam Baskinlik Matrisi.

Toplam Baskinhk Matrisi

1 |2 |3 |4 |5
1 1 |1 |1 |1
2 |0 0 |1 |1
3 |0 |1 1 |1
4 |0 |0 |0 1
5 |0 |0 |0 |1

Ancak goriildiigii iizere elde edilen matris ile tam bir siralama elde edilememistir. Bu

durum ELECTRE yodnteminin dezavantajlarindan biridir.

Bu gibi durumlarda ELECTRE ydnteminde net uyum ve uyumsuzluk indeksleri
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hesaplanmaktadir.

Net uyum (C,) ve uyumsuzluk (Dy) indeksleri formiil 4.1 ve 4.2 ile hesaplanmustir.
Cp = Zl:l,k;tp Cpk - Z?(nzl,kip Ckp (4-1)
Dp = Zl:l,k;tp Dpk - Z?(nzl,kip ka (4-2)

Net uyum (Cp) ve uyumsuzluk (Dp) indeksleri hesaplandiktan sonra, C, degerlerini
biiyiikten kiictige swralayarak, D, degerleri ise kiigiikten biiylige siralayarak nihai
siralama elde edilmistir. Cizelge 4.11° de Net Uyum ve Uyumsuzluk indeks tablosu

verilmistir.

Cizelge 4.11. Net uyum ve uyumsuzluk indeks tablosu.

Cp | Dp
Al| 1,43 |-1,92
A2 | 0,68 | -1,22
A3 | 1,42 | -1,64
A41-150]| 2,38
A5|-203| 24

Net uyum (C,) ve net uyumsuzluk (Dp) indeksine gore nihai siralamalar Cizelge

4.12°de verilmistir.

Cizelge 4.12. Net uyum ve net uyumsuzluk indekslerine gore nihai siralama.

Cp'ye Gore Nihai Siralama | Dp'ye Gore Nihai Siralama
Al 1 1
A2 3 3
A3 2 2
A4 4 4
A5 5 5

4.6 TOPSIS Yontemi ile Alternatif Cihazlarin Siralanmasi

ELECTRE yonteminde oldugu gibi MS Office Excel ile hesaplamalar
gerceklestirilmistir. 1., 2. ve 3. Adimlar ELECTRE ile ayn1 sekilde gerceklesmistir.
Oncelikle karar vericilerin degerlendirilmesi ile elde edilen Baslangic Karar Matrisi
olusturulmustur. Olusan matris Cizelge 4.1°de verilmistir. Daha sonra Baslangi¢

Karar Matrisi normalize edilip Normalize Karar Matrisi elde edilmistir.
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Normalize Karar Matrisi Cizelge 4.2°de yer almaktadir. Son olarak AHP yontemiyle
elde edilen kriterlerin agirliklariyla normalize matris degerleri ¢arpilarak
Agirliklandirilmis Normalize Matris elde edilmistir. Agirliklandirilmis Normalize
Matris Cizelge 4.3’de gosterilmistir.

Ideal (A") ve Negatif ideal (A") ¢oziimleri olustururken formiil 3.25 ve 3.26

kullanilmastir.

Her bir siitundaki maksimum deger o siitundaki kritere ait ideal ¢6ziimii verirken, her
bir siitundaki minimum deger ise o siitundaki negatif ideal ¢6ziimii vermektedir.

Cizelge 4.13’de ideal ¢oziim ve negatif ideal ¢6ziim degerleri yer almaktadir.

Cizelge 4.13. Ideal ¢6ziim ve negatif ideal ¢oziim degerleri gizelgesi.

ideal (A") ve Negatif ideal (A") Coziimleri
Rozitif
C'(‘)‘Zelj‘l'n 430 | os1 | 3 | som | 1 | 70m | 185 | 132 | 481 | 055 | 9814 | 98
N.egatif
C'(‘)‘Zelj‘l'n 172 | o | 125 | 48 | o048 | 1416 | 027 | o1% | 09w | 42 | 3w | 218

Ayrim Olgiitleri hesaplanirken, ideal ve negatif ideal ¢6ziim sapmalarin1 geometrik
hesaplamalarda da fazlaca kullanilan Euclidian Uzaklik Yaklasimindan
yararlanilmistir. Her kritere ait olan siitundaki degerlerden pozitif ideal ve negatif
ideal degerler cikartilir ve daha sonra pozitif ve negatif ideal ¢6ziime uzaklik
degerleri hesaplanir. Formiil 3.27 ve 3.28’de yer alan bagint1 kullanilarak Cizelge
4.14°deki tablo elde edilmistir.

