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Tim diinyada ve tilkemizde sagliga yapilan harcamalar
artiyor. Saglik harcamalarindaki artis “sagliga 6nem veril-
digi” gibi bir izlenim yaratabiliyor. Acaba dyle mi? Tedaviye
ve ilaca ihtiya¢ duyacak hale gelmek, istenir bir sey olmasa
gerek. Saglik talebinin ne kadar: “ihtiya¢”, ne kadar1 “kigkir-
tilmis” ya da “iiretilmis” talep? Bu tiir sorularin iistiine biraz
daha diisinmemiz yerinde olacak. Ama daha 6nemlisi, bir
insan hakk: olarak saglik hakkinin, sermaye birikiminin,
kar saglamanin araci yapilmasi ve bu yolda doludizgin yol
alinmasi. 1990 sonrasinda Diinya Bankasi-IMF telkinleriy-
le baslatilan bu stire¢, 6zellikle neoliberal AKP iktidarinda
hizlandirildi. Ozel hastaneciligin, 6zel saglik yatirimlarinin
tesvik edildigi bu stirece kamu kaynaklari ile destek veriliyor.

“Saglikta Dontisim” ad1 altinda kamu saglik calisanlari-
nin ekonomik-demokratik haklar: budaniyor, hastane sartla-
r1 “fabrika” sartlarina doniistiiriiliiyor. Vergi ve sigorta primi
ile sagligin finansmanina zaten katkida bulunanlar, cebinden
biraz daha saglik harcamasi yapmaya mecbur birakiliyor.

Kisaca sagligin bir meta, yani alinir satilir bir “sey” haline
getirilmesi, ticarilestirilmesi, piyasalastirilmasi ile tesis edi-
len “kapitalist tip modeli” hizla hayatimiza egemen kilinma-
ya ¢alisiliyor. Bu siirecin Tirkiye kosullarinda gerceklesme
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bi¢imini sergilemek, yeni mekanizmalar1 a¢iklamak ve orta-
ya ¢ikardig1 sonuglari irdelemek bu ¢aligmanin ana konusu.

Caligma, dort ana bolimden olusuyor. Birinci boliimde,
diinyada saglik hakkinin metalagmasi ve saglik harcamala-
rinin artig1 konu ediliyor. Saglik hizmeti iretiminde kamu-
ozel igbolimii ve temel egilimler inceleniyor. Ayni béliimde
neoliberal saglik politikalarinda Diinya Bankasi-IMF etkisi-
ne deginiliyor.

Ikinci boliimde, Tiirkiye’de saglik hakk: ve saglik harca-
malarinin seyri ele alind1. Saglik Bakanligi, Sosyal Giivenlik
Kurumu (SGK) ve 6zel sigortalar ile hane halkinin yaptig:
saglik harcamalarinin mercek altina alindigi bu bolimde,
ozellikle kamu saglik hizmetinin ana aktérii durumuna geti-
rilen SGK’n1n yapis1 incelendi ve SGK’nin, 6zel hastaneler ile
ticari iligkileri arastirildi.

Calismanin ti¢lincii boliimiinde, saglikta 6zel sermaye bi-
rikiminin boyutlari, araglar1 ve egilimleri incelendi. Saglik
yatirimlarinda bagatlik kazanan 6zel sektoriin hastane yati-
rimlarinin analiz edildigi bu boliimde, ila¢ endiistrisine de
yer veriliyor, ayrica ilag ve tibbi cihaz ithalati konu ediliyor.
“Tip turizmi”, 6zel hastaneciligin disa agilarak pazar genis-
letme yontemi olarak bu boliimii tamamlayan bir diger alt
baslik.

Caligmanin dordiincii bolimiinde, “Saglikta Dontigiim”
operasyonunda ekonomik-demokratik haklar: budanan, ta-
seron sistemi ile daha fazla istismar edilmek istenen saglik
galisanlarinin maruz kaldiklar1 “Taylorist ¢alisma yontem-
leri” konu edildi.

Ekler boliimiinde, IMF ve Diinya Bankasi ile yapilan an-
lagsmalarda, AKP hiikiimetince verilen niyet mektuplarinda



Onséz

yer alan saglikla ilgili pasajlar “belge” olarak verildi. Ayrica,
kaynak olmasi amaciyla, bazi tablolar da ekler boéliimiinde
yer ald1.

Bu ¢alismaya verdikleri destekten 6tiirii [zmir Tabip Odas1
yonetimine ¢ok tesekkiir ederim. Onceki kitabim “Teget”in
Yikimi gibi bu kitab1 da bir emek orgiitii ile isbirligi icinde
yayinlayan Yordam Kitap’a da ayrica tesekkiirler.

Sagligin ekonomi politigine bir tiir giris iddiasi tasiyan bu
caligmada, bir iktisat¢inin tip alanina harigten gazel okurken
stir¢ti lisan1 olmusgsa, affola...

Mustafa Sonmez
Mart, 2011
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1. Bolim

SAGLIK HAKKI
VE DUNYADA SAGLIGIN
TICARILESMESI

O

Diinyada Saglik Hakki

Basta galisan sinifin olmak iizere, toplumun alt ve orta s1-
niflarinin miicadelesi ile Anayasalara, temel insan hakk: me-
tinlerine bir “insan hakki” olarak giren saglik hakki, saglik
hizmetinin sunumunu devletin 6nemli sosyal gorevlerinden
biri haline getirdi ve bu hak, sdzlesmelerle yayginlastirildi.

Saglik hakki, her seyden 6nce bir “insan hakk1”. insan
hakkinin da en temel olani. Nitekim bu hak, 1948’de kabul
edilen Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesinin 25. maddesinde
soyle ifade edilmigtir:

“1. Herkesin kendisinin ve ailesinin saglik ve refahi igin
beslenme, giyim, konut ve tibbi bakim hakki vardir. Herkes,
issizlik, hastalik, sakatlik, dulluk, yaslilik ve kendi iradesi
disindaki kosullardan dogan ge¢im sikintis1 durumunda
giivenlik hakkina sahiptir. 2. Analarin ve ¢ocuklarin 6zel
bakim ve yardim gorme haklar:1 vardir. Biitiin ¢ocuklar,
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evlilik ici veya evlilik dis1 dogmus olsunlar, ayni sosyal gii-
venceden yararlanirlar”.

Burada goriildiigii iizere saglik hakk ile sosyal giivenlik
hakki bir arada diizenlenmistir.

Ikinci 6nemli belge, Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesinin
bir devam1 ve onu agimlayan bir belge niteliginde olan; dev-
letlerin kabul ve imzasiyla o iilkeye ait bir “ulusal i¢ hu-
kuk kurali” haline gelmis bulunan “Ekonomik, Sosyal ve
Kiiltiirel Haklar S6zlesmesi”dir. Bu s6zlesmenin 12. maddesi
de saglik hakkini “saglik standardi hakk:” baslig1 altinda
sOyle diizenlemistir.

1. Bu Sozlesmeye Taraf Devletler, herkesin miimkiin olan
en yiiksek seviyede fiziksel ve ruhsal saglik standartlarina
sahip olma hakkini tanir. 2. Bu S6zlesmeye Taraf Devletlerin
bu hakk: tam olarak gerceklestirmek amaciyla alacakla-
r1 tedbirler, asagidakiler i¢cin de alinmasi gerekli tedbirleri
igerir: a) Varolan dogum oraninin ve bebek dliimlerinin dii-
striilmesi ile cocuklarin saglikli gelismelerinin saglanmasi;
b) Cevre sagligini ve sanayi temizligini her yoniiyle ileriye
gotiirme; ¢) Salgin hastaliklarin, yoresel hastaliklarin, mes-
leki hastaliklarin ve diger hastaliklarin 6nlenmesi, tedavisi ve
kontrolii; d) Hastalik halinde her tiirli saglik hizmetinin ve
bakiminin saglanmasi igin gerekli sartlarin yaratilmasu.

Bu diizenleme ile de saglik hakki, basli basina bir hak ola-
rak acik¢a tanimlanmigtir.

1965’te yurtrlige giren Avrupa Sosyal Sartrnda ise, 11.
maddede ve “Sagligin Korunmasi1 Hakki” basligi altinda
sOyle denilmektedir:

“Akit Taraflar sagligin korunmasi hakkinin etkin bigim-
de kullanilmasini saglamak iizere, dogrudan ya da kamusal
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veya Ozel orgiitlerle isbirligi icinde, diger onlemlerin yani
sira, 1-Sagligin bozulmasina yol agan nedenleri olabildigin-
ce ortadan kaldirmak; 2-Saglig1 gelistirmek ve saglik konu-
larinda kisisel sorumlulugu artirmak iizere egitim ve da-
nisma kolayliklari saglamak; 3-Salgin hastaliklarla yerlesik
mevzii ve baska hastaliklar1 olabildigince 6nlemek iizere
tasarlanmis uygun 6nlemler almay1 taahhiit ederler.”

Avrupa Birligi Temel Haklar Bildirgesinde ise 35. madde-
de ve “Saglik Hizmetleri” baslig1 altinda su ibare yer almistir:
“Herkes, ulusal yasalar ve uygulamalarda belirtilen sartlar
cercevesinde koruyucu saglik hizmetlerinden ve tibbi teda-
viden yararlanma hakkina sahiptir. Biitiin Birlik politika-
lar1 ve faaliyetlerinin tanimlanmasinda ve uygulanmasinda
yiiksek diizeyde bir insan sagligi korumasi saglanmalidir.”

Ulkeden iilkeye farklilik gostermekle birlikte 1980°li yil-
lara kadar saglik hizmeti, sosyal devletin asli islevlerinden
biri olarak goriildi. Egitim ile birlikte saglik, 1980 6ncesinde,
isverenlerin ihtiya¢ duydugu isgiicliniin hazirlanmasi, deva-
minin gelmesi ve yeniden iiretimi i¢in devlete yiiklenmis
fonksiyonlarin basinda geliyordu.

Sermaye birikimi siirecinin esas olarak sanayi Gistiinden
ilerledigi, her tilkenin i¢ pazarinin dnem tasidigi, sosyal
devletin ve sosyal harcamalarin 6nem tasidigr 1980 Oncesi
donemde, saglik, heniiz bir “sektér” durumuna gelmemis,
saglikta ozellesme, ticarilesme, piyasalasma basatlik kazan-
mamistl. 1970’lerin sonlar1 ve 1980’lerden baslayarak tiim
cografyalarda mal ve sermaye hareketleri 6niindeki sinirlarin
kaldirilmasi, biitiin i¢ pazarlarin kiiresel pazarlara entegre
edilmesi, devletlerin ekonomiden uzaklagsmalar1 ve gormek-
te olduklar: sosyal islevleri de piyasaya agmalarini 6ngori-
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yordu. Bilisim ve iletisim teknolojilerindeki hizli gelismenin
tiretim siirecine uygulanmast ile hizlanan sermaye birikimi
i¢in yeni yatirim alanlar1 aranirken, bu alanlarin birini de
saglik hizmetleri olusturdu.

En gelismis olanlardan “yiikselen” gevre iilkelere kadar
saglik, bir “endiistri” haline getirilmeye baslandi.

Diinyada Saglik Harcamalari

Diinya Saglik Orgiitii'niin verilerine gore, 2007 yilinda
diinyadaki saglik harcamasi 5,3 trilyon dolar olarak ger-
ceklesti. Beklenecegi gibi, bu harcamalarda ABD, Japonya,
Almanya, Ingiltere, Fransa gibi merkez kapitalist iilkeler
agirlikli pay almakta, gelir diizeyine gore, diger tlkelerde
saglik harcamalar1 milli gelirin belli bir oranina ulagmakta-
dir. Yoksul iilkeler ise, haliyle, sagliga en az harcama yapabi-
len tilkeler durumunda.

Saglik harcamalarinin artmasini gesitli etkenlerle agikla-
mak miimkiindir. Birincisi, kapitalizmin hava kalitesinden
su kalitesine kadar insan sagligini etkileyen ¢evreye verdigi
zararla ilgilidir. Niifusun kentlere yigilmas: ile birlikte bo-
zulan hava kalitesi ¢esitli solunum hastaliklarina davetiye
¢ikarmakta, ozellikle yoksul kesimlerin kullandigi sudaki
kirlilik gesitli hastaliklar1 tetiklemekte, sagliksiz konut ko-
sullar1 kente yigilmis topluluklarda hastaliklar: artirmakta-
dir. Gida iiretiminde yaganan sagliksiz siiregler, GDO’lu be-
sinlerin piyasaya siiriillmesi, bagka hastaliklar1 davet etmek-
tedir. Donem donem pompalanan grip salgini gibi haberler,
as1 tiiketimlerini ve yapay koruyucu tedavi harcamalarini
artirmaktadir.
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Ozellikle sanayi iiretiminin kaydirildigi “cevre iilkelerde”
gerekli onlemlerin alinmamasi, denetimlerin yapilmamasi
ile yasanan is cinayetleri, meslek hastaliklari ile birlikte tedavi
ve ilag tiketimleri de artmaktadir.

Fiziksel rahatsizliklar: tetikleyen bu gevre kosullarina ek
olarak, kapitalizmin yarattig1 yogun ve yapisal issizlik, kit-
lelerde kaygi, endise ve korkuyu beslemekte, bu da yogun
bi¢imde ruhsal hastaliklara davetiye ¢ikarmaktadir. Biitiin
bunlarin yaninda, sagliga yatirim yapan sirketlerin, ilag ve
tedavi kurumlarinin saglik harcamalarini kigkirtici propa-
gandalari, medyay1 bu konuda manipiile etmeleri ile birlik-
te, toplumda “hastalik hastas1” insan sayis1 artmakta, bu da
saglik sektoriine talebi kabartmaktadir.

Neoliberalizmin, 6zel sermaye birikimine yeni bir kanal
olarak sundugu saglik sektorii i¢in, devlet biitgesinde topla-
nan vergileri ve sosyal sigorta fonlarinda toplanan kaynak-
lar1, “saglik harcamalarini bir sosyal hak olarak yayginlas-
tirmak” gerekgcesiyle ila¢ endiistrisi ve 6zel hastanelerin kul-
lanimina sunmasi da, sonugta kigkirtilmis, yapay bir saglik
harcamasi yaratti. Biitiin bunlarla, tilkeden tlkeye farklilik-
lar goriilmekle beraber, son tahlilde sagliga akan kaynaklar
giderek artmaktadir.

Sagligin metalagmasi ve ticarilesmesi ile “sektor” hizla
biiyiitiilmeye, yatay dikey biitiinlesmelerle komplekslere do-
nistiiriilmeye baslandi. Artan saglik harcamalarinda, hiz-
met sunumunda kamusal aktérler geriletilirken 6zel girisim
one c¢ikarilmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii, 2007 i¢in saglik
sunumunda kamu kuruluglarinin payini, sosyal sigortalarla
birlikte yiizde 60 olarak belirlemistir.
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DUNYA SAGLIK HARCAMASINDA KAMU-OZEL PAYI, 2007 5,3 TRILYON $

4% B Kamu S aghk
Harcamalari

B Sosyal Guvenlik Kur.

O Ozel Sigorta Hrc.

O Cepten Harcamalar

25% m Diger

DSO’niin verilerine gore, sosyal giivenlik kurumlarinin
saglik sunumundaki pay: yiizde 25’e ulagirken genel egilim,
saglik hizmeti sunumunun kamudan, 6zel hastanelere yonel-
tilmesi bicimindedir. DSO, 6zel sigortalar iistiinden saglik
sunumunun oranini diinya geneli igin ytizde 18, hane halkla-
rinin cepten yaptigi katkinin boyutlarini da ytizde 18 olarak
belirlemektedir.

Ozellikle gelismis iilkelerde ailelerin saglik harcamala-
r1, biitgelerinde onemli bir yer tutar hale geldi. 2009’da kisi
basina gelirin (satin alma giicii paritesine gore) 49 bin dola-
ra ulagtigt ABD’de saglik harcamalar, iilke gelirinin yiizde
15’ine yaklasti. Ayni yil, kisi basina saglik harcamasinin yil-
lik boyutu 7 bin 205 dolar olarak saptandi.
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SAGLIK HARCAMASININ MiLLI GELIRDE PAY1 VE Kii BASINA SAGLIK
HARCAMASI,2007,%,$
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‘_Saghkmc/csvm 157 | 91 | 84| 97|87 |84 |81 | 78|63 |74|64]|58]| 6
| —e—CKisi Bas. SaghkHrc | 7205 | 3349 | 2990 | 2687 | 2701 | 2658 | 2729 | 2152 | 1685 | 1395 | 1019 | 824 | 767

Kaynak: OECD; Factbook

OECD verilerine gore, 2007°de, Avrupanin sosyal devlet
uygulamast en ileri iilkelerinden Isve¢’te kisi bagina saglik
harcamasi 3.349 dolara ulagirken Ingiltere’de 3 bin dolara
yaklasti. OECD tiyesi tilkelerden kisi bagina saglik harcamasi
[srail’de 2.152 dolari, Giiney Kore’de 1.685 dolar1 bulurken,
30 iiyeli OECD’de en diisiik kisi basina saglik harcamasi olan
tilkelerden Meksika'ninki 824 dolar, Tiirkiye’ninki 767 dolar
olarak belirlendi.

Saglik harcamalarinin milli gelire payina bakildiginda
ilk siray1 yiizde 15 ile ABD alirken, kisi basina yillik geliri
40 bin dolar dolayindaki ¢ogu AB iiyesinde s6z konusu ora-
nin yiizde 8 ila yiizde 9 arasinda degistigi gozleniyor. OECD
tiyelerinden Giiney Kore’nin saglik harcamasi tilke gelirinin
ylizde 6,3’ olarak gerceklesirken, Meksika’da yiizde 5,8,
Tiirkiye'de ise yiizde 6 olarak gergeklesti.

Sagliga yapilan harcamalarin 2000’1i yillarda tilke milli
gelirlerinin yiizde 5’inin istiine ¢ikmasi, 6rnegin 30 iyeli
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OECD iilkelerinde yiizde 7’ye yaklasmasi, Tiirkiye’de bile
yiizde 6 dolayina ulagmasi, bir yoniiyle saglik hizmetine eri-
simin artmasi, bir yaniyla da saglik harcamalarinin 6zelles-
tirilmesi ve kigkirtilmasi ile ilgili.

2008 kiiresel krizine kadar diinyada yaganan hizli serma-
ye birikimi, aralarinda Tirkiye’nin de oldugu birgok iilkede
kapitalist gelismeyi hizlandirdi. Sicak para tiirii basta olmak
lizere yabanci sermayenin tiim cografyalara yayilmas: ile
kapitalistlesme hizlanirken kirdan kente gogler de hizlan-
d1. 2008 6ncesine kadar birgok iilkede yasanan dis kaynakla
beslenmis biiytime siireci, kisi basina gelirde ve harcanabilir
gelirde de goreli artislara yol agarken, bir¢ok iilkede, merkez
gelismis tilkelerde oldugu gibi 6zel saglik yatirimlarini, iri-
li ufakli kentlerde 6zel hastane yatirimlarini da hizlandird:
ve Ozellikle biiyiik kentlerde 6zel hastane cirolarinda artiglar
yasandi. Ama ondan once, artirilan saglik hizmetini, devle-
tin kendi saglik birimleri eliyle icra etmesi yerine, 6zel hasta-
nelerden alma egilimi hizlandi.

OECD verilerine gore saglik harcamalarinin kamu ku-
rumlar1 eliyle gergeklestirilmesi en gok ABD ve Meksika'da
gerilemis durumda. Saglik harcamalarinda kamunun pay1
ABD ve Meksika’'da yiizde 45’ kadar gerilemis durumda.
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BAZI OECD ULKELERINDE SAGLIK HARCAMALARINDA KAMU PAY1,%
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JAPONYA
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TURKIYE
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MEKSIKA

Kamunun pay1 Giiney Kore ve Israil’de yiizde 55 dolayin-
da belirlenirken Yunanistan'da yiizde 60 dolayinda. OECD
verileri, Ttrkiye’de saglik hizmetlerinin kamu kurumlarinca
icra oranini yiizde 68 olarak gosterirken, Ingiltere, Japonya
ve Isve¢’te kamunun payi yiizde 80’leri koruyor.
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BAZI OECD ULKELERINDE SAGLIK HARCAMALARI:2007
Saglik Hrc/ Kisi Bas. Saglik Hrc. Saglik Hrc.

Ulkeler GSYIH % Saglik Hrc $ Kamu pay1,% Cepten ¢ikan%
ABD 15,7 7205 45,5 12,3
ISVEC 91 3349 81,7 15,8
INGILTERE 84 2990 82 7
YUNANISTAN 97 2687 60,3
ITALYA 8,7 2701 76,4 20,1
ISPANYA 84 2658 38 21
JAPONYA 81 2729 819 14,6
ISRAIL 78 2152 56 27,2
G.KORE 6,3 1685 55,2 355
MACARISTAN 74 1395 70,9 243
POLONYA 6,4 1019 70,8 24,2
MEKSIKA 58 824 45,4 509
TURKIVE 6 767 67,8 218

Saglik harcamalarinin birgok iilkede ytizde 60 dolayin-
da ger¢eklesmesi, tedavilerin kamu kurumlarinca yapildig:
anlamina gelmiyor. Tiirkiye 6rneginde de ileride goriilecegi
gibi, kamu, vergi ve sigorta primleri ile tedavi ve ilag alicis1
olarak harcamalarda 6ne ¢ikarken, bu tedavileri ve ilaci te-
darikte 6zel kuruluslar 6ne ¢ikmaktadir. Bagka bir ifadeyle,
bir {ilkede saglik harcamalarinin kamu eliyle artmas, ille de
saglik hizmetinin kamuca, kar ve sermaye birikimi saiki ile
degil, sosyal bir hizmet olarak yerine getirilmesi anlamini ta-
simiyor; kamu, harcamalari finanse etmeyi tstlense de hiz-



Saglik Hakki ve Dinyada Sagligin Ticarilesmesi

metin tedarikgisi olarak 6zel kuruluslar artan bigimde tercih
ediliyor.

