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TURKIYE BUYUK MILLET MECLISi BASKANLIGINA
Ilgi  :14/9/2006 tarihli ve A.01.0.GNS.0.10.00.02-24495 sayih yaziniz.

1lgi yazi ekinde alinan Balikesir Milletvekili Saym Op. Dr. Turhan COMEZ’e ait
7/16494 esas numaral: yazili soru dnergesinde belirtilen hususlar degerlendirilmigtir.

Muayene, tedavi, ilag ve tibbi malzeme alaninda Bakanlifimizin miidahil oldugu
diizenleyici islem ve uygulamalar; 178 sayili Maliye Bakanhginin Tegkilat ve Gorevleri
Hakkinda Kanun Hilkmiinde Kararnamenin 10 uncu maddesi ile 06.02.2004 tarihli ve
2004/6781 sayili Bakanlar Kurulu Karan eki “Beseri Tibbi Urunlerm Flyatlandmlmasma Dair
Karar” kapsaminda yiiriitillmektedir.

Hiikiimetimizce halen muayene, tedavi, ilag ve tibbi malzeme hususunda; yasal
gorev ve yetkiler dédhilinde, bilimsel, ¢agdas ve tibbi &lgiit ve gereklilikler ile iilkemizin
ihtiyag ve imkanlan da dikkate alinarak, dinamik bir politika takip edilmekte ve buna uygun
diizenleme ve uygulamalar yapilmaktadir.

Stz konusu diizenleme ve uygulamalar; herkesin esit ve rahat bir gekilde saglik -

“hizmetlerine erisimini; ilag ve tedavi malzemelerinin tibbi agidan daha yerinde, yeterli ve
gerekli kullanimin; muayene ve tedavi siireclerinin daha pratlk kisa ve basit hale getirilerek -
hekim ve hastalarin ig ve iglemlerinin kolaylagtirilmasini; saghik kurum ve kuruluslarmn
muayene ve tedavi imkén ve siireclerinin gelismis ¢agdas standartlara ulaghnlmasim
hedeflemektedir. :

Bu alandaki caligmalarimiz aym dinamizm ve kararhlikla, Ongdriilen hedefler
dogrultusunda ve ortaya ¢ikan sorunlarda g6z Sniine alinarak stirdiiriillecektir. _ e

Ayaktan teshis ve tedavilerde vaka bagina 6deme sistemi; sadece ayaktan muayene .
teshis ve tedavi hizmetlerini kapsamak iizere; yatan hastalarin tedavileri, tanrya dayah (paket)
fiyat kapsamindaki tibbi ve cerrahi girigsim ve iglemler, acil ve onkolojik vakalar, kemoterapi,
anjiografi, nitkleer tip, radyasyon onkolojisi, girisimsel radyoloji ve genetik islemler ile diyaliz
gibi kronik hastaliklarin, ESWL (tas kirma), tiip bebek tedavisi gibi tibbi- teknolojik dzellik arz
eden ve diger ayaktan tedavi uygulamalarina gre maliyet farklilig1 gosteren ayaktan saglk
hizmetlerinin kapsam digt tutuldugu, tamamen saghk hizmet sunum kaynaklari ve bu_
amagla ayrilan finansman imkanlarinin akiler kullanimim saglamak suretiyle etkin ve
rasyonel saglik hizmeti verilmesinin, hakkaniyet ve ulagllabﬂlrhk ilkelerinin gozetﬂerek-
saglanmasi amactyla uygulamaya konulmus bir sistemdir. .

Bu diizenleme kapsamina alinan ayaktan muayene, teshis ve tedavi hizmetlerinin
sunumu sirasinda tibben yapilmas: gerekli olan tetkik, tahlil ve benzeri teshis ve tedavi




islemlerinde her hangi bir siirlama 6ngériilmemis, sadece ttbbi zorunluluk gerektirmeyen
tetkik ve tahlillerin istenmesinin Oniine gecilmesi amaglanmigtir.

Yapilan galigmalar neticesinde hastanelerde verilen ayaktan muayene teshis ve
tedavi hizmetlerine ait maliyetlerin benzer oldugu, maliyet farkhliklaimin, uzmanhk
dalimn 6zelligine, hastanenin yatak kapasitesine ve egitim, ozel dal veya genel dal gibi
niteliklerine gore degiskenlik gosterdigi tespit edilmis olup, Teblifde birim fiyatlar
belirlenirken bu parametreler dzellikle gz 6niinde bulundurulmustur.

