SAGLIK POLITIKASI

oo de uygulama onces

SoNn durumve |
Genel Kurulu'no

<ritik dedisiklikler

Huseyin Celik

osyal Guvenlik Re-
formu kapsaminda,
tum toplumun hak
ve yukumlUliklerde
esit bir saghk gu-
vencesine kavustu-
rulmasi amaciyla gi-
karilan Genel Saglik
Sigortasi (GSS) 2006 yiinda TBMM
tarafindan kabul edilmistir. Ancak Ka-
nun uygulanma imkani bulmadan
Anayasa Mahkemesi karar gerekce
gosterilerek 6nemli bazi degisiklikler
yapilmigtir. Bu yazimizda s6z konusu
kritik degisiklikler ile GSS’de gelinen
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son duruma yer verilecektir.

1. GSS'nin saglik hizmeti
finansman yontemleri

Kanunun 73’UnclU maddesinde yapl-
lan degisiklik ile Soysal Guvenlik Ku-
rumu (SGK) tarafindan kapsamdaki
sigortalilarin saglik hizmetlerinin ¢
farkll yontemle saglanmasi kabul edil-
mistir. Bunlar, s6zlesmeli kurumlardan
hizmet satin alinmasi ydntemi, sézles-
mesiz kurumlardan alinan saglik hiz-
meti bedellerinin geri ddenmesi yon-
temi ve goturt bedel Uzerinden kamu
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idaresi saglik hizmeti sunucularindan
hizmet satin alinmasi yontemidir.

S6zlesmeli kurumlardan
hizmet satin alinmasi:

Kanunun 73’Unct maddesinin birinci
fikrasi ile saglik hizmetlerinin finans-
mani, SGK ile s6zlesme yapan kamu
ya da 6zel saglk kurum ve kurulugla-
rindan alinacak saglik hizmetinin be-
dellerinin, sézlesmeli saglik kurum ve
kurumlarina édenmesi birinci yontem
olarak ortaya ¢ikmaktadir. Sézlesmeli
saglk kurumu, SGK’nin belirledigi ko-




sullarda ve fiyatlarda hizmet sunmayi
kabul eden saglik kurumu olarak an-
lagiimaktadir.

So6zlesmesiz kurumlardan alinan sag-
Iik hizmetlerinin bedellerinin ddenmesi:

Kanunun ile saglk hizmetlerinin fi-
nansmaninda getirilen diger yontem,
s6zlesmesiz saglik hizmeti sunucula-
rindan alinan hizmet bedellerinin si-
gortalilara geri 6denmesidir. Kanun-
da sigortalilara kendi tercihleri ile s6z-
lesmesiz kurumlardan saglik hizmeti
satin almasi halinde yuzde 70 6deme
yapiimasi kabul edilirken Tasari ile
sadece acil hallerde sézlesmesiz ku-
rumlardan alinan hizmet bedellerinin
Fiyatlandirma Komisyonu tarafindan
belirlenen tutarlar Uzerinden geri
6denmesi kabul edilmistir. Acil haller
disinda ise Kkisilerin ¢demis oldugu
saglik hizmetlerinin bedelleri ¢den-
memektedir.

Duzenleme ile konu Anayasa yargisi
agisindan tartismali hale gelmistir.
Kisilerin devlete ¢dedikleri vergiler di-
sinda, sadece saglik hizmetlerine
harcanmak UGzere gelirlerinden 6de-
dikleri GSS primlerini alinmasinda
herhangi bir istisna taninmaksizin zo-
runlu olarak prim alinirken saglk hiz-
metlerinin sunumunda vatandaslarin
tercihlerinin g6z ardi edilmesi ve satin
aldiklar saglik hizmetlerinin karsihigin-
da higbir bedel 6denmemesi Anaya-
sa ve sosyal guvenlik hakki acisindan
tartisiimaya baglanacaktir.

Goturt bedel tzerinden saglik
hizmetlerinin finansman::

Tasariya Genel Kurul asamasinda
73'Uncl maddeye eklenen fikra ile ka-
mu idaresi saglk hizmeti sunuculari-
nin herhangi bir fatura kesmesine ge-
rek kalmaksizin provizyon sistemine,
SGK tarafindan yapilabilecek herhan-
gi bir denetime de tabi olmaksizin g6-
tirt bedel Uzerinden kamu idaresi
saglik hizmeti sunucularindan (Devlet
Hastaneleri, Kamu Universitesi Hasta-
neleri, Belediye ve il Ozel idaresi Has-
taneleri, Askeri Hastaneler) saglik hiz-
meti satin alinmasi imkani getirilmistir.

