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Saglik hizmetlerinin kesintisiz stirdiirtilebilmesi icin diger saglik
calisanlart gibi hemgireler de nébet tutarak calismak zorundadiriar.
Olduk¢a zorlayici sartlar altinda c¢alisan hemsireler icin nébet
cizelgelerinin adil ve dengeli olmasi ¢cok énemlidir, aksi takdirde fiziksel
ve psikolojik olarak olumsuz etkilenirler. Bu kadar onemli olmasina
karsin hemen her saghk kurumunda bu cizelgeler manuel olarak
hazirlanmaktadir. Akademik yayinlar ile gelistirilen ¢éziim metotlari
ise bir karar destek sistemine déniistiiriilemedigi icin siirdiiriilebilir
degildir. Bu c¢alismada Istanbul'da yer alan bir hastanenin
kardiyovaskiiler cerrahi servisinin hemsire nébet cizelgeleme problemi
ele alinmistir. Problem igin éncelikle bir karma tam say1li programlama
modeli olusturulmustur. Sonrasinda bu model, yazilim bilgisi sinirli son
kullanicilara hitap eden bir karar destek sistemine déniistiirtilmiistiir.
Bu sistem sayesinde adil ve dengeli nébet cizelgeleri ¢ok kisa stirede
olusturulabilmektedir.

Anahtar kelimeler: Hemsire ¢izelgeleme problemi, Karma tam sayil
programlama, Karar destek sistemi.

Abstract

Nurses have to work in shifts to sustain continuous health services like
other healthcare staff. Nurses have very challenging working
conditions, hence the schedules have to be prepared in a fair and
balanced way, otherwise, their physical and psychological conditions
can be affected negatively. Despite its importance, these schedules are
prepared manually in almost all healthcare institutions. The academic
studies are not sustainable since they are not transformed into decision
support tools. In this study, nurse scheduling problem of cardiovascular
surgery service of a hospital in Istanbul is addressed. First, a mixed
integer programming model is proposed for the problem. Then a
decision support system is prepared for users who has limited technical
abilities. This system enables users to prepare fair and balanced shift
schedules in a very short time.

Keywords: Nurse scheduling problem, Mixed integer programming,
Decision support system.

1 Giris ve literatiir taramasi

Hastanelerde, saglik hizmetleri 7 giin 24 sa. siirecek sekilde
araliksiz olarak verilmektedir. Bu nedenle kesintisiz isgiiciiniin
saglanabilmesi i¢in basta hemsireler olmak ftizere saghk
calisanlarinin nébet olarak adlandirilan vardiyalar seklinde
calismasi gerekmektedir. Boylece var olan is glicii kaynag ile
streklilik  saglanabilmektedir. = Ancak  nébetler  iyi
planlanmadiklar1 zaman hemsireler iizerinde olumsuz etkiler
olusturabilmektedir. Ornegin, gece nébetleri insan viicudunun
calisma yapisina zit oldugu icin kisa ve uzun vadede kiside
fiziksel ve zihinsel rahatsizliklara yol agmakta, kisinin aile ve
sosyal yasaminda olumsuzluklara neden olmaktadir [1].
Nobetlerin hemsirelerde neden oldugu olumsuzluklarla birlikte
cizelgelerin hazirlanmasi da zorluklar icermektedir. Hemsire
nobet cizelgesi olusturulurken ilgili departmanin sahip oldugu
yasal kurallar yerine getirilmekte ve ayni zamanda hemsire
istekleri de karsilanmaya cahgilmaktadir. izin giinleri, nébet
tercihleri (6r. gece nobeti isteme ya da giindiiz ndbeti isteme
gibi), hamilelik gibi 6zel durumlarin da dikkate alindig1 nobet
cizelgeleri cogunlukla departmanda yer alan sorumlu hemsgire
tarafindan elle hazirlanmaktadir. Tiim bunlar g6z Oniine
alindiginda ¢izelge hazirlama siireci zorlagmakta ve elde edilen
nébet cizelgeleri tatmin edici seviyede olmamaktadir. Piyasada
var olan ticari yazilimlar ise hastaneler i¢in maliyetli olmakta
ya da kullanildig1 zaman istenilen sonucu verememektedir.

*Yazisilan yazar/Corresponding author

Tim bunlar dikkate alindigi zaman hemsire c¢izelgelerinin
olusturulmasi1 hastaneler i¢in 6nemli bir problem olup
hemsireler i¢in is yiikii acgisindan dengeli c¢izelgeler
olusturulamamaktadir. Bu ¢alismada, yukarida bahsedilen
problemlere sahip olan istanbul’daki bir devlet hastanesine ait
Kardiyovaskiiler Cerrahi (KVC) servisinin hemsire ¢izelgeleme
problemi karma tam sayili programlama (KTP) yontemi
kullanilarak modellenmistir. Olusturulan model, karar destek
sistemine (KDS) doniistiiriilerek cizelgelerin sorumlu hemsire
tarafindan kolayca hazirlayabilecegi bir yap1 olusmasina olanak
saglanmistir. Béylece hemsireler icin adil ve dengeli is ytikiine
sahip ndbet cizelgeleri olusturulabilecektir.

Her saglik kurumunun kisitlar1 birbirinden farkli oldugu i¢in
literatiirde konu ile ilgili bir¢cok calisma yapilmistir. Bu
calismada incelenen literatiir g¢alismalar1 Tablo 1'de
listelenmistir. Bu ¢alismalar Tiirkiye’deki kurumlarda ve yurt
disindaki kurumlarda yapilan c¢alismalar olarak iki gruba
ayrilabilir. Miller ve dig. [2], Amerika ve Kanada’'daki saghk
kurumlar i¢in yaptiklar1 ¢alismada dongiisel koordinat inis
algoritmasi (cyclic coordinate descent algorithm) yontemini
kullanarak hemsire ¢izelgeleme problemi (HCP) ic¢in
matematiksel model gelistirmislerdir. Bu ¢alisma ile
arastirmacilar hastanenin karsilastigi maliyetleri ve hemsire
memnuniyetsizliklerini azaltmislardir.
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Tablo 1. Calismada yer alan literatiir taramasi.

Table 1. Literature review of this study.

