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Cerrahi sarf malzemeleri ve ortopedik implantlarin temininde yasanan sorunlar; kamu

hastanelerinde acil ve elektif ameliyatlarin ertelenmesine, hasta saghigmin ve giivenliginin

zedelenmesine ve hekimlerin tibbi endikasyona uygun bakim vermesinin fiilen giiglesmesine yol
agmaktadir. Son iki yilda d6viz, enerji ve hammadde maliyetlerindeki artiga ragmen, geri 6deme
kalemlerinin giincellenme sikhigiun ve fiyat diizeltmelerinin maliyet dinamiklerinin gerisinde
kalmas; sahada “temin edilemiyor, fiyattan verilmiyor” gerekgeleriyle tedarik kesintileri ve ihale
iptalleri dogurmaktadir. Bu tablo, yalnizca biiyiiksehirlerde degil, Usak gibi Anadolu illerinde de
acil kirk/gikik, kalga-boyun kirigi, omurga enstriimantasyonu ve biiyiik eklem protezi gibi zaman
duyarlt islemlerde aksamalara neden olmakta; hastalarin iicretli-kargidan temine ydnelmek zorunda

birakildifr iddialarini artirmaktadir.

2013 tarihli SUT’un (Saghk Uygulama Tebligi) ¢esitli donemlerde glincellendigini
duyurulmakta, 2024 ve 2025°te degisiklik tebligleri yayimlanmaktadir; ancak bu giincellemelerin
tibbi cihaz/cerrahi sarf maliyet enflasyonunu kargilamaya yetmedigine iliskin saha verileri ve
meslek Orgiitlerinin uyarilart dikkat cekmektedir. Saghk Bakanligi ve SGK kaynaklarinda
25.02.2024, 05.08.2024 ve 25.03.2025 tarihli SUT/SHFK degisiklikleri yer almakta; ortopedi ve
travmatoloji ameliyatlarinda kullanilan bazi tibbi malzemelerin 6demeye esas usul ve esaslarma
dair diizenlemeler iglenmis goriinmektedir. Buna ragmen, sektoriin 6deme gecikmeleri ve yetersiz
fiyatlar nedeniyle kamu hastanelerine malzeme vermekte isteksiz davrandig, ge¢mis yillarda
ameliyatlarin durma noktasina geldigi drneklerle de sabittir. Tiirk Tabipleri Birligi 2021°de 81 ilde
beyin-sinir cerrahisi ve ortopedide ameliyatlarin belirli siirelerde durdugunu bildirmis; ulusal
basinda tibbi cihaz firmalarimn tahsilat/alacak. ve fiyat sorunu nedeniyle uyarilar yer almustir.
2020-2021 déneminde de tibbi cihaz borglar: ve tedarik zinciri kirilmalar1 kamuoyuna yansimistir,
Bu siiregen risk, giincel SUT revizyonlar1 yapilmasina karsin sahadaki temin sikintilarinin devam
ettigi yoniindeki hekim/hastane bildirimleriyle birlestiginde sistematik bir politika ve ydnetisim
sorunu oldufuna isaret etmektedir. Klinik etkiler yalnizca ameliyat takvimlerinin aksamasiyla
sinirhi kalmamaktadir. Postpartum/cerrahi kanama yénetiminden spinal enstriimantasyona, kalga-
diz protezi ve travma cerrahisinden enfeksiyon kontroliine kadar pek ¢ok alanda kullanilan sarf ve

implantlarin “standart dis1, gecikmeli ya da hasta yakini tarafindan temini” hem hasta giivenligini

hem de esit, erigilebilir saglik hizmeti ilkesini ihlal eder. Universite ve egiti




hastanelerinde tedarik sorunlari; efitim Kkalitesini, komplikasyon ydnetimi kapasitesini ve veri
kalitesini de olumsuz etkilemektedir. Tiirk Tabipleri Birligi’nin yillik ¢alisma raporlar1 ve 6nceki
acil ¢agrilar,, vatandaslarnmizin talepleri ve uzman goriigleri tibbi malzeme teminindeki

kirilganlifin hasta giivenligi agisindan kabul edilemez oldugunu vurgulamaktadir.

Fiyat farkhiliklan, 5deme gecikmeleri, sehir hastaneleri-SBU-Universite hastaneleri
arasinda ihale/lojistik uygulama farkliliklari, stok yonetimi, acil temin prosediirleri (dogrudan
temin/istisna satnalma), UBB/TITUBB kayit siiregleri ve TITCK-SGK esgiidiimiindeki
aksakliklar; aym kalemin bir hastanede bulunup digerinde bulunmamast gibi esitsizlikler
dogurmaktadir. SGK’nin SUT giincellemeleri ve SHFK kararlari diizenli yayimlansa da, fiyat
olusumu ile tedarik davramigi arasindaki kopukluk giderilememis; gecmis yillarda yasanan
tahsilat/bor¢ sorunlarinin kalici etkileri ve yabanci tedarikeilerin piyasadan ¢ekilme egilimleri,
bugiin de ani arz daralmalari riski yaratmaktadir. Bu nedenle, klinik sonu¢ gostergeleri (ameliyat
erteleme orani, bekleme siiresi, infeksiyon/yeniden operasyon, mortalite/morbidite), finansal
gostergeler (tibbi cihaz borg vadesi, iskonto oranlari, fiyat/talep esnekligi), tedarik gostergeleri

(iptal edilen ihaleler, basarisiz parti sayisi, acil temin toplami) birlikte degerlendirilmelidir.

Bu nedenlerle; cerrahi sarf malzemeleri ve ortopedik implantlarin kamu hastanelerinde
teminine iliskin geri 6deme, tedarik ve yonetisim stireglerindeki aksakliklarin biitiin boyutlariyla
ortaya konulmasi; SUT/SHFK fiyatlandirma mekanizmalarinin maliyet dinamiklerine duyarli,
ongoriilebilir ve seffaf bicimde yeniden tasarlanmast; 6deme vadeleri ve iskonto uygulamalarinin
tedarik davranigina etkilerinin incelenmesi; acil-elektif ameliyat akiginin kesintiye ugramamasi i¢in
ulusal bir “kritik malzeme siireklilik plam”nin olugturulmasi; yerli iiretimin kalite-maliyet
dengesini koruyacak tegvik/standardizasyon politikalarinin gelistirilmesi; hekimlerin tibbi
endikasyona uygun cihaz segme Ozgiirliigiiniin korunmasi; hasta esitsizliklerinin nlenmesi ve
bolgesel farkliliklarin giderilmesi amaciyla, Anayasa’nin 98’inci, Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi
Igtiiziigi’niin 104 ve 105°inci maddeleri uyarmca Meclis Arastirmast agtimasini arz ve teklif
ederim. 03.10.2025
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