Duzenleme ile kamu idaresi saglik
hizmeti sunucularn  bir anlamda
SGK’nin denetiminden ve kapsamin-
dan cikariimaktadir. Bu yontemin uy-
gulamaya gegirilmesi halinde, SGK
sadece 6zel saglik kurumlari ile vakif
Universitesi saglik kurumlari s6zlesme
yapma imkanina sahip olacaktir.

2. Uygulanacak fiyat tarifesi
Kanunun 63’Uncl maddesi ile kapsa-

mi belirlenen saglik hizmetlerinin SGK
tarafindan hangi yéntemlerle finans-

maninin saglanacagina yukarida yer
vermistik. Peki, satin alinan saglik hiz-
metinin bedeli ne sekilde tespit edile-
cektir.

Kanunun 72’inci maddesi geregi yet-
ki Saglik Hizmetleri Fiyatlandirma Ko-
misyonu’na verilmektedir. Tasari ile
Komisyonun Uye sayisi besten 7 kisi-
ye cikariimistir. Yeni duzenleme ile
Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanligi
da Komisyona Uye gdnderirken
SGK’nin Uye sayisi 1’den 2’ye cikaril-
maktadir.

Komisyon tarafindan tip egitimi, hiz-
met basamag, alt yapi ve kaynak kul-
lanimi ile maliyet unsurlari dikkate ali-
narak saglik hizmeti sunucularinin si-
niflandinimasi kurali getirilmistir. Bu
siniflandirmanin amaci fiyatlandirma
konusunda farklilasmaya gitmektir.
Bu sayede yukaridaki kriterlere goére
siniflandirilan saglik hizmeti sunucula-
rina farkli fiyat tarifelerinin uygulanma-
sinin yasal alt yapisini hazirlanmistir.
Siniflandirilan saglk hizmeti sunucu-
larinin hizmet satin alma fiyatlarinin
tespiti hangi kritere gore yapilacaktir?

72'inci maddeye gore; Saglik hizmeti-
nin sunuldugu il ve basamak, Devle-
tin dogrudan veya dolayli olarak sag-
lamis oldugu stbvansiyonlar, Saglk
hizmetinin niteligi itibariyla hayati 6ne-
me sahip olup olmamasi, Kanita da-
yall tip uygulamalari, Maliyet-etkililik
olgutleri, Genel saglik sigortasi butce-
si kriterlerinin dikkate alinmak suretiy-
le belirlenmesi gerekmektedir. Kanun
koyucu, SGK'ya yukaridaki kriterler
dogrultusunda hizmet satin alma fi-
yatlarini belirlemesi goérevini vermis

Kanunun 72’inci maddesi
gereQi yetki Saglk
Hizmetleri Fiyatlandirma
Komisyonu'na
verilmektedir. Tasari ile
komisyonun Uye sayisl
besten 7 kisiye cikarimistir.
Yeni dlzenleme ile SGK’'nin
Uye sayisl 1'den 2'ye
cikariimaktadir.

olup, bu kriterlere uymayan fiyat belir-
leme islemleri, yasa karsisinda huku-
ken tartismali hale gelecektir. SGK bu
fiyatlari hizmet sunucularin her bir si-
nifi igin tek tek veya gruplandirarak
belirlemeye yetkili kilinmistir. Tasari ile
yapilan duzenleme, fiyatlandirma sU-
recini oldukga karmasik hale getirmis
ve yonetimini zorlastirmigtir. Ancak
Tasari ile goéturt bedel ile hizmet satin
alinmasli konusunda yapilan duzenle-
me ile s6z konusu fiyat tarifelerinin sa-
dece 6zel hastaneler ile vakif Univer-
sitesi hastanelerine uygulanmasi so-
nucunu doguracaktir. 72’inci madde-
de yapilan kritik bir diger degisiklik
ise, Komisyonun alacagi kararlar 6n-
cesinde hizmet sunucularinin olustur-
dugu mesleki kuruluslarinin, dernek-
lerin goruslerinin alinmasi hususunda
Komisyona takdir hakkinin taninmig
olmasidir. Zaten kararin, tamamini ka-
mu temsilcilerinden olusan 7 Kkisilik
Komisyon tarafindan verilecek olma-
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Kural olarak, sdzlesmel
6zel saglk kurumlari ile
stzlesmeli vakif Universitesi
saglik kurumlarinin
komisyon tarafindan
siniflandirmaya esas
olarak belirlenmis fiyat
tarifelerinin bir katini
gecmemek Uzere fark
almasina izin verilmigtir.
Bu oranin belirleme yetkisi
Bakanlar Kurulu'na
birakiimistir.

sina ragmen, fiyat belirlemede gorus
almanin istege bagli hale getirilmesi
uygulama igin tereddutlere neden ol-
maktadir. ‘Ben yaptim oldu’ anlayisi
ile belirlenecek fiyat tarifleri, yargi su-
recleri ile icinden ¢ikilmaz ve mesru-
iyeti sorgulanir bir hale yol agacaktir.