. o Uygulandig KDS
Yazarlar Yil Yontem/Coziicli Uike/Bolim Durumu
Miller ve dig. [2] 1976 Déngiisel Koordinat Inis Algoritmasi Amerika ve Kanada YOK
. Hibrit Memetik .
Burke ve dig. [3] 2001 Memetik + Tabu Arama Algoritmasi Belgika YOK
. . . Tam Sayili Programlama +Evrimsel Algoritma i
Aickelin ve White [4] 2004 + Istatistiksel Metot YOK
Aickelin ve Downsland [5] 2004 Genetik Algoritma ingiltere YOK
Kolon Uretme
Bard ve Purnomo [6] 2005 Tam Sayili Programlama + Kolon Tiiretme i YOK
Trilling ve dig. [7] 2006 Lineer Programlama + Kisit Programlama Anestezi Boliimi YOK
Burke, Li ve Qu [8] 2012 Pareto Tabanl ngglsel (Giartih Tekerlek i YOK
Optimizasyonu)
Constantino ve dig. [9] 2014 Sezgisel Yontem - YOK
Kim ve dig. [10] 2014 Genetik Algoritma - YOK
Legrain ve dig. [11] 2015 Sezgisel Yontem Kanada (Montreal) YOK
R Tam Sayili1 Dogrusal Programlama (¢oziicii: Tiirkiye(Isparta)/
Giingor [20] 2002 LINDO) Dogum Odas! YOK
Atmaca ve dig. [12] 2012 0-1 Tam Sayil1 Programlama (¢6ziicii: GAMS) Tiirkiye(Ankara) YOK
< oo 0-1 Tam Sayili Programlama + Tiirkiye(Kirikkale)/
Bag ve dig. [13] 2012 ANP (Agirliklar: belirlemek i¢in) Uroloji-KBB YOK
Al N Tirkiye (Erciyes)/
Oztiirkoglu ve Caliskan [14] 2014 0-1 Tam Sayili Programlama (¢6ziicii: LINDO) Yogun Bakim Unitesi YOK
Tiirkiye/Yogun
Varli ve Eren [18] 2017 Hed"ef_l.’r.(.)gramlama Bakim- Acil Servis- YOK
(¢o6ziicii: CPLEX) .
Ameliyathane
o Hedef Programlama Tiirkiye(Kirikkale)/
Eren ve dig. [19] 2017 (¢oziicii: CPLEX) Acil Servis YOK
Karayel ve Atmaca [15] 2017 0-1 Tam Sayili Programlama (¢6ziicii: CPLEX) Genel Yogun Bakim YOK
o 0-1 Tam Sayili Hedef Programlama (¢oziicti: Tiirkiye(Kirikkale)/ 3
Eren ve dig. [17] 2017 CPLEX) farkl servis YOK
Uslu ve dig. [16] 2018 0-1 Tam Sayili Programlama (¢6ziicii: CPLEX) Turkly;bqﬁr:iljSeers YOK
Ozkarahan [22] 1989 Dogrusal Hedef Programlama Amerika (Phoenix) VAR
Bu calisma 2019 Karma Tam Sayili Programlama Tiirkiye (Istanbul)/ VAR

(Céziicii: CBC) KVC

Burke ve dig. [3] ise memetik yaklasim ile tabu arama
algoritmasini kiyaslamistir. Bunun sonucunda hibrit memetik
yaklasimin, tabu arama algoritmasi ve memetik yaklasim ile
kiyaslandiginda daha iyi cizelgeler olusturdugu sonucuna
ulasmisladir. Bu calismalar1 test etmek icin de yontemleri
Belgika’daki farkli karakteristige ve zorluga sahip hastanelere
uygulamislardir. Aickelin ve White [4], iyi bir hemsire ¢izelgesi
hazirlamak icin iki asamali ¢alisma yapmiglardir. ilk asamada
hemsire c¢izelgeleme yontemini tam sayill programlama
yaklasimi ve evrimsel algoritma yaklasimi kullanarak model
kurup ¢ézmiislerdir. Ikinci asamada ise daha iyi bir cizelge
gelistirmek ve basaril bir algoritma modifikasyonu saglamak
amaciyla kiyaslamalar i¢cin yeni istatistiksel metot
gelistirmislerdir. Aickelin ve Downsland [5] ise Ingiltere’de yer
alan bir hastanenin haftalik hemsire cizelgelerini genetik
algoritma kullanarak elde etmislerdir. Calismanin amaci, esnek
ve hizli ¢ézlimlerin tiretilebildigi model gelistirilmesi ve ¢6ziim
icin kullanilan kisitlarin genetik algoritma kullanilarak
eklenmesidir. Bu sayede adil ve tiim isteklerin yerine getirildigi
cizelgeler olusturmaya c¢alismiglardir. Bard ve Purnomo [6],
kolon tiiretme ydntemini kullanarak ¢ok amacgh bir HCP'yi
¢ozmeye c¢alismistir. Kullandiklar1 yontemde tam sayil
programlama ve kolon tiiretme yaklasimini bir araya getirerek

karar verme asamasinda zithk yaratan kisitlar igin yeni bir
yontem gelistirmislerdir. Trilling ve dig. [7], HCP icin
matematiksel modeli tam sayili lineer programlama ve kisit
programlama kullanarak iki farkli sekilde olusturmuslardir. Bir
hastanenin anestezi béliimiinde yer alan hemsireler igin
adaletli cizelgeleri maksimize edecek c¢izelgeyi bulmaya
calismis ve sonucunda tam sayil lineer programlamanin daha
iyi sonuglar verdigini gostermislerdir. Burke ve dig. [8] ise
Pareto tabanli bir arama algoritmasi gelistirmislerdir.
Hemsireler icin yasal nébet yiikiimliiliiklerinin yerine
getirildigi bu c¢alisma icin bir sezgisel gelistirmisler ve
sonrasinda taleplere uymamay1 en az yapacak hizl ¢éziimler
elde etmek icin gartli tekerlek (squeaky wheel)
optimizasyonu yontemini kullanmiglardir. Daha sonrasinda ise
uygun ¢O6ziimii elde edebilmek igin onarict ¢6ziimi
kullanmislardir. Constantino ve dig.[9], yaptiklar1 ¢alismada
HCP icin ¢oklu gorev atama prosediiriine dayali sezgisel
yontem kullanarak hemsire isteklerini karsilamay1 maksimize
ederek gevsek kisit ihlallerinin minimize edildigi bir yaklasim
gelistirmislerdir. Kim ve dig. [10], genetik algoritma kullanarak
HCP i¢in uygun ¢6ziim bulma olasiligini arttirarak tiim kisitlari
tatmin edecek bir model olusturmuslar ve sonugta hizh ve
yluksek kalitede ¢izelgeler elde etmislerdir. Legrain ve dig.[11],
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sezgisel yontem kullanarak elde ettikleri modelde Montreal’de
yer alan bir hastanenin iki hemsire takimi i¢in (real team ve
float team) cizelge olusturmuslardir. Bdylece ticari {riin
kullanma ve manuel ¢izelge hazirlama gibi olumsuzluklar:
elimine ederek maliyeti azaltmaya calismislardir.

