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TBMM Igtiiziigii’niin 96. ve Anayasa’nin 98. Maddeleri geregince asagida yer alan sorularin
Saglik Bakam Prof. Dr. Kemal Memisoglu tarafindan yazili olarak cevaplandirilmas
ederim.

Saghik Bakanligi Kamu Hastaneleri Genel Miudiirliigii tarafindan yayimlanan ve “Saglik
Hizmetlerinin Faturalandirilmasinda Hekim Onay1” konulu resmi yazi uyarinca, B ve C grubu
saghik kurumlarinda goérev yapan hekimlerin, gergeklestirdikleri tibbi islemler igin donem
sonlandirma asamasinda MEDULA sistemi tizerinden ayrica elektronik imza ile onay vermeleri
Ongoriilmektedir.

Hélihazirda recete ve saglik kurulu raporlarn bagta olmak tizere pek ¢ok islemde elektronik imza
kullanan hekimler, mesleki faaliyetlerini dijital kimlikleri araciligiyla yiiriitmektedir. Buna
ragmen, donem sonunda faturalama islemleri kapsaminda toplu sekilde ek bir onay
verilmesinin zorunlu tutulmasi; hekimler agisindan ilave is yiikii ve hukuki sorumluluk
dogurabilecegi gibi, geriye doniik olarak ¢ok sayida islemin tek tek degerlendirilmesinin
giicliigii nedeniyle, amaglanan “dogru faturalama” hedefine de beklenen katkiy1 saglamasi
zorlagacaktir. Bu uygulamanin, fiilen sorumlulugun toplu onay yoluyla hekimlere devri
sonucunu dogurabilecegi degerlendirilmektedir.

Saglik hizmet sunumunun niteligi ve hasta giivenliginin 6nceligi dikkate alindiginda; siireclerin
tek bir elektronik imza sistemi lizerinden biitiinciil bi¢imde yiiriitiilmesi, idari denetim
mekanizmalarinin etkin sekilde igletilmesi ve tereddiitlii durumlarda ilgili hekime basvurulmasi
daha uygun bir yontem olarak gériilmektedir.

Bu ¢ergevede, hekimleri faturalama odakli islem yapmaya yonlendiren mevcut uygulama
yerine, hasta giivenligi ve tibbi gereklilik esasli bir sistem kurgusunun benimsenmesinin saglik
hizmetinin niteligi bakimindan daha isabetli olacag: agiktir.

Bu kapsamda;

1. Saghk Bakanligi Kamu Hastaneleri Genel Midiirliigii tarafindan yayimlanan “Saglhk
Hizmetlerinin Faturalandirilmasinda Hekim Onayi” konulu diizenleme hangi ihtiyag ve
talep dogrultusunda hayata gecirilmistir?
| 2. Halihazirda regete, rapor ve diger tibbi islemler i¢in dijital kimlik ve elektronik imza
kullanan hekimler bakimindan, faturalama siirecinde ikinci bir toplu onay
mekanizmasina neden ihtiya¢ duyulmustur?
3. B ve C grubu saglik kurumlarinda gérev yapan hekimlerin, dénem sonlandirma
asamasinda MEDULA sistemi iizerinden ayrica e-imza ile onay vermesinin zorunlu
tutulmasinin, saglik hizmet sunumuna ve hekimlerin giinliik ¢alisma siirelerine etkisine




iligkin herhangi bir etki analizi yapilmis midir? Yapilmigsa elde edilen sonuglar
nelerdir?

. S0z konusu toplu onay uygulamasinin, hekimler agisindan dogurabilecegi ilave hukuki
sorumluluklar nelerdir?

. Uygulamanin yiiriirlige girdigi tarihten bu yana, hekimler tarafindan iletilen goriis,
Oneri ve itirazlara iligkin Bakanligimz tarafindan yapilmis bir degerlendirme
bulunmakta midir?

. Hasta giivenligi ve tibbi gereklilik esasli hizmet sunumunun gii¢lendirilmesi amaciyla,
Bakanlifimizca herhangi bir ¢aligma yapilmakta midir?
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