3. Hastalardan alinacak fark konusu

TUm Gyeleri kamu temsiliyeti ile olus-
turulan Saglik Hizmetleri Fiyatlandir-
ma Komisyonu'nun belirleyecegi fi-
yatlar, kamu ve 6zel saglik hizmeti su-
nuculari igin ayni zamanda hizmet sa-
tis fiyatl da olacak midir? Yani saglik
hizmeti sunuculari SGK’'nin verecegi
tutarin disinda hastadan giderlerini
karsilamak Uzere ek bir tutar talep et-
me hakkina sahip olacak midir? Ka-
nunun GSS hidkumleri bakimindan en
¢ok tartigilan maddesi bu konuyu
olusturmustur. Konuyla ilgili Kanunun

22 |sD YAZ

73'Unct maddesinde Tasari ile yapi-
lan degisiklikten sonra oldukca kar-
masik bir yapi ortaya ¢ikmistir. Bu ya-
plyl kamu idaresi saglik hizmeti sunu-
cular icin getirilen duzenlemeler ve
6zel saglk kurumlari ile vakif Gniversi-
tesi saglik kurumlari igin getirilen ku-
rallar olarak iki baslk altinda incele-
mek en saglikli ydntem olarak gorun-
mektedir.

Soézlesmeli kamu idaresi saglik hiz-
meti sunuculannin fark alma hakki
(Devlet hastaneleri, kamu Universitesi
hastaneleri, belediye ve il 6zel idaresi
hastaneleri, askeri hastaneler)

Kural olarak kamu idaresi saglik hiz-
meti sunucularina fark alma hakki ta-
ninmamistir. Ancak getirilen duzenle-
me ile bazi istisnai hallerde SGK’'nin
odeyecegi tutarin yaninda, hastadan
ek bir tutar tahsil edilmesine izin veril-
mistir. Bunlar;

i) Ogretim Uyesi tarafindan sunulan
saglik hizmetleri,

i) SGK tarafindan belirlenen standart
Ustundeki otelcilik hizmetleri,

i) Saglik Hizmetleri Fiyatlandirma Ko-
misyonu tarafindan hayati 6neme sa-
hip olmama ve alternatif tedavilerin
bulunmasi gibi hususlar géz 6ntne
alinarak belirlenecek olan istisnai
saglk hizmetleri olarak belirlenmistir.

Ogretim Uyesi icin hastadan alinacak
ilave tutar i¢in yasada bir Ust sinir be-
lirrenmezken bu yetki SGK'ya veril-
mistir. Otelcilik hizmetleri ile istisnai
saglik hizmetlerinde ilave Ucretin Ust
sinirt belirleme yetkisi, Komisyon tara-
findan belirlenen tutarin 3 katini gec-
memek Uzere saglik hizmeti sunucu-
suna birakilmistir. Ancak hizmet sunu-
culari uygulayacaklari fiyatlari 5 isgU-
nu icinde SGK’ya bildirmek ve belirle-
nen sure igerisinde arttirmamak duru-
mundadirlar. Goturd bedelle devlet

hastanesi ve kamu Universitesi hasta-
nelerinden hizmet satin alinmasi ha-
linde ise 6gretim Uyesinden, otelcilik
hizmetlerinden ve istisnai hizmetler-
den fark almaya iliskin yukarida du-
zenlemeler uygulanamaya devam et-
mektedir. Dlizenleme ile kamu saglk
kurumlarinin da hastadan fark alma
hakki ilk defa yasa ile taninmistir.