Tiirkiye’de yapilan calismalarda ise genelde hastanelere 6zel
ikili veya karma tam sayili modeller kurulmus ve sonrasinda
CPLEX gibi ¢oziiciiler kullanarak bu modeller ¢oziilmistiir.
Atmaca ve dig. [12] Ankara’da yer alan bir hastane i¢in, Bag ve
dig.[13] Kirikkale’de yer alan bir hastanenin Uroloji-KBB
servisi icin, Oztiirkoglu ve Caligkan [14] Erciyes Universitesi
Tip Fakiiltesi yogun bakim iinitesi i¢cin ndbet cizelgeleri
olusturmuglardir. Bunlara ek olarak Karayel ve Atmaca [15]
6zel bir hastanenin genel yogun bakim initesi i¢in, Uslu ve
dig.[16] ise bir hastanenin acil servisi icin ve Eren ve dig.[17]
yine Kirikkale’de yer alan bir hastanenin 3 farkl servisi icin
cizelgeler olusturmuslardir. Kirikkale’de yer alan bir hastane
icin nobet cizelgeleri olusturan Varli ve Eren [18] modellerini
yogun bakim, ameliyathane, acil béliimlerine uygularken, Eren
ve dig.[19] yine Kirikkale’de yer alan bagka bir hastanenin acil
servis boliimiine uygulamislardir. Bunlardan farkli olarak
Giingdr [20] Isparta Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Hastanesinin
dogum odasinin HCP’si i¢in iki asamal1 bir model gelistirmistir.
Onerdigi modelin ilk asamasinda hizmetleri yerine getirecek
minimum hemsire sayisini belirlemeye ¢alismis ikinci
asamasinda ise ilk asamada gorevlendirilen hemsirelerin 2
haftalik periyot icinde calisma giinlerini ve izin giinlerini de
dikkate alarak c¢izelge olusturmustur. Tim ¢alismalarin
sonucunda hastanelerin gerekliliklerini yerine getiren, hemsire
memnuniyetini saglarken adil ve dengeli hemsire nobet
cizelgeleri hazirlanmistir.

Yukarida da bahsedildigi gibi personel c¢izelgeleme
konularindan biri olan hemsire nébet cizelgeleme problemi
uzun yillardir ¢alisan konulardan biri olmustur [21]. Yapilan
calismalar var olan problemin sezgisel yontemler ya da
matematiksel modeller kurularak ¢6ziilmesine dayanmaktadir.
Ancak literatiirde yer alan bu ¢alismalarda olusturulan
¢oziimler KDS’ye  donistiirilmedigi icin  devamlilig
saglanamamakta ve model olarak kalmaktadir. KDS igeren
calisma ise yok denecek kadar azdir. Ozkarahan’in [22] yapmis
oldugu calismada hastane isteklerini karsilarken ayni zamanda
hemsire memnuniyetini saglayacak bir karar destek sistemi
gelistirilmistir. Dogrusal hedef programlama yo6ntemini
kullanarak gelistirdigi bu yontemde karmasikliga alternatif
¢oziimler aranmasina izin vermektedir. Olusturulan KDS
sayesinde farkli parametreler kullanilarak farkh ¢oztimler elde
edilebilmektedir. Boylece alternatif nobet c¢izelgelerinin
hazirlanarak degerlendirilebildigi bir sistem elde edilmistir.
Elde edilen tatmin edici ¢izelge otomatik olarak
yayinlanmaktadir. Olusturulan bu karar destek sistemi 9 alt
sistemi icermekte ve veri tabani 7 kullanici ara yiizii ile baglanti
kurmaktadir. Yapilan bu ¢alisma Phoenix, Arizona’da
uygulanmistir.  Sistemde, hemsire c¢izelgeleme destek
sistemindeki alternatif optimum modellere odaklanmislardir.
Amacg personelsiz kalma durumunda maliyeti azaltmak ve
haftalik is¢i maliyetini en kii¢iiklemektedir.

Cok fazla c¢alismanin yer aldigt HCP, onerilen modellerin
stirekliliginin = saglanamamasi1 ve farkli ¢izelge yapilan
nedeniyle giiniimiizde calisilmaya devam etmektedir. Yapmis
oldugumuz bu c¢alisma ile hemgsire ndébet cizelgelerinin
olusturulmasi i¢in KTP modeli 6nerilmistir. Daha sonra bu
modeli MS Excel tabanli bir KDS’ye doniistiirerek teknik bilgisi

sinirli olan bir son kullanicinin (6r. sorumlu hemsire) ¢éztimleri
hizl sekilde elde edebildigi cizelgeler olusturabilmektedir.

Calismanin sonraki boliimleri su sekilde devam etmektedir: 2.
bélimde problemin tanimi yer almaktadir. 3. bolimde ise
onerilen KTP modeli yer almaktadir. Calismanin 4. bolimii ise
uygulama kismi olan KDS'nin olusturulmasi islemlerini ve
KDS'nin calistirilmasi sonucu elde edilen hemsire ndbet
cizelgesini icermektedir. 5. boliimde ise sonuglar yer
almaktadir.

2 Problemin tanimi

Bu calismada, Istanbul’da yer alan bir devlet hastanesine ait
KVC servisi incelenmistir. Oncelikle bu béliimde departmanin
genel yapisi verilecek, sonrasinda da probleme 6zel kisitlardan
bahsedilecektir. Hemsireler iki vardiya (noébet) halinde
calismaktadir: giindiiz nobeti ve gece nobeti. Giindiiz ndbeti
sabah 8:00’de baslayip aksam 16:00’da bitmekte ve 8 saat
stirmektedir. Gece nobeti ise aksam 16:00’da baslayip sabah
8:00’de bitmekte ve 16 saat siirmektedir. Dolayisiyla gece
nobeti, glindiiz nébetine gore iki kat daha fazla is yiikline
sahiptir. Departmanda yer alan hemsireler kidemlerine gore
siniflandirilmakta ve toplamda ti¢ kidem grubu yer almaktadir.
Son olarak departmandaki is yiikii hafta i¢i ve hafta sonuna gore
degisiklik gostermektedir. Olusturulan nobet c¢izelgesi
asagidaki kurallari takip edecek sekilde olusturulmaktadir:

e Giindiz nobetinde bulunan hemsire sayisi sabit
degildir. Hafta i¢i glinlerinde 8 hemsire noébetgi olarak
yer almak zorundadir. Hafta sonu nébetlerinde ise
minimum 7 maksimum 8 hemsire yer almahdir,

e  Gece nobetinde her zaman 6 hemsire bulunmalidir ve
bu hemsirelerden en az biri gece kidemli hemsire
grubunda olmaldir,

e  Gece ve giindiiz ndbetlerinde en az 1 tane kidemsiz
hemsire grubundan bir hemsire bulunmak
zorundadir,

e Her hemsirenin ¢alisma siiresi ayni olmahdir (gece
nobeti 2 glindiiz nébetine esdegerdir),

e Bir hemsire bir gilinde birden fazla ndébet
tutmamalidir,

e izinli hemgirelere (6r. yilk izin) nobet atamasi
yapilmamaktadir,

e Hemsirelere ait kisisel istekler (belirli giinlerde nobet
tutmak ya da dogum giinlerinde gece ndbetine sahip
olmamak gibi) de nébet c¢izelgesi olusturulurken
dikkate alinmaldir.