Ayrica, saglik hizmetlerinin finansmam ve geri ddeme sistemleri agisindan olduk(;a
karmagik bir yaptya sahip olan illkemizde, vaka bagina 6deme uygulamasina bir 8deme
modeli olarak bakilmas: ve bu sekilde deZerlendirilmesi gerekmektedir. Bu model, hem
saglik hizmeti sunan kurumlarimizin faturalandirma iglemlerinin hem de bu hizmetleri finanse -
eden geri 6deme kuruluslanimn fatura inceleme ve &deme iglemlerinin kolaylastiriimasin
saglamigtir, Bu uygulama kapsaminda ayaktan teshis ve tedaviler; uzmanlik dali, saghk
kurumunun yatak kapasitesi, egitim, genel dal veya 6zel dal gibi nitelikleri dikkate aliarak
Teblig ile belirlenen birim fiyatlar tizerinden faturalandinimaktadsr.

Ulkemiz i i¢in hedef 6deme modeli, yatan hastalara yonelik "Tam Iligkili Gruplara
Dayal: (DRG) Onceden Belirlenmis Vaka Basina Odeme Sistemi"dir. Son iki yildir
Universiteletin ve Bakanliklarin isbirlifiyle devam etmekte olan DRG konusundaki
¢aligmalar sona yaklagmgtir. .

Diger yandan, Tedavi Yardimma Iliskin Uygulama Tebligi’nin kapsaminda 211 sayili
Tiirk Silahli Kuvvetleri i¢ Hizmet Kanunu kapsaminda bulunan personel (Erbas ve erler bu
Teblig hiikiimleri haricindedir. Erbag ve er regeteleri ile ilgili olarak sahislara mali kilfet
getirmemek sartiyla gerekli diizenlemeler Milli Savunma Bakanhinca yapilacaktir) ve
bunlarin bakmakla yiikiimlii olduklan aile fertleri de yer almaktadir.

Ayrica, saghk ve tedavi alaninda yapilan bu diizenleyici islem ve uygulamalarin
(teblig, genelge ve sair) biitge ag151 veya tasarruf gibi kayg: ve telkinlerle ele alinmasi ya da
saghk hizmetlerinin kisitlanmasi da s6z konusu degildir.

Geri 6deme kurumlan tarafindan sevk edilen hastalara iliskin saghk kurum ve
kuruluglarimin bu kurumlardan dogan alacaklari, kurumlar ile saghk kurum ve kuruluglar
arasindaki protokoller ve kurumlarin $deme planlan gergevesinde yiiriitiilmektedir.

Bu gergevede, saglik kurum ve kuruluslanmn dogan alacaklanmm, 1ncelemelenn _
yapilmasim miiteakip 6denmesi hususunda azami gayret gosterilmektedir, - h

Bilgilerine arz ederim.

Maliye Bakant
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flgi  :14/9/2006 tarihli ve A.01.0.GNS.0.10.00.02-24495 sayili yazimz.

Ilgi yazi ekinde alinan Balikesir Milletvekili Sayin Op. Dr. Turhan COMEZ’e_ ait
7/16494 esas numarali yazili soru Snergesinde belirtilen hususlar degerlendirilmistir.

Muayene, tedavi, ilag ve tibbi malzeme alaninda Bakanhgimizin miidahil oldugu
diizenleyici islem ve uygulamalar; 178 sayili Maliye Bakanliginin Teskilat ve Gorevleri
Hakkinda Kanun Hitkmiinde Kararmnamenin 10 uncu maddesi ile 06.02.2004 tarihli ve
2004/6781 sayil: Bakanlar Kurulu Karan eki “Beseri Tibbi Urlinlerin Fiyatlandirilmasina Dair
Karar” kapsaminda yiiriitiitmektedir.

Hiikiimetimizce halen muayene, tedavi, ilag ve tibbi malzeme hususunda; yasal
gbrev ve yetkiler dahilinde, bilimsel, gagdag ve tibbi &lgiit ve gereklilikler ile tilkemizin
ihtiyag ve imkanlan da dikkate alinarak, dinamik bir politika takip edilmekte ve buna uygun
diizenleme ve uygulamalar yapilmaktadir.

86z konusu diizenleme ve uygulamalar; herkesin egit ve rahat bir sekilde saghk

“hizmetlerine erigimini; ilag ve tedavi malzemelerinin tibbi agidan daha yerinde, yeterli ve

gerekli kullaniming; muayene ve tedavi siireglerinin daha pratik, kisa ve basit hale getirilerek -
hekim ve hastalarin is ve islemlerinin kolaylagtirilmasim; saghk kurum ve kuruluglarinin
muayene ve tedavi imkfn ve siireglerinin gelismis ¢agdas standartlara ulastmlmasml
hedeflemektedir.

Bu alandaki c¢aligmalanimiz aynt dmam1zm ve kararhlikla, Gngoriilen hedeﬂer
dogrultusunda ve ortaya ¢ikan sorunlarda g6z 6niine alinarak stirdtiriilecektir.