Ozel hastaneler, iilkeden tilkeye farkli tempolarda olsa da,
hem saglik hizmeti alicilarina (ailelere ve 6zel sigortalara)
dogrudan satig yapan birimler olarak, hem de saglik hizmeti-
ni satin alan devlete “hizmet tedarikg¢isi” olarak sahne alma-
ya ve biiyiimeye devam etmektedirler. Ulkeden iilkeye fark-
lilasan uygulamalarla icra edilen sagliktaki bu yeni serma-
ye birikimi modeli, 6ncelikle ABD’de gegerli oldu. Monthly
Review dergisinin Ocak 2005 tarihli sayisinda, “Toplumsal
Tip Nedir?” baslikli makalelerinde M.R. Anderson, L. Smith,
ve VW. Sidel, durumu soyle 6zetliyor:

“Son 20 y1l, sirketlerin saglik alanina hizli bicimde girip
alani kendi ¢ikarlarina gore doniistiirmelerine tanik oldu.
ABDde niifusun tamaminin saglik hizmetlerinden yararlan-
masint saglayacak bir sistem gelistirmek yerine, saglik hiz-
metlerine erisebilmek gitgide sigorta sirketlerinin belirledigi
bir sanayiye doniisiiyor. Artik hastalara “miisteri”, hastane
hizmetlerine de “iiretim hatt1” olarak bakiliyor. Klinik aras-
tirmalarin ¢ogu artik Ulusal Saglhk Kurumu’nca degil ilag
endiistrisince finanse ediliyor, 6nde gelen akademisyenlerin
maaslari ilag sirketlerince ddeniyor ve arastirma giindemini
sirketler belirliyor. Hekimler ve hastalar, sifa giicii siipheli
pahali ilaglar: tiikettirmeye yonelik (cogu kez egitim siisii
verilmis) yogun ve incelikli reklam kampanyalarina maruz
kaliyor.” Monthly Review, Ocak 2005

Saglik harcamalarinin finansmanina, vergileri ve sigorta
primleri ile katkida bulunan yurttaslar, neoliberal saglik po-
litikalar1 ile artik ceplerinden de yeni 6demeler yapmak zo-
runda birakilryorlar.
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Cepten Odemeler, cesitli ila¢ faturalari, tedavinin belli
asamalarini satin alma, bazi laboratuvar harcamalarini Gst-
lenme, bazi tedavilerin faturasinin tamamini 6deme seklinde
gerceklesiyor. Hane halklarinin saglik harcamalarina ceple-
rinden katkida bulunma oranlari, iilkeden iilkeye degisiyor.
OECD iilkeleri arasinda 7 bin 205 dolar ile kisi bagina en
yiiksek saglik harcamasina sahip ABD’de cepten harcamala-
rin pay1 toplam saglik harcamalarinda yiizde 12,3’ ulagmak-
tadir. Cepten 6demelerin en yiiksek oldugu tilke ise Giiney
Kore olarak goriinmektedir. 2007’de kisi basina saglik har-
camasinin 1.685 dolar olarak belirlendigi Giiney Kore’de
cepten 6demelerin oraninin ytizde 35i gectigi, Meksika'da
bu oranin yiizde 51'e yaklastig1 belirlenmistir. 2007’de kisi
basina 767 dolar olarak belirlenen Tiirkiye’deki kisi basina
saglik harcamasinda ise cepten yapilan 6demenin payinin
yiizde 22’ye yaklastig1 belirlenmistir.
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1990’11 ve 2000’1i yillarda bir¢ok merkez iilkede yaygin-
lasan sagligin ozellesmesi, ticarilesmesi ve piyasalagmasi
riizgari, Tirkiye’nin de dahil oldugu birgok “yiikselen ¢evre”
tilkede hizlandirildi. IMF-Diinya Bankast ikilisi, bir¢ok mak-
ro politikalarinin yani sira, neoliberal saglik politikalarini da
kiiresel cografyanin irili ufakl: tilkelerine empoze ettiler. Bu
politikalar, saglik hizmetini toplumun tiim kesimlerine yay-
ginlastirmak goriintiisii altinda, saglik harcamalarini artiran
ama bunun icrasini artan 6l¢iide 6zel firma ve hastanelere
birakan, dolayisiyla sagligi metalastirarak, saglik tistiinden
sermaye birikiminin kapisini acan niteliktedir. Artirilan sag-
lik harcamalarinin finansmaninin vergi miikelleflerinin ya-
ninda, sigorta primi 6deyenlerce kargilanmasi, ama bunlarin
da otesinde halkin kendi cebinden de harcamalara katilmak
zorunda birakilmasi, neoliberal saglik politikalarinin esasini
olusturur. Ayni politika, devletin saglik sunumunu “ekono-
miklestirme, verimli kilma”y1, bunun i¢in de kamuya tahsis
edilen kaynaklar: hasta basina minimum kullanip her olgu-
yu en ucuza mal etmeyi hedefler. Bunun temel yolunu da sag-
lik ¢alisanlarini en uzun siire ¢alistirip onlara en az 6demeyi
yapmakta goriir. Bu anlamda, uzman doktorundan yardimci
personeline ve nitelikli, niteliksiz tiim saglik is¢ilerine kadar,
tim saglik calisanlarini, esnek ¢aliyma modelleriyle giiven-
cesizlestiren bir anlayis da neoliberal saglik politikalarinin
tamamlayicisidir.
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2. Bolim

TURKIYE'DE SAGLIK HAKKI
VE SAGLIGIN TICARILESMESI

=S

Tiirkiye’de Saglik Hakk:

Tirk hukukunda saglik hakki anayasal diizeyde 1961
Anayasasina kadar kendisine yer bulamamistir. 1961
Anayasasrnin 49. maddesinde, “Devlet herkesin beden ve
ruh saghg icinde yasayabilmesini... saglamakla édevlidir”
seklinde saglik hakkina devlet agisindan pozitif yiikiimliilitk
doguracak sekilde yer verilmistir.

Halen yiiriirliikte bulunan 1982 Anayasasi, Insan haklar:
Evrensel Bildirgesinde oldugu gibi “yasam hakki’n1 temel
alan bir diizenlemeyi 17. maddesinde yapmuistir.

“Herkes, yasama, maddi ve manevi varligini koruma ve
gelistirme hakkina sahiptir. Tibbi zorunluluklar ve kanunda
yazil haller disinda, kisinin viicut biitiinliigiine dokunula-
maz; rizasi olmadan bilimsel ve t1bbi deneylere tabi tutu-
lamaz. Kimseye iskence ve eziyet yapilamaz; kimse insan
haysiyetiyle bagdasmayan bir cezaya veya muameleye tabi
tutulamaz.”
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Buna gore tiim yurttaslarin yasama haklar1 devlet giiven-
cesi ve onun pozitif yiikiimliligi kapsami iginde koruma
altindadur.

1982 Anayasasrnin 56. maddesinde “Saglik Hizmetleri
ve Cevrenin Korunmasi” bashig1 altinda: “Herkes, saglikli ve
dengeli bir cevrede yasama hakkina sahiptir. Cevreyi gelis-
tirmek, cevre saglhgini korumak ve cevre kirlenmesini énle-
mek Devletin ve vatandaslarin ddevidir. Devlet, herkesin ha-
yatini, beden ve ruh saglhg icinde siirdiirmesini saglamak;
insan ve madde giiciinde tasarruf ve verimi artirarak, isbir-
ligini gerceklestirmek amaciyla saglhk kuruluslarini tek el-
den planlay1p hizmet vermesini diizenler. Devlet, bu gorevini
kamu ve ozel kesimlerdeki saglik ve sosyal kurumlarindan
yararlanarak, onlar1 denetleyerek yerine getirir. Saglik hiz-
metlerinin yaygin bir sekilde yerine getirilmesi i¢in kanunla
genel saglik sigortast kurulabilir” denilmektedir.

Anayasanin 17. maddesinde s6z edilen “yasama
hakki”ndaki “yasamak” yalnizca “canlilik 6zelliklerine sa-
hip olmak” demek degildir. Bunun yaninda bazi 6zellikle-
ri, hatta kosul ve olanaklari icerir ki bu da “saglikli yasama
hakki”n1 ortaya koyar.

Dolayisiyla 17. madde, daha sonra gelen 56. maddeye gore
daha 6nemli ve oncelikli olup, daha temel bir hakk: ortaya
koymaktadir.

Herhangi bir hakla ilgili olarak o haklar1 koyan ve koru-
yan otoritenin, yani “devlet”in, her hakla ilgili ti¢ temel go-
revi vardir.

Bunlardan ilki “dokunmama” gorevidir. Burada temel
haklar baglaminda insanlarin yagamlarina ve yagsama hakla-
rina devlet yukarida da belirtildigi tizere “dokunamaz”.
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Devletin ikinci sorumlulugu tigtincii kisiler ya da her tiir-
li dis etkenden gelecek olan miidahale ve saldirilara kars: bu
haklara “dokundurtmama” gérevidir. Dolayisiyla yine ayni
maddede s6z edilen “koruma” gérevini de bu baglamda an-
lamak gerekir.

Devletin “iigiincii gorevi” de, bu haklardan yararlanila-
bilmesi i¢in “bazi is, gorev ve eylemleri yapma, olanaklar:
saglama ve bazi hizmetleri yerine getirme sorumlulugu”dur.

Bu baglamda “saglik hakki”nin da en az iki bileseni oldu-
gu anlagilmaktadur:

Saglikli olma hakki ve saglik hizmetlerinden yararlanma
hakki. Anayasadaki “Hi¢ kimsenin rizas: disinda viicut bii-
tiinliigiine dokunulamamasi ve t1bbi deneylere tabi tutula-
mamast”, kisilerin saglikli olma yolunda bir kamusal koru-
maya tabi olduklarini ortaya koymaktadar.

Saglik hizmetlerinden yararlanma hakki, bir ekonomik
ve sosyal haktir. Bu yoniiyle kamuya ya da Anayasa’da ge-
¢en bicimiyle devlete belli yiikiimliiliikler 6ngoriir. Devlet
bu 6devleri altina imza attig1 “Ekonomik, Sosyal, Kiiltiirel
Haklar Sozlesmesi’nin de bir geregi olarak yerine getirmek
ve herkesin saglik hizmetlerinden yararlanmasi igin gerekli
tedbirleri almali, kisilerin saglik hizmetlerinden yararlan-
masini saglamak durumundadir.

IMF-Diinya Bankasi ve Saglikta Doniisiim

Tirkiye’de saglik hizmetleri 1980 6ncesinde, bir¢ok iil-
kede oldugu gibi, daha ¢ok bir kamu hizmetiydi. Saglik
Bakanlig1 biit¢esine konulan édenekler ile Sosyal Sigortalar
Kurumu’nun prim gelirleri ve Hazine transferlerinden olu-
san kaynaklar ile saglik hizmeti devlet hastaneleri, SSK has-
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taneleri ve az sayidaki tiniversite hastaneleri ile veriliyordu.
Ozel hastanecilik, ancak Istanbul ve Ankara’da sinirli say1
ve yatak kapasitesine sahipti. Ilag endiistrisi iistiinde siki bir
kontrol varken SSK, ilag iiretimi ve ithalatinin da i¢indeydi.

1980’lerde amaglanmakla birlikte, daha ¢ok 1990 sonra-
sinda sagligin, egitimle birlikte piyasalastirilmasi, ticariles-
tirilmesi Diinya Bankasi-IMF ikilisi tarafindan Tirkiye’ye
de empoze edilmeye baslandi. Temelde devleti kiiciiltmeyi,
devletge yerine getirilen hizmetleri, daha ekonomik olaca-
g1 gerekgesiyle, piyasaya, 0zel sektore agmaya amaclayan bu
yaklagim, bir yandan dogrudan ozellestirmelerle KIT lerin
dibini kazircasina devletin ekonomide bir aktér olmasina
son verici ¢abalar1 yogunlastirip, bu amacina 2000’lerin or-
talarina dogru ulastiktan sonra, diger hizmetlere de el att1.
Saglik da bu ikinci kusak 6zellestirme operasyonlarinin he-
defleri arasindaydi.

Tirkiye’de “Saglikta Doniisiim” adiyla icra edilmek iste-
nen neoliberal saglik politikalarina daha ¢ok 2000’1i y1llarda,
AKP iktidar1 doneminde agirlik verildi. 2001 krizi ile bir-
likte, neoliberalizmin diinyadaki en iist icra kurumlar1 olan
IMF ve Diinya Bankas: tarafindan telkin edilen “Saglikta
Déniisiim” politikalari, bizzat bu kurumlarla yapilan an-
lagsmalarda, bunlarla ilgili niyet mektuplarinda yer ald1.
Ornegin, AKP iktidarinin ilk yilinda, 5 Nisan 2003’te, done-
min IMF Direktorii Horst Kohler’e verilen niyet mektubunda

“.....sosyal giivenlik sistemi, idarenin etkinligini gelistir-
mek ve sistemle saglanan imkanlarin hedeflenen kesimlere
daha iyi yonlendirilmesi amaciyla asagida detayli olarak
ifade edilen sekilde yeniden yapilandirilacaktir” deniliyor
ve biit¢edeki bir prensip karar1 sdyle yer aliyordu:
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“Biitge, kamu kuruluslarinin personel harcamalari, sos-
yal giivenlik kurulugslarina transferler ve yesil kart kapsa-
mindaki saglik harcamalar: gibi bazi kalemlerin 6denekle-
rin iistiinde gerceklestirilebilmesi yetkisini kaldirmaktadir.”

IMF’ye verilen niyet mektubunda sosyal giivenlik ile yap1-
lacaklar soyle ifade ediliyordu:

“... 2003 y1l1 sosyal giivenlik tedbirlerimizin uygulanma-
st icin yasal zemin saglamak amaciyla SSK, Is-Kur ve Bag-
Kur’a iliskin kanuni diizenleme 2003 yil1 Nisan ay: sonuna
kadar yiiriirliige girecektir. (yeni bir yapisal kriter). Ug sos-
yal giivenlik kurulusunun tek bir ¢ati altinda toplanmasi
amactyla hazirlanacak yeni cerceve kanun 2003 yili sonuna
kadar yiiriirliige alinacaktir... Saghk sigortalari ve emekli
ayhig1 disindaki transferler (0rnegin sosyal hizmetler) de ayri
kurumlara devredilecektir.”

IMF’ye verilen 15 Temmuz 2004 tarihli niyet mektubun-
da ise donemin Bagkani Rodrigo de Rato’ya hitaben soyle de-
niliyordu:

“2004 yili Eyliil ay1 sonuna kadar, tercih edilen emekli-
lik sistemi reform stratejisine karar verilecektir (yeni yapisal
kriter). Bu strateji, halihazirda faaliyet gosteren ii¢ emekli-
lik kurumunun birlestirilmesini, emeklilik sistemine iligkin
agiklarin 2007 yilina kadar siirekli azalan bir seyir izler hale
getirilmesini ve bu agiklarin uzun donemde GSMH’nin % 1’i
seviyesine diisiiriilmesi amaglarini icerecektir. Saglik sigor-
tasi alaninda ortaya ¢ikabilecek ek harcamalarin telafi edici
tedbirlerle karsilanmasi suretiyle, asamali olarak genel sag-
lik sigortasina gecilmesi planlanmaktadir.”

AKP iktidari, 26 Nisan 2005 tarihli niyet mektubunda ise
“saglik harcamalarinda verimliligin artirilacag: taahhiidiin-
de bulunuyordu. Mektupta soyle deniliyordu:
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“Bir yandan biitcenin esnekligini gelistirmek amaciyla
sosyal giivenlik ve kamu sektorii reformlar: hayata gegirilir-
ken, diger yandan saglik ve egitim harcamalarinin verim-
liligi artirilacaktir... 2006 yilindan itibaren genel saglik si-
gortast uygulamasina baslanmasi tasarlanmaktadir. Gegis
sebebiyle ortaya ¢ikacak bagslangic maliyetleri olmasina
ragmen, hastanelerin yeniden yapilandirilmasi ve temel
saglik hizmetlerine yeniden odaklanilmas: gibi reformlar
dahil olmak iizere, genel saglk sigortasi ile baglantili sek-
torel reformlarin orta vadede sistemin maliyetlerini reform
olmaksizin ortaya ¢ikacak baz senaryonun altina indirmesi
amaglanmaktadir. Tlag harcamalarindaki artis1 azaltmaya
yonelik olarak 2005 yil1 igin aldigimiz tedbirler genel saglik
sigortasimin getirecegi ilave maliyetleri, daha biiyiik ¢erce-
vede ise saglik harcamalarindaki artis1 diisiirmeye yonelik
¢abalarimiz igin kritik bir baslangi¢ olacaktir. Saglik sekto-
riindeki reformlarin getirebilecegi olasi ilave maliyet igin,
ihtiya¢ duyuldugu takdirde telafi edici mali tedbirler alina-
caktir. Saglhk reformu kanununun kabul edilmesini miitea-
kiben, saglik harcamalarini izlemek ve orta vadeli egilimleri
degerlendirmek amaciyla sayisal bir cerceve gelistirilecektir
(2005 yil1 Eyliil ay1 sonu i¢in Kriter). Bu cerceve, saglik har-
camalarinin kontrol altinda tutulmasini ve bu harcamalarin
reform uygulamasi sonrasina yénelik temel harcama projek-
siyonuna uyumlu olarak hareket etmesini saglayacaktir.”

AKEP iktidari, 27 Kasim 2006 tarihli IMF’ye verdigi niyet
mektubunda ise Kasim ay1 sonuna kadar, 2007 y1l1 i¢in dev-
let hastanelerindeki performansa dayali ek 6deme sisteminin
yapisinin degistirilecegini belirttikten sonra yapilmas: diisii-
niilenleri s6yle bildiriyordu:

31



32

Tirkiye'de Saglikta Ticarilesme, Piyasalasma

“Hastanelerde yeni bir performans degerlendirme modeli
kullanilarak: (i) saglanan saghk hizmetinin kalitesi, uluslara-
rasi en iyi uygulama gostergeleri baz alinarak izlenecek; (ii)
ek odemeler soz konusu kalite degerlendirme sistemi bazl
ayarlanarak bu ddemeler toplaminin 2006 seviyesinde tutul-
masi saglanacak; (iii) ek 6deme sistemi, birinci basamak saglik
merkezlerinde ¢alisan pratisyen hekimlere yapilan ek odeme-
leri artiracak ancak ek maliyete neden olmayacak bir sekilde
yeniden yapilandirilacaktir. Bu tedbirler, saglik hizmetlerinin
iiretiminde, sunulmasinda ve bu hizmetlerden yararlanilma-
sinda verimlilik artislar: saglayacak ve saglik sistemi iginde
doktorlarin daha etkin bir bicimde dagilimini temin edecek
sekilde tasarlanacaktir.”

AKP Hikiimetinin, 1 Mayis 2007 tarihli IMF’ye niyet
mektubunda ise,

“Saglik harcamalarindaki gelismelerin, bu yilin biitce he-
deflerine erisilmesi agisindan bir sorun teskil etmemesi igin
gesitli onlemler yiiriirliige konulmustur. Ozellikle, telafi edici
adimlarin zamaninda atilabilmesini teminen, harcamalarin
(hem tahakkuk, hem de nakit bazinda) takibi sikilastirilmis-
tir” deniliyor, yapilacaklar soyle taahhiit ediliyordu:

“Verimliligi arttirmak amaciyla, ayakta tedavi hizmetle-
rinden birinci, ikinci ve iigiincii basamaklarda farklhilastirilmas
oranlarda katki payr alinmasini ongoren diizenlemeler sosyal
giivenlik reformuna dahil edilecektir. Aile hekimligi uygula-
masi, 2007 yili sonuna kadar 22 ile genisletilecektir (yapisal
kriter). Saglik harcamalarinin program hedeflerini asmasi ha-
linde, biitcenin diger kalemlerinde telafi edici harcama kesin-
tilerine gidilecektir.”
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Dominique Strauss-Kahn’a hitaben 28 Nisan 2008’de veri-
len niyet mektubunda ise Sosyal Giivenlik Kurumunun (SGK)
agiklarinin kontrol altina alinmasina yardimei olmak amaciy-
la, saglik harcamalarinda verimliligin artirilmasina yonelik
tedbirler uygulamaya konuldugu bildiriliyordu. Mektupta,

“Saglik sistemini gelistirme, zaman icerisinde sistemin ve-
rimliligini artirma ve sistemin uygun bir sekilde finanse edil-
mesini temin etme yoniindeki kararliligimiz stirmektedir. 2008
yilinda saglik harcamalari igin tahsis edilen biitce yeterli go-
riilmekte ve gectigimiz birka¢ yilda goriilen harcama hedefi
asimlarimin tekrar etmemesine yonelik tedbirler hayata gegi-
rilmis bulunmaktadir” deniliyordu.