Boliimdeki aylik hemsire cizelgeleri bashemsire (sorumlu)
tarafindan elle olusturulmaktadir. Elle hazirlanan cizelgelerde
sorumlu hemsire bazen hemsirelerin isteklerini tam olarak
yerine getirememekte ve cogu zaman da ¢izelgeleme islemi ¢cok
zaman almaktadir. Bu ¢alismanin amaci departmanin
isteklerini karsilayan ndbet ¢izelgelerini kisa slirede hazirlayan
bir KDS olusturmaktir. KDS’de kullanilacak matematiksel
model bir sonraki bdliimde anlatilacaktir.

3 Onerilen KTP modeli

Bu béliimde problemi ¢6zebilmek i¢cin 6nerdigimiz KTP modeli
tanitilmaktadir. KTP modelleri yoneylem arastirmasinda
kullanilan temel matematiksel ydntemlerden birisidir. Modelin
olusturulmas1 igin gereken kiimeler, degiskenler ve
parametreler sirasiyla Tablo 2, Tablo 3 ve Tablo 4’te verilmistir.
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Tablo 2. Kiimeler.
Table 2. Sets.

Kiime Tamm

N Hemsireler

T Bir ayda yer alan giinler

K Nobet tiirleri, k=1 giindiiz nobeti, k=2 gece ndbeti
R Sapma degiskeni tiirti, r=1 pozitif, r=2 negatif

NS Hemsire kidem grubu (s=1 gece kidemli, s=2
giindiiz kidemli, s=3 kidemsiz hemsire grubu)
TW  Hafta igi giinleri

TWE  Hafta sonu giinleri
A, Hemsirelerin yillik izin giinleri
M, Hemsire n'nin gelmek istemedigi giinler

Tablo 3. Degiskenler.
Table 3. Variables.

Degisken Tanim

Xntk Hemsire n'nin t giinlinde k. tip (giindiiz ya da
gece) nobeti varsa 1, aksi takdirde 0

Yop Hemsire n'nin hafta sonu p de nébeti varsa 1,
aksi takdirde 0
D}, Toplam mesaide degisiklige sebep olan sapma
degeri
D}Max Toplam mesai sapmalarini  smirlandiran

sapma degiskeni

D,zl_t Pes pese gece nobeti sayisini sinirlandiran
sapma degiskeni

Dg't'k Ozel giinler i¢in olusturulan gevsek kisita ait
sapma degeri

Tablo 4. Parametreler.

Table 4. Parameters.

Parametre  Tanim

Enk Hemysire n’nin k tipi nébetindeki nébet sayisi.
Gp Sorumlu hemsire tarafindan belirlenen
hemsire n’nin ¢alisilabildigi is giinii sayis1
HJMx Hemsire n’nin sahip olabilecegi maksimum
hafta sonu ndbet sayis1 kiimesi
itk Hemysire i'nin t giinii k tipi nébet istegi
W, Hafta sonu ciftleri kiimesi (p degerlerinin
olusturdugu kiime)
Emin r. sapma tiiriindeki minimum mesai sayisi
Fmax r. sapma tiirtindeki maksimum mesai sayisi
for g Sapma degiskeni D} ,’nin maliyeti
cMax Sapma degiskeni D %*'nin maliyeti
foc Sapma degiskeni D2 ,'nin maliyeti
ok Sapma degiskeni D7, ,'nin maliyeti
C:{'p Karar degiskeni Y, ,,'nin maliyeti

Bu ¢alismada ¢ tip degisken bulunmaktadir. Birincisi hangi
hemsirenin hangi giinde gece veya giindiiz ndbeti oldugunu
gosteren X, ., degiskenidir. Diger degisken Y, ise
hemsirelerin hafta sonu nobetlerini dengeli sekilde
paylastirmak ve her hemsirenin en az bir hafta sonunda (hem
Cumartesi ve hem de Pazar giiniiniin birlikte izin olarak

saylldig1) izin yapabilmesini saglamak icin kullanilmaktadir.

Digerleriise, modelin kisitlarini anlatirken detaylandiracagimiz
gevsek kisitlardan sapmayi gésteren Dy ., DM, D3, ve D3 .
degiskenleridir.

Hastane yonetimi ve sorumlu hemsireden elde edilen bu veriler
KTP modelini olusturan kisitlarda kullanilmistir.

minZ = Z Z et *DL, + Z clMax y piMax
ne N rer TER
+ Z Z C%'t * D"Zl't
ne N teT

PPIWILALE

ne N teT kEK

MPIPI AL

ne N peP
Skg.
Z Xpe1=8,te TV )
neN
7= ZXn,m <8,teTWE @)
NneN
Z Xnt2=6,t€T 3)
NneN
zXn,t,k21;t€T,kEK,s=3 )
nens
ZXn,t,zzl,teT,s:l (5)
neNs
zxn,le.tET,s:Z ©)
nenNs
Z Xnt2 =Enz, N€N %
ter
Z(X"tl +2%Xn3) 2 Go+ Dy —Dpp,mEN (8)
ter
D%,r < D%max’ neN,reR (9)
R < DM < Frex r € R (10)
Xntr tXnt2 <1, neN,teT (11)
Xn,t,Z + Xn,t+1,1 +Xn,t+1,2 <1,neN,teT (12)
Xntz + Xnts2q ST NENLET (13)
Xnt1— Xnts11 + Xnp—11 <0, n€N,t€T (14)

t+4

Z(Xm) +Xpesas SANEN, t(E+4HET  (15)
t

t+7
zxn,t,z <2+D}, neNt(t+7)€T (16)
t
t+5
sz‘n,t,k <5 neNt(t+5) €T (17)
keK t
Xuxw =0,nmEN,t €Ay, kEK (18)
Xntk — D3 <0,meEN,teMykeK (19)
t+3
szmlkzl, neENt,(t+3)€ET (20)
keK t
Xk =1, n€N, teT, keKs.t. apy =1 (21)
Z(Xn,t,k + Xn,t',k) + Xn,t—l,Z < 5 * Yn,p , n
kek (22)