Ayaktan teshis ve tedavilerde vaka bagina 6deme sistemi; sadece ayaktan muayene,
teshis ve tedavi hizmetlerini kapsamak iizere; yatan hastalarin tedavileri, tamya dayali (paket)
fiyat kapsamindaki tibbi ve cerrahi girigim ve islemler, acil ve onkolojik vakalar, kemoterapi,
anjiografi, niikleer tip, radyasyon onkolojisi, girisimsel radyoloji ve genetik islemler ile diyaliz
gibi kronik hastaliklarin, ESWL (tag kirma), tiip bebek tedavisi gibi tibbi- teknolojik 6zellik arz
eden ve diger ayaktan tedavi uygulamalarina gore maliyet farklilig1 gosteren ayaktan saglik
hizmetlerinin kapsam dis1 tutuldufu, tamamen saghk hizmet sunum kaynaklar ve bu
amagla aynlan finansman imkanlarinin akilci kullanimini saglamak suretiyle etkin ve
rasyonel saglik hizmeti verilmesinin, hakkaniyet ve ulasllablhrhk ilkelerinin gozetﬂerek
saglanmas: amactyla uygulamaya konulmus bir sistemdir.

Bu diizenleme kapsamina alinan ayaktan muayene, teshis ve tedavi hizmetlerinin
sunumu sirasinda tibben yapilmas: gerekli olan tetkik, tahlil ve benzeri teshis ve tedavi




islemlerinde her hangi bir siurlama Sngorilmemis, sadece tibbi zorunluluk gerektumeyen
tetkik ve tahlillerin istenmesinin Sniine gegilmesi amaclanmigtir.

Yapilan galigmalar neticesinde hastanelerde verilen ayaktan muayene, teshis ve
tedavi hizmetlerine ait maliyetlerin benzer oldugu, maliyet farklibhklarninin, uzmanhik
dalinin 6zelligine, hastanenin yatak kapasitesine ve egitim, tzel dal veya genel dal gibi
niteliklerine gore degiskenlik gosterdifi tespit edilmis olup, Tebligde birim fiyatlar
belirlenirken bu parametreler $zellikle goz dniinde bulundurulmustur,

Ayrica, saglik hizmetlerinin finansmam ve geri ddeme sistemleri agistndan oldukga

- karmagik bir yapiya sahip olan iilkemizde, vaka basina 6deme uygulamasina bir ddeme
modeli olarak bakilmasi ve bu sekilde degerlendirilmesi gerekmektedir. Bu model, hem
saglik hizmeti sunan kurumlanmizin faturalandirma iglemlerinin hem de bu hizmetleri finanse
eden geri 6deme kuruluslarimn fatura inceleme ve ddeme islemlerinin kolaylagtiriimasim
saflamigtir. Bu uygulama kapsaminda ayaktan teshis ve tedaviler; uzmanlik dal, saglik
kurumunun yatak kapasitesi, egitim, genel dal veya 6zel dal gibi nitelikleri dikkate alnarak
Teblig ile belirlenen birim fiyatlar tizerinden faturalandiriimaktadr.

Ulkemiz igin hedef 6deme modeli, yatan hastalara yonelik "Tan: Iligkili Gruplara
Dayali (DRG) Onceden Belirlenmis Vaka Bagina Odeme Sistemi"dir. Son iki yildir
Universitelerin ve Bakanliklarin isbirligiyle devam etmekte olan DRG konusundaki
calismalar sona yaklagmagtir.

Diger yandan, Tedavi Yardimmna [ligkin Uygulama Tebligi’nin kapsaminda 211 sayih
Tiirk Silahli Kuvvetleri I¢ Hizmet Kanunu kapsaminda bulunan personel (Erbag ve erler bu
Teblig hiikiimleri haricindedir. Erbag ve er regeteleri ile ilgili olarak sahislara mali kiilfet
getirmemek sartryla gerekli diizenlemeler Milli Savunma Bakanliinca yapilacakur) ve
bunlarin bakmakla yiikiimlii olduklan aile fertleri de yer almaktadir.

Ayrica, saglik ve tedavi alaninda yapilan bu diizenleyici islem ve uygulamalarin
(teblig; genelge ve sair) biitge ag1g1 veya tasarruf gibi kaygi ve telkmlerle ele alinmasi ya da
saglik hizmetlerinin kisitlanmasi da s6z konusu degildir.

Geri 6deme kurumlart taraflndan sevk edilen hastalara iligkin saghk kurum ve
kuruluglarinin bu kurumlardan dogan alacaklari, kurumiar ile saglik kurum ve kuruluglan
arasindaki protokoller ve kurumlarin deme planlan gergevesinde yiiriitiilmektedir. '

- Bu cergevede, saghik kurum ve kuruluglarmmn dogan alacaklarmn, 1ncelemeler1n _
yapilmasim miiteakip 8denmesi hususunda azami gayret gosterilmektedir.

Bilgilerine arz ederim.

mal UNAKITAN
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