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Balikesir Milletvekili Sayin Ayse Nedret AKOVA tarafindan verilen “Hastalardan alinan
katilim paylarina” iliskin 7/38984 say1ili yazili soru nergesinin cevabr ilisikte sunulmaktadir.
Arz ederim.
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Balikesir Milletvekili Saym Ayse Nedret AKOVA tarafindan verilen
“Hastalardan alinan katiim paylarma” iliskin 7/38984 sayih yazili soru énergesinin
cevabidir;

Calisan ve emekli vatandaslarimizdan hastane, eczane ve emekli maas1 lizerinden
alinan 11 farkli katilim payi, vatandaslarimizi ¢ok magdur etmektedir. llag katilim payi,
esdeger ilag fiyat farki, muayene katilim payi, recete katilim pay1 gibi vatandastan istenilen
gesitli ticretler ciddi bir yekin olusturmaktadir.

Bu baglamda;

SORU 1- Gelismis iilkelerde hastalardan 11 farkh katihm pay1 alan bir iillke var midir?

CEVAP 1- Katilim pay: tiim dinyada sosyal giivenlik sistemlerinde uygulanan ILO
sozlesmelerinde olan diizenlemelerdir. Amag gereksiz hizmet kullanimini engellemek ve
sistemin mali stirdiirebilirligini saglamaktir. Katilim paylari, hekim ve dis hekimi muayenesi,
ayakta tedavide saglanan ilaglar, viicut dis1 protez ve ortezler ile yardimci tireme yOntemi
tedavilerinde alindig1 disiiniildtigiinde 11 cesit katilim pay1 alinmasi gibi bir durumun séz
konusu olmadigi da agikardir. Ayrica saglik hizmeti sunucularinda yapilan muayene
sonrasinda kisilerin muayeneye iligkin recete ile eczanelere miiracaat etmemesi durumunda,
birinci basamak saghk kuruluslari (verem savasg dispanseri, ana-gocuk saghg ve aile
planlamasi merkezi, saglik merkezi ve toplum sagligi merkezi, liniversitelerin medikososyal
birimleri, Tirk Silahli Kuvvetlerinin birinci basamak saglik tniteleri, belediyelere ait
poliklinikler) muayenelerinde katilim pay1 alinmamaktadur. Saglik Uygulama Tebliginin 1.8.5
maddesinde sayilan kisiler ve hizmetlerin yani sira Aile Hekimligi hizmetlerinde de katilim
pay1 altnmamaktadir.

SORU 2- 2002 yilinda hastadan alinan katihm paylar1 neler idi? 2014 yiiinda hastadan
ahnan katihm paylari nelerdir?

CEVAP 2- Katilim pay: iilkemiz disinda bircok iilkede de uygulanmakta olup, basamakli
sevk sisteminin yerlesmesini tegvik ederek kisilerin saglik kurum ve kuruluglarina gerektigi
oletide bagvurmalarini saglamak suretiyle, saglik hizmetlerine erisimi kolaylastirmay1 ve bu
hizmetlerden beklenen yararin artirllmasini amaglamaktadir. Séz konusu uygulamanin saglik
harcamalarimin kisitlanmasi veya sagliga erisimin engellenmesi gibi bir hedefi ya da sonucu
bulunmamaktadir

SORU 3- Artan saghk harcamalarinin faturasi neden vatandasa kesilmektedir?

CEVAP 3- Vatandagin saghk hizmeti igin yapmis oldugu cepten ddemlere bakildiginda
zaman igerisinde dalgalanmalar gériilmiis fakat kayda deger bir artis olmamustir. Kisi basi
cepten saglik harcama miktar reel olarak 2002 yilinda 143 TL iken 2012 yilinda bu rakam
157 TL olmustur. Bu baglamda saglik hizmet kalitesindeki artis, GSYH igerisinde saghga
ayrilan pay dikkate alindiginda kisilerin cepten tdemelerindeki artisin yok denecek kadar az
oldugu goriilebilmektedir. Yillara Gore Cepten Yapilan Saglik Harcamalarinin Toplam Saglik
Harcamalar1 I¢indeki Oranima bakildiginda ise 2002 yilinda % 19,8 olan oran 2012 yilinda %
15,4 de diismiistiir.



SORU 4- Vatandasm saghga erisiminin maliyeti neden giderek artirilmaktadir?

CEVAP 4- Gegmis yillarda tilkemizde saglik hizmet sunumu kamu igerisinde bile ayrismis ve
kast sistemi denilebilecek bir diizen igerisinde sunulmaktaydi. Isgiler, memurlar, yesil
kartllar, istege baglh sigortalilar birbirinden farkli sart ve kosullarda ve farkli hastanelerde
saghk hizmeti almaktaydilar. Acil hallerde dahi hizmet bedelinin tamami karsilanmadan
hizmet alinmas1 miimkiin degildi. Saglikta Doniisiim Programi ile 6ncelikle kamu hastaneleri
arasinda biitlinlik saglanarak farkli statiide bulunan tim vatandaglarin esit sartta hizmet
almalar1 saglanmmstir. Basta acil hal olmak tizere 6zel durumlar tespit edilerek herhangi bir
nedenle saghk yardimi alamayan kisilerin {icretsiz saglik hizmetinden yararlanmasi
saglanmistir. Ayni zamanda sosyal giivenlik reformu ile de saglik sigorta sistemi icerisindeki
farkhliklar kaldirilmis, 2012 yili itibari ile tiim vatandagslar genel saghk sigortas: kapsamina
almmistir. Gortilecegi iizere saglik hizmet politikas1 parasal unsurlara gore degil hizmetin
niteligi, cagdas yaklasimlar ve iilkenin i¢inde bulundugu kosullara gére belirlenmektedir.

SORU §- Anayasamizda da belirtildigi iizere sosyal hukuk devletinin 6zelliligi olarak,
vatandaga temel hizmetlerin iicretsiz gotiiriilmesi gerekmemekte midir?

CEVAP 5- Saglik yardimi ve sosyal giivenlik alaninda yapilan diizenlemeler geri 6deme
kuruluslarinin kendi saglik giivenceleri altinda bulunan mensuplar1 ve hak sahibi kimseler igin
kargilayacaklari ilag, tibbi malzeme ve tedavi giderleri ile alinacak katk: paylari vb. hususlara
iligkin usul ve esaslarin belirlemesi ve Devlet biitgesinden karsilanacak saglik giderlerinin ve
miktarlarinin énceden bilinmesi, disiplin altina alinmasi ve uygulamada birligin saglanmas:
amacin tagtyan yasal diizenlemelerdir. Kaldi ki, gelismis ve ekonomisi iyi diizeyde olan
lilkelerde bile geri 6deme kuruluglari finansman yapilarma ve biitge olanaklarina gére hizmet
sunum ve sigorta teminat paketlerinde bu ve benzer sekilde kisitlayici kriterler gelistirmekte
ve bunlan uygulamaktadirlar. Katiim pay: uygulamasi  Anayasa Mahkemesince de
onaylanmig oldugu g6z éniine alindifinda anayasa aykir bir durumun olmadi: agiktir.

Gostermis oldugunuz ilgiden dolay: tesekkiir ederim.