EN, t,t' €W, peEP
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Yn,p < Z(Xn,t,k + Xn,t’,k) + Xn,t—l,z , n

ek (23)
EN, t,t' €W, pEP
Z Yn,p <HM™* neN (24)
pPEP
Xntir Ynp€{0,1} ,neN, teT, ke KweW (25)
Djip, DM, D2 ,D3 . =0,neN, tel ke K (26)

Hastanenin KVC servisindeki nébetler gece ve glindiiz nébeti
olarak iki vardiya seklinde olusturulmaktadir. Bu nobetlerde
yer alan hemsire sayisi farklilik gostermektedir. Kisit (1) hafta
ici glindiiz nobetlerinde 8 hemsirenin yer almasi gerektigini
gostermektedir. Hafta sonu gilindiiz noébetlerinde yer alan
hemsire sayisi ise alt ve st limitler ile belirlenmistir. Kisit (2),
hafta sonu giindiiz nébetinde en az 7 en fazla 8 hemsirenin
olmas1 gerektigini gostermektedir. Gece nobeti ise giindiiz
noébetinden farkli olarak her zaman ayni sayida nébet¢i hemsire
icermelidir. Kisit (3) gece nobetinde 6 hemsirenin olmasini
saglanmaktadir. Bu nébetlerde yer alan hemsireler kidem
gruplarina goére simiflandirilmaktadir. Hastanede yer alan
kidem gruplar1 gece ve gilindiiz kidemli gruplar1 ve kidemsiz
hemsire grubu olarak ii¢ grupta simiflandirilmistir. Kisit (4),
tiim noébet tiirlerinde kidemsiz hemsire grubundan en az bir
hemsirenin yer almasi gerektigini séylemektedir. Kisit (5) gece
nébeti icin kidemli hemsirenin en az 1 olmasi gerektigini
gosterirken Kisit (6) giindiiz nobetleri i¢in kidemli hemsire
sayisini gostermektedir.

Dengeli nobet cizelgesinin olusturulabilmesi i¢in mesai
sayllarinin hemsireler arasinda dengeli bir sekilde dagitilmasi
gerekmektedir. Gece nobetini tamamlamak daha zor oldugu
icin herkesin tutmasi gereken gece nobeti sayisini saglamasi
gerekmektedir ve bu da Kisit (7) ile saglanmaktadir. Toplam
mesai sayisinin saglanmasi icin ise Kisit (8) kullanilmaktadir.
Burada yer alan gece nobeti 2 ile carpilarak gece ndbetinin
giindliz nobetine gore iki kat daha fazla is yiikline sahip oldugu
belirtilmektedir. Ancak toplam mesainin saglanamadigl
durumlarda fazla mesai ya da daha az mesainin yazilmasi
gerekmektedir. Bu nedenle Kisit (8) sapma degiskenleri
kullanilarak olusturulmaktadir. Fazla mesainin de herkes igin
dengeli olmasimi saglamak i¢in sapma degiskenleri farkli bir
sapma degiskeni kullanilarak Kisit (9) ile smirlandirilmistir.
Kisilerin tutabilecegi minimum ve maksimum fazla mesai sayisi
ise Kisit (10) kullanilarak olusturulmustur.

Hemsireler yasalar geregi bir giin icerisinde birden fazla nébet
tutmamaktadir. Hemsirelerin bir giinde tek nébet tutmalarini
saglamak icin Kisit (11) kullanilmaktadir. Gece nébetlerinden
sonraki giine nébet yazilmamaktadir (giin asir1 nobetleri). Kisit
(12) gece nobetinden sonraki giinde nobet yazilmasini
engellemektedir. Bununla birlikte gece ndbetinden sonra
glindiiz nobeti tutmak zorlayici oldugu igcin gilin asin
nobetinden sonraki ilk giine gilindiiz nébeti yazilmamaktadir.
Bunu saglayabilmek i¢in Kisit (13) kullanilmaktadir.

Hemsirelerin pes pese tuttugu nébet sayilar1 ¢alisan saghgi
acisindan 6nemlidir. Hemsirelerin giindiiz pes pese tutabilecegi
minimum noébet sayisi 2, maksimum ise 4 olabilmektedir. Kisit
(14) hemsirelerin pes pese tutmasi gereken giindiiz nébetini
gosterirken Kisit (15) pes pese maksimum 4 giindiiz nébetinin
tutulabilecegini soylemektedir. Kisit (16) ise pes pese tutulan
gece nobeti sayisinin ist sinirini géstermektedir. Hemsirelere
pes pese yazilacak nobet sayisi ise 5’'i gegmemelidir ve bu
durum Kisit (17) ile saglanmaktadir.

Yillik izne veya yasal izne sahip olan hemsirelere nébet
yazilmamalidir. Bu durum Kisit (18) ile saglanmaktadir. Ayrica
yillik izin disinda izin kullanmak isteyen hemsirelerin istekleri
olabildigince saglanmalidir. Kisit (19), hemsirelere istedikleri
giinlerde olabildigince izin yazilmasini saglamaktadir. Yasal
izinler ve istekler disinda hemsirelerin pes pese belli
doénemlerde bos olmalari istenmektedir. Hemsirelerin pes pese
4 giinden fazla nobetsiz kalmasim1 6nlemek icin Kisit (20)
kullanilmaktadir.  Kisit (21) ise hemsirelerin istedikleri
gilinlerde istedikleri nobet tiirlerinde ndbet¢i olmalarini
saglamaktadir. Hemsirelere esit sayida hafta sonu noébetini
yazmak ve en az bir hafta sonunda bosluk birakarak (Cumartesi
ve Pazar aym1 anda bos kalacak sekilde) cizelgelerin
olusturulmast  gerekmektedir. Bunu saglamak igin
tanimladigimiz ve hafta sonlarimi bir arada tutan Y,, , degiskeni
kullanilmaktadir. Bir ayda en fazla 5 hafta sonu oldugu i¢in tist
sinir 5 ile carpilmistir. Bu iki degisken arasinda baglanti
saglayabilmek icin bir de alt sinir eklenmektedir. Kisit (22) ve
Kisit (23) iki degisken arasindaki baglantiy1 géstermektedir. Bu
baglanti saglandiktan sonra her hemsirenin bir hafta sonu
ciftinde bosluga sahip olabilmesi i¢in {stten saymnin
sinirlandirilmas1  gerekmektedir. Bu da Kisit (24) ile
saglanmaktadir.