Sozlesmeli 6zel saglik kurumlarn ve
sOzlesmeli vakif Gniversitesi saglik ku-
rumlannin fark alma hakki

Kural olarak, sozlesmeli ¢zel saglik
kurumlarr ile s6zlesmeli vakif Universi-
tesi saglik kurumlarinin Komisyon ta-
rafindan siniflandirmaya esas olarak
belirlenmis fiyat tarifelerinin bir katini
gecmemek Uzere fark almasina izin
verilmistir. Bu oranin belirleme yetkisi
Bakanlar Kurulu’na birakilmistir. An-
cak bu Ust sinirn dogrudan uygulan-
ma imkani bulunmamaktadir. SGK,
bu Ust sinin gegcmemek Uzere uygula-
nacak farkin oranini belirleme konu-
sunda yetkilendirilmistir. Ornegin, Ba-
kanlar Kurulu farkin Ustd sinirini ylzde
60 olarak belirledigi bir durumda, bu
orani gecmeyecek sekilde SGK, ali-
nacak farkin oranini ytzde 1’den yutz-
de 60’a kadar belirleme yetkisine sa-
hip bulunmaktadir. Kamu idaresi sag-
lIk hizmeti sunucularina yukarida ifa-
de edilen otelcilik ve istisnai saglk
hizmetlerinde fark alinmasina iligkin
taninan haklar, sézlesmeli 6zel saglik
kurumlari ve sézlesmeli vakif Universi-
tesi saglik kurumlarina da ayni kosul-
larda taninmistir. Ogretim tyesine ilis-
kin taninan fark alma hakki ise sade-
ce kamu idaresi saglk hizmeti sunu-
cularina taninan bir hak olarak ortaya
¢lkmaktadir.

Fark almanin yasaklandidi haller

Kamu ya da 6zel sézlesmeli saglk
kurumlarinin, acil hallerde ve SGK’nin



belirledigi diger hallerde fark almasi
tamamen yasaklanmaktadir. SGK’nin
yogun bakim hizmetlerinde fark alma-
yI yasakladigi bilinmektedir. Kanunda
fark almayi yasaklamaya iliskin her-
hangi bir kriter ve sinirlama bulunma-
maktadir. DUzenleme ile SGK?ya acil
hallerin disinda fark alinmayacak sag-
Ik hizmetlerini tanimlama konusunda
tek tarafli ve sinirsiz kural koyma hak-
ki taninmaktadir.

ilaglarda ve optik Urtinlerde
alinacak fark

ilaglara ve optik trtinlere iliskin Kanu-
nun 73’Unct maddesinde Tasar ile
yapilan degisiklik sonunda, yukaridaki
farka iliskin sinirlamalardan timuyle
muaf tutulmustur. ilaglarda Saglik Ba-
kanli@i tarafindan belirlenen peraken-
de satis fiyati ile SGK tarafindan belir-
lenen geri 6deme fiyati arasindaki tu-
tarin hastalardan tahsil edilmesi imka-
ni getirilmistir. Ayni sekilde optik Grtin-
ler icin Tasariya Genel Kurul'da ekle-
nen ifade ile farka iliskin sinirlamalar-
dan optik dUrdnler de timuyle muaf tu-
tulmustur.

Her iki konuda yapilan didzenlemeler,
farka iliskin sinirlamalarin uygulamada
yaratacagi sorunlarin da isaretcisi ola-
rak kabul edilebilir. Ayni problem, di-
ger saglik hizmetlerinde de bulunma-
sina ragmen Tasarinin yasalasma su-
recinde, ilag ve optik Urtnlerin sinirla-
malardan muaf tutuldugu bir dizenle-
me ile son bulmustur.

4. Sevk zincirine uymamanin
yaptinmi kaldinimigtir

Surdurulebilir bir saglhk finansman
sisteminin en temel kosullarindan biri-
si de etkili bir sevk zincirinin uygulan-
masidir. 5510 sayili Kanunun 70’inci
maddesi ile yapilan duzenlemede,
sevk zincirine uymayan Kisilere, olu-
san tedavi bedelinin ylizde 30'unu
kendisinin 6demesi yaptinmi getiril-
misti. Tasar ile s6z konusu yaptirm
ortadan kaldiriimistir.

5510 sayill Kanunla 3359 sayili Kanu-
nun 3'Uncl maddesinin de iptal edil-
digi dikkate alindiginda, sevk zinciri-
ne uymamanin hicbir yasal yaptirmi
kalmamistir. Talep kontrold i¢in de ay-
ri bir 6neme sahip olan sevk zincirinin
uygulanmamasi halinde ortaya cika-
cak finansal yukten yine buyuk 6l¢U-
de bu hizmetten yararlanan vatan-
daslar zarar gérecektir.