* % b

25 Ocak 2008 tarihli bir Diinya Bankas: belgesinde ise,
“Sosyal giivenlik reformunun uygulanmasi kilit bir 6ncelik
olarak durmaktadir. 2006 yilinda TBMM emeklilik siste-
minde parametrik ve kurumsal degisiklikler iceren ve genel
saglik sigortasinin uygulamaya konulmasini 6ngoren ¢ok
onemli bir reformu kabul etmistir” denildikten sonra, “Ozel
sektore altyapr finansmani, gelistirilmesi ve isletmesinde
daha biiyiik rol atfeden bir ¢erceve olusturulmalidir -bu-
nun i¢in, ongoriilebilir bir politika ve diizenleyici ¢ergeve
ile birlikte, muhtemel yiikiimliiliikler riskini en aza indir-
gemek amaciyla devletin 6zel isletmecilere yonelik taahhiit-
leri konusunda dikkatli bir tasarim gereklidir” deniliyordu.
Diinya Bankasrnin bir yan kurulusu Uluslararast Finans
Kurumu’nun (IFC) 6zel sektor tarafindan daha fazla saglik
hizmeti sunulmasini desteklemeye devam edecegi belirtili-
yordu. Belgede soyle deniliyordu:
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“Saglik sektoriindeki gecmis deneyimlerine dayali olarak,
IFC asagidaki alanlari desteklemeye odaklanacaktir:
i ulusal o6lgekte saglik hizmet sunucusu olmay1 planlayan

ya da bu alandaki yurt i¢i veya yurt dis1 operasyonlarini
genisletmeyi planlayan sirketler,

ii uzmanlagmis mitkemmeliyet merkezleri kurmay: amaglay-
an sirketler ve

iii toptan satis yaklasimui ile yerli bankalar ile igbirligi yapacak
kugiik hastaneler ve klinikler.”

Diinya Bankasi belgesinde, IMF ile igbirligi ve iktidara tel-
kinler de agiklikla soyle ifade ediliyordu: “Makroekonomik
izleme ile birlikte, kamu sektorii ve finans sektorii reformla-
rina odaklanan alanlarda IMF ile isbirligi devam edecektir.
Kamu sektorii yonetimi ve yonetisimi konusundaki ¢calisma
mali disiplini korurken kamu harcamasi yonetim sisteminin
giiclendirilmesini amag¢lamistir. Gelirler politikasi, acil gelir
ve harcama onlemleri ve biitce izlemesi gibi, mali uyumlas-
tirma icin gereken kisa vadeli 6nlemler konusunda onderligi
IMF yapmistir. Banka ise, orta vadeli kamu harcama yone-
timi stratejisi, kamu yatirim programinin rasyonellestiril-
mesi, kamu ihale reformu, muhasebe reformu ve kamu bor¢
yonetimi gibi konularda Hiikiimet'e saglanacak yardima
onderlik etmistir. Bu isbirligi, saglik harcamalarinin kontrol
altina alinmasi da dahil olmak iizere 6zellikle sosyal giiven-
lik reformu alaninda giiclii olmustur”

(S6z konusu IMF, Diinya Bankas: belgelerinin saglik ve
sosyal giivenlikle ilgili deginmelerinin tam metinleri igin
Ekler Bolimiine bakiniz.)
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Tiirkiye’de Saglik Harcamalari

Tiirkiye’de saglik hakki, anayasa ve yasalarda yer almak-
la birlikte, bu hak yurttaslara yeterince kullandirilmamakta,
ozellikle Saglikta Dontisiim operasyonlari ile birlikte, artan
olgiide, hak yerine “miisteri”ye hizmet satis1 olarak maddi
karsilig: tahsil edilmektedir.

Vergi miikellefi ve ¢alistyorsa sigorta primi ddeyicisi ola-
rak kamu gelirlerine katkida bulunan yurttaslar, saglik hiz-
metinden hak ettikleri 6l¢iide ve genislikte yararlanamamak-
ta, bazi yurttaglarin bu hakka erisimi miimkiin olmazken;
yurttas, artan bigimde cebinden harcamalarla saglik hizmeti
almaya zorlanmaktadir.

Tirkiye’de niifusun agirlikli kesimi igin, saglik hakkin-
dan yararlanmak, 6ncelikle sosyal giivenlik semsiyesi altinda
bulunabilmekle ilgili. 2010 itibariyle sosyal giivenlik semsi-
yesi altindaki niifus 6nemli bir toplama ulagmakla beraber,
hala sosyal giivenligi bulunmayan bir kesimden s6z etmek
mimkiin. Bu da sagliga erisimin disinda bir niifusun varlig:
anlamina geliyor.
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SOSYAL GUVENLIK KAPSAMI :2002-2010

2002 2005 2010
AKTIF SIGORTALILAR 12.008.358 13.156.439 16.088.757
PASIF (Aylik Alanlar) SIGORTALILAR 6.550.184 7.504.453 9.498.444
BAGIMLILAR 27435.783 31.423.261 34.555.356
Aktif - Pasif Katsayisi 2,0 19 18
OZEL SANDIKLARDA SIGORTALILAR 324.302 307.161 341.012
TURKIYENUFUSU 66.439.596 69.000.225 72.561.312
Sosyal Givenlik Kurumu Kapsamindakiler 46.318.627 52391314 60.142.557
Kapsam Disl Niifus 20.120.969 16.608.911 12.418.755
SIGORTALI NUFUS ORANI (%) 69,7 759 829
KAPSAM DISINUFUS ORANI (%) 303 24,1 171
Prim Odemeden Hizmet Alan Niifus
65 Yag Usti+0zirliler 1.008.846 1.266.268 1.363.670
Dider Kanunlara Gore Aylik Alanlar 53110 52112 49.643
Yesil Karth Yoksullar 7.256.000 9.395.185

Kaynak: SGK ve DPT

Sayilar1 2010°da 2 milyon dolayina inmis goriinse de sos-
yal sigorta kapsaminin tamamen diginda kalan 6nemli bir
niifus var.

Tiirkiye’de ozellikle 2000°1i yillarda saglik hizmetlerinde
ciddi bir artis gozlenmektedir. Ayakta bakim hizmetleri, ya-
tarak tedavi hizmetleri, laboratuvar hizmetleri vb. 2002-2009
arasinda 6nemli bir artis gosterdi ve bu harcamalarin 2007
yilina kadar olan kismi, kisa adi1 TUIK olan Tiirkiye Istatistik
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Kurumu tarafindan arastirildi. Once arastirmanin yontemi
ile ilgili bilgi vermek yararli olacaktir.

Tirkiye’de saglik harcamalar istatistik calismalari, siste-
matik ve OECD standartlarina uygun olarak ilk defa 1999-
2000 yillar: i¢in Saglik Bakanligi tarafindan yapildi... Bu
calisma izleyen yillar icin Tiirkiye Istatistik Kurumu tarafin-
dan 6nce 2001-2004, sonra da 2004-2007 yillar1 i¢in yapildi.
Bu arastirmada kamu saglik harcamalarinin verileri, Genel
ve Ozel Biitgeli Kuruluslar i¢in Maliye Bakanligrndan, kamu
denetimindeki Fonlar Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma
Genel Miidirliigii'nden anket yoluyla elde edildi. Ikinci
onemli veri seti, Sosyal Giivenlik Kurumundan (SSK, Bag
Kur ve Emekli Sandig1 ) saglandi. Belediye, 11 Ozel Idareleri
ve Yerel Yonetimlerde ¢alisan Devlet Memurlar: saglik har-
camalari, 2006-2007 yillar1 i¢in analitik biitgeden elde edildi.

Ozel saglik harcamalarinin verileri igin, 6zel sigorta sir-
ketlerinin saglik harcamalari, Tiirkiye Sigorta ve Reastirans
Sirketleri Birliginden saglandi. Ailelerin cebinden ¢ikan sag-
lik harcamalar1 ise TUIK’in harcama yéntemiyle elde edilen
GSYIH verilerinden elde edildi. Ozel Sektoriin “diger” saglik
harcamalari, 6zel sosyal sigorta (banka sandiklari, hane halk-
larina hizmet eden kiar amaci giitmeyen kuruluglar, KT ler,
Vakif Universiteleri, 6zellestirme kapsamindaki kuruluslar)
ve diger isletmelerin yaptig1 saglik harcamalarini kapsar.
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TUIK’in yaptig1 saglik harcamalar1 aragtirmasina gore,
toplam saglik harcamalar1 1999 yilinda GSYH™nin yiizde
4,8inden 2007 yilinda yiizde 6’sina yiikselmistir. Toplam
saglik harcamalarinin yillar i¢indeki bu ytizdelik artisinin
anlami, 1999’da yaklagik 12 milyar dolar olan harcamanin
2007’de 39 milyar dolara ulasmasidir. 2008 yilinda da -en
azindan-ayni egilimin stirdiigiinii varsayarsak toplam saglik
harcamasi 44,8 milyar dolara yaklagsmistir.

1999-2008 arasindaki 10 yilda sagliga harcanan para 230
milyar dolar dolayindadir ve bunun yaklasik 180 milyar do-
lar1 AKP Hiitkiimeti doneminde gerceklesmistir. Bagka bir
deyisle, toplam saglik harcamalar1 1999-2008 arasinda 3,5
kat artmaistir.

39



40 | Tarkiye'de Saglikta Ticarilesme, Piyasalasma

TURKIVE'DE SAGLIK HARCAMALARI 1999 - 2007
Sosyal 0zel
Toplam Genel+Yerel | Giivenlik Sektor | Hanehalklari Diger
(Milyon TL)

1999 4.985 1432 1.616 1.937 1.449 488
2000 8.248 2.304 2.886 3.058 2.280 778
2001 12.396 3.843 4.595 3.958 2.832 1.126
2002 18.774 5.639 7.631 5.504 3.725 1.779
2003 24.279 6.800 10.662 6.817 4.482 2.335
2004 30.021 8.159 13.231 8.632 5775 2.856
2005 35.359 9.987 14.000 11.372 8.049 3323
2006 44.069 12.449 17.667 13.953 9.684 4.269
2007 50.904 14.833 19.697 16.374 11105 5.269
1999 100 28,7 32,4 38,9 291 98
2000 100 62,9 279 350 371 27,6 94
2001 100 68,1 31,0 31 319 28 9,1
2002 100 70,7 30,0 40,6 293 19,8 9,5
2003 100 719 28,0 43,9 28,1 18,5 9,6
2004 100 7,2 27,2 44 28,8 19,2 95
2005 100 67,8 282 396 322 28 9,4
2006 100 68,3 28,2 40,1 31,7 2,0 9,7
2007 100 67,8 291 38,7 32,2 218 10,4

Kamu saglik harcamalar1 1999-2008 arasinda 3.8 kat,
AKP doneminde ise 3.3 kat artmigtir. Bu artis, ylizde olarak
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kamu saglik harcamalarinin toplam saglik harcamalari i¢in-
deki payinin AKP dénemindeki azalisini aslinda kamufle
etmektedir. 2002 yilinda yiizde 70.7 olan kamu saglik harca-
malarinin toplam saglik harcamalari i¢indeki pay1, 2003’ deki
hafif yiikselisinden sonra (yiizde 71.9), stirekli gerilemis ve
2007°de yiizde 67.8’e diigmiistiir.

Kamu saglik harcamalarinin kurumsal dagilim: ince-
lendiginde, Genel Biit¢e ve SGK harcamalarinin 6ne ¢iktig1
goriilmektedir. TUIK’in verdigi oranlar iizerinden yapilan
degerlendirmeye gore, 1999 yilinda 2.9 milyar dolar olan
Genel Biitge saglik harcamalari, 2007°de 7.6 milyar dolara
gikarken, SGK saglik harcamalar1 4.2 milyar dolardan 15.5
milyar dolara yilikselmektedir. Ayni siire zarfinda, yesil kart
harcamalarinin ise 400 milyon dolardan 3 milyar dolara ¢ik-
t181 soylenebilir.

TURKIYE'DE SAGLIK HARCAMALARI:2000-2007,MILYAR $ %

40 +

30 +10,0
+00

+-10,0
+-20,0

r-30,0

50 40,0
20 +

a1 llll

+ 20,0
2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007

= SAGLIK HARC. | 13,1 10,1 12,4 16,2 21 26,2 30,6 | 38,9
——Artis, % 11,0 | -22,9 | 22,8 | 30,6 | 29,6 | 24,8 16,8 | 27,1

Toplam saglik harcamalari iginde agirlik, kamunun-
dur. 1999’da 7.2 milyar dolar olan kamu saglik harcamalari,
2007’de 26.4 milyar dolara ulagmistir. 2008’de bu miktarin
30 milyar dolar1 astig1 s6ylenebilir.
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TURKIYE'DE SAGLIK HARCAMALARI, MILYON $

Toplam Genel+Yerel [ Sosyal Ozel Hanehalklar | Diger
YILLAR (Milyon $) Harc. Giivenlik Sektor | (cepten harc)
1999 11.785 7206 3.385 3.820 4579 3.426 1154
2000 13.155 8.278 3.675 4.603 4.877 3.636 1.241
2001 10.053 6.843 37 3727 3.210 2.297 913
2002 12392 8.759 3722 5.037 3633 2459 1174
2003 16.164 11.626 4.527 7.099 4539 2.984 1.555
2004 20.979 14.947 5.701 9.246 6.032 4.036 1.996
2005 26211 17781 7403 10.378 8430 5.967 2463
2006 30.603 20914 8.645 12.269 9.689 6.725 2.965
2007 38.888 26.379 11.332 15.047 12.509 8484 4025

Bugiine kadar hep AKP doneminde saglik harcamala-
rinda kamunun payinin artisindan dem vurulmustu. Oysa,
TUIK’in verileri, AKP déneminde cepten saglik harcama-
larinin hem oran hem de miktar olarak patlama yaptigini
gostermektedir. 1999’da 3,4 milyar dolar civarinda olan cep-
ten saglik harcamalari, 2007’de 8,5 milyar dolara ulagmistir.
2008’de bu rakamin, en az 10 milyar dolara ulastig1 sdylene-
bilir. Cepten harcamalarin toplam saglik harcamalar1 i¢cinde-
ki payinin son 10 yildaki dip noktas1 2003’de yiizde 18,5 ol-
mustur. Ancak, AKP doneminde bu oran siirekli yiikselerek,
2007°de yiizde 21,8 olmustur. 1999-2008 arasindaki cepten
harcamalardaki artis ytizde 147 dir.

Saglik harcamalarinin, Saglik Bakanligi, SGK ve 6zel ak-
torlerce gergeklestirilmesine iliskin analiz, saglikta ticariles-
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me ve piyasalasmanin genel egilimlerini daha iyi anlamami-
za yardimci olacaktir.

Saglik Bakanlig1 ve Saglik Harcamalar1

Kamu saglik harcamalari, iki 6nemli kalemden yapilmak-
tadir; SGK (Sosyal Giivenlik Kurumu) ve Genel Biitge. Genel
Biit¢eden saglikla ilgili, dogrudan Saglik Bakanlig: Gstiin-
den saglik hizmetleri i¢in 6denek ayrilirken Sosyal Giivenlik
Kurumu’nun gelirlerini, is¢i-isveren-devlet primleri ve genel
biitgeden SGK’ya yapilan biitge transferleri olusturmaktadir.
Ancak, SGK, bu kaynaklarin sadece bir kismu ile saglik har-
camasi yapmaktadir.

Genel biit¢eden saglik hizmetleri igin ayrilan 6deneklerin
2006 yilinda 9,2 milyar TL ile toplam biit¢e harcamalarinda
yiizde 5,2 olan pay1 izleyen yillarda gorece artiglar gosterdik-
ten sonra 2010 yilinda yiizde 5,5 ve 16 milyar TL olarak ger-
ceklesmistir.

2007-2009 arasinda saglik hizmetleri 6denekleri yillik
yiizde 15 ila 20 artis gostererek genel biitge artiglarinin gore-
ce tstiine ¢itkmigsa da 2010 yilinda hizli bir diistis gostermis-
tir. 2010 yilinda saglik hizmetlerinin 6deneklerindeki artis
yiizde 2,5'ta kalmis ve ayn1 yilin yiizde 9,5lik genel biitge
artiglarinin gerisine diismiis, pay1 da yiizde 5,5%a gerilemistir.
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GENEL BUTCEDE SAGLIK VE SOSYAL GUVENLIK HARCAMALARI: 2006-2010,Bin TL
Saghk Hizmetleri SGK'ya Transferler Toplam Biitce Gider.
2006 9.273.662 26.213.015 178.126.033
2007 11.276.377 34.948.544 204.067.683
2008 12.972.160 37.665.536 227.030.562
2009 15.681.733 56.070.037 268.219.185
2010 16.067.121 59.890.355 293.628.219
I I "
2006 52 14,7 100
2007 55 171 100
2008 57 16,6 100
2009 58 20,9 100
2010 55 20,4 100
I I R I
2007 21,6 333 14,6
2008 15,0 78 13
2009 20,9 48,9 18,1
2010 25 6,38 95

Kaynak: Maliye Bakanligi Muhasebat Genel Md. veri taban1

Saglik Bakanligrnca kullanilan saglik hizmetleri 6denek-
lerinin, genel biit¢e igcindeki payinin 2010’dan baglayarak
tempo kaybina ugramas, ileriki y1llarda da siirecektir. Clinkii
bu diisiis, saglik hizmetlerindeki agirligin biraz daha Sosyal
Giivenlik Kurumu’na aktarilmasi ile ilgilidir. Onceden Saglik
Bakanlig1 tarafindan gerceklestirilen kamu gorevlilerinin
saglik harcamalar1 15 Ocak 2010 tarihinden itibaren SGK’ya
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devredilmistir. Sadece, milletvekilleri, Anayasa Mahkemesi
tiyeleri, er ve erbaglar ile tutuklu ve hitkiimliilerin de ara-
larinda bulundugu bazi kesimlerin, en 6nemlisi sayilar1 9,3
milyonu bulan yesil kartli yoksullarin saglik harcamalarinin,
merkezi yonetim biitgesinden karsilanmasina devam edil-

mektedir.

MERKEZi BUTCEDEN 2009-2010 TEDAVi- ILAC GIDERLERI: Bin TL

2010 2009 Degis.%

Tedavi, ilag ve Cenaze Giderleri 5.751.198 8.798.075 -34,6
Kamu Personeli Tedavi ve Saglik Malz.Giderleri 404,991 1.954.186 793
Kamu Personeli ilag Giderleri 167.256 1.039.788 -83,9
(enaze Giderleri 4173 4,639 -10,0
Milletvekili Tedavi ve Saglik Malz.Giderleri 5784 5.281 9,5

Milletvekili llag Giderleri 901 998 97
Diger Tedavi ve Saglik Malzemesi Giderleri 3.535.939 3.926.838 -10,0
Ogrenci Tedavi ve Saglik Malzemesi Giderleri 24.261 34.318 -293
Er ve Erbas Tedavi ve Saglik Malzemesi Giderleri 26.288 25.052 49

Tutuklu ve Hiikiimli Tedavi ve Sadlik Malz. Giderleri 76.539 110.953 -31,0
Yesil kartlilarin Tedavi ve Saglik Malzemesi Gider. 3.403.143 3.746.090 9,2
Dider Tedavi ve Saglik Malzemesi Giderleri 5.708 10.425 -45,2
Diger ilag Giderleri 1.632.154 1.866.345 12,5
Odgrendi llag Giderleri 16.897 26.059 352
Er ve Erbas llac Giderleri 39.394 43.349 91

Tutuklu ve Hiikiimlilerin ilag Giderleri 34.642 34.264 1

Yesil kartlilarin ilac Giderleri 1.541.056 1.760.244 12,5
Dierllag Giderleri 165 2429 93,2
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Kamu gorevlilerinin saglik harcamalarinin 2010 basin-
da SGK’ya aktarilmasiyla, merkezi biitceden yapilan tedavi
ve ilag giderlerinden olusan saglik harcamalar1 2009’dan
2010’a ytizde 35% yakin azald1 ve 5,7 milyar TL olarak ger-
ceklesti. Oyle ki, bu miktarin 5 milyar TL'lik kismi, yesil
kartlilara harcandi. 19 Haziran 2010 tarihli yasal diizen-
lemeyle de, yesil kart sahiplerinin saglik harcamalarinin
SGK’ya devredilmesi Ekim 2010’dan, 1 Ocak 2012 tarihine
ertelendi. 3816 sayili Odeme Giicii Olmayan Vatandaslarin
Tedavi Giderlerinin Yesil Kart Verilerek Devlet Tarafindan
Karsilanmas: Hakkinda Kanun uyarinca, muhtag vatandas-
lara saglik yardimlar: Saglik Bakanlig: tarafindan yapilmak-
tadir. 2009 yili sonu itibariyla toplam yesil kartli sayis1 9.6
milyon Kkisi ve toplam yesil kart harcamas1 ise 5.5 milyar TL
idi. 2010 sonunda ise yesil kartli sayis1 9,3 milyon, biitceden
yesil kartlilara yapilan saglik harcamasi 5 milyar TL dolayin-
da gergeklesti.