Cizelge 4.14. Pozitif ve negatif uzaklik degerler tablosu.

Pozitif ve Negatif Ideal Noktalara Uzakliklar
S1* 6,541 ST 11,547
S2* 7,610 S2 11,075
S3* 6,866 S3 9,641
S4* 11,255 S4 5,277
S5° 11,335 S5 5,124
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Ideal ¢oziime gore goreli ¢dziim hesaplanirken alternatif degerleri i¢in negatif ideal
¢oziim degerini formiil 3.29 kullanilarak yani kendi degeri ve ayni alternatifin pozitif
ideal ¢oziim degerinin toplamina bdliinmesi sonucunda elde edilmistir. ideal ¢dziime

goreli yakinlik degerleri Cizelge 4.15°de yer almaktadir.

Cizelge 4.15. Ideal ¢oziime goreli yakinlik degerleri tablosu.

ideal Coziime Goreceli Yakinhk
Al 0,638 1
A2 0,593 2
A3 0,584 3
A4 0,319 4
A5 0,311 5

Cizelge 4.15°de goriildiigii iizere Al segenegi en uygun segenektir. Daha sonraki
siralama ise A2, A3, A4 ve A5’tir.

4.7 Sayisal Sonuclarin Degerlendirilmesi

Calisma sonucunda elde edilen sayisal veriler CKKYV teknikleri ile yapilan
hesaplamalar sonucunda bulunmustur. Kriter agirliklandirmasi i¢in AHP tekniginden
faydalanilmistir. Yapilan literatiir taramasi ve uzman goriisli neticesinde 5 ana ve 10
alt kriterler elde edilmistir. Ana kriterler; giivenlik, satis sonrasi hizmet, teknik
ozellikler, ekonomik oOzellik ve tasarim Ozelliklerdir. Yapilan anket c¢aligmasi
sonucunda elde edilen verilerin dahil edildigi AHP teknigi hesaplamasi sonucunda
ana kriterlerden en yiiksek agirlik puanimi 0,468 olarak giivenlik kriteri almustir.
Teknik 6zellikler ana kriteri 0,260 agirlik degerine ulasmustir ve Satis sonrasi hizmet
0,147 agirhik degerine sahip olmustur. Pandemi siirecinde oldugu i¢in siirekli
kullanilan ventilator cihazlarinda giivenlik unsuru en iist diizeyde olmasi ve hastaya
ya da calisanlara herhangi bir zarar vermemesi acisinda en dnemli 6zellik olarak
secilmis oldugu yorumu yapilabilir. Teknik 6zellikleri gelismis cihaz her donemde
oldugu gibi bu siiregte de tercih sebebi olmustur. Siirekli kullanimda olan ventilator
cihazlarimin bakim, onarim ya da teknik hizmete duydugu ihtiya¢ her zamankinden
biraz daha fazla olacag i¢in satis sonrasi hizmet kriteride oldukga yiiksek bir agirlik

degerine sahip olmustur.
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ELECTRE ve TOPSIS yontemleri ile iki ayr1 swralama elde edilmistir. Her iki
yontemle de yapilan siralama sonucunda A1l ventilator cihazi birinci sirada yer aldigi
goriilmiistiir. Baslangig Karar Matrisine bakildiginda Al cihazi diger cihazlara
nazaran fiyat performans agisindan bir adim daha 6nde oldugu yorumu yapilabilir.
Ayrica satig sonrast hizmet olarak en yiiksek puani almis olan Al cihazi Covid-19
doneminde yogun olarak kullanilan ventilator cihazlarinin, bakim ve onarimmin hizli
Olmasi ve diizenli yapilmasma olan ihtiyacin daha da artmasindan dolayr bu
kriterlerden yiiksek puan almasi cihaza artt puan getirdigi ve tercih edilmesi
acisindan olumlu etki yaratacagi sonucuna ulasilabilir. Teknik 0Ozellik alt
kriterlerinden de diger alternatif cihazlardan daha iist seviyede oldugunu
gormekteyiz. Giivenlik alt kriter degerleri Al cihazindan daha 1yi olan A2 cihazi
teknik 6zellik agisindan Al’e gore daha geride kalmistir. Fiyat kriterinden en yiiksek
puanmi almig olan A3 cihazi giivenlik ve tasarim 6zelliklerinden Al cihazindan daha
disik puanlar alarak geride kalmistir. Genel olarak bakildiginda secgilen cihaz
kullanim1 kolay, satis sonrasinda hizmetin en iyi olan ve teknik 6zellik olarak diger

