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Istanbul Milletvekili Saymn Ayse Jale AGIRBAS tarafindan, Sayin Bagbakana tevcih
edilip, Bakanligimiz koordinatorliigiinde cevaplandimlmas: tensip kilinan “Muayene ve ilag
katilim paylarma” iliskin 7/13464 sayili yazili soru dnergesinin cevabi iligikte sunulmaktadir.

Arz ederim.
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Istanbul Milletvekili Saym Ayse Jale ACIRBAS tarafindan, Saymn Basbakana tevcih
edilip, Bakanhigimiz Koordinatérliigiinde cevaplandirilmasi tensip kilinan “Muayene ve
ila¢ katihm paylarma” iligkin 7/13464 sayih yazili soru onergesinin cevabidir:

SORULAR:

Saghk hizmetlerini ozellestirmeyi hedefleyen ve her kademedeki saghik kuruluslarinda
muayene olmay1 parali hale getirerek sosyal devlet olma 6zelligine aykir politikalar1 devreye

hissetmektedirler. Hiiktimet, muayene katihm pay: ticretlerini yiizde 650 oranmnda arttirarak,
ilacta devletin ddedigi payn diigiiriip hastalarin Odedigi pay1 yikselterek hastalanan
vatandaglarin saglik hizmeti almasimn 6niini dolayli olarak kesmek istemektedir. Diger
yandan birgok ila¢ deme kapsamindan ¢ikarilms, ilaglarin biyoyararlilik ve biyoesdegerlilik
kontrolleri yapilmadan dugiik fiyath ilag uygulamasina gecilmigtir. Bu uygulamalar
vatandagin saglik hizmetini almasing engellemenin yam sira, lyilesme siiresini arttirarak,
hastaliklarinim vahim seviyeye ulagmasina neden olmaktadir.

Bu bilgiler ¢ercevesinde;

SORU 1- Son bir y1lda saghik kuruluslarina bagvuranlarin sayis1 kactir? 2008 ve 2009
yillarinda vatandaslarin bagvurduklan saghk kuruluglarinin dagilimt kargastirmali  olarak
_ nasu gerceklegmistir. -

SORU 2- 2009 yili igerisinde vatandagslardan alinan muayene katilim paymin tutan ne
kadardir? 2008 yilina g0re muayene katilim payinda gergeklesen artig, emekli maasindaki ve
memur maagindaki artisin ne kadar tizerindedir?

SORU 3- Emekliler aldiklart diigtik maagin biiyiik kismin muayene ya da ilag katilim
payt licreti olarak devlete. geri ddemek zorunda kalmaktadirlar. Yillarca tilkeye emek vermis,
prim 6demis emeklilerden katky payt alinmamas1 yéniinde bir ¢alisma yapmay: diistinmekte
misiniz? ~ '

SORU 4- Sosyal devlet olmamn gereZi olan saglik hizmetlerinin parasiz
olmasini gergeklestirecek saglikta d6niiglim programini ne zaman uygulamaya sokacaksiniz?




CEVAPLAR:

Anayasa’min 65 inci maddesi; “Devlet sosyal ve ekonomik alanlarda Anayasa ile
belirlenen gérevleri bu gérevlerin amaclarina uygun 6ncelikleri gozeterek mali kaynaklarnn
yeterliligi Sl¢lisiinde yerine getirir.” hiikmiine amir olup, 2003 yihinda baglattifimiz Saghkta
Déniigtim Projesi ile saglik hizmetlerinde erisilebilirlik, hakkaniyet ve kalite artnmstir. Saghga
erisim, kalite hakkaniyctli bir sekilde artarken saglik harcamalarina cepten yapilan ilave
ddemeleri ve saglik giderleri nedeniyle fakirlesme oranlan da belirgin olarak azalmistir.

Diinya Bankas1 ve OECD tarafindan “OECD Saglik Sistemi Incelemeleri TURKIYE”
raporunda yer alan bilgiler degerlendirildiginde cepten yapilan saglik harcamas: nedeniyle
fakirlesen hane orami 2003 yilinda onbinde 76 iken bu oran 2008 yilinda onbinde 29°a
diigmiistiir. Giiniimiizde daha asagilara inmis olup, hedefimiz sifira indirmektir.