2012’de yesil kartlilarin da SGK’ya aktarilmasiyla mer-
kezi biitceden yapilan saglik giderleri 1 milyar TLnin altina
diisecek ve kamuda tedavi ve ilag ile saglik harcamasi yapan
asli kurum SGK olacaktir. Boylece, 2012 yilina gelindiginde,
kamu ¢aliganlarinin ardindan yesil karthilarin harcama so-
rumlulugunun da devri ile SGK, kamunun “merkezi tedavi
ve ilag alicis1”, bunlarla ilgili harcamalar1 yapan en 6nemli
kamu yetkilisi olurken, Saglik Bakanligi, hastaneleriyle SGK
catis1 altindakilere “tedavi tedarikgisi kurum” roliinii iistle-
necek, harcamalarini, merkezi biitceden ayrilan 6denekler ve
SGK’dan tahsil edecegi faturalarla karsilayacaktur.

Saglik Bakanlig: tarafindan gergeklestirilen saglik harca-
malari, tedavi, ilag, malzeme giderlerinin yaninda personel



Tlrkiye'de Saglik Hakki ve Saghdgin Ticarilesmesi

giderleri de dikkate alinip bagka tiirlii siniflandirildiginda,
merkezi biitgenin 2009 saglik harcamalarinin 15,6 milyar
TL, 2010°da 16 milyar TL oldugu anlagilmaktadir. Bu da yil-
lik biitce artiginin ylizde 2,5'ta kalmasi demektir. Bu kiigiik
artista, kamu c¢aliganlarin saglik harcamalarinin SGK’ya
devredilmis olmasi en 6nemli etkendir.

GENEL BUTCEDEN YAPILAN SAGLIK HiZMETi HARCAMALARI: 2009-2010 (BIN TL)
2010 2009 Degisim.
SAGLIK HiZMETLERI 16.067.121 15.681.733 2,5
Tibbi Uriinler, Cihaz ve Ekipman Hizmetleri 11.939 8.470 41,0
Ayakta Yiriitilen Tedavi Hizmetleri 3.769.343 3.195.588 18,0
Genel Poliklinikler 3.757.308 3.172.531 18,4
Discilik Hizmetleri 95 199 -52.3
Yardimcr Saglik Hizmetleri 11.940 22.858 -478
Hastane Isleri ve Hizmetleri 11.050.485 10.724.253 30
Genel Hastane Hizmetleri 11.035.851 10.679.245 3,3
ihtisas Hastaneleri Tarafindan Verilen Hizmetler 14.634 45.008 -67,5
Halk Saghdi Hizmetleri 806.872 847.361 -4,8
Saijlik Hizmetlerine Iliskin Ar-Ge 64.250 64.326 -0,1
Siniflandirmaya Girmeyen Saglik Hizmetleri 364.232 841.735 -56,7

Kamu ¢alisanlarinin tedavi ve ilag giderlerinin SGK’ya
aktarilmasinin etkisiyle, 2010 sonras1 merkezi yonetim biit-
¢esinden yapilan saglik giderlerinin biit¢e toplamindaki pay1
azalmis goriinmektedir. Buna kargilik, aile hekimligi siste-
minin 81 ilin tamaminda uygulamaya girmesi saglik biitce-
sinde ek maliyet yaratacaktur.
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Merkezi Biit¢e’den yapilan saglik harcamalarinin 2010
toplam1 16,1 milyar TL olarak gerceklesirken, bu harcamalar-
dan en 6nemli kalemin ytizde 44,5 ile mal ve hizmet alimina
ait oldugu goriilmektedir.

2010 Merkezi Biitce Saglik Harcamalarinin Dagilimi, 16,1 Milyar TL, %

1,5%

8,9% O Maas ve Ucretler

36,5% @ SGK'ya Prim
O Mal ve Hizmet Alimi
HYatrim

4,5% M Diger

8,6%

Merkezi biit¢e saglik biitgesinde maag ve icretlerin pay1
2010’da yiizde 36,5 olarak gerceklesirken, SGK’ya prim 6de-
meleri de ytizde 8.9 olarak gerceklesmistir. Boylece merkezi
biitge personel giderleri, primlerle birlikte biit¢enin yiizde
45,5’ini bulmaktadir. Saglik hizmetleri icin ayrilan biitceden
saglik yatirimlarina ayrilan pay ise 2010’da yiizde 8,6’da kal-
migtir.

Maliye Bakanligrnin kamu ¢aligan istatistiklerine gore,
“saglik hizmetleri sinifinda ¢alisan kamu personeli” sayisi
2009 ortasinda 321 bin 386 olarak belirlenmistir. Bu, 2008’
gore ylizde 3’e yakin bir azalma demektir. Saglik hizmetle-
rindeki kamu ¢alisanlari, toplam kamu ¢alisanlarinin yiizde
14’tnii olusturmaktadir.
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Sagliktaki kamu calisanlarinin ytizde 87’sinin merkezi
biitge kuruluslarinda, agirlikla da Saglik Bakanligrnda ¢a-
listig1 gorillmektedir. Universiteler biinyesindeki saglik hiz-
metleri sinifindaki kamu personelinin 31 bin ile yiizde 10
dolayinda pay1 oldugu anlagilmaktadir.

SAGLIK HiZMETLERI SINIFINDA KAMU CALISANLARI

DUZEN
GENEL 0zEL VEDENET DONER DIGER
YILLAR | BUTCE | Y.OK. | BUTCELI KURUM SGK | SERMAYE | KAMU | TOPLAM

2007 | 288167 | 28.347 1.749 22 4.966 3.963 89 327.303
2008 | 279.551 | 31.035 1.935 28 4812 3.937 88 330.251
2009 | 279.551 | 31.035 | 1.935 28 4.812 3.937 88 321.386

Kaynak: Maliye Bakanlig1,Biitge ve Mali Kontrol G.M.

“Saglikta Déniisiim”iin icraat¢ist AKP Iktidari, merkezi
biitceden maas ve ticret alan saglik personeli giderlerini, per-
sonel azaltmalarina giderek ve personelden daha ¢ok hizmet
almanin yolunu bularak “etkinlestirmeye”; ayrica mal ve
hizmete ayrilan ytizde 44,5 biitceyi de, taseronlastirma, bina,
ekipman, ilag tasarruflari ile azaltmaya ¢alismaktadur.

Sosyal Giivenlik Kurumu ve Saglik Harcamalar1

Ug sosyal giivenlik kurumu SSK, Bag-Kur ve Emekli
Sandigrnin  birlestirilmesiyle olusan Sosyal Giivenlik
Kurumu, merkezi biitceden sonra en biiyiik biitgeli kurulus
durumuna gegerken, ayni zamanda, en biiyiik saglik harca-
ma kurumu haline de gelmistir.
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2010 sonunda gelirleri 95 milyar TLye yaklasan SGK, 121
milyar TLyi gegen giderleri itibariyle de, genel biitgenin yiiz-
de 40’na yaklagan bir biiytkliktedir. Sigortalilara emekli
aylig1 6deyen ve tiim semsiyesi altindakilere saglik hizmeti
veren bu biiyiik yapiya, gelirleri, harcamalarina yetmedigi
i¢in, her y1l biitceden 30 milyar TLye ulasan kaynak aktarili-
yor. Bu anlamda, SGK, merkezi biitcenin en biiyiik “transfer
adresi” olmaya devam ediyor.

SGK’nin gelirleri giderlerinin 2010’da yiizde 77’sini ancak
buldu. Bu anlamda, her 100 liralik giderinin ancak 77 lira-
lik kismini gelirleri ile finanse edebildi. SGK’nin gelirlerinin
yizde 70’i, is¢i, memur, esnaf sigortalilarin, devletin ve 6zel
isverenlerin 6dedikleri prim gelirlerinden olustu. Kuruma,
gelirlerinin yiizde 16’s1 dolayinda da “devlet katkis1” saglan-
di.

Saglik Bakanligrnin sorumlulugunda olan kamu ¢alisan-
larinin saglik harcamalarini, SGK’nin 2010 basindan itibaren
tstlenmesiyle kamu saglik harcamalarinda kurum, “merkezi
aktdr” durumuna geldi. Ongoriildigii sekilde 2012’de 9 mil-
yon kiisur Yesil Kartli yoksulun harcamalarinin da Kurum’a
devri gergeklestiginde SGK, kamu sagliginin neredeyse “tek
isveren”i durumuna gelecektir.

Boyle olmakla beraber, saglik harcamalar1 hentiz SGK’nin,
2010 harcamalarinin sadece yiizde 27’sini olusturmakta,
emekli ayliklari, giderlerin yiizde 65’ini bulmaktadir.
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2009 VE 2010 YILLARI SGK GELIR VE GIDERI, Milyon TL

2009 2010 Deg.
I-GELIRLER 78073 94.679 213
1- PRIM GELIRLERI 52.881 66.763 2,3
2- YENIDEN YAPILANDIRMA 1.698 149 912
3- DEVLET KATKISI 10.879 15170 394
4-EK ODEME 2923 3314 134
5- DEVLETIN FATURALI OD. (VESIL KARTLI VB) 5.908 5871 0,6
6- DIGER GELIRLER 3784 3411 99
II-GIDERLER 106.775 121.403 13,7
1- EMEKLI AYLIKLARI 68.604 78.957 15
2- SIGORTA ODEMELERI 599 692 15,5
3- EK ODEME 2957 3347 13,2
4- SAGLIK HARC. 28.863 32,080 1,1
5- FATURALI ODEMELER 4.044 4258 53
6- YONETIM 764 618 19,2
7- YATIRIM 77 70 98
8- DIGER GIDERLER 867 1382 594
I11- ACIK -28.703 26724 6,9
IV- BUTCE TRANSFERI 52.600 55,244 50
1- ACIK FINANSMAN 29369 27.069 78
2- DEVLET KATKISI 10.879 15170 394
3- EK ODEME 2923 3314 134
4- FATURALI ODEMELER 5.908 5871 0,6
5-TESVIKLER 3.521 3.820 85

Kaynak: SGK, 2010 istatistikleri

Kriz y1l1 2009’da SGK’nin prim gelirleri, hizlanan isci ¢1-
karmalarinin (tensikatlarin) etkisiyle azalmis ve 78 milyar
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TLye inmisti. Ayn1 y1l giderler 107 milyar TLyi bulunca agik
da 29 milyar TLye ¢ikmis ve merkezi biit¢enin en 6nemli
“kara deligi” SGK olmustu. Krizden, sicak yabanci para gi-
risiyle ¢ikmaya baslayan Tiirkiye ekonomisi, 2010’da yeniden
kriz 6ncesi istihdama doniince, prim gelirleri 2010’da, 2009a
gore yiizde 26 artt1. Sonugta SGK gelirleri 2010’da 95 mil-
yar TLyi buldu. Ancak ayn1 y1l giderler 121 milyar TL olarak
gerceklesince, agik 2009’daki diizeyinden sadece yiizde 7 ge-
riledi ve 27 milyar TL olarak gergeklesti. Bu agiga, faturali
odemeler, ek karsiliklar, emeklilere yapilan ek 6deme, devlet
katkisi, isverenleri tesvik amaciyla, hizmet akdiyle ¢alisanlar
i¢in yapilan 5 puan prim indirimi ve 6ziirlii primi tesviki i¢in
yapilan aktarmalar eklenince, merkezi biit¢ce aktarimi 55,2

milyar TLyi agt1.
SGK GELIR, GIDER, ACIK VE SAGLIK GIDERLERI: 2001-2010, Milyon TL
Yillar Gelirler Giderler Acik Saglik Gid Saglik/ Top.Gid.%
2001 13.361 17.831 -4.470 4.576 25,7
2002 20.018 27.982 -7.964 7.629 273
2003 27.917 41336 -13.420 10.662 25,8
2004 34.689 50.622 -15.932 13.150 26,0
2005 41.249 59.941 -18.692 13.608 22,7
2006 53.831 71.867 -18.037 17.667 24,6
2007 56.875 81.915 -25.041 19.984 244
2008 67.257 93.159 -25.902 25.346 272
2009 78.073 106.775 -28.703 28.811 27,0
2010 94.679 121.403 -26.724 32.008 26,4

Kaynak: SGK
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Sosyal sigorta sisteminin gelirleri, giderlerini karsilaya-
mamakta ve sistem siirekli agik vermektedir. Sistemde yasa-
nan finansman sorununun en 6nemli nedenlerini, iktidar ve
biirokrasi ; “gecmiste uygulanan erken emekliligin olumsuz
etkileri, saglik harcamalarinin giderek artmasi ve sistemin
bilgi teknolojisi altyapisindaki eksiklikler” olarak tanim-
larken, bircok gercegi gizlemektedir. Siralanan nedenlerden
daha gecerli ve asli olan etkenler, SGK’nin yeterince prim
tretememesi, kacaklar1 onleyememesi, alacaklarini tahsil
edememesi ve sagliga ayrilmis kaynaklarda etkinlik saglaya-
mamasidir. Bunlarin Gstiinden gitmek yararli olacaktur.

SGK, kayit dis1 istthdamin yayginlig1 nedeniyle, elde et-
mesi miimkiin prim gelirlerinin altinda prim tretimi ger-
geklestirmektedir. 2010°da yaklasik 16 milyon sigortalidan
67 milyar TL prim geliri elde eden, boylece, sigortali bagina 4
bin TLnin istiinde prim tahsil eden SGK, kurumu milyona
yaklasan kayitdisi, kagak ¢alistirilan {icretlinin priminden
mahrum etmektedir.

Tirkiye’de kayit dis1 istihdamin 6nii bir tiirléi alinama-
maktadir. TUIK’in Hanehalk: 1§g1"1c1"1 Anketlerinden, 10 mil-
yar dolayinda bir istthdamin kayitdisi oldugu anlasilmak-
tadir. Yiizde 43’1 agan kayit disi istthdamin yaklagik yarisi
tarimdan, yarist da tarim-dis1 kesimdendir. Bu 10 milyona
yaklasan kayit dis1 istihdamin 3,7 milyonu ticretli siniftan-
dir. Dolayisiyla, SGK’nin bu kesimden prim kaybs, sigortali
basina 4 bin TL ortalamadan 15 milyar TLye yaklasmakta-
dir. Bu 2010 prim gelirinin yiizde 22’si demektir. Kagak calig-
tirmanin 6niiniin alinmamasi, prim geliri yani sira Hazineyi
vergi kaybina da ugratmaktadir.
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ISTIHDAMDA KAYIT DISILIK VE UCRETLILER (Ekim 2010)
Toplam Ucretli isveren Kendi Ucretsiz Aile

Istihdam (Bin) Hesabina Iscisi
TARIM 5.905 648 90 2454 2712
TARIM DISI 17.067 13421 1138 2.077 430
TOPLAM 22.972 14.069 1.229 4,532 3.142

KAYITSIZ (BIN)
TARIM 5.035 573 58 1.841 2.563
TARIM DISI 4961 3135 244 1.245 337
TOPLAM 9.996 3.708 302 3.086 2.900

KAYITSIZ, %

TARIM 85,3 88,4 64,4 75 94,5
TARIM DIS 291 234 214 59,9 784
TOPLAM 43,5 26,4 24,6 68.1 92,3

Kaynak: TUIK Hanehalki isgiicii verilerinden hesaplandi

SGK’nin mali acizliginin bir nedeni de alacaklarini tahsil
etmedeki yetersizligi, giderek biriken alacak cezalarini da sik
sik affederek borglu isverenlere kaynak bagislamasidir. 2010
sonu itibariyle SGK’nin prim alacaklarinin 51 milyar TLye
yaklastig1 anlagilmaktadir. 2010 prim gelirlerinin 67 milyar
TL oldugu animsandiginda, isverenlerin ve esnafin, SGK’ya,
2010 gelirlerinin ytizde 76’s1 dolayinda bir miktar1 6demedik-
leri anlasilmaktadir. Alacaklarin yiizde 53¢ yakini sigortali
isci calistiran igverenlerin, ylizde 47’si ise Bag-Kur ¢atisi al-
tindaki esnafindir. igverenlerin 30,5 milyar TL’lik prim borg-
larinin yiizde 78’inin 6zel sektore ait oldugu, belediyelerin
borglarinin da yiizde 21’e yaklastig1 anlasilmaktadir. Borglu
belediyeler icinde AKP’li Ankara Biiyiiksehir Belediyesinin
ilk siray1 aldig1 goriilmektedir.
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SGK'NIN PRiM ALACAGI, 2010 SONU, Milyon TL
GECIKME CEZASI/ TOPLAM PRIM

PRIM BORGLULARI PRIM ASLI GECIKME ZAMMI ALACAGI
1- OZEL SEKTOR 15.250 8.266 23.516
2- RESMI SEKTOR 4703 2.237 6.940
-KIT 5 3 8
- BELEDIYE 4.567 2159 6.726
- KAMU 131 75 206
TOPLAM 19.953 10.503 30.456
Bag-Kurlularin Borcu 20.247
Toplam Prim Alacagi 50.703

Kayit disina goz yumarak ve tahakkuk etmis primleri tah-
sil etmeyerek SGK’y1 biiytik kaynaklardan mahrum birakan
SGK yonetimleri, onlar1 bu konuda yeterince denetlemeyen
AKP iktidari, bunun istiine bir de prim affin1 “torba yasa”ya
koyarak; sadece 6zel kesimin 10 milyar TLyi gegen prim ce-
zalarini affetme yolundadir. Iste bu kaynak savurganhigi ve
kayirmacilik gozlerden kagirilirken; SGK’'nin mali krizi, er-
ken emeklilik, artan saglik harcamalar1 gibi daha ikincil sa-
yilabilecek etkenlerle agiklanmak istenmektedir.

SGK’nin saglik harcamalari, mevcut kaynak girisinde bile,
olmasi gereken tutardan uzaktir ve yillardir SGK giderlerinin
ylizde 25-27’si dolayinda tutulmaktadir. Ayrica yapilmis go-
riinen saglik harcamalarinda da ibre 6zel sermaye birikimini,
0zel hastane ve ilag firmalarini palazlandirmaya dontktir.

SGK saglik harcamalarina bakildiginda, iki ana harcama
kalemi 6ne ¢ikmaktadir: Ilag harcamalari ve tedavi harcama-
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lar1. [lag harcamalari, 2001 yilinda SGK saglik harcamalari-
nin yiizde 53.2’sini teskil ederken, 2007 yilinda yiizde 44’iine
gerilemis, buna karsin tedavi harcamalar1 ayni donemde
ylizde 40’tan yilizde 52’ye yaklagmistir.

SGK SAGLIK HARCAMALARI, Bin TL

Yillar 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Tedavi 1.799 2.831 4.362 5.906 5.626 8.489 10.267
Devlet Hastanesi 1185 1.815 2.998 4.083 3521 5442 6.399
Universite Hastanesi 330 620 827 1.079 1.083 1325 1.523
Ozel Hastane 284 396 538 743 1.021 1723 | 2345
llag 2434 4.300 5.615 6.399 7.001 8.372 8.858
Diger 343 498 685 845 980 805 858
TOPLAM SAGLIK 4.576 7.629 10.662 | 13.150 | 13.608 | 17.667 | 19.984

TOPLAM SGK GIDERLERI | 17.831 27982 41336 | 50622 | 59.941 71867 | 81915

SAGLIK/ Giderler 257 273 258 26,0 22,7 24,6 244

SGK Saghk Harc/ GSYIH 1,90 2,18 2,34 2,35 2,10 233 2,38

Yiizde
Tedavi 393 371 409 449 41,3 48,1 514
Devlet Hastanesi 259 238 28,1 31,0 259 30,8 32,0
Universite Hastanesi 72 8,1 78 8,2 8,0 75 76
0zel Hastane 6,2 52 5,0 57 75 9,8 11,7
ilag 53,2 56,4 52,7 48,7 514 474 44,3
Diger 75 6,5 6,4 6,4 72 4,6 43

SGK SAGLIK HRC. 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0




Tlrkiye'de Saglik Hakki ve Saghdgin Ticarilesmesi

S6z konusu donemde asil ilgi ¢ekici olan, tedavi harcama-
larinda ozel hastanelerin artan payidir. 2001’de tedavi har-
camalarindan yiizde 16, SGK saglik harcamalarindan yiizde
6 dolayinda pay alan 6zel hastaneler, 2007’ye gelindiginde
tedavi harcamalarindaki paylarini ytizde 22’nin istiine ¢1-
karmislardir. Bu, 6 yil icinde paylarini 6 puan artirmalar:
demektir.

SGK’nin saglik harcamalarini 2009 yili 6zelinde biraz
daha mercek altina almak, yasanmakta olan saglikta ticari-
lesme ve 0zellesmeyi biraz daha iyi yansitacaktir.

SGK, 2009 yilinda 15,6 milyar TLsi tedavi harcamasi, 16
milyar TLsi de ilag gideri olmak tizere 31,6 milyar TLlik sag-
lik harcamasi yapmis goriinmektedir. 2009’da devlet, tiniver-
site ve 0zel sektor saglik kuruluslarina yapilan bagvurularin
247 milyonu gegtigi ve bu bagvurulardan iigte ikisinin devlet
hastanelerine yapildig1, 6zel saglik kuruluslarina yapilan ve
SGK’ya fatura edilen bagvurularin yiizde 27’yi buldugu an-
lasilmaktadir. SGK’lilarin 77 tiniversite hastanesine bagvuru
orani da kayitlara yiizde 6,5 olarak girmistir.