alternatif cihazlardan iistiin olan cihaz bu donem i¢in tercih edilen cihaz olmustur.

52



5. SONUC VE ONERILER

Saglik alaninda cihaz se¢imi hem insan saglhigmi etkiledigi i¢in hem de hastanelerin
sermayelerinden biiyiik pay ayirmasmdan dolay: iizerinde durulmasi gereken bir
konudur. Saglik teknolojisi se¢imi ile ilgili ¢esitli ¢aligmalar yapilmis ve genellikle
bu siirecin dogru yonetilmedigi kanisina varilmistir. Saglik Bakanligi bu konu ile
ilgili standart gelistirmek icin bir takim calisma yapmistir ancak ¢alisma bitmis
olmasina ragmen uygulamaya konulamamistir. Belirli standart olmamasindan dolay1
hastanelere cihaz se¢imi genellikle subjektif karar neticesinde gerceklestirilmektedir.
Bu sekilde yapilmis olan alimlarlarda hastanenin ihtiya¢ duydugu ve imkanlari
dahilinde alinabilecek en uygun cihaz belirlenememektedir. Yani alinan cihazda
olmas1 gereken biitiin kriterler mevcut degildir. Bu durumda hastanelerin ihtiyaci
yeterli sekilde karsilanmamaktadir. Bunun sonucunda da kaliteli saglik hizmeti

sunma konusunda sorun yaganmaktadir.

Hastanelere alinacak cihazin pek cok agidan degerlendirilmesi gerekmektedir. Bunu
sadece kullanacak hekim, biyomedikal birimi ya da satin alma biriminden herhangi
birinin yapmas1 hastaneyi dogru karar1 vermeye gotiirmeyecektir. Clinkii herkesin
dikkat ettigi kriter farkli olabilmektedir. Bu sebepten dolay1 ¢alismamiz hekimler,
hemsireler, biyomedikal tekniker ve miihendisleriden olusan uzman grubunun fikir
ve goriigleri dahilinde gergeklestirilmistir. Bu sekilde olusturulmus karma meslek
grubu ile her birimin dikkat ettigi kriter calismaya dahil edilmeye ¢aligilmistir. Daha
sonra sistematik bir karar vermek i¢in bilimsel ¢alismalarda ¢ok¢a kullanilan CKKV
tekniklerinden faydalanilmistir. Bu ¢alismada Covid-19 pandemi siirecinde bir kamu
hastanesinin yogun bakim iinitesine alinmasi planlanan ventilator cihazinin segilmesi
problemi ele almarak hastanelerde tibbi cihaz se¢imi konusuna ¢6ziim aranmustir.
Problemin ele alindigi kamu hastanesinde ki g¢alisanlarin goriis ve deneyimleri

neticesinde tez caligmasi gerceklestirilmistir.

Calismanin gergeklestirildigi hastanenin ¢alisanlarindan elde edilen veriler CKKV
tekniklerinden olan AHP, TOPSIS ve ELECTRE yontemlerine girdi olarak
kullanilmistir. Yapilan hesaplama sonucunda giivenlik, teknik 6zellikler, satig sonrasi
hizmet, fiyat ve tasarim Ozellikler seklinde g¢oktan aza dogru bir agirhik siralamasi

elde edilmistir.
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ELECTRE ve TOPSIS yontemleri ile iki ayr1 swralama elde edilmistir. Her iki
yontemle de yapilan siralama sonucunda A1l ventilator cihazi birinci sirada yer aldigi
gorilmiistiir. Baglangic karar matrisine bakildiginda birinci sirada olan Al cihazi
kullanimi1 kolay, satis sonrasinda hizmetin en iyi olan ve teknik 6zellik olarak diger

alternatif cihazlardan ustiin olan cihazdir.