Yukarida verilen matematiksel modelde yer alan kisitlar
zorunlu kisitlar ve gevsek kisitlar olarak siniflandirilmaktadir.
Zorunlu kisitlar, mutlaka yerine getirilmesi gereken kisitlardir.
Modelde yer alan (1)-(7), (10)-(15), (17)-(18) ve (20)-(24)
kisitlar1 zorunlu kisitlar sinifina girmektedir. (8)-(9), (16) ve
(19) kisitlar1 ise gevsek kisitlar1 olusturmaktadir. Gevsek
kisitlar miimkiin oldugunca yerine getirilmesi gereken kisitlari
gosterir. Bunu saglamak i¢in gevsek kisitlarin sapmasina
olanak saglayan degiskenler eklenir ve bunlara sapma degiskeni
ad1 verilir. Sonrasinda bu sapma degiskenlerine ait cezalar
amag¢ fonksiyonunda minimize edilir. Tablo 3’te verilen
D, D%, D2, ve D3 .\ degiskenleri sapma degiskenleridir.
Amag¢ fonksiyonu bu sapma degerlerini en kiigiiklemeye
calismaktadir.

Amag fonksiyonu gevsek kisitlarin agirlikli toplamindan ve
hafta sonu dengeli ndbet olusmasim saglamak igin
olusturdugumuz Y;, , degiskeninden olusur ve minimize edilir.
Hedef tiim amag¢ fonksiyonunda tanimli olan degiskenlerin
maliyetlerini sifira indirmektir. Boylece amag¢ fonksiyonu
gevsek kisitlar1 saglayabilmektir. Agirliklar icin de cjy ., c}M%*,
che 3.k ve cp, parametreleri tanimlanmistir. Bu
parametreler tiim sapmalar i¢in farkli olarak tanimlanabilecegi
gibi ayn1 da tamimlanabilir. Bir sonraki béliimde bu model
kullanilarak gelistirilen KDS anlatilacaktir.

4 KDS’nin uygulanmasi

Literatiirde KTP modelleri dahil olmak iizere HCP i¢in dnerilen
bir¢ok ¢6ziim yontemi bulunmaktadir. Buna ragmen bu ¢6ziim
yontemlerinin son kullanici igin uygun olabilecek bir KDS
haline doniistiiriilmesi ¢ok azdir. Bu béliimde, hazirlanan KTP
modelinin KDS’ye ddniisme siireci anlatilmaktadir. Ardindan
da Istanbul’da yer alan bir devlet hastanesinin KVC servisine ait
Eylil 2019 hemsire nobet cizelgesinin bu KDS kullanilarak
hazirlanisi anlatilacaktir.

KDS'nin olusturulmasi islemi KTP'nin programlama dili ile
kodlanarak cizelge olusturulabilecek bir arag¢ (sistem) elde
edilmesidir. Amacimiz kodlama veya optimizasyon bilgisi
olmayan, yazilim bilgisi agisindan sinirli kapasiteye sahip
sorumlu hemsirenin cizelgeyi tek bir uygulama icerisinde hizli
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bir sekilde elde edebilmesini saglamaktir. Bu amaci
gerceklestirmek icin platform olarak MS Excel uygulamasi
secilmistir. MS Excel, eklentiler sayesinde farkl araclar1 bir
uygulama icinde kullanabilme 6zelligi sunmaktadir. Bu
eklentilerden biri olan Solver Studio [23], modelin kodlamasi
ve ¢ozdiirilmesi islemlerini ayni dosya icinde yapmaya imkan
sagladig icin bu calismada tercih edilmistir. Bununla birlikte
Solver Studio birden fazla programlama dilinde kodlamaya
imkan verir. Biz de bu programlama dillerinden biri olan
Python dilini kullandik. Ayrica Solver Studio hem acik kaynak
(6r. CBC) hem de ticari (6r. Gurobi) ¢oziiciilerin kullanilmasina
izin verir. Bu ¢ozilicii tiirlerinden hangisinin kullanilacag:
projenin biiyiikligiine ve amacina gore kullanici tarafindan
secilmektedir. Biz de hemsire ndbet cizelgesinin igerdigi
degisken sayisinin az olmasi ve KDSnin flicretsiz olarak
kullanilabilmesi i¢in ¢6ziicti olarak CBC’yi kullandik.

Sekil 1’de, olusturulan bu KDS’nin ¢alisma yapisi hakkinda bilgi
verilmektedir. Sekildeki girdi kisminda yer alan parametreler
modelin  ¢alistirllmas1  i¢in  gerekli olan bilgilerden
olusmaktadir. Bu bilgiler KTP modeli tarafindan kullanilir. KTP
Modeli, Solver Studio eklentisindeki Python ile kodlanir. CBC
acik kaynak c¢oziicii ile ¢oziiliir. Boylece cizelge elde edilir.
Sistemin ¢iktis1 olan bu ¢izelge MS Excel’de yer alan bir bagka
tabloya yazdiritlir. Olusturulan KDS'nin kullanimi  KVC
servisinin Eyliil 2019 HCP olusturulmasi ile agiklanacaktir.

T Gk
: Eledlzsri.reler —_— Solver Studio —_— Hemsire N&
= izin Giinleri © LT Gizelgesi
- Ginler o EEE

Sekil 1. KDS'nin ¢alisma yapisi.

Figure 1. Working structure of the decision support system
(DSS).

Toplamda 33 hemsirenin yer aldigi KVC servisi i¢in gerekli
bilgiler Problemin Tanimi kisminda ifade edilmisti. KDS’nin
calistirilmasi i¢in gerekli olan bu bilgiler Tablo 5 ve Tablo 6’daki
girdi alani olarak tanimlanan MS Excel Calisma Sayfasindaki
tablolara girilir. Tablo 5’te yer alan tablolar hemsirelere ait
bilgilerden olusmaktadir. Bu tablolar hemsirelerin sahip
oldugu izin gini sayisi, gece ya da giindiiz ndbet tercihleri,
cizelgesi yapilan ayin giin sayisi ve hafta sonu giinleri gibi
bilgileri icermektedir. Tablo 6’da ise her bir hemsire igin
olusturulan ve hemsirelerin gelmek istemedikleri giinlerin yer
aldig1 ve izin gilinlerine gére hemsirelerin listelendigi tablo yer
almaktadir. Bu bilgiler girildikten sonra model calistirilmis ve
elde edilen cizelge cikt1 tablosuna yazdirilmistir: Eylil 2019°a
ait elde edilen nobet cizelgesi Sekil 2’de yer almaktadir.