Hastaneleri, laboratuvarlari, klinikleri, diger hizmet ve-
ren kuruluslari ile sayilar1 1.854 olarak belirlenen 6zel sag-
lik kuruluglari, SGK’ya, tedavi ettikleri, hizmet verdikleri 66
milyon bagvuru igin 4,5 milyar TLlik fatura gondermisler,
boylece, toplam SGK tedavi harcamalarindan yiizde 307
yakin pay almislardir. Ilging olan ise sudur: Devlet 2. basa-
mak tedavilerinde bagvuru basina 42 TL olan hasta tedavi
maliyeti, 6zel 2. basamak saglik kuruluslarinda 69 TL olarak
gerceklesmistir. Ozel saglik kuruluslarinin, bagvuru bagina
faturalar1 27 TL daha yiiksektir. Bu basvurular, devletin 2.
basamagindan karsilansaydi, SGK saglik harcamasindan 1,8
milyar TLlik tasarruf miimkiin olabilirdi.
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SGK, 2009 TEDAVI GIDERLERININ DAGILIMI
FATURA BASVURU | TESIS | TEDAVIGIDER, |  HASTA
TESIS TURD VEREN TESIS SAYISI BASINA Milyon TL BASINA,TL
DEVLET 2. BASAMAK 894 128796379 | 144041 5.357 42
DEVLET 3. BASAMAK 61 36.187.681 | 592431 2829 78
OZEL - 2. BASAMAK 1.854 66.194300 | 35704 4537 69
UNIVERSITE 77 15963991 | 208.000 2,930 184
GENEL TOPLAM 2.886 27142351 | 85.635 15.653 63

SGK’nin 2009 saglik istatistiklerinin ortaya koydugu bir
bagka gercek de, tiniversite hastanelerinin is yiikiiniin agir-
ligidir. Oncelikli islevleri arastirma yapmak, uzman yetistir-
mek olan tniversite hastaneleri, SGK’lilarin yiizde 6,5unun
bagvurusuna hizmet verirken, tesis basina yilda 208 bin bas-
vuruya yanit vermis goriiniiyorlar. Universite hastanelerinde
basvuru basina maliyetin 184 TL ile en yiiksek diizeyde ol-
mast ise, bagvurularin komplike olmasi ile agiklanmaktadir.

Basvuru basina maliyet, devletin 2. basamaginda tesis
basina 144 bin adedi ve bagvuru basina 42 TLyi bulurken,
3. basamakta tesis basina 592 bin basvuru, bagvuru bagina
da 78 TL olarak gerceklesmistir. En yiiksek is yiikiiniin, tesis
basina 592 bin basvuru ile 3. basamak kurumlarda oldugu
anlasilmaktadir.
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SGK'NIN 2009 TEDAVi GIDERLERININ DAGILIMI %
TESIS TURU TESIS BASVURU TEDAVI GIDERI
DEVLET 2. BASAMAK 31,0 52,1 34,
DEVLET 3. BASAMAK 21 14,6 18,1
0ZEL 2. BASAMAK 64,2 26,8 29,0
UNIVERSITE 2,7 6,5 18,7
GENEL TOPLAM 100 100,0 100,0

Kaynak: SGK Saglik Istatistiklerinden hesaplandi.

SGK’n1n ilag giderleri ise 2007 y1linda 11,3 milyar TL iken
2009 yilinda 16 milyar TLye gikmistir. 2009 itibariyle ilag
faturalarinin ytizde 51 memurlara ait goriiniirken, sayilar
10 milyon dolayinda olan yesil kartlilarin ilag giderlerindeki
pay1 da yiizde 10’dur.Bu durumda SGK biinyesindeki aktif ve
pasif sigortalilarin ilag giderlerindeki payinin ytizde 85 oldu-
gu anlasilmaktadir. Regete basina ilag giderinin 2007’de 42
TL iken, 2009°da 49 TLye ¢ikt181 gériilmektedir.
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SGK'NIN ILAC HARCAMALARI: 2007-2009

RECETE RECETE TUTARI RECETE
YILLAR SAYISI(Bin) (MILYON TL) BASINA(TL)
SGK 2007 211,402 9.462 45
2008 240453 10.974 46
2009 267.400 13.583 51
YESIL KART 2007 40.744 1.217 30
2008 42.292 1.358 32
2009 40.114 1.605 40
MEMURLAR 2007 18.385 670 36
2008 19.667 4 36
2009 19.487 817 4
KAMU (SGK+YK+Mem) 2007 270.530 11.350 42
2008 302412 13.046 43
2009 327.001 16.005 49

Ozetlemek gerekirse, giderlerinin yaklagik yarisi sigorta
primlerinden, yaris1 da merkezi biitgeden aktarilan kaynak-
larla finanse edilen SGK’n1n, toplam harcamalar1 i¢inde sag-
lik giderlerinin payi, 2000’li yillarda ytizde 25-27 bandinda
tutulmaktadir. 2010 yilinda 32 milyar TL dolayinda olan
SGK saglik harcamalarinda tedavi ve ilag giderleri birbirine
yakindir. SGK, 6zel saglik endiistrisine ila¢ harcamalari ile
6nemli bir pazar olustururken 6zel saglik kuruluslarinin da
SGK tedavi harcamalarindaki pay1 yiizde 30’lara yaklasmais
bulunmaktadir. Hasta basina ¢ikartilan faturalara bakildi-
ginda, 6zel saglik kuruluglarinin faturalarinin, devlet hasta-
nelerinin faturalarindan yiizde 40 fazla olmasi dikkat ¢eki-
cidir. Saglikta ticarilesme, 6zellesme ve piyasalasmay1 hedef-
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leyen “Saglikta Doniisiim” programinin ileri asamalarinda
SGK saglik harcamalarinda 6zelin payinin 6niimiizdeki yil-
larda artirilmasi, Diinya Bankasi-IMF ikilisine verilmekte
olan niyet mektuplarindan da anlasilmaktadir.

Ozel Saglik Harcamalar1

IMF ve Diinya Bankasrnin “Saglikta Doniisiim” sablonla-
r1, saglik hizmetlerinin artan dl¢iide 6zel saglik kuruluslarin-
ca sunulmasini, hanehalklarinin saglik harcamalarina, vergi
ve sigorta primlerinin yani sira, cepten harcamalarla katkida
bulunmasini éngoriiyor. TUIK tarafindan yapilan 1999-2007
donemi saglik harcamalar1 arastirmasinda 6zel saglik har-
camalari, hanehalklarinin yaptig1 cepten tedavi ve ila¢ har-
camalari ile 6zel sigorta sirketlerinin yaptig1 harcamalardan
(sigorta diliyle hasar 6demelerinden ) saptanmuistir.

Ozel saglik harcamalarinin verileri i¢in, 6zel sigorta gir-
ketlerinin saglik harcamalari, Tiirkiye Sigorta ve Reastirans
Sirketleri Birligi'nden saglanabilmektedir. Ailelerin cebinden
¢ikan saglik harcamalari ise TUIK’in Gayri Safi Milli Gelir
belirlemelerinde “harcama” yontemiyle elde edilen GSYH
verilerinden saglanmaktadir. Ozel Sektériin “diger” Saglik
harcamalari, 6zel sosyal sigorta (banka sandiklar1 hane halk-
larina hizmet eden kir amaci giitmeyen kuruluslar, KiT’ler,
Vakif Universiteleri, Ozellestirme kapsamindaki kuruluslar)
ve diger isletmelerin yaptig1 saglik harcamalarini kapsiyor.

TUIK’in arastirmasina gore, ozel saglik harcamalari
1999’da 4,5 milyar dolar iken izleyen yillarda artt1 ve 2007°de
12,5 milyar dolara ¢ikti. Harcamalarin ayni hizla stirdiigii
varsayimiyla 2008’deki boyutunun 16 milyar dolara ulastig1
sOylenebilir.
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Ozel saglik harcamalarinin toplaminda, hanelerin teda-
vi ve ilag harcamasi bicimindeki harcamalarinin payi ytizde
65-70 dolayinda seyrederken 6zel sigorta sirketleri @istiinden
harcamalarin artmasiyla oranin tigte ikisi hanehalklari, tigte
biri diger 6zel harcamalar yoniinde degismektedir.

OZEL SAGLIK HARCAMALARININ GELISIM: 1999-2007,Milyon$,%

80,0 14000
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0,0 r 0
1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007

B Hanehalki Hre. 74,8 | 74,6 | 71,6 | 67,7 | 65,7 | 66,9 | 70,8 | 69,4 | 67,8
=== Ozel Sigorta vd.Harc. 25,2 | 25,4 | 28,4 | 32,3 |34,3|33,1|292 306|322

—e— (Ozel Saglk Harcamalari | 4579 | 4877 | 3210 | 3633 | 4539 | 6032 | 8430 | 9689 12509

TUIK’in harcamalara gore milli gelir verileri, ailelerin,
titketim harcamalar1 iginde sagliga yaptiklar1 harcamalarin
payinin 1998 yilinda yiizde 2,6 iken sonraki yillarda diizenli
olarak arttigini ortaya koyuyor. 2009 yilinda cari fiyatlarla
28 milyar TLye, 1998 sabit fiyatlariyla 3,8 milyar TLye ulast1.
AKP iktidarinin basinda yiizde 3 olan saglik harcamalarinin
aile titkketim harcamalari igindeki payi, izleyen yillarda dii-
zenli olarak artt1 ve 2006’da yiizde 4,4’e, 2009’da ise yiizde
5,4’ kadar ¢ikt1.
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HANEHALKI HARCAMALARI iCINDE SAGLIGIN PAYI, 1998-2009, MILYON TL,1998 FiY. %
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Kaynak: TUIK, Harcamalara Géne GSYIH veri tabanindan hesaplanmustr.

Tiirkiye’de 6zel saglik harcamalarinin bir kismi da 6zel
sigorta sirketleri tarafindan yapilmaktadir. Saglik Sigortasi,
kisilerin, tibbi yardim, tedavi ve ila¢ harcamalarina karg1
teminat veren sigorta tiirii olarak tanimlaniyor. Sigorta sir-
ketlerinin tibbi danigmanlarinin onay: olmak kaydiyla, si-
gortalinin, ameliyat, uzun veya kisa siireli tedaviler, ameliyat
veya tedaviye bagli ilag giderleri gibi tiim harcamalari, azami
limitlerle tam veya muafiyet olarak karsilanmaktadir. Ozel
Saglik Sigortalarinin baslica iki ana teminati var. Bunlardan
ilki “Yatarak Tedavi Teminat1” ikincisi ise “Ayakta Tedavi
Teminat1”. Ayrica bu iki ana teminat bagligina ek olarak, faz-
ladan prim 6demek kosulu ile gozliik (cam/gergeve/lens) ve
disin kapsandig: tiglincii bir teminat grubu var. Ekim 2010
itibariyle Tiirkiye’de toplam 58 sigorta ve 1 reasiirans sirketi
faaliyet gostermektedir. 58 sigorta sirketinden 52’si 6zel, 6’s1
kamu sirketidir ve bunlarin 45’i Tirkiye’de kurulu yabanci
ortakli sirkettir. Sirketlerin 9’u hayat, 14’ii hayat/emeklilik,

63



64

Tirkiye'de Saglikta Ticarilesme, Piyasalasma

35’1 hayat-dis1 sirkettir. Hastalik-Saglik sigortasi alaninda
faal 35 sirket var ve bunlarin ilk 10’u 2010°da toplam prim
tretiminde sektore yiizde 88 pay sahibi olacak sekilde ege-

mendir.
SIGORTA SIRKETLERININ HASTALIK-SAGLIK BRANSINDA PRiM URETIMLERI VE iLK
10°UN PAZAR PAYI
2010
Sira Sirket adi Toplam dretim (Bin TL) | Pazar Pay1 %
1 Yapi Kredi 337430 19,8
2 Allianz 303.738 178
3 Anadolu 175.852 10,3
4 Ak Sigorta 144.218 8,5
5 Mapfre Genel Yasam 137.734 8,1
6 Acibadem Saglik ve Hayat 123.752 73
7 Groupama 96.231 506
8 Axa 63.258 37
9 Ergo 56.208 33
10 Gunes 54.688 32
ILK 10 SIRKET 1.493.109 87,5
TOPLAM 35 SIRKET 1705491 100

Kaynak: Tiirkiye Sigorta ve Reasiirans Sirketleri Birligi

SGK semsiyesi altinda olsalar bile, toplumun ist-orta ve
tist gelir gruplarinin 6zel saglik sigortalarindan da hizmet al-
makta ve bunlarin sayis1 yillik yiizde 10 dolayinda artmak-
tadur. Sigortacilarin sigortacisi Tiirkiye Sigorta ve Reasiirans
Sirketleri Birligi verilerine gore, 6zel sigorta sirketlerine prim
odeyen sigortali say1s1 2009’da 1,5 milyona yaklasmaistir.
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OZEL SIGORTA SIRKETLERININ SAGLIK PRiM URETiMi VE TEDAVi
HARCAMALARI:2005-2009 TL

Yillar 2005 2006 2007 2008 2009
Alnan Prim 798.538.595 | 971.688.494 | 1.203.723.686 | 1.305.007.060 | 1.390.157.525
Artis % 38,8 07 23,9 84 6,5
Sigortali 974.251 1186333 1.275.839 1.297.483 1458.021
Artis % 24,9 21,8 75 17 12,4

Hasar (Tedavi) | 627.217.220 757.219.925 899.285.248 | 1.043.107.471 | 1.239.942.829
Artis % -39,9 20,7 18,8 16,0 18,9
H/P Orani % 84,7 84,5 80,4 85,6 93,1

Ayni kaynaga gore, 6zel sigorta sirketlerince yapilan sag-
lik harcamalar1 da 2005-2009 doneminde yilda ortalama
ylizde 20 dolayinda artis gostermistir. Saglikla ilgili prim
tretimleri yilda 1 milyar TLnin stiine gikan 6zel sigorta-
larin 2010’daki prim iiretimi 1,7 milyar TLye ulasmistir.
“Hastalik-Saglik Brans1” prim tiretimi, Hayat dis1 6zel sigor-
ta prim tiretiminin yiizde 14’iindi olusturmaktadir. Hastalik-
saglik bransinin dstiinde yer alan branslari, kara araglari ve
yangin sigortalar1 olusturmaktadir.

Ozel sigorta sirketlerinin, 2005’te 627 milyon TLlik teda-
vi ve ila¢ harcamasi faturasin1 6demeleri 2009’da 1,2 milyar
TLye ulasmis ve harcamalar (sigorta diliyle hasar 6demesi)
ayn1 yilin sigorta primlerinin yiizde 85’inden ytizde 93’iine
kadar ¢cikmistir.

Ozel sigorta sirketlerinin, hastalik-saglik brangi “hasar
hizmeti” (tedavi hizmetleri), genellikle ayn1 ¢at1 altinda ol-
duklar:1 6zel hastaneler tarafindan verilmekte, bu zorunluluk
sigortaliya, policelerde belirtilmektedir. Bu anlamda 6zel si-
gorta sirketleri ile 6zel hastaneler arasinda goézlenen enteg-
rasyonun, ileride daha fazla artacagi sdylenebilir.
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3. Bolim

SAGLIKTA ENDUSTRILESME
VE OZEL SEKTOR

xS

Saglikta Ozel Yatirimlar

Sagligin, kar ve sermaye birikimi odakli tretimi, bir
“meta”ya doniigsmesi, bir sektore doniisiip endiistrilesmesi,
6teden beri devletlerce sinirlandirilmis, sagligin daha gok bir
insan hakki, sosyal hak oldugu 6n kabuliiyle, hizmetin su-
numunda kamu kuruluslarina sorumluluk verilmis, ilacta da
devlet denetimi hi¢ eksik olmamigtir.

Saglikta “6zel boyut” uzun yillar, agirlikla doktorlarin
6zel muayenehaneleriyle sinirli kalmigstir. Ancak, oncelik-
le “merkez kapitalist” tilkelerde, giderek 1980, daha ¢ok da
1990 sonrasi Tiirkiye gibi cevre iilkelerde saglik, 6zel sermaye
birikiminin ilgi alanina girmis, sagligin metalagmasina yesil
151k yakilmig, 6zel klinikler, hastane zincirleri, 6zel sigorta
sirketleriyle bir endiistri ortaya ¢ikarilmistir.

Diinya Bankasi-IMF gibi kuruluslarin, 1980 baslarinda
biiyiik bir yogunluga ulasmis uluslararasi sermayeye yeni
yatirim alanlar1 ve birikim kulvarlar1 arayisinda, yeni biri-
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kim alanlari igine egitim ile birlikte saglik da alinmistir. Bu
temel iki hizmetin kamu eliyle sunumu yerine, 6zellesmesi,
ticarilesmesi, bu iki hizmetin giderek metalagsmasi, bunu icra
etmek icin Ozel egitim ve saglik sirketlerinin gelistirilmesi
ozendirilmistir.

Tirkiye’de de, Diinya Bankasi mahregli “Saglikta
Doéniisiim”iin 6nemli bir ayagini 6zel hastanelerin kurulma-
s1, saglik yatirimlarinin ozel sektor eliyle gergeklestirilme-
si, hatta bu hizmet arzinin “digsa a¢ilmast” olusturmustur.
1990’larda baslamakla birlikte, daha ¢ok 2003 sonrasinda,
AKP iktidariyla 6zel saglik yatirimlarinin hizlandig: goriil-

mektedir.
YATIRIMLAR iCINDE SAGLIK VE KAMU-OZEL PAYLARI: 2006-2011,
Cari Fiyatlarla Milyon TL %

2006 2007 2008 2009 2010
Kamu Yatinmlari 28.464 32.534 39.123 39.342 53.933
Ozel Yatinmlar 143.056 150.881 152.970 124.600 153.743
Toplam Yatirimlar 171.520 183.415 192.093 | 163.942 | 207.676
Toplam Saglik Yat. 8.117 9.120 9.686 6.826 7.554
Saglik Yat./Topl.Yat % 4,7 5,0 5,0 4,2 3,6
Kamu Saglik Yat. 1.679 2.180 2191 2.715 2481
Ozel Saghk Yat. 6.438 6.941 7.496 4112 5.074
Ozel Saglik/Ozel Y. % 4,5 4,6 49 33 33
Kamu Sag/Kamu Y. % 59 6,7 5,6 6,9 4.6
(zel Sag Y./Sag Yatinmlar % 793 76,1 774 60,2 67,2
Kamu Sag Y./Saglik Yatinmlart. % 20,7 239 22,6 39,8 32,8

Kaynak: DPT verilerinden hesapland1
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2006-2010 doneminde yillik saglik yatirimlarinin cari fi-
yatlarla 7-8 milyar TL dolayinda oldugu ve saglik yatirim-
larinin, toplam yatirimlardan yiizde 5 dolayinda pay aldig:
goriilmektedir. 1980 sonrasi izlenen neoliberal politikalarin
bir pargasi olarak, ekonomiden devletin uzaklastirilmasiyla,
yatirimlarda devlet-6zel payi, I'e karsi 3 seklinde 6zel agirlik-
It olmaya basladi. Devlet, sanayiden iyice uzaklastirilirken,
daha ¢ok ulastirma yatirimlarina odaklandirildi. Devletin
toplam yatirimlar: i¢inde saglik yatirimlar ise ancak yiizde
5’lik pay alabildi.

Tiirkiye’de son yillarda toplam yatirimlardaki pay: yiizde
75 ulasan ozel sektoriin, sagliga yatirimlar: 6zel yatirim-
larin toplaminda yiizde 5 yaklasmaktadir. Sonugta, 2006-
2010 déneminde yilda ortalama 7-8 milyar TLyi bulan saglik
yatirimlarinin tgte ikisinin 6zel sektorce, ligte birinin dev-
letge yapildig: sdylenebilir.

SAGLIK YATIRIMLARINDA KAMU-OZEL PAYLARI: 2006-2011 MILYON TL(CARI)

[l Tl T

2006 2007 2008 2009 2010 (3) 2011 (4)
M Toplam Saglk y. 8.117 9.120 9.686 6.826 7.554 9.930
M Kamu Saglk Y 1.679 2.180 2.191 2.715 2.481 2.954
Ozel Saglk Y. 6.438 6.941 7.496 4.112 5.074 6.976

Kaynak: DPT Yatirim verileri, 2010 Tahmin, 2011 Hedef

Saglikta 6zel sektor yatirimlarinin artmasinin sonucunu,
yatakli tedavi kurumlarinda 6zel hastanelerin payinda gérmek
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miimkiindiir. Ozel hastanecilik kisa siirede tedavi sunumunda
6nemli bir paya sahip olmus ve gelecek yillarda payin1 artira-
cagina iliskin isaretler vermeye baglamigtur.

Nitekim Saglik Bakanlig1 verilerine gore, 1987°de 116 olan
ozel yatakli tedavi kurumu sayisi, 2007°de 365%, 2011’de ise
490%a yiikselmistir.

2011 bag itibariyle toplam yatakli tedavi kurumu sayisi
1439’a ve yatak say1s1 201 bine yaklasirken; 6zel yatakli tedavi
kurumu sayisinin 490%a, yatak sayisinin da 28 binin iistiine
ciktig1 goriilmektedir.