5. Idari para cezasi uygulamasi
kaldirlmigtir

Tasart ile getirilen bir diger énemli de-
gisiklik de, Kanunun 102’'inci madde-
si ile saglik hizmeti sunumu alaninda

ilk defa getirilen idari para cezasi uy-
gulamasinin kaldiriimasidir. Saglik
hizmeti sunucularinin yapabilecekleri
kimi kural ihlalleri ya da kottye kulla-
nimlara karsi getirilen idari para ceza-
lar kaldirilarak s6z konusu fiilleri isle-
yenlere sozlesme feshi ile yaptinm
uygulanmasi kurali konmaktadir.

Yapilan degisiklik, idari para cezasl-
nin kamu saglik tesislerine uygulan-
mamas! sonucunu doguracaktir. Ha-
len SGK tarafindan Saglk Bakanlgi
ve Universite hastanelerinden alinan
saglk hizmetleri s¢zlesmelerinde ce-
zai sart uygulamasi yokken, ¢zel sag-
Ik tesisleri ile yapilan s®¢zlesmelerde
oldukga agir cezai sart uygulamalari
getirilmis ve uygulanmistir. Idari para
cezalarinin kaldirimasi ile kamu sag-
Ik tesislerinin GSS kurallarina uyum
konusunda gereken 6zen ve dikkati
gostermelerini saglamakta ¢nemli bir
yaptinm imkani da kalmamistir.

6. S6zlesme feshinde slre
sinirlamasi kaldirlmaktadir

Tasari ile Kanunun 103’Unct madde-
si ile getirilen s6zlesme feshinde sure
sinirlamasi  tamamen  kaldirilarak
SGK'nin takdirine birakilmistir. Kamu
hizmetlerinde idareye bu kadar takdir
hakkinin verilmesi; ya bu yaptirmin
uygulanmamasl sonucunu dogura-
cak ya da tum nufusun GSS kapsami-
na alindigi bir uygulamada saglik hiz-
meti sunuculari oldukca agir yaptirim-
larla kars! karslya kalacaklardir. S6z-
lesme feshine iligkin 103’Gnct mad-
dede yapilan bir diger ¢énemli degi-
siklik de haksiz menfaat temin etmek
kosuluna bakilmaksizin, sozlesme
feshinin giindeme getirilmesidir. Ka-
nunlasan metinde so&zlesme feshi,
haksiz menfaat temin etme kosuluna
baglanirken yeni dtzenleme ile bu
kosula bakilmaksizin, Ustelik de sure-

siz s6zlesme feshine olanak saglan-
maktadir.

7. Sonug

5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel
Saglik Sigortasi Kanunu’nda TBMM
Genel Kurulu'nda gorasulen Tasari ile
GSS hukumlerinde yapilan degisiklik-
lerin hi¢birinin Anayasa Mahkeme-
si’nin iptal karari ile bir iligkisi bulun-
mamaktadir. Yapilan dizenlemelerin
temelinde, prim ¢deyerek saglk hiz-
metlerinden yararlanma hakki elde
eden vatandaslarin haklarini ve seci-
mini temel alan anlayistan, saglik hiz-
meti sunucularinin temel alindigi bir
anlayisa gegis yer almaktadir. Mevcut
Kanun hukumlerinin higbirinin uygu-
lanma imkani dahi olmadan, uygula-
mada yaratacagl olumsuzluklar da
gérulmeden yapilan degisiklikler so-
nucu ortaya ¢ikan durum, yaklasik 50
yil uygulandiktan sonra 59'uncu HuU-
kUmet tarafindan son verilen SSK sis-
teminin, devlet hastanelerinin timund
kapsayacak sekilde geri getiriimesi
sonucunu doguracaktir. Ozellikle
TBMM Genel Kurulu'nda verilen bir
Onerge ile devlet ve kamu Universitesi
hastaneleri ile SGK’nin goétdrd bedelle
anlasma yapilmasi konusundaki du-
zenleme, bu slrecin en temel belirle-
yici gerekgesi olmustur.

Bir diger kritik konu da, GSS'nin finan-
sal surdurulebilirlik agisindan riskli bir
yaplya oturtulmus olmasidir. Uygula-
mada surekli bir sekilde, fiyat tarifele-
rinin yUkseltimesi konusunda SGK'ya
asir bir baski olusmasinin gerekgesi
yaratilmistir. Bu durum saglik hizmeti-
nin temel sUjesi olan vatandasin, sag-
Ik hakkina ulasimini saglamak igin te-
mel kosul olan finansal glvencenin
riske edilmesi sonucunu doguracaktir.
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