Calismaya farkli meslek gruplarinin fikirleri dahil edilerek, bilimsel kaynaklardan
faydalanilarak ve Covid-19 pandemi siirecinin degistirdigi kosullar1 da ¢alismaya

dahil ederek giincel ve daha objektif bir karar sistemi olusturulmustur.

Ayrica bu ¢aligmayla literatiire CKKV yontemleri ile tibbi cihaz se¢imi konusunda

katki saglanmustir.

Son olarak bu ¢alisma AHP, TOPSIS ve ELECTRE yontemleri tibbi ekipman veya

cthaz se¢imi i¢in uygun oldugunu gostermektedir.

Gelecek caligmalarda, farkli tibbi cihazlarm se¢imi baska CKKV teknikleriyle
gerceklestirilebilir, calisma alami  genigletilebilir veya kriter agirliklar1  ve
degerlendirmeler degistiginde sonuca nasil etki ettigini gézlemlemek i¢in duyarlilik
analizleri yapilabilir ya da ayni hastanede ayni grup ile pandemi siireci sonrasinda
ayni calisma yapilarak kriter ve segilen cihazlarda degisiklik olup olmadigina

bakilarak Covid-19 pandemisinin cihaz se¢imi tizerindeki etkisi yorumlanabilir.
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EKLER
EK A: Covid-19 siirecinde ventilator se¢imine etki eden kriterleri degerlendirme
anketi.
COVIiD-19 SURECINDE VENTILATOR SECIMINE ETKi EDEN
KRITERLERI DEGERLENDIRME ANKETI
Sayin degerlendirici;
Bu anket ”COVID-19 PANDEMI SURECINDE “COK KRIiTERLIi KARAR
VERME®“ YONTEMLERI iLE VENTILATOR SECIMIi” adli yiiksek lisans tez
calismasinda kullanilacaktir. Bu c¢alismada elde edilen veriler tamamen bilimsel
amagli kullanilacaktir.
Ventilator cihaz se¢iminde dikkate alinan kriterler literatlir ve uzman goriisleri ile
belirlenmistir. Kriter agirliklandirilmast i¢in asagidaki kriterlere 1 ile S arasinda bir
deger veriniz. (5 en 6nemli , 1 en az 6nemli kriteri temsil edecektir litfen puanlama
yaparken bunu dikkate aliniz.)

KRITERLER PUAN

Teknik ozellikler

Ekran ozellikleri

Djjital makine ¢iktilari

Sahip oldugu modlar

Parametre aralik genisligi

Hasta kategorisi

Giivenlik

Kagak kompanzasyon 6zelligi

Batarya

Alarm ozellikleri

Tasarim

Boyut

Kullanim kolayligi

Ekonomik ozellik

Satis sonrasi hizmet
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Ek B: CKKYV teknigi ile tibbi cihaz degerlendirmesi yapilan ¢aligmalarda kullanilan

kriterler tablosu.

Yazar Cihaz Kriterler

Ivlev Mr - Shim Coil Sarg1

- Gradyan Standart Giicii, Z Ekseni
- Garantili Homojenlik

- Standart Kanal Sayis1

- Yapilandirma

- Standart Doniis Hiz1, Z Ekseni

- Maksimum Faydali FOV Boyutlari
- Esmerkezde Delik Cap1

- Tablo Yiik Simnir1

-Maksimum Ses Basinc1 Seviyesi

-Kriyojen Doldurma Siklig1

-Masa Boyutlar1
Biiylikozkan vd. | Giyilebilir -Giivenlik
Tibbi Cihaz “Maliyet
-Kullanim Kolaylig1
-Hizmet Omrii
-Kalite
Ozdagoglu vd. Biyokimya -Giivenilir Kan Sonuglari
Hormon -Firma Egitim Destegi
Cihaza )
-Ergonomik Ozellikler
-Maliyet

-Bakim Onarim Hizmeti
-Numune Kapasitesi
-Inkiibasyon Siiresi

-Numune Atiklarmin imhasi
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Ek B (Devam): CKKYV teknigi ile tibbi cihaz degerlendirmesi yapilan ¢aligmalarda

kullanilan kriterler tablosu.