YATAKLI TEDAVI KURUMLARINDA KAMU-OZEL DAGILIMI, 2011
Kurulus Yatak Sayisi Kurulug Pay1 % | Yatak Payi %
Saglik Bak. 842 120.535 58,5 60,1
Universite Hastaneleri 62 35.001 43 17,4
Ozel 490 28.147 34,1 14,0
Belediye Hastaneleri 3 1.095 0,2 0,5
Milli Savunma B. Hast. 42 15.900 29 79
TURKIVE 1439 200.678 100 100

Kaynak: Saglik Bakanlig1

Yatak sayisi iistiinden, Saglik Bakanligrnin yiizde 60,
tiniversite hastanelerinin yiizde 17,4 olan payina karsilik,
oOzel hastane yatak pay1 ylizde 14’°e ulasmigtir. DPT 2011 Yih1
Programrnda, kamu-6zel saglik kuruluslarinda, agirliklar
soyle ifade edilmektedir:

“Saglik hizmetlerine olan talep her yil artmakta olup
2006-2009 doneminde hastanelere yapilan toplam basvu-
ru sayisi yiizde 35,8 artarken, ozel sektorde bu artis yiizde
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206,6 olarak gerceklesmistir. Basvuru sayisimin artisinda,
kamu hastanelerinin tek ¢ati altinda toplanarak hizmet su-
numundaki farklhiliklarin azaltilmasi, ozel sektor saglik hiz-
metlerinden yararlanimin kolaylastirilmasi etkili olmustur.
2009 yilinda, toplam yatak kapasitesinin yiizde 13,9’una,
hekim sayisinin yiizde 20,3’ iine sahip olan 6zel sektor, biiyiik
ameliyatlarin yiizde 32’sini ve toplam ameliyatlarin ise yiiz-
de 26’s1nm1 gerceklestirmistir. Universite hastaneleri ise yatak
kapasitesinin yiizde 15,4’ii, hekim sayisinin yiizde 22,5’ine
sahipken biiyiik ameliyatlarin yiizde 15,6’stn1 ve toplam
ameliyatlarin yiizde 14,4’ iinii gerceklestirmistir.” (s.212-213)

Ozel hastanelerin arasinda 450-500 yatakl: bityiik tedavi
kurumlar1 kadar 40-50 yatakl: kiigiik klinikler de bulunmak-
tadir. Kimileri zincir hastane biiyiikligiine ulasan 6zel saglik
gruplarinin bazilarinin hisseleri Istanbul Menkul Kiymetler
Borsasrna (IMKB) kotedir ve hissedarlar1 arasinda yabanci
sermaye de bulunmaktadir.

Ozel Hastaneler ve Yogunlagsma

2011 basinda yatak sayis1 28 bini gegen 6zel hastaneciligin
gelisimini, sektoriin 6rgiitlenmesinden de izlemek miimkiin-
diir. Bugiin, OHSAD kisa adiyla, Ozel Hastaneler ve Saglik
Kuruluslar1 Dernegi olarak orgiitlenen 6zel hastaneciligin bu
orgiitlenmesi 2004 yilinda gergeklestirildi. Ancak 6ncesinde,
sektoriin 4 ayr1 dernekte 6rgiitlii oldugu goriilmekteydi. Ozel
Hastaneler Dernegi, Saglik Kuruluslar1 Dernegi, Turistik
Bolgeler Saglik Kurum ve Kuruluslar: Dernegi ve Giineydogu
Anadolu Ozel Saglik Isletmecilikleri Dernekleri bir araya ge-
lerek Ozel Hastaneler ve Saglik Kuruluglar1 Dernegi OHSAD
kurdu. OHSAD’a gore, “Bu birlesme ile beraber, ozel saglik
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sektoriindeki hastanelerin yaklasik yiizde 80’ine, diger sag-
lik kurum ve kuruluglarinin da yaklasik 850 tanesini kapsa-
yan bir yapiya kavusulmustur.”

2000’li yillarda hizlanan 6zel hastane yatirimlari arasinda
biiyiik 6lgeklilerin yani sira orta ve kiigiik 6lgekli yatirimlar
da bulunmaktadir. 2011 itibariyle sayilar1 490 olan 6zel has-
tanelerden en bityiik 10 tanesinin yatak say1s1 600 ila 200 ara-
sindadir ve kurum sayisindaki pay1 yiizde 2 olmakla beraber,
yatak toplam1 i¢indeki pay1 yiizde 10’u bulmaktadir.

OZEL HASTANECILIKTE YOGUNLASMA, 2011
Yatak Sayisi Kurum Yatak Kurum % Yatak %
600-200 10 2.791 2,0 99
199-100 58 7374 1,8 26,2
99-50 137 9.215 28,0 32,7
49- 285 8.767 58,2 311
Toplam 490 28.147 100,0 100,0

Kaynak: Saglik Bakanlig1

Yatak sayis1 100-199 arasinda olan hastaneler, toplamda
ylizde 12 paya, yatak varliginda yiizde 26 paya sahiptirler.
Yine yatak say1s1 50-99 arasindaki orta biiyiiklitkteki hasta-
nelerin de pay1 yiizde 28 iken yatak payinin yiizde 33’ yak-
lastig1 anlasilmaktadir. Yatak sayis1 49’un altindaki kiigiik
hastanelerin ise kurum toplamindaki pay1 58 olmasina karsi-
lik, yatak varligindaki pay1 yiizde 31’de kalmaktadir.

Saglik Bakanlig1 verilerine gore, 6zel hastanecilik irili
ufakli olarak tilke geneline yayilmakla birlikte agirlikli ola-
rak bityiik kentlerde yogunlasmistir. 2011 bagi itibariyle 81 il
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icinde heniiz 6zel hastane kurulmayan 15 il vardir. Bunlar,

Adiyaman, Bilecik, Sinop, Tunceli, Bayburt, Kirikkale, Bartin,

Ardahan, Kilis, Amasya, Artvin, Giimiishane, Hakkari, Kars
ve Sirnak’tir. Bu 15 il disinda kalan 66 ilde 6zel hastane bu-
lunmakta; ancak toplam hastanelerin yiizde 76’s1 yatak varli-

ginin da yiizde 80’ ilk 20 ilde toplanmaktadar.

OZEL HASTANELERIN ILLERE DAGILIMI: iLK 20 iL

Yatak Yatak
ILLER Kurum | Yatak | payi% |ILLER Kurum | Yatak | payi %
TOPLAM 490 28.147 100 | 11 KOCAELI 1 4N 15
ISTANBUL 155 10471 372 | 12-MERSIN 10 416 15
ANKARA 28 1903 6,8 13-SAMSUN 7 412 15
ANTALYA 24 1351 48 14-DIYARBAKIR 7 400 14
GAZIANTEP 10 1025 3,6 15-MUGLA 10 399 14
IZMIR 19 972 35 16-0RDU 5 386 14
BURSA " 780 28 17-VAN 5 372 13
ADANA 1 720 26 18-ESKISEHIR 6 356 13
KONYA 12 596 2,1 19-TEKIRDAG 8 344 1,2
KAYSERI 13 573 2,0 20- MALATYA 9 286 1,0
BATMAN 6 434 1,5 Ikinci 101l 78 3.792 13,5
ilk 101l 289 18.825 66,9 [ ilk20il 367 22617 | 804

Ozel hastane yatirimlari, beklenecegi gibi, agirlikla

I[stanbul’da toplanmigs durumda. Tiirkiye gelirinin yiizde

40’1na yakininin tiiketildigi, en varlikli siniflarin yasadigi

Istanbul’'un 6zel hastane yatirimlarini toplamasi, anlagilir
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bir sonugtur. Istanbul’da 3 milyonun iistiinde sigortali is-
¢inin bulunmasi, 6zel hastaneciligin gelismesinde bir diger
onemli etkendir. 155 6zel hastanenin bulundugu Istanbul’un
0zel hastane yatak varlig1 da 10 binin tstiinde ve toplam 6zel
yataklarin yiizde 37’sini agmaktadair.

Ozel hastane yatak varliginin yaklagik yiizde 7’sinin yer
aldig1 Ankara’da 28 6zel hastane bulunurken “turizmin bas-
kenti Antalya”da 6zel hastane sayis1 simdiden 24’4 bulmus ve
ilin toplam yatak varligindaki pay1 yiizde 5% ulasmigtir. Ozel
hastanecilikte Gaziantep, ozellikle Konukoglu Grubunun
Tiirkiye’nin en bityiik hastane yatirimini yapmasi ile dérdiin-
cii siraya yerlesmistir. Birgok siralamada 3. siray1 alan [zmir,
ozel hastanecilikte 5. siradadir. Izmir’de 19 6zel hastanenin
972 yatag1 bulunmaktadir.

[lging olan, 6zel hastaneciligin ilk 20 ili arasinda
Giineydogu illerinin de bulunmasidir. Bunlardan Batman’da
6 Ozel hastanenin 434 yatagi bulunurken Diyarbakir’da 7
ozel hastanenin 400 yatagi, Van’daki 5 6zel hastanenin de
372 hasta yatagi mevcuttur.

Ozel hastanecilikte sirket yogunlagmasi hizlanmakta ve
tek hastanelerin yerini zincirler, “saglik gruplar1” almakta-
dir. Oniimiizdeki yillarda bu sektorde de hizli bir el degistir-
me, satin alma siireci ile yogunlagsmanin artacagini, daha az
sayida saglik grubunun sektorde hakimiyet kuracagini soyle-
mek miimkiindiir.
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EN BUYUK iLK 20 OZEL YATAKLI TEDAVI KURUMU; 2011

BULUNDUGU IL KURUM Yatak Sayis|
GAZIANTEP 0zel Sani Konukoglu Hastanesi 590
ISTANBUL 0zel Amerikan Hastanesi (Vehbi Kog Vakfi) 324
ISTANBUL Ozl Medical Park Bahcelievler Hastanesi 270
ISTANBUL Ozl Universal Hospitals Group (Alman) 269
ISTANBUL Ozl Medical Park Goztepe Hastane Kompleksi 255
ISTANBUL Ozel Sisli Florence Nightingale Hast Vakif 225
ISTANBUL Ozel Balikli Rum Hastanesi (Azinlik) 222
ISTANBUL 0zel Gaziosmanpasa Hastanesi 207
BURSA 0zel Medical Park Hastanesi 214
SANLIURFA 0zel 0SM Ortadogu Hastanesi 205
ISTANBUL Ozel Universal Camlica Alman Hastanesi 195
ANKARA Ozel Incek Fizik Tedavi ve Reh. Hastanesi 192
ANTALYA 0zl Medical Park Hastane Kompleksi 189
ISTANBUL 0zel Memorial Hastanesi 169
ANKARA 0zel Bayndir Ankara Hastanesi 162
ANKARA 0zel Giiven Hastanesi 158
BURSA 0zel Acibadem Bursa Hastanesi 157
DIYARBAKIR | Ozel Diyarbakir Alman Hastanesi 156
ISTANBUL 0zl Medicana International Hospitals 156
ISTANBUL Fransiz Lape Hastanesi (Yabanc) 150

Yatak sayis1 59071 bulan ve en biiyiik 6zel hastane konu-
mundaki Gaziantep Sani Konukoglu yatirimi, tekstil alani
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odakli grubun yeni yatirim alanlarindan biridir. Kurulusu
1996’ya uzanmakla beraber 2006 yilinda ek yatirimlarla ge-
nigletilen yatirim, 2009’da faaliyete gegirilmistir. Hastane,
komsu iilkelerden gelecek yabancilara da hizmet vermeyi
amaglamaktadir.

Vehbi Ko¢ Vakfrna ait Ozel Amerikan Hastanesi,
Tirkiye’nin ikinci bityiik 6zel hastanesidir ve yatak sayisi
324’tlir. Hastalik ve saglik sigortasinda en biiyiik 6zel sigorta
sirketleri Yap1 Kredi Sigorta ve Allianz’in de sahibi olan Kog
Grubu’nun hastane yatirimlari, sigorta yatirimlariyla enteg-
redir.

Medical Park, Universal Saglik Grubu, Acibadem,
Memorial, Medicana gibi saglik endiistrisi gruplari, sektoriin
hizla biiyiiyen ve bazilari, hisselerinin bir kismini yabanci
sirketlere satan gruplar arasindadir.

Sektore, yabanci sermayeli firmalarin da ilgisi artmakta-
dir. ilag endiistrisi ve sigortacilik sektdrlerinde agirligini pe-
kistiren kiiresel firmalarin hizla saglik hizmetleri sektoriine
de girdigi goriilmektedir.
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DOGRUDAN YABANCI SERMAYE YATIRIMLARI ve SAGLIK: 2005-2010(11 AY),Milyon $
Sektor Milyon $ Pay %
Tarm 108 0,15
Balikgilik 25 0,04
Madencilik 845 1,20
imalat Sanayii 12910 18,35
Elektrik, Gaz ve Su 4492 6,39
Insaat 1456 2,07
Ticaret, 47159 591
Oteller ve Lokantalar 279 040
Ulagtirma, Haberlesme 11.827 16,81
Mali Araci Kuruluglar 30.823 43,81
Gayrimenkul Kiralama. 2155 3,00
Saglik Isleri 832 118
Diger Toplumsal Hizmet. 440 0,63
Toplam 70.351 100

Kaynak: Merkez Bankasi

Merkez Bankasi verilerine gore, saglik hizmetlerinde faa-
liyet gosteren yabanci sermayeli sirketlerin yatirimlari 2005-
2010 (11lay) doéneminde 832 milyon dolara ulast1 ve toplam
yabanci sermayeli yatirimlar igindeki pay: ytizde 1,18 olarak
gerceklesti.
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flag Endiistrisi

Saglik harcamalarinin yarisini olusturan ilag harcamala-
r1, saglik endiistrisinin tedavi ayaginin yaninda diger 6nemli
alani olugturmaktadir. ila¢ Endiistrisi Isverenleri Sendikasi
(IEIS) ¢atisi altinda orgiitlenen Tiirkiye ilag sanayisi, yerli
{iretimin yaninda énemli bir ithalat¢1 sektordiir. IEIS veri-
lerine gore, kriz yil1 2009 yilinda bile, Tiirkiye regeteli ilag
pazari tutar olarak yiizde 16,8 oraninda biiyiidii ve 14 milyar
TLye (9,1 milyar dolar), kutu olarak yiizde 3,9 oraninda bii-
ylimeyle 1,42 milyar kutuya ulast1. Ttrkiye'nin 2009 yil1 kisi
bas ilag titketimi 132 dolar olarak belirlenmistir.

TURKIYE'NIN iLAC TUKETIMI, Milyon Kutu, Milyar TL

1600 16

1400 +

1200 +

1000 1

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

=== Milyon kutu 860 954 1108 1191 1312 1370 1422
—&— Milyar TL 6,2 7.7 8,5 9,5 1.1 12,1 14,1
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[EiS% gore, kisi bagina ilag titketimi ABD’de 956 dolara
kadar gikarken, Yunanistan’da 560 dolar, italya’da 429 dolar,
Polonya’da 165 dolardir. Ayni kaynaga gore, ilag tiiketiminde
kutu olarak ithalatin pay1 azalma egilimi gostermekle bera-
ber, ylizde 80 dolayindadir. 2003’te tiiketimin yiizde 88’inin
ithal yoluyla karsilandigini bildiren IEIS, ithal ilag oraninin
kutu olarak 2009’da yiizde 78 dolayina indigini bildirmek-
tedir.

Miktar olarak ithalatin yiiksek payi, deger olarak ayni
buyiiklikte goriinmemektedir. Ayn1 kaynaga gore, tiiketi-
len ilacin deger olarak 2009°da yiizde 48’1 ithal ilag iken yerli
ilaca 6denen meblag, toplam tiiketim degeri olan 14 milyar
TLnin ytizde 52’sine ulagmistir. Ancak, burada pay: yiizde
52 olarak ifade edilen tiiketilen ilacin tiretiminde kullanilan
ithal girdinin agirlig1 6nemlidir. Yerli iddias: tagiyan ilacin
tiretiminde kullanilan ithal hammaddenin yiiksek pay1 ana-
lize katildiginda, ilagta ithalata bagimliligin toplam tiiketi-
min yiizde 80’lerini buldugu goriilecektir.

[lag sektoriindeki firmalarin tamamina yakini Istanbul ve
gevresinde faaliyet gostermektedir. Altyapinin daha uygun
olusu, ambalaj malzemeleri ve teknik personelin teminin-
deki kolayliklar, ulasim ve iletisim imkanlari, saglik kuru-
luglarinin Marmara Bélgesinde yogunlagmasi gibi faktorler,
sanayinin biiyiik bir boliimiiniin Istanbul, Kocaeli, Tekirdag
illerinde kurulmasina yol agmistir. Tiirkiye’de 2009 itibariy-
le, 14’4 yabanci sermayeli olmak iizere toplam 43 adet ilag
Uretim tesisi mevcuttur.
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EN BUYUK 500 SANAYi FIRMASI iCINDE ILAC FIRMALARI (2009)
iIk 500 Biiyiikte Siras| Firmalar Uretimden Satislar

2009 2008 1L

109 129 Bilim ilac Sanayii ve Tic. A.S. 455.669.384
m 94 Abdi Tbrahim Ilag San. ve Tic. A.S. 451325.736
113 125 Bayer Tiirk Kimya Sanayi Ltd. Sti. 445935.847
152 163 Novartis Saglik Gida Uriin. San. ve Tic. A.S. 325.231.371
161 194 Pfizer Ilaclari Limited Sirketi. 304.556.403
172 131 Zentiva Saghk Uriinleri Sanayi ve Ticaret A.S. 283.937.140
224 416 GlaxoSmithKline Ilaclari Sanayi ve Ticaret A.S. 225.392.643
231 235 Nobel Ilac Sanayii ve Ticaret A.S. 214.942.084
312 415 Eczacibagi-Baxter Sanayi ve Ticaret A.S. 162.742.294
314 447 | 1E Ulagay lla San. Tiirk A.S. 161.214.558
317 350 Cognis Kimya Sanayi ve Ticaret A. 160.076.325
369 314 Biofarma llag Sanayi ve Ticaret A.S. 133.201.656
396 - Ali Raifllac Sanayi A.S. 124.052.865
425 296 | Fakollaclan AS. 117.210.504
426 160 Hayat Temizlik ve Saghik Uriinleri San. ve Tic. A.S. 117.047.858
447 - Kocak Farma llac ve Kimya San. A.S. 111.556.489

Kaynak: Istanbul Sanayi Odast

[stanbul Sanayi Odasr’nin geleneksel en biiyiik 500 sanayi

firmasi siralamasinda ilag firmalarindan 16’s1 da bu listeye
girmektedir. 2009’da Bilim ﬂa(;, Abdi Ibrahim ve Bayer, en

biiyiik 3 tiretici ilag firmasini olugturdular.
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Yaklagik 25 bin kisiyi istihdam eden ila¢ endiistrisi sek-
toriinde ytiksekogrenim gormiis personel orani ylizde 50'nin
tizerindedir. Yiiksekogrenim gormiis personelin dagiliminda,
eczacl ylizde 4,5, hekim yiizde 3, kimya mithendisi yiizde 7,5,
kimyager yiizde 7 ve biyolog yiizde 9,5 dolaylarindadir. IEIS
verilerine gore, 2009 yilinda ilagta ithalat yiizde 6,4 oranin-
da azalarak 4,08 milyar dolar, ihracat ise yiizde 1,9 oranin-
da bityiliyerek 429 milyon dolar olmustur. 2008’de yiizde 9,7
olan ihracatin ithalat: karsilama oran1 2009’da yiizde 10,5tir.
Bagka bir deyisle, ilag sektorii Tirkiyenin en net ithalatg
sektorlerinin baginda gelmektedir. Pek ¢ok tedavi grubundan
ilag ithalatinin yaninda, preparatlar, bazi asilar, kan faktor-
leri, baz1 kontrollii salinim 6zelligine sahip ilaglar, instilin ve
kanser ilaglari ithalat yoluyla edinilmektedir.

Tibbi Aygit ve lag ithalat:

Dis ticaret siniflandirmasinda “kimyasal iiriinler” sini-
finda yer alan ilag ithalati ile “t1ibbi aygit” sinifinda yer alan
ithalatin 2009’da 5,3 milyar dolara, 2010’da ise 5,9 milyar do-
lara eristigi gorilmektedir.