Tablo 5. KDS'nin girdi ekraninda yer alan kiime tanimlama alanlari -1 (Solver Studio) Hemsire, istekler ve zaman bilgilerine ait
tablolar.

Table 5. Set identification fields on the input screen of DSS -1 (Solver Studio) Tables of nurses, requests and time information.

Hemsire Bilgisi

Kidem o Giinler

E 8 § 'i‘f E = o »
— N - - — — —
gL .7 S% ¢ & =& =3 5 g.5 §5 E&
= (T} 23 5} =3 83 Z e 5 &2 E S E 1 e
< © 5 3 < 2 k= & S 3 & = 35 §5 &=
= = 3 < = = 3
N N1 N2 N3 Ena Ena Gn T T™v iiEE e

1 2 7 11 21 0 21 1 2 1 3

2 3 8 13 2 10 21 2 3 7 3

3 4 10 14 15 3 21 3 4 8 2

4 5 12 16 0 11 21 4 5 14 3

5 6 15 22 2 10 16 5 6 15 2

Tablo 6. KDS’nin girdi ekraninda yer alan kiime tanimlama alanlari-2 (Solver Studio) Hemsirelerin yillik izin ve isteklerinin girildigi
alan.

Table 6. Set identification fields on the input screen of DSS -1 (Solver Studio) The table where nurses' annual permit and requests are

entered.
Glinler
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
é 2 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
é* 3 0 0 0 0 0 1 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0
% 4 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0
5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

754



Pamukkale Univ Muh Bilim Derg, 26(4), 749-757, 2020
E. Gegici, M.G. Gliler

= 36 Cut Calibri A s E=2 ®- BewnapTex General - ) %] T | = Bx [ 3 Autosum ~ A
pase 2P BIU- [~ &-A- === &= B ' acenter + [ 05 s <g o Cuna\ Ful;nj;t‘a: E Ein gs'ete F%t - SZUI Fﬂe
- ¥ Format Painter = ===IE= erge & Center BT attng Tables Syl - -+ LT Fiters Select-
Clipboard o Font [ Alignment [ Number [ Styles Cells Editing
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1 CARSAF TABLO

_ DS | NS |AR

2 Unvan Hem:ru: 1(2|3(4|5|6|7|8|9|10(11|12(13(14|15(16|17(18|19(20|21|22(23|24|25|26|27|28|29|30
3 Hemsire 1 DS DS |DS (DS DS |DS 1]
4 Hemgsire 2 NS DS |DS |NS - NS 1]
5 Hemsire 3 DS |DS (DS DS |DS [NS 1]
6 Hemsire 4 | 4
7 Hemsire 5 NS ]
8 Hemsire 6 Yi 8
9 Hemgsire 7 Yi NS 8
10 'Hemsire Yio|vio|vi |yl |yl |vi DS |DS 9
11 'Hemsire 9 DS |DS (DS DS DS |DS |DS |DS 1]
12 Hemsire | 10 NS [Ni [ns NS [Ni | 2
13 'Hemsire 11 NS DS |DS DS |DS |DS |DS 3
14 'Hemsire 12 Yi |NS DS |DS DS [DS |DS 1
15 'Hemsire 13 Yi |yl |Yl |NS Tyl [vio|vi |vi |vi 12
16 Hemsire | 14 |Ds [Ds| |NS NS |Ni[vi [vi |[ps 5

*DS: Giindiiz nébeti, NS: Gece nébeti, NI: Nébet izni, Yi: Yillik izin.

Sekil 2. Elde edilen nébet ¢izelgesi.
Figure 2. Obtained shift schedule.

Onerilen bu KDS'nin katkilar su sekilde siralanabilir. Ilk olarak,
sorumlu hemsirenin aylik olarak hazirladigi bu nodbet
cizelgeleri, departmanin yasal kurallari, hemsire istekleri ile
birlikte elde edilmeye ¢alisildig1 zaman olusturulmasi ortalama
bir giin siirmekteydi. Hazirlanan KDS ile birlikte bu islem 1
saatten kisa bir siire de optimale %10 uzaklikta elde edilmistir.
Ayrica KDS ile hazirlanan noébet cizelgesi sayesinde fazla
mesaide ¢alisan hemsire sayisinda da azalma olmustur. Ikinci
olarak, pes pese yazilan gece nobetleri hemsirelerin saghklarin
olumsuz etkilemektedir. Bu nedenle gece ndbetlerinde 3 veya
daha fazla gece ndobetinin yazilmamasi istenmektedir.
Olusturulan KDS sayesinde pes pese 3 veya daha fazla gece
noébeti tutan hemsire sayis1 0'a indirilmistir. Pes pese gece
nobeti sayisindaki azalmaya ilaveten pes pese tutulan toplam
noébet sayis1 da KDS ile azaltlmistir. KDS ve manuel olarak
hazirlanan nébet cizelgelerinin karsilastirmasi Tablo 7’'de yer
almaktadir.

Tablo 7. KDS’den elde edilen sonuglarin manuel olarak
hazirlanan cizelge ile karsilastirilmasi (Eyliil -2019).

Table 7. Comparison of results of manual schedule preparation
and results of DSS (September-2019).

Manuel KDS
Cizelgenin olusturulma stiresi 1 giin <1 sa.
Pes pese 3 ve daha fazla gece nobeti 5 0
tutan hemsire sayisi (Kisit 16)
Pes pese 5 nobet tutan hemsire sayisi 3 2
(Kisit 18)
Mesai siiresinden farkli sayida nobet 18 17

tutan hemsire sayisi

Ugiincii olarak, hazirlanan gizelge sayesinde KVC servisinde yer
alan tiim hemsirelerin istekleri (6rnegin izin giinleri, istedikleri
nébet tiirlerine gore nébet yazilmasi gibi) yerine getirilmistir.
Bunun sonucu olarak da tiim hemsireler igin adil bir ¢izelge
olusturulmus ve sorumlu hemsirenin ndbet yazarken
karsilastigl sorunlar azalmistir. Kisacasi ¢alisanlar tarafindan

gelen itirazlarin oniine gecilmistir. Bunlara ek olarak, tiim
islemlerin tek bir dosya icinde yapilabiliyor olmasi sayesinde
diizenli bir yap1 olusturulmustur. Tiim hemsirelerin isteklerini
tek tek alip bir yerde tutmaktansa, hepsinin bir arada
gorilebildigi ve karisiklik yaratmayacak sekilde diizenli girdi
alanlar1 olusturulmustur. Diizenli bir yapinin olusturulmasi ve
cizelge hazirlarken kullanilan kisitlarin diizenli hale getirilerek
bir sistem olusturulmasi mevcut sistemin devamhiliginin
saglanmasina olanak saglamaktadir. Mevcut durumda sorumlu
hemsire tarafindan manuel olarak yapilan ¢izelge ¢ogu istegi
karsilasa da ileride yapilacak olan bir gérev degisikligi
sonucunda karmasik yapiya sahip olan cizelgeleme islemi
problem olusturabilir. Zira mevcut sorumlu hemsire uzun
yillardir bu ¢izelgeyi hazirlarken kendi kendine gelistirdigi bazi
sezgisel ¢ozlimlerden faydalanmaktadir. Bu nedenle oldukga
karmasik sayilabilecek bu ¢izelgeler tiim giliniinii alsa da
sorumlu hemsire tarafindan yapilabilmektedir. Ancak bu
ulasmanin miimkiin olamayacag1 degerlendirilebilir. Béylece,
KDS bu kisiye baglhilik durumu ortadan kaldirarak gelecekte
dogabilecek bu tip problemlerin 6niine gececektir. Son olarak,
mevcut sistemde kullanilan nébet ¢izelge listesine gére KDS ile
olusturulan nébet cizelgesinde ¢iktilar daha diizenli sekilde
elde edilmektedir. Boylece Kisilerin sahip oldugu nébetler,
toplam nobet sayilari ve bir giin icinde yer alan nobet sayilari
rahatlikla anlasilabilmektedir.

5 Sonug ve gelecek calismalar

Bu calismada Istanbul’da yer alan bir devlet hastanesine ait
KVC servisinin hemsire nébet cizelgelemesi problemi ele
alinmistir. Birden fazla nébet tiiriiniin olmasi (gece ve giindiiz
nobetleri gibi), departman kurallar1 ve hemsire istekleri de
dikkate alindig1 zaman ¢izelgelerin elle olusturulmasi olduk¢a
zordur. Bu nedenle ¢izelgelerin olusturulmasi uzun
stirmektedir. Elde edilen sonuglar ise cogu zaman tatmin edici
olmamaktadir. Tim bu stireci otomatik hale getirecek bir
yazilim mevcut degildir. Bu konular tizerinde yapilan akademik
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calismalar da teorik model olarak kalmaktadir ve
strdiiriilebilirligi maalesef yoktur. Bu ¢alismada, c¢izelge
hazirlarken karsilasilan bu zorluklar1 elimine ederek tiim
taraflar agisindan en uygun nébet ¢izelgesinin olusturulmasi
amaclanmistir. Bu amac1 yerine getirmek icin oncelikle
problem bir KTP olarak modellenmistir. Daha sonra bu model
MS Excel'in sahip oldugu Solver Studio eklentisi kullanilarak
Python’da kodlanarak bir KDS hazirlanmistir. Modelde
kullanilacak gerekli bilgilerin alinmasi ve sonuglarin
gosterilmesi icin girdi ve ¢ikt1 alanlar1 olusturulmustur. Girdi
alanlar1 sorumlu hemsire tarafindan aylik olarak girilen ve
hemsirelere ait bilgilerden olusmaktadir. Cikt1 alanlarinda yer
alan bilgiler ise acik kaynak ¢oziicii olan CBC’den gelen
sonuglar1 gostermektedir. Olusturulan bu KDS sayesinde
yazilim bilgisi sinirli olan bir kisi (6zellikle sorumlu hemsire)
kisa siirede sonug elde edebilir. Departman icin olusturulan
Eylil 2019 hemsire nobet ¢izelgesi de bu sayede optimalden
%10 uzak olacak sekilde 1 sa. kisa bir siirede hazirlanabilmistir.
Olusturulan bu ¢izelge ile hemsirelerin isteklerini saglayan ve
tim departman Kkurallarin1 yerine getiren bir cizelge elde
edilmistir.

Sonug¢ olarak, KDS sayesinde sorumlu hemsire gibi son
kullanicilarin  noébet c¢izelgelerini hizli bir sekilde elde
edebilecegi bir sistem olusturulmustur. Benzer ndbet yapisina
sahip olan baska departman ve hastanelerin de kullanabilecegi
bu sistem, kullanilan agik kaynak ¢6ziicii sayesinde hastanelere
maliyet olusturmadan c¢alismaktadir. Bundan sonraki
calismalarda gelistirilen bu KDS, Tirkiye’de yer alan
hastanelerin genelinde kullanilabilecek yapiya rahatlikla
doniistiiriilebilir. Bir sonraki adimda ise tiim stire¢ web tabanl
bir uygulamaya haline getirilebilir. Bdylece her hastane igin
ayr1 cizelge ve dosyalar hazirlamak yerine tek bir internet
adresi lizerinden ¢evrimigi ¢izelgeler hazirlanabilir.

6 Conclusion and future works

In this study, nurse shift scheduling problem of the
Cardiovascular Surgery (CS) service of a public hospital in
Istanbul is addressed. It is quite difficult to create the schedules
manually when there are more than one type of shift (such as
day and night duties), department rules and nurses’ requests.
Therefore, it takes a long time to create the schedules. For this
reason, the obtained results are often not satisfactory. There is
no software to automate this entire process. Academic studies
on these subjects, on the other hand, remain the theoretical
model and unfortunately their sustainability is not available. In
this study, it was aimed to create the most appropriate shift
schedule for all participants by eliminating these difficulties
encountered while preparing the schedule. To fulfill this aim,
the problem is modeled as a mixed integer programming model
(MIP). Then, this model is coded in Solver Studio, which is the
add-in of MS Excel, by using Python programming language.
Input and output fields are defined to get the necessary
information to be used in the model and to show the results.
The input fields consist of information about the nurses entered
monthly by the responsible nurse. The information in the
output fields illustrates the obtained results by using the open-
source solver, CBC. Through this decision support system
(DSS), a person, who has basic computer knowledge (especially
the responsible nurse) can obtain results in a short time. In this
way, the nurse shift schedule for September 2019, which was
created for the CS department, was prepared in less than 1
hour, 10% away from the optimal.

As aresult, through the DSS, a system has been created in which
end-users such as responsible nurses can obtain shift schedules
quickly. Through the open-source solver, this system, which
can be used by other departments and hospitals with a similar
shift schedule structure, works for hospitals without any cost.
In future studies, the obtained DSS can be easily converted into
a system that can be used in the majority of hospitals in Turkey.
In the next step, the whole process can be turned into a web-
based application. Thus, instead of preparing separate
schedules and files for each hospital, online schedules can be
prepared through a single internet address.
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