Yazar Cihaz Kriterler

Antmen vd. Ventilator - Ventilatérliin Yeni Dogana Ve Cocuga
Uygun Olma Durumu

- Ventilatdriin Icerdigi Modlar

- Ventilatoriin Bataryasi

- Ventilatoriin Farkli Olgiim Yapabilmesi
-Manevra

- Ventilatorden Ayrilma

- Kullanim Kolaylig1

- Bakim Onarim

-Oksijen Akis Sensorii

- Set

-Yiiksek Frekansl Osilator Ventilasyon
-Yiiksek Akish Oksijen

- Non-Invaziflik

Cihan vd. Ekokardiyografi | -Giivenlik
Cihazi -Hastaya Iliskin Sonuglar
-Kullanic1 Egitimi
-Kullanim Kolaylig1
-Maliyet

-Satis Sonrasi1 Servis

-Teknik Ozellikler

Oziidogru Ultrason -Ekonomiklik

-Teknik Ozellikler

-Satis Sonras1 Hizmet
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Ek B (Devam): CKKYV teknigi ile tibbi cihaz degerlendirmesi yapilan ¢aligmalarda

kullanilan kriterler tablosu.

Yazar Cihaz Kriterler

Abdel-Basset vd. Seker Analiz | -Emniyet
Cihaz1 _Maliyet
-Esneklik

-Kalite

-Kullanim kolaylig1

-Bakim Gereksinimleri

-Hizmet Omrii

Napitupulu Ultrason -Fiyat

- Garanti / Servis
-Dayaniklilik / Bakim
-Boyut

-Giivenilirlik
-Goriintli Kalitesi

- Prob (Doniistiirticii)

-Goriintli Depolama Ve Arsivleme

Oliveira vd. Bt -Toplam Yasam Dongilisti Maliyeti
-Kiiresel Operasyonel Degerlendirme

-Kiiresel Teknik Ozellikler

Degerlendirmesi

-Ortalama Doniis Stiresi

Aglan vd. Tomografi -Hastane Gereksinimleri
-Miisteri Gereksinimleri

-Teknik Sorunlar
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Ek B (Devam): CKKYV teknigi ile tibbi cihaz degerlendirmesi yapilan ¢aligmalarda

kullanilan kriterler tablosu.

Yazar Cihaz Kriterler

Pecchia vd. Tomografi -Performans
-Hasta Gtivenligi
-Kullanilabilirlik

-Teknik Sorunlar

Ivlev Mr -Shim Sargilar
-Gradient Sargilar
-Garantili Homojenlik
-Frekans Kaymasi
-Standart Kanal Sayis1
-Yapilandirma
-Standart Doniis Hizi
-Maksimum Kullanishh Boyutlar
-Delik Cap1 Izomerkezi
-Ekranlama

-Tablo Yiik Sinir1

-Tepe Gradyan Genliginde Maksimum Ses

Basinci Seviyesi
-Masa Boyutu

-Kriyojen Doldurma Sikligi

65




Ek B (Devam): CKKYV teknigi ile tibbi cihaz degerlendirmesi yapilan ¢aligmalarda

kullanilan kriterler tablosu.

Yazar Cihaz Kriterler

Biiylikozkan vd. Kalp  Hastalig1 | -Emniyet
izleme Cihaz “Maliyet
-Esneklik
-Kullanim Kolaylig1
-Verimlilik

-Bakim Onarim
-Gereksinimler
-Giivenilirlik
-Konfor

-Hizmet Omrii

-Kalite

Ozdagoglu vd. Nefelometre -Giivenilirlik

-Kullanic1 Egitimi- Oryantasyonu
-Kullanim Kolaylig1

-Fiyat

-Servis Bakimlar1

-Kapasite

-Hiz

-Inkiibasyon Siiresi

-Kontaminasyon Engelleyici Ozelliklerin

Olmasi
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Ek B (Devam): CKKYV teknigi ile tibbi cihaz degerlendirmesi yapilan ¢aligmalarda

kullanilan kriterler tablosu.

