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7941 TURKIYE BUYUK MILLET MECLIiSi BASKANLIGINA

Asagidaki sorularimin Saghk Bakani Sayin Recep AKDAG tarafindan yazili

olarak yanitlanmasint arz ederim.
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AKP déneminde ‘yeni yatinm modeli’ olarak uygulamaya konulan ve hukuki
altyapist soruniu Kamu Ozel Isbirligi (KOI) ile gergeklestirilen iglerin basinda saghk
sektoriindeki ‘sehir hastaneleri’ gelmektedir. Ozel sirketlere tahsis edilen Hazine
arazisi (zerinde birden cok devlet hastanesinin bir arada bulunmasini éngéren
kampiis modeline dayali ‘sehir hastaneleri’ igin devlet sézlesmelerle belirlenmis
slireler boyunca buralara kira o6deyecek. ‘Sehir hastaneleri’ne &denecek kira
nedeniyle buralarin igletmesini devletin yapacagd: dustndlebilir ancak hi¢ de tahmin
edilen bir isletmecilik s6z konusu degil. Doktor ve hemsirelerin maaslarini
yiiklenmenin diginda ‘sehir hastaneleri'ndeki tum hizmetler, 6zel sektor tarafindan
yuratilebilecek. Laboratuvar hizmetinden ameliyat hizmetine, yatak hizmetinden
kantin, otopark isletmesine kadar tim is ve islemler 6zel sektére birakilacak. ‘Sehir
hastaneleri’ modeli kapsamindaki bir diger uygulama ise, ‘doluluk orani garantisi’.
Devlet, buralan igletecek 6zel sektére, dngdrillen ‘doluluk orani’nin yizde 70'ini
saglama garantisi verecek. Yani ‘doluluk orani’ yizde 50’lerde kalacak olursa eksik
kalan vylzde 20'lik ‘doluluk oran’’ taahhiudinlin parasi, vatandaga hizmet
verilmemesine karsin igletmeciye 6denecek. Burada anlasiimasi neredeyse imkansiz
olan konularin basinda, ‘doluluk oranr’ kapsaminda karsgilanacak eksik kisim
tamamlanirken hangi hasta esas alinacak; kisa sireli yatarak tedavisi gérecekler mi,
ameliyath ya da yogun bakim hastalari mi?

Adeta kervan yolda dizilur anlayisiyla yiratilen ve aldigr sekil itibariyle
akillara, “Dogan goranimit Sahin” sézi Gizerinden “Devlet hastanesi gérinimli 6zel
hastane” tanimlamasini getiren ‘sehir hastaneleri’, Ulkemizin saglik sistemini de
bastan sona sarsacaktir. Saglik sistemimiz, ‘koruyucu hekimlik’ anlayisindan
vazgecilerek, ‘hasta garantili’ hale dénligecektir.

Bu baglamda,;

1-) ‘Sehir hastaneleri'nin isletmesi, insaati gerceklestiren sirketler tarafindan
m1 yapilacaktir? Yapilacaksa hangi hizmetler 6zel sirketler tarafindan yuritilecektir?

2-) ‘Sehir hastaneleri’'nin igletmesini yuritecek olan sirketlere verilen ytizde 70
‘doluluk orani’ garantisindeki kistas nedir, ylizde 70 orani neye gére belirlenmistir?
Kamu Ozel Isbirligi (KOI) kapsaminda yapilan képrilerdeki, yapiy! inga eden firmaya
belli sayida ara¢ gegisi taahht edilerek verilen tcret garantisinin, bir bagka uygulama
alani oldugu anlasilan ‘sehir hastaneleri’nde hasta garantisi nasil verilmistir?

3-) ‘Sehir hastaneleri’nin igletmesini yuriteceklere verilen ytizde 70’lik ‘doluluk
orant’'nin gergeklesmemesi durumunda eksik kalan oran hangi hastalik tir( ve hasta
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esas alinarak tamamlanacaktir? Kisa sireli yatarak tedavi gorecekler mi, ameliyatli
ya da yogun bakim hastalari mi bu oranin hesaplanmasinda belirleyici olacaktir?

4-) Uygulamanin 6ngérdiigi yeni saglik sistemi, ozel sirketlere, hasta
taahhtdinde bulunmak anlamina gelmekte midir? Eger boyleyse ‘korucu hekimlik’
gibi hastaligi énleyen saglik sisteminin yerine, ‘garanti edilen hasta doluluk orani
saglansin’ diye vatandaslarin ozellikle hasta edildigi veya gereksiz yere ameliyat
edildigi, bunun da Uzerinden ozel sirketlere para kazandinidigi bir sisteme mi
gecilmektedir?

5-) Turkiye’de 2016 yili itibariyle devlet hastanelerindeki doluluk orani kactir?