Onergede ver alan ilaglarin biyoyararlamm ve biyoesdegerlik kontrolleri yapiimadan
digik fiyath ilag uygulamasma gecildigine yonelik iddia gercek disidir. Oncelikle belirtmek
gerekir ki, ister ithal ister imal olsun Bakanliimiz tarafindan rubsatlandirilmayan hicbir ilag
piyasaya arz edilmez. Ruhsatlandima siirecinin bir unsuru da biyoyararlamim ve
biyoesdegerligin ispatidir. Oyle ki; biyoyararlamm/biyoesdegerlik gereklilikleri saglanmayan
ruhsat bagvurulan dahi kabu! edilmemektedir. llaglarm fiyatlandiriimas: bu konu ile ilgihi
olmayip “Beseri {laglarm Fiyatlandinlmasina Dair Karar” ve ilgili Tebliz kapsaminda
yirilitiiimektedir. Ilaq:lann Fiyatlarindaki diistigler, referans fiyat sisteminin uygulanmasimn

sonucudur. 31/06/2006 tarihli, 5510 sayih Sosyal Sigortalar ve Genel Saghk Sigortas:
" Kanunw’'nun “Katihim payr alinmasi” bashkli 68’inci maddesine gore; ayakta saglanan
ilaglardan, katthm payi; gereksiz kullammi azaltma, saglik hizmetlerinin nitelii itibariyle
hayati 6neme sahip olup olmamasi, kisilerin prime esas kazanglanmn gelir ve ayliklarinin
tutan ve benzeri Slgiitler dikkate almarak ylizde 10 ila yiizde 20 oranlan arasmda olmak iizere
Sosyal Giivenlik Kurumunca belirlenmektedir. Bu madde dogrultusunda ayakta tedavide
kullanian ilaglar i¢in, caliganlardan yiizde 20, emeklilerden ise yiizde 10 ilag katilim pay1
alinmaktadir. Aym Kanun’un “Katihm pay: alinmayacak haller, saglik hizmetleri ve kisiler
baglikli 697uncu maddesinin (d) bendinde; “Saghk kurulu raporu ile belgelendirilmek sartiyla;
Kurumca belirlenen kronik hastaliklar ve hayati énemi haiz 68%inci maddenin birinci
fikrasinin (b) bendi kapsamindaki saghk hizmetieri ile organ nakli” ibaresi yer almaktadir. Bu
hiikiim dogrultusunda; kronik hastaliklar ve bu hastaliklarda ilag katilim pay1 verilmeden
kullanmlacak 1lag:1ar belirlenmekte ve Kurum tarafindan Saglik Uygulama Tebligi eki EK-2
listesinde yaymmlanmaktadirlar. Listede yer alan hastaliklar; kanser, dogustan metabolik
hastaliklar, kan hastahiklan, kronik bsbrek hastaliklari, organ ve doku nakli, uzun siireli kalp
ve damar hastaliklari, psikiyatri ve néroloji gibi kronik ve/veya pahali tedavileri kapsamakta
olup, hastamin ilaca erisimini saglamak, kisilerin mag@duriyetini engellemek amaciyla bu
tedavi giderlerinin tamami Devlet tarafindan kargilanmaktadir. Bu liste sahislanin talepleri ve
ilaglarm yeni endikasyon bagvurularinda Kanun’un séz konusu maddesi kapsaminda
degerlendirilerek giincellenmektedir.
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2008 ve 2009 yillarinda vatandaslarimizin  bagvurduklan saghk kuruluglarimin dagilin
karsilagtirmali olarak asafida gosterilmistir;

MURACAAT SAYISI (Bin adet)
2008 Yihh 2009 Yili Yillik Degisim Oram
(Yiizde) 2009-2008
Saglik Ocagr ve Aile Hekimligi | 167.276 189.568 13,32
Devlet 2. Basamak Saghk 116.289 128.796 10,76
Tesisleri
Devlet 3. Basamak Saglik 29.312 36.188 23,46
Tesisleri
Ozel 2. Basamak Saglik | 56.985 66.194 16,16
Tesisleri .
Ozel Tip Merkezi 20.978 21.965 4,71
Ozel Dal Merkez; 5.965 6.547 9,75
Ozel Hastaneler (Dal Hastanesi, | 30,042 37.683 " 12543
Diyaliz Merkezleri, FTR dahil)
Universite Saglik Tesisleri 14.344 15.964 11,29
| Genel Toplam 384.206 375.000 9,7

*MEDULA’dan alian hamverilerle vapimig ¢alismadyr.

© 2008 ve 2010 vilinda uygulanan muayene katilim paymin tutar su sekildedir:

] 2008 YILI 2010 YILI ]
Ikinci basamak resmi saghk 3TL 5 TL (Regete ile
kurumlarinda : eczaneye
' ' bagvurulmas: halinde
+3 TL)
Egitim ve arastirma 4 TL 5 TL (Regete ile
hastanelerinde eczaneye
bagvurulmasi halinde
_ +3 TL)
Universite hastanelerinde 6 TL 5 TL (Recete ile
eczaneye
bagvurulmas: halinde
- +3 TL)
Ozel saglik kurum ve 10 TL 12 TL{Recete ile
kurulusiarinda eczancye
B ‘ bagvurulmast halinde
+3 TL) B

2009 vibindaki emekli maas arfis oranlari;

SSK emeklileri maas artsg oram ylizde 5,7; Bag-Kur emeklileri maag arti§ oranr yiizde 5,7;
devlet memurlar maag artiy oram ise yiizde 9 olarak gerceklesmistir.

Konuya gésterilen ilgiye tesekkiir ederim.