2010 ithalatinda Onde Gelen ilag ve Tibbi Maddeler(25 milyon $ iistii)
ithal Maddeler 2010 ithalati, $
3.sinifilaglar; dider bilesikleri iceren(per. sat. sek. ambalajlanmis) 1.057.945.024
T.sinif ilaclar; diger bilesikleri iceren(per. sat. sek. ambalajlanmis) 958.133.792
Insan menseli kan fraksiyonlari ve tadil edilmis badisikhik saglayan triinler 227043337
2.sinif ilaclar; dider bilesikleri iceren(per. sat. sek. ambalajlanmis) 224.790.609
Insanlar icin kullanilan diger agilar 216.461.290
3.sinif ilaclar; dider bilesikleriiceren (dozlandiriimis) 194.816.941
Tipta, cerrahide, discilikte ve veterinerlikte kullanilan diger alet ve cihazlar 194.480.467
Antibiyotikleri icermeyip, 29.37 pozisyonundaki hormonlari iceren diger ilaclar (dozlandiriimig,
perakende icin) 193.078.118
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Diger antibiyotikleri iceren ilaclar (dozlandirilmig veya perakende satis icin ambalajlanmis) 191.027.755
Insilin iceren ilaclar (dozlandinlmis veya perakende satis icin ambalajlanmis) 160.209.636
Kan globulinleri 121.605.390
Bobrekiistii bezi hormonlarini iceren ilaglar (dozlandirilmis veya perakende satis icin amba-

lajlanmis) 118.418.933
Dider uzuv ve organ i¢ protezleri 116.581.641
Hayvan menseli kan fraksiyonlari ve tadil edilmis bagisiklik saglayan driinler 106.515.460
Tibbi, cerrahi veya veterinerlik amach X isinli cihazlar 68.588.873
29.36 Pozisyonundaki vitaminleri veya diger Uriinleriiceren diger ilaclar (dozlandirimis,

perakende icin) 65.548.851
Kaniller vb esya 59.147.649
Bilgisayarli tomografi cihazlar 59.046.615
Manyetik rezonansla goriintileme cihazlari 56.277.080
Radyografi muayeneleriicin X - isinlarini gecirmeyen mistahzarlar 55.290.066
Alkaloidleri veya tirevlerini icerip,antibiyotikleri icermeyen ilalar (dozlu,perakende) 48.923.237
Ozonoterapi, oksijenoterapi, aeroterapi, suni teneffiis veya dider terapik teneffiis cihazlan 48.077.804
Kiriklara mahsus kemik tespit malzemesi (implantlar) (tibbi civiler, tibbi plaklar dahil) (pas-

lanmaz celikten) 44.381.377
Serum globulinleri 44.299.482
Ultrasonik tetkik cihazlan 43.238.265
2. sinifilaclar-dider bilesikleri iceren (dozlandirnimamis) 43.102.834
1.sinifilaglar; diger bilesikleri iceren (dozlandinimis) 40.970.435
Tipta, cerrahide, discilikte ve veterinerlikte kullanilan alet ve cihazlarin aksam ve parcalari 38.835.192
3. sinifilaglar; diger (dozlandinimamig) 38.493.872
Suni eklemler 36.231.216
Metalden boru seklinde diger igneler 34.439.570
Veterinerlikte kullanilan asilar 31.063.589
Diger X 15inli cihazlar 30.856.146
Endekskoplar 29.466.446
Isitme cihazlan 27.958.789
Diger kiriklara mahsus cihazlar 27.372.408
Diger kateterler 27.352.008
Dahili kalp pilleri 26.726.729
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Yaklagik 170 kalemi bulan bu ithalatta bazi maddeler
onemli bir yer tutmaktadir. Ornegin 2010’un 6 milyar dola-
ra yaklasan tibbi donanim, ilag vb. ithalatinda “ligiincii sinif
ila¢g” olarak tanimlanan sinifin 1,1 milyar dolara ulastigi, bi-
rinci sinif ilag ithalatinin yine 1 milyar dolara yaklastigi, kan
fraksiyonlarinin, agilarin ithalatinin yillik 250 milyon dolara
ulastig1 goriilebilmektedir.

Tibbi aygit ve ila¢ ithalatinda uzmanlasmis kuruluslar
arasinda ¢ok sayida yabanci sermayeli firma da bulunmak-
tadir.

Saglikta Disa A¢ilma ve Tip Turizmi

Saglikta ticarilesme, endiistrilesme, oncelikli “i¢ talep”i
hedeflerken, hizla disa agilmayi, “tip turizmi” ad: altinda
“d1s talep” cekmeyi de hedeflemekte ve hizli bir gelisim gos-
termektedir. Diinya Bankasrnin tegvik ettigi ve biiyiik saglik
sermaye gruplarinin baglattiklar: bu disa agilma stirecinde
en 6nemli “rekabet giicii” ya da avantaj olarak Tiirkiye'deki
insan giiciinlin goreli diisitk isgiicii fiyat1 goz oniine alin-
maktadir. Bu konuda, Acibadem Saglik Grubu’nun destegiyle
2009’da, TUSIAD icin hazirlanan, “Tiirkiye I¢in Bir Firsat
Penceresi: Tip Turizmi” baslikli raporda, gelismis tilkeler-
de artan tedavi maliyetleri animsatilarak bu durumun “tip
turizmini tetikledigi’ne dikkat ¢ekilmektedir. 2006 yilinda
kiiresel tip turizminden 60 milyar dolar elde edildiginin be-
lirtildigi raporda, yilda 500 bin ABD’linin gelismekte olan
tilkelere tedaviye gittikleri belirtilmektedir.

“Onceleri estetik ameliyat1 gibi kozmetik amagh cerrahi
masraflarin diisiirmek icin gelismekte olan iilkelere yonelen
hastalar, zaman icinde daha karmagik ve o6nemli tedaviler
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i¢in de iilkeler arasi seyahat etmeye baslamistir” denilen s6z
konusu raporda, maddi tasarrufun yani sira gelismis tilke-
lerde bazi tedaviler i¢in aylarca sira beklenmesi tip turizmini
gelistiren onemli bir etken olarak ifade edilmektedir. Rapor,
“One ¢ikan iilkeler” ile ilgili su ifadelere yer vermektedir:
“Gelisen tip turizmi sayesinde tedavi masraflarindan
%15-80 arasinda bir tasarruf saglanabilecegi biliniyor.
Halen diinyada 1 milyonun iizerinde hastanin tedavi ama-
ciyla bagska iilkelere seyahat ettigi tahmin edilmektedir. Bu
hastalar, 4 kitada 28 iilkeden birini tercih etse de bazi iilkeler
on plana ¢ikmaktadir. Giiniimiizde en ¢ok tedavi amagh tu-
rist ceken iilkelerin basinda Tayland gelmektedir ... 2005te
Tayland’r 1 milyonun iizerinde yabanci hastanin ziyaret et-
tigi tahmin edilmektedir. Bu iilkeyi yaklasik 500 bin yabanci
hastayla Hindistan ve 250 bin yabanci1 hastayla da Singapur
... takip etmektedir ... Bu iilkelerden alinan t1bbi hizmetler
nedeniyle saglanan tasarruf muazzam farklar ortaya koy-
maktadir. Ornegin, Ingiliz Ulusal Saghk Sistemi’nde (NHS)
20.000 dolara mal olan bir omuz ameliyati, Hindistan'da
3.500 dolara gerceklesebilmektedir. Benzer sekilde ABDde
30 bin dolar tutan bir kalp ameliyat: Yeni Delhi’nin nitelikli
bir hastanesinde sadece 4 bin dolara mal olmaktadir.”
Raporu hazirlayanlar Tiirkiye’nin kiiresel tip turizminde
gliclii bir oyuncu olma potansiyeli tagidigini vurgulamakta
ve Tiirkiye’deki ameliyat fiyatlari, ABD ve tip turizminde uz-
manlasmis iilkelerle kiyaslanarak soyle ifade edilmektedir:
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ABD Hasta ABD Sigorta | TURKIYE** | Hindistan Tayland Singapur
odemeli

Anjiyo 98.618 44.265 3.500 11.000 13.000 13.000
Bypass 210.842 94.277 12.000 10.000 12.000 20.000
Kalp Kapakgidi 274.395 122.969 12.000 9.500 10.500 13.000
ameliyati (tek)
Kalcaameliyati 75399 31.485 13.000 9.000 12.000 12.000
Diz ameliyati 69.991 30.358 15.000 8.500 10.000 13.000
Mide Bypass' 82.646 47735 11.000 15.000 15.000
Omurga 108.127 43.576 15.000 5.500 7.000 9.000
Mastektomi 40.832 16.833 9.000 7.500 9.000 12.400

Kaynak, “Medical Tourism: Global Competition in Health Care”, Devon M. Herrick
- National Center for Policy Analysis, November 2007.

* TUIK’ten alinmistir.

Yabanci hastalara tedavi sunan hastanelerden elde edilen
verilere gore Tirkiye’ye gelen bir “tip turisti’nin ortalama
8.000 dolar harcadiginin vurgulandigi raporda, “Salt bu
perspektiften degerlendirildiginde, bir yabanci hasta bugiin
iilkemize gelen herhangi bir turistten en az 12 kat daha faz-
la harcama yapmaktadir. Ustelik bu farka, tedavi disindaki
konaklama, ulasim ve refakat¢i masraflar1 dahil degildir”
denilmektedir.

Tip turizmine yo6nelik galismalar gergeklestirilirken bu
konuda ¢aba gosteren kurumlarin desteklenebilmesi i¢in bir
takim yasal diizenlemelere de gereksinim oldugunu bildiren
rapor sahipleri, bekledikleri diizenlemeleri soyle siralamak-
tadirlar:

“Tip turizmi kavrammmn “Turizm Tesvik Kanunu’na
girmesi saglanmalidar.
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-Turizm yatirimi belgesi veya turizm isletmesi belgesin-
den saglik kurumlarinin muaf oldugunun belirtilmesi ya da
buna iliskin ek diizenleme getirilmesi gerekmektedir.

-Twp turizminin doviz kazandirici rolii nedeniyle; yapilan
hizmet ve bu hizmetin sunulmasi sirasinda kullanilan mal-
zemeler icin KDV iadesi mekanizmasi kullanilmak suretiyle,
hizmetlerin vergiden muaf (tax-free) faaliyetler olarak kabul
edilmesi amaciyla Katma Deger Vergisi Kanunu’nda gerekli
diizenlemeler yapilmalidar..

-Tip turizminin doviz kazandirici bir faaliyet olarak ka-
bul edilerek “tax-free” statiisii kazandirilmasi halinde kisa
vadede ugranan vergi kaybir uzun vadede yaratacagi kazang
ile iilke ekonomisine katkida bulunacak ve tiim Tiirk saglik
sektoriiniin kalkinmasinda 6nemli rol oynayacaktir.

-Uluslararasi turizm fuarlarinda Turizm Bakanhigrnin
standinda “Medical/Health Tourism in Turkey” adi resmi
olarak yer almalidir.

Kamunun Avrupa Birligi ile fiyat anlasmalarinin ve pro-
sediirlerinin gozden gecirilmesi ve Sosyal Giivenlik Kurumu
(SGK) bacaginda gerekli diizenlemelerin yapilmas: gerek-
mektedir.

Mevcut durumda, AB iilkeleri vatandaslarinin Tiirkiyede
tedavi hizmeti aldiklar: takdirde eskiden Sosyal Sigortalar
Kurumu’nun, su anda ise Saghk Bakanligrna bagl hasta-
nelerde SGK’min belirledigi Saglik Uygulama Tebligi (SUT)
cercevesinde ddeme yapmalarina iliskin diizenlemenin de-
gismesi gerekmektedir. Ozellikle kalite belgesi sahibi saglik
kuruluslarinda gerceklesecek tedavilerde dogrudan édeme
prosediirlerinin olusturulmasi gerekmektedir.
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Ozellikle AB iilkelerindeki kamu saglik kurumlariyla et-
kin bir hizmet birligi olusturularak, bir sézlesme cercevesin-
de Birligin bu yondeki standartlarina uyum saglanmalidir.
SGK, iilkeler arasi kamu sigorta kurumlari arasinda teda-
vi amagl isbirligi sozlesmelerine ozel sektorii de katarak
Tiirkiye’nin bu yondeki kapasitesinden azami oranda fayda-
lanacak diizenlemeler yapmalidir.”

Dis talebe doniik 6zel hastanecilik, simdiden 6nemli bir
yol almis, 6zel hastanelerin hemen yakinlarinda otel insa-
atlarina yer veren saglik gruplari, boylece turizm, yeme-ic-
me sektorleri ile saglik endiistrilerini entegre etme yoniinde
¢abalarini hizlandirmislardir. Bu konuda, en biyiik saglik
gruplarindan Acibadem Grubunun Aplus sirketi 6rnek ve-
rilebilir. 500°e yakin ¢alisani olun grup sirketi, 6500 kisilik
personel yemegi tiretimi ve dagitimi, 1500’den fazla hasta ve
refakatcisine yemek hizmeti, bagli hastanelerdeki tiim kafe-
teryalarin Cafe Plus ad1 altinda isletilmesi, 8000 kiloyu asan
evsel ve enfekte ¢camasir yikama hizmetini bir yan hizmet
olarak vermektedir.



4. Bolum

SAGLIK ELEMANLARI
VE CALISAN HAKLARI

xS

Saglikta Taylorizm*

Rehberi Diinya Bankasi olan “Saglikta Doniisiim” adli
programin 6zii, neoliberalizmin kurallarini sagliga tasimak-
tan bagka bir sey degil. Bu amentiiniin de 6z, saglik hak-
kini metalastirmak, ticarilestirmek, sagliga ayrilmis kamu
biitcesiyle, bir kuzudan birkag¢ post ¢ikarircasina, yurttasin
saglik hakkini en ucuz harcamayla gegistirmek. “Saglikta
Déniisiim” adl1 programin bir ayagini, sagliktan 6zel serma-
yenin birikim saglamasinin yollarini agmak, insan sagligini,
tstiinden daha ¢ok para kazanilir bir meta haline getirmek,
bir insan hakki olan saglik hakkini paraya tahvil etmek olus-
turuyor. Bu amagla, 6zel hastanecilik hizla 6zendiriliyor,
devlet, hizmet alic1 olarak 6zel hastane girisimlerini tesvik

* Isgiicii verimliligini inceleyen kuramdir. Frederick Winslow Taylor (1856-
1915) tarafindan, Midvale Celik Sirketi (Midvale Steel Company) biinyesinde
caligtig1 sirada gelistirilen bu kurama goére, Adam Smith’in goriislerini incele-
digimizde karsimiza gikan diisiinceye kosut olarak isgiiciiniin i¢sel evrelerinde
bolistiiriilerek mutlak sinirina itilmesi ve isgilerin kendi emeklerine yaban-
cilastirilmast sonucunda olabilen en verimli tiretim ¢izgisine ulagilabilecegi
savunulmaktadir.
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ediyor. Saglikta neoliberal “reform”™un ikinci ayagini ise,
kamusal bir hizmet olan saglia kamusal kaynaklardan en
az dilimi ayirmak, harcamanin bir kismini hastanin, hasta
sahibinin cebinden ¢ekip almak, kendi ifadeleriyle, “tahsiste
verimlilik” saglamak olusturuyor. Bu yaklasim, 6ziinde, ka-
pitalizmin isgiiciinden en fazla artik degeri sagmak isteme
donemine ait “Taylorizm”in sagliga tasinmasindan bagka bir
sey degil. Hasta basina ayrilan siireler, oda, yatak, ilag, gereg
vb. girdiler hesaplaniyor, “Verimlilik” giidiistiyle, birim za-
man i¢inde “iiretim bandindaki” hastaya ne kadar zaman, ne
kadar ilag-malzeme harcanacagi hesaplaniyor ve bunun bi-
rim hasta i¢in en az zaman ve maliyetle yerine getirilmesinin
hesaplari yapiliyor. Hekimden, birim zaman i¢inde daha ¢ok
“liriine (hastaya)” bakmasi, bunu yaparken en az arag-gerec,
ila¢ harcamasi ve olguyu en ucuz maliyetle banttan indirmesi
isteniyor. Hekimler, boylece performansla tanigmis oluyor-
lar. Yani, ticretlerini artik ka¢ hasta baktiklarina, kag recete
yazdiklarina, kag operasyon yaptiklarina, kag¢ sevk yaptikla-
rina vb. gore aliyorlar. 20. yiizyilin baslarinda fabrikalarda
uygulanan “Bilimsel Yonetim”, yani Taylorizm, artik saglik
sektoriinde....

Bu durumu, Dr. Ata Soyer, soyle 6zetlemektedir:

“Biirokrasinin ya da sirketin yoneticileri, artik ¢ok ko-
lay hale gelen izleme yontemleri ile, 6zellikle de performans
iizerinden, hekimlerin (ve saglik ¢alisanlarinin) yaptig1 is-
lemleri, kolaylikla izlemekte, “verimli olmayan” islemleri,
“gereksiz” masraflar1 denetlemektedirler. Hekimlere, has-
taya ne yapacagi, nasil yapacagi, ne kadar siireyle yapaca-
&1 “disaridan” dikte edilebilmektedir. Hangi hastaya hangi
tedavinin, hangi ilacin uygulanacagi, hastanin ait oldugu
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sosyal giivenlik durumu ile ¢ok iliskili hale getirildiginden,
yapilan hatalar, saglhik kurumuna, dolayis: ile hekime dde-
necek parayi oldukga etkiliyor. Boyle hassas bir durum, ha-
liyle kurum yénetimleriyle “uyumlu” hekimligi dayatiyor.
“Hekimlik etigi, meslek adabi” gibi “takintilar™ olanlarin
hos karsilanmadig bir siireg, yani.

Artik bilgisayar olanaklar: ile eskiden sadece hekimlere
ait olan tibbi bilginin hekim olmayan sermaye ve onun tem-
silcilerinin denetimine ge¢mesi miimkiin olmustur. Yine, tip
bilgisinin par¢alanarak, her bir parcanin farkli bir uzmanin
inisiyatifine verilmesi ile insana biitiinciil yaklasimda bulu-
nulmasi giderek zorlasti. Anamnezden tedaviye giden siire-
cin pargalanarak, her birinin kilavuzlar tizerinden standart-
lara baglanmasi, hekimlik isinin ise bu standartlarin yerine
getirilmesine indirgenmesi, planlama-uygulama iligkisinin
kopusu anlamina gelmekte. Boyle bir ortamda, hekim, tiim
stireci bagindan itibaren izleyen, ona miidahale eden aktor
olmaktan ¢ikmakta. Kendileri disinda belirlenmis siireclerin
hi¢ de aktif olmayan teknik uygulayicilari olmaktalar.”

(Ata Soyer, Saglik Biitcesi ve Saghk Calisanlari, 9 Aralik
2009, Bianet.org)

“Saglikta Doniisiim” isimli neoliberal operasyonda sag-
lik isgiiciine yaklasim, biitgeden sagliga ve sosyal giivenlige
ayrilmis kaynaklardan, “azami verimliligi saglamak” adi-
na, personel giderlerini en aza indirip, onlardan asgari eme-
gi sizdirmak dstiine kurulu. Saglikta, tam giin, Gniversite
hastaneleri tistiindeki tasarruflar, aile hekimligi vb. taseron
kullanimi operasyonlarinin hepsi, sagliga ayrilmis biitcele-
rin en verimli bigimde kullanilmasi, faturanin bir kismini
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hastaya yikma anlayisina dayaniyor. Bu da “performans de-
gerlendirmesi” ad1 altinda, hekimden, saglik personelinden,
aldig1 ticretin karsiliginda en uzun ve yogun mesaiyi almak
denklemine dayaniyor. Boylece, “her basvuruyu en ucuza
mal etme” ana hedef haline getiriliyor. Saglikta kalite, 6zen,
isabetli tani, dogru tedavi amaglari, iiniversitenin arastirma,
uzman yetistirme gibi gorevleri, tiim bunlar, bu kilitlenme-
nin i¢inde 6giitiiliyor, yok olup gidiyor.

Esnek istthdam daha ¢ok hekim dis1 saglik ¢alisanlar:
arasinda yaygin. Ama, 4924 Sayili Kanun ile hekimlerde bas-
latilan siireg, aile hekimligi ile yayginlasiyor. Kamu Hastane
Birlikleri Yasasi ile de tiim hekimleri de kapsayacaga benzi-
yor. Tageron uygulamalarin var oldugu saglik kurumlarinda,
her donem yapilan sézlesmelerle sayisal esnekligi fiilen goz-
leniyor.

Ucret esnekligi, oncelikle tiniversite hastanelerindeki 6zel
uygulama ile 6gretim iiyeleri icin baslamisti. Daha sonra,
“performans” uygulamas: ile, devlet hastaneleri bu esnek-
lik bi¢imi ile karsilagmis oldu. $Simdi ise, “tam giin” yasasi
ile, tiim sistem bu esneklik {izerine insa edilmek isteniyor.
Tim saglik galisanlarinin ortak haklarinin azalmasi, sosyal
giivence esnekligi olarak ortaya ¢ikarken, zaman esnekligi
de gerek hekimler, gerekse diger saglik ¢alisanlari igin fiilen
yasaniyor.

Saglikta Tagseron Uygulamasi

Taseronluk, bir firmanin ¢alisanlarinin bir bagka firma-
nin (ana firmanin) iretim mekdninda, ana firmanin isinin
bir kismini yapmas: olarak tanimlaniyor. Bu durumda fiili
olarak ana firmanin kadrolu is¢ilerinden farkli calisilmiyor,
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fakatyasal olarak farklibir isverene bagli calisiliyor. Calisanin
vergi, sigorta gibi yiikiimliiliikleri tageron firmanin sorumlu-
lugu oluyor. Bazi firmalar kendi kapasitelerinin ve dngoriilen
is alanlarinin disinda da taseron calistirabiliyorlar. Zaman
zaman isin ehli sirket ve kisiler tageron olarak ¢alistirilirken
kimi zaman da bu alanda ehil olmayan sirket ve kisiler ¢a-
listirilabiliyor. Bu gibi durumlarda is siiregleri yiiriitiiliirken
istenmeyen sonuglarla karsilagilabiliyor. Bu nedenle taseron
secimi son derece 6nem kazaniyor. Hele ki bu saglik alaniysa,
onem derecesi daha da yiikseliyor. Son yillarda gerek kamu-
da gerekse 6zel sektorde saglik alaninda verilen hizmetlerin
onemli bir bolimii taseron sirketler aracilig ile saglaniyor.

Kamu saglik kuruluslarinda, giderleri en aza indirme
¢abasinin ¢ok 6nemli araglarindan biri de taseronlagtirma
olmaktadir. Saglik c¢alisanlari, genellikle klinik ve destek
hizmet calisanlar1 olarak béliinmiistiir. Onceleri kadrolu
memurlarin yaptig: isler, bu isi yapanlarin zamanla tasfiye
edilmesi ile giivencesiz, gegici sozlesme ile ¢alisan, diisitk
ticretli taseron calisanlarina verildi. Daha sonra, bu siirec,
klinik hizmetlere parga parga sokuldu. Bir baska 6rnek, aile
hekimligidir. Bir saglik ocaginin odalari, farklr aile hekim-
leri i¢in boliindii. Her oda bir aile hekimine ve onun calisani
olan aile saglig1 elemanina ait oldu. Gelen hasta da, odadaki
herhangi bir aygit da, ilgili aile hekimine ait. Saglik ocaginin
degil, aile hekiminin hastasi, bebegi, aygiti var.

Giivenlik ve yemek hizmetleriyle baglayan saglik hizmet-
lerinde taseronlagsma Saglik Bakanligrna bagli hastanelerde
hemsire, radyoloji teknisyeni, laborant, tibbi sekreter, has-
tabakic1 gibi kadrolarin ilgili kurumlarda istihdam edilme-
siyle devam ediyor. Binlerce saglik ¢alisaninin, yapilan iha-
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leler sonucunda taseron sirketler araciligi ile galistirildig:
gozleniyor. Bu sayiya iiniversite hastaneleri de eklendiginde
kamu saglik kurumlarinda ¢alisan taseron saglik is¢isi sayi-
sinin 150 bini buldugu 6ne stirtlityor. Saglik Bakanligi, dis
kaynaklardan yararlanmakla, maliyetlerin diistiigiint iddia
ediyor, temel olmayan hizmetleri dis kaynaklardan temin
ederek klinik hizmetler icin gerekli olan kit kaynaklar1 daha
etkin yonetebildiklerini 6ne siiriiyor. Bu yolla, genel yonetim
giderleri gibi dolayli maliyetleri ve sermaye/yatirim giderleri-
ni azaltabildiklerini savunuyorlar.

Saglik sektoriinde bilimsel ve teknolojik degisimler ¢ok
hizl1 seyrettigi igin yeni ve pahali teknolojiler ve tedavi bi-
cimleri gelistiriliyor. Ornegin tibbi donanim, MR, BT gibi
st diizey tibbi teknoloji i¢in yapilan yatirimlar biyiik ser-
maye gerektirdigi icin, talepteki degiskenlikler veya talep
yetersizlikleri finansal riskler yaratiyor. Dis kaynaklardan
yararlanma saglik kurumlar: agisindan finansal risklerin
azaltilmasini veya bu riskin diger kurumlarla paylasilma-
sin1 da sagliyor. Yukaridaki bilgiler c¢ercevesinde Saglik
Bakanlig1 yetkililerince saglik hizmetlerinde dis kaynak
kullaniminin verimliligi artirdigi, hizmet kalitesini gelis-
tirdigi, rekabet¢i avantaj yarattigy, riski azalttigi, yapisal ve
yonetsel esneklik sagladigi, hizmetin siirekliligini sagladig1
yoniinde bir¢ok avantaj sagladig: bildirilse de bu durumun
saglik hizmetlerinde genel anlamda bir takim sorunlar do-
gurdugu hem hastane yonetimleri hem de sendika yonetici-
lerince dile getiriliyor. Is giivencesinin bir hayli tirpanland-
g1 “taseronlagsma” kosullar1 oncelikle ¢alisanlar tarafindan
tepkiyle karsilaniyor.
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Taseronlagma siirecinin magdurlar: 6ncelikle tageron fir-
malarin ¢alisanlaridir. Taseronlasma, ucuz isgiicii yaratilma-
st ve stirdiriilmesidir. Tageron firma ¢alisanlari, kamusal bir
gorev yapmakla birlikte, diisiik ticretlerle, is giivencesinden
yoksun, orgiitlenme ve sendikal haklardan mahrum bigimde
calistirilmaktadir. Tageron firma ¢aliganlarina 6denen tcret,
asgari Ucret esas alinarak belirlenmektedir. Saglik Bakanlig:
da hizmet alimlarinda galistirilan iscilere asgari ticret; is¢i-
nin ve igin niteligine gore asgari ticretin yiizde 5 ve ytizde
100’1 arasinda farklilasan iicret 6denmesini 6ngérmektedir.
[ssizlik oraninin bu kadar yiiksek oldugu kogullarda asgari
ticretle ¢aligacak insan bulmak son derece kolay. Kamuoyuna
yansiyan haberler, taseronlarin isgilerin kidem tazminat
haklarina bile katlanamadiginy; iscileri son ay isten ¢ikar-
tip yeniden ise alma gibi yollarla kidem tazminat: yiikiinden
kurtulmaya galistiklarini ortaya koymaktadir.

Sorunlarin basinda “is giivencesi” geliyor Son yillarda
bu sistemle ¢alisan saglik caliganlarinin isten atilmalarinin,
son sekiz yilda, hi¢ olmadig: kadar arttig1 bildiriliyor. Her ne
kadar kamuya bagli saglik kurumlarinda hekimlik hizmetle-
ri simdilik tageronlastirma siirecinin disinda kalsa da yakin
zamanda uygulamaya girmesi bekleniyor. Ozellikle heniiz
planlama asamasinda olan “Kamu Hastane Birlikleri’nde,
hekimlerin de en az diger saglik ¢alisanlar1 kadar ¢aligma
stireglerinden etkilenecekleri, giivencesizlestirilecekleri 6n-
goriiliiyor. Dev Saglik Is Sendikast Genel Bagkani Dr. Arzu
Cerkezoglu, saglik alaninda yasanan bu genel tabloya ba-
kildiginda -simdilik- kamuda taseron sirketler araciligry-
la hekim ¢alistirilmasina ayricalikli durumlar disinda pek
rastlanmadigini, ancak hekimlerin bu durumdan dolayh

93



94

Tirkiye'de Saglikta Ticarilesme, Piyasalasma

olarak etkilendiklerini belirterek “Saglik alanindaki mevcut
uygulamalara ve gidise dikkatli bakildiginda ise bu siirecin
hekimleri de icine alacak bir bicimde genisleyecegi goriil-
mektedir” diyor. Ucuz iscilikle, ‘az is¢iyle ¢ok is’ mantigiyla,
tagseronlagtirma mantigiyla devam ettigi siirece saglik hiz-
metleri aksayacaktir. Bu tageron ¢aligtirma bi¢imi hastalara
ve yakinlarina da ac1 bir bigimde yansimaktadir.



Sonug

O

Diinyada ve iilkemizde saglik harcamalar: hizla artiyor.
Tirkiyenin de iginde bulundugu OECD iilkelerinde, milli
gelirin ytizde 7’sine ulagsan saglik harcamalarinin 2020’de
yilizde 16’ya ¢ikacagindan soz ediliyor. Tiirkiye’de milli ge-
lirin yiizde 6’'sin1 bulan saglik harcamalar1 da bu anlamda,
genel egilimden farkli bir yerde degil.

Bir “sosyal hak” olan sagliktaki harcama artisi, ilk anda
kulaga hos geliyor. Bunun, insanlik igin, 6zellikle alt ve orta
siniflar i¢in olumlu bir gelisme oldugu izlenimi doguyor.
Nitekim, AKP iktidar1 da kendi donemlerinde sagliktaki
harcama artigini, iistiin bir performans gibi takdim ediyor.
Acaba 6yle mi? Her saglik harcamasi artisini olumlamak mi
gerekir? Harcamanin niteligi, amaca uygun olup olmadigy,
harcamay1 kullanan 6zneye, yani halka bir maliyeti olup ol-
madig1 6nemli degil mi?

* X %

Saglik harcamalarina odaklandigimizda, harcamalarin
ne kadarinin ihtiyagtan, ne kadarinin kigkirtilmig, “iire-
tilmis” harcama oldugunu sorgulamamiz gerekiyor. Saglik
harcamalarinin artmasi, saglik hizmetine erisimi olmayan
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ya da az olanlara kamusal bir destek anlam1 tagimayabilir de.
Saglik harcamalarinin artigini, isteyen bir “sagliksizlik” ola-
rak da okuyabilir.

Diinyamiz hizla kirletiliyor. Havasi, suyu kirletiliyor, sag-
liksiz gida diretimi onlenemiyor ve daha ¢ok hastalandigi-
miz, daha ¢ok tedaviye ve ilaca ihtiya¢ duydugumuz igin de
saglik harcamalari artiyor olabilir. Isyerlerinde is cinayetleri,
meslek hastaliklar: arttig1 i¢in de saglik harcamalari artiyor
olabilir. Krizden krize stirtiklenen kar ve sermaye birikimine
odakl: kapitalizmin iiriinii issizlik, igsiz kalma korkusu, ya-
bancilasma, yalnizlagma arttik¢a ruhsal hastaliklar ve biitiin
bunlar i¢in yapilan harcamalar artiyor olabilir. Dolayisiyla
her harcamanin artis nedenini iyi sorgulamak gerekiyor.

Tabii ki en ideali, hastaliklarin azalmasi, koruyucu he-
kimlik sayesinde azalan hastaliklarla birlikte tedavi ve ilaca;
dolayisiyla saglik harcamasina da ihtiyacin azalmasi. Ama,
ozellikle 1980 sonras: daha sik krize giren kiiresel kapitalizm,
ne yazik ki, havayi, suyu, ¢evreyi, iklimi kirleterek, mal ve
hizmet iiretme bicimlerini insani hallerden ¢ikararak fiziksel
ve ruhsal rahatsizliklar1 ¢ogaltiyor. Yani hem hastalik iireti-
yor hem de bunun igin gerekli harcamalari tetikliyor, ¢ogal-
tiyor.

R S

Kars1 karstya bulundugumuz olgunun bu yanini unutma-
dan, bir bagka gercegi de ifade etmemiz gerekir. Krizler i¢in-
de ilerlese de, kapitalist bir baglam i¢inde yasansa da, diinya-
da mal ve hizmet iiretimi, insanligin dogaya kars1 hakimiyeti
artryor. Niifus ile birlikte, mal ve hizmet tiretimi de artiyor.
Bu artan gelir, kuskusuz, tilkeler ve iilke i¢inde siniflar ara-
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sinda farkli bolusiilityor, adaletsiz dagiliyor. Ama yine de,
toplumlarin refahinin gérece artisina tanik oluyoruz. Diinya
egemenlerinin tasarladiklar: isboliimiine bagimli olsa da iil-
kelerin tirettikleri mal ve hizmet artiyor, niifusun isgiiciine
katilimi, istthdami ve haneye giren gelirinde gorece artislar
oluyor. Goérece iyi beslenme, fiziksel kosullarin iyilesmesi ile
bebek olimleri, hayatta kalma timidi artiyor, yasam siiresi
uzuyor ve yasli niifusla beraber saglik harcamalari da artiyor.

Ulus devletler, iiretilen mal ve hizmetten aldiklar: vergile-
rin bir kismi ile hem gerekli isgiictiniin ise yarar kalmasi hem
de toplumsal bir talebi, bir insan hakkini karsilamak tizere
saglik biitgelerini biraz daha biyiitiiyorlar. Bunun yaninda
calisan niifustan sosyal sigorta primi kesilerek saglik harca-
malarina katkilar1 saglanryor. Biitiin bunlar, saglik harcama-
larini artiran dinamikler.

Giiniimiizde saglik harcamalar1 s6z konusu oldugunda,
toplum adina sorgulanmasi gereken 6nemli bir nokta, sagliga
ayrilan kaynaklarin ne kadarinin bir “saglik hakk:” olarak
topluma dondiigii, saglikta kullanilan kaynagin temininde
ve kullanilmasinda adil davranilip davranilmadigidir.

Saglik hizmetinin, salt bir kamusal hizmet olarak sunul-
dugu doénem geride kaldi. Simdi, “kaynak verimliligi”, 6zel-
lesme, ticarilesme, piyasalasma, dolayisiyla kar ve sermaye

(<

birikimi alanina sokulmus bir saglik hizmeti “liretme ve
titketme” bicimi var. Hizmeti tiretenlere daha ziyade “isgii-
cii” olarak bakildig1 bir donemdeyiz artik. Meta tiretiminin
gecerli oldugu her alandaki gibi saglikta da isgiiciine en az1

6deyip en ¢ok ¢iktiy1 alma giidiisii baskindir giiniimiizde. Bu
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da uzman hekiminden niteliksiz hastane calisanina kadar her
tlir “isgiici’ni en diisiik maliyetle kullanma ¢abas1 demektir.

Saglik hizmetini “titketen”e de, 6dedigi vergiler ve sosyal
sigorta priminin karsilig1 olarak en ekonomik tiretimli hiz-
meti sunma gabasi var. Dahasi, artik aldig1 saglik hizmetine
karsilik, alici, elini cebine atip biraz daha 6deme yapmaya
zorlaniyor.

Bu metalagmis, ticarilesmis saglik stirecinin kamu aya-
ginin yeni patronu “sosyal sigorta kurumlar1”. Sagliga har-
canan sigorta primleri ve devletin vergi gelirlerinden gelen
kaynaklari, saglik harcamasina doniistiirmede basrol bu ku-
rumlarin. Kamu hastaneleri ise artik bir “tedarik¢i”, bir tiir
“atolye” olarak kullaniliyor. Onlardan, en az maliyetli hiz-
met alinmaya ¢alisiliyor. Bunun da yolu, kamu saglik perso-
nelinin birim zaman i¢inde, en diisiik maliyetle tedavi tiret-
mesini saglamak. Bu paradigmanin yeni ve yiitkselen aktorii
ise, kar ve sermaye birikimi esasina gore ¢alisan 6zel saglik
kurumlari.

Saglikta neoliberal paradigmanin Tirkiye'de isleyisi,
diinya genelinden farkl:i degil. Saglikta metalasmanin, ti-
carilesme ve piyasalasmanin rehberi, IMF-Diinya Bankasi
tarafindan hazirlandi ve uygulatildi. Bunu, bu kurumlarla
yapilan anlasma maddelerinde agik¢a gorebilmekte ve yine
bu kurumlara hiikiimetlerce verilen niyet mektuplarinda ne
kadar yol alindigin1 okuyabilmekteyiz.

“Saglikta Doniisiim” adi altinda yasama gegirilen uygu-
lamalarda ulagilmak istenen “yeni diizen” artik sekillenmeye
baglamistir. Neoliberal paradigma, birgok kamusal hizmette
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oldugu gibi, sagliga tahsis edilmis kamusal kaynaklarin “en
verimli bi¢imde” kullanilmasini 6ngériiyor. Konu, saglik hiz-
meti tiretilirken kullanilan bina, 1sitma,iletisim,ulagim,arac-
gere¢ vb.nin akilct kullanimi, savurganligin 6nlenmesi ola-
rak ele alinsa, buna kimsenin bir itirazi olamaz. Ama burada
hedeflenen, bunlarin yaninda, kamu saglik ¢aliganlarinin
ekonomik demokratik haklarindan da “tasarrufa gidilme-
si”, bu ¢alisanlarin “Taylorist” yontemlerle ¢aligtirilmasidur.
Neoliberal yaklasim, saglik gibi, 6zen, sorumluluk, 6zveri
isteyen mesakkatli bir hizmetin bu 6zelligini fazla 6nemse-
meden, saglik ¢alisanindan, birim zaman i¢inde daha ¢ok
bagvuruya yanit vermesini ve bunun en diisiik ticret maliyeti
ile gerceklestirilmesini ister durumda.

b

“Saglikta Doniisiim” ile olusturulan “yeni diizen”in
netlesen yani, Sosyal Giivenlik Kurumu'nun, saglik hizmeti
tiretiminde ve tiiketiminde bas aktor yapilmasidir. 2010 ba-
sinda kamu ¢alisanlarinin saglik harcamalarindan sorumlu
kilinan SGK’nin, 2012’de de 10 milyona yaklasan yesil karth
yoksullardan sorumlu hale getirilmesi ile, SGK, asli saglik
“isveren”i olacaktir. Bu anlamda sagligin patronaji Saglik
Bakanligi'ndan SGK’nin bagli oldugu Calisma ve Sosyal
Giivenlik Bakanligrna gegiyor. Universite hastanelerinin
de Saglik Bakanligrna bagli kamu hastaneleri yapilmasi ile
birlikte, Saglik Bakanligrnin hastaneleri, bu isbéliimiinde
SGK’dan is alan tedarik¢i kurumlar haline geliyor.

SGK ¢atist altindakilerin hizmet alacag: diger tedavi ku-
rumlari, 6zel hastaneler. Hatirlatalim ki, 2009 yilina gelindi-
ginde SGK’nin yaptig1 saglik harcamalarindan 6zel hastaneler
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simdiden ytizde 30 dolayinda pay alacak kadar “sektorel ge-
lisme” gostermis durumdalar. Neoliberal yaklasim, hizmet
tedarikinde 6zelin alaninin gelecek yillarda daha da genis-
letilmesini, bu anlamda 6zel hastaneciligin tesvikini 6ngo-
rityor ve fiiliyatta da saglik yatirimlarinin yiizde 75’ini 6zel
sektdr gerceklestiriyor. Ozel hastanecilik, zincir yapilar ola-
rak ilerlerken “tip turizmi” kavramini da kapsayarak “sag-
lik-konaklama” yoluyla hizla gelisiyor. Buna 6zel sigortacilik
ile biitiinlesmeyi de eklemek gerekiyor.

Boylece, 6teden beri bir sanayi olarak gelisen ila¢ endiistri-
sine, tibbi cihazlar sanayisi, medikal sektore, simdi hizla geli-
sen Ozel hastanecilik ekleniyor ve kar amact ile saglik tiretimi
biraz daha basatlik kazaniyor. Ust-orta, {ist gelir gruplarina
azami kar amaci ile hizmet satan 6zel hastaneler, SGK’nin
saglik harcamalarindan daha fazla pay almaya, tedaviyi de en
iyi fiyatlarla satmaya ¢aligiyorlar. Saglik girisimcileri, kapita-
listleri, bundan sonra da, giiglendikleri dl¢iide, saglik politi-
kalarini belirleme ve artirilacak saglik harcamalardan daha
fazla pay alma ¢abasi i¢inde olacaklardir.

Neoliberal egilim, koruyucu hekimligi kulak arkas1 ede-
rek, saglik pazarini derinlestirme, saglik endistrisini genis-
letme ¢abasinda. Merkezi biitcede dogrudan sagliga ayrilan
kaynaklar azaltilirken SGK’ya yapilan biitge transferleri
tstiinden kaynak kullanimi artiriliyor. SGK da, hitkmetti-
gi kaynaklardan saglik harcamalarina ayirdigini belli bir
oranda tutarak, o sinirlar icinde bagvurular: karsilamay1 he-
defliyor. Bunu yaparken de, kamu hastanelerinden hizmeti
en hesapl: fiyatla almaya calisiyor. SGK, hizmet tedarikinde
o6zel hastanecilige yiiziinii daha ¢ok doniiyor ve 6zendiriyor.
Boylece saglikta kapitalistlesmenin hizlanmasinda kamu
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kaynaklari her gecen yil daha ¢ok kullaniliyor. Bunun yanin-
da, harcamalara vergisi ve sigorta primi ile katkida bulunan
halk, bir de cepten harcamalara zorlaniyor.

* % b

1990 sonrasi hizlandirilan saglikta metalasma, ticari-
lesme, piyasalasma siirecine ¢esitli bicimlerde kars: ¢ikmak
gerekiyor. Bu hem saglik hizmeti tiretenlerin, hem de saglik
hizmeti alanlarin sorumlulugu. Kamu saglik hizmetinin te-
dariki, tamamen kamu hastanelerinden yapilmali, yavaslatil-
muis saglik yatirimlarina yeniden hiz verilmeli ve eksik saglik
personeli sayis1 artirilmalidir. Bunun i¢in gerekli kaynaklar,
hem merkezi biitgeden, bagka harcama kalemlerinin 6denek-
leri (6rnegin polis, asker harcamalar) azaltilmak suretiyle
saglanabilecegi gibi, etkili vergi denetimleri ve giicii olanlar-
dan daha ¢ok vergi alinarak kolaylikla yaratilabilir.

SGK yonetiminde sigortali is¢i, memur ve Bag-Kur’lularin
temsili saglanmali, ayrica emekliler, yashlar ve oziirliileri,
yesil kartlilar1 temsil edenler de yonetimde yer almalidir.
SGK’nin prim alacaklarinin tahsilatinin etkin bigimde ger-
geklestirilmesi 6nlemi bile tek basina, SGK iistiinden saglik
biitgesini artirmay1 miimkiin hale getirecektir.

Saglik hizmeti iireten saglik calisanlarina uygulanan
Taylorist yontemlere karsi ¢ikilmali, taseron uygulamalar
sonlandirilmali, hastane yonetimlerine ¢alisanlarin temsilci-
lerinin katilimi saglanmali ve etkinlik ¢aligmalari, boyle bir
genis katilim mekanizmast ile saglanmalidir.

* ok b
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Saglik hakki, saglikli bir ortamda yasama hakk: ve saglik
hizmetlerine ulasma hakkidir. Saglikli bir ortam demek, her
seyden Once, herkesin isinin, gelirinin olmas1 anlamina gelir.
Isi, geliri olmayanlarin da asgari gecinme, barinma, beslen-
me ihtiyaclarinin sosyal devlet hizmeti olarak karsilanmasi-
n