Yazar Cihaz Kriterler
Keles vd. Tam Kan Sayim | -Giivenilir Ve Dogru Kan Sonuglar1
Cihaz1

-Kullanic1 Oryantasyonu

-Tasarim  Ozellikleri, Fonksiyonel
Ozellikler

-Tam Kan Sayim Testi Finansmani
-Teknik Servis

-Yiikleme Kapasitesi

-Tahlil Hiz1

-Kontaminasyon Engelleyici Ozellikler

Ozdagoglu vd. Kan Gazi1 Cihazi -Ornek Sonuglarmin Giivenilir Olmasi
-Cihaz Oryantasyon Egitimi

-Cihazin Kullanimimm Kolay Olmasi
-Fiyatiin Uygun Olmasi

-Cihaz  Kurulumu Sonrasi  Destek
Hizmetleri

-Cihazin Kapasitesi
-Cihazin Sonu¢ Verme Hizi
-Numunenin Cihazda Bekleme Siiresi

-Kontaminasyon Engelleyici Nitelikte

Olmasi
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Ek C: Covid-19 pandemi siirecinde ventilator cihazinin segimini etkileyen kriterleri

degerlendirme anket sonuglari.

1. karar verici

Kriter Degerlendirme Giivenlik

Giivenlik 5

Satig sonras hizmet 3 Kriter Degerendirme
Teknik dzellikler 4 Kacak kompanzasyon dzelligi 5

Ekonomik dzellikler 2 Batarya 5

Tasarim dzellikler 2 Alarm dzellikleri 5

Teknik Dzellikler Tasarm Ozellikleri

Kriterler Degerlendirme Kriterler Degerlendirme
Ekran dzellikleri 3 Boyut 1

Dijital makine gkulan 3 Kullanim kolayhid 3

Sahip oldugu modlar 5

Parametre aralik genisligi 4

Yetiskin,cocuk ve yenidogana uygunluk | 5
2. karar verici
Kriter Degerlendirme Giivenlik
Giivenlik 4
Satis sonrasi hizmet 5 Kriter Degerlendirme
Teknik ozellikler 4 Kacak kompanzasyon ozelligi q

Ekonomik dzellikler 4 Batarya 3
Tasarim dzellikler 2 Alarm dzellikleri 5

Teknik Ozellikler Tasanm Ozellikleri

Kriterler Degerlendirme Kriterler Degerlendirme
Ekran dzellikleri Boyut F]

Dijital makine giktilan Kullamim kolaylig 3

Sahip oldugu modlar

Parametre arahk genisligi

|| &

Yetiskin,cocuk ve yenidogana uygunluk

3. karar verici

Kriter Degerlendirme Giivenlik

Giivenlik 5

Satig sonrasi hizmet 2 Kriter Degerendirme
Teknik dzellikler 5 Kagak kompanzasyon azelligi 5

Ekonomik dzellikler 3 Batarya 5

Tasarim ozellikler 4 Alarm dzellikleri 5

Teknik Ozellikler

Tasanm Ozelliklerl

Kriterler

Degerlendirme

Kriterler

Degerlendirme

Ekran azellikleri

Boyut

2

Dijital makine giktilan

Kullamm kolayhgi

4

Sahip oldugu modlar

Parametre aralik genisligi

Yetiskin,cocuk ve yenidogana uygunluk

Lol Ll el Ll )




Ek C (Devam): Covid-19 pandemi siirecinde ventilator cihazinin se¢imini etkileyen
kriterleri degerlendirme anket sonuglari.

4_karar verici

Kriter Deferlendirme Giivenlik

Giivenlik 5

Satis sonrasi hizmet 3 Kriter Degerendirme
Teknik ézellikler [} Kacak kompanzasyon dzelligi 5

Ekonomik dzellikler 1 Batarya 4

Tasanm azellikler 3 Alarm dzellikleri 3

Teknik Ozellikler Tasanm Ozellikleri

Kriterler Degerlendirme Kriterler Degerlendirme
Ekran dzellikleri 3 Boyut 1

Dijital makine gktilan 2 Kullamm kolayhg 5

Sahip oldugu modlar 5

Parametre aralik genisligi 2

Yetiskin,cocuk ve yenidogana uyguniuk | 3

5. karar verici

Kriter Degerlendirme Giivenlik

Giivenlik 5

Satis sonrasi hizmet 5 Kriter Degerlendirme
Teknik dzellikler 4 Kacak kompanzasyon dzelligi 4

Ekonomik Gzellikler 4 Batarya 5

Tasanm ozellikler 3 Alarm dzellikleri 5

Teknik Gzellikler

Tasanm Ozellikleri

Kriterler Degerlendirme Kriterler Degerlendirme
Ekran azellikleri 4 Boyut _ 1

Dijital makine gkulan 4 Kullamim kolayhig 5

Sahip oldugu modlar 5

Parametre arahk genisligi 4

Yetiskin,¢ocuk ve yenidogana uygunluk | 4

6. karar verici

Kriter _ Degerlendirme Giivenlik

Giivenlik 5

Sans sonrasi hizmet 3 Kriter Degerlendirme
Teknik dzellikler 4 Kagak kompanzasyon dzelligi q

Ekonomik azellikler 2 Batarya 5

Tasanim dzellikler 2 Alarm dzellikleri 5

Teknik Ozellikler

Tasanm Ozellikleri

Kriterler

Degerlendirme

Kriterler

Degerlendirme

Ekran Gzellikleri

Boyut

2

Dijital makine gikulan

Kullanim kolayhg

5

Sahip oldugu modlar

Parametre arallk genisligi

Yetigkin,¢ocuk ve yenidogana uygunluk

= s
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Ek C (Devam)

kriterleri degerlendirme anket sonuglari.

: Covid-19 pandemi siirecinde ventilator cihazinin se¢imini etkileyen

7. karar verici
Kriter Degerlendirme Giivenlik
Gilivenlik 5
Satig sonrasi hizmet 3 Kriter Degerlendirme
Teknik dzellikler 4 Kacak kompanzasyon azelligi 5
Ekonomik dzellikler 3 Batarya 5
Tasanm Gzellikler 2 Alarm dzellikleri 5
Teknik Gzellikler Tasanm Ozellikleri
Kriterler Degerlendirme Kriterler Degerlendirme
Ekran dzellikleri 3 Boyut 3
Dijital makine gkulan 1 Kullamm kolayhig 4
Sahip oldugu modlar 5
Parametre aralik genisligi 3
Yetigkin,cocuk ve yenidogana uygunluk | 5
B. karar verici
Kriter Degerlendirme Giiveniik
Gilivenlik 5
Satis sonras hizmet 3 Kriter Degerlendirme
Teknik dzellikler 4 Kagak kompanzasyon ozelligi 5
Ekonomik dzellikler 4 Batarya 2
Tasanm Gzellikler 2 Alarm dzellikleri 1
Teknik Dzellikler Tasanm Ozellikleri
Kriterler Degerlendirme Kriterler Degerlendirme
Ekran ozellikleri 3 Boyut 1
Dijital makine qktilan 3 Kullamim kolayhig 1
Sahip oldugu modlar 4
Parametre aralik genisligi 2
Yetiskin,cocuk ve yvenidoZana uyguniuk | 4
9. karar verici
Kriter Degerlendirme Giivenlik
Glivenlik 4
Satis sonrasi hizmet 4 Kriter Degerlendirme
Teknik Gzellikler 3 Kacak kompanzasyon dzelligi 4
Ekonomik dzellikler 4 Batarya 5
Tasanm ozellikler 2 Alarm dzellikleri 5
Teknik Ozellikler Tasanm Ozellikleri
Kriterler Degerlendirme Kriterler Degerlendirme
Ekran dzellikleri Boyut 2
Dijital makine gktilan Kullanim kolayhgi 3

Sahip oldugu modlar

Parametre arahk genigligi

Yetiskin,gocuk ve yenidogana uyzuniuk

([ paen || re
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Ek C (Devam): Covid-19 pandemi siirecinde ventilator cihazinin se¢imini etkileyen
kriterleri degerlendirme anket sonuglari.

10. karar verici

Kriter Degerlendirme Giivenlik
Giivenlik 5
Satis sonrasi hizmet 4 Kriter Degerlendirme
Teknik dzellikler 4 Kacak kompanzasyon azelligi 5
Ekonomik Gzellikler 2 Batarya 5
Tasanm Gzellikler 2 Alarm dzellikleri 5
Teknik Ozellikler Tasanm Ozellikleri
Kriterler Degerlendirme Kriterler Degerlendirme
Ekran dzellikleri 1 Boyut 1
Dijital makine gkulan 3 Kullamm kolayhg 4
Sahip oldugu modlar 5
Parametre aralik genisligi 2
Yetiskin,cocuk ve yenidogana uygunluk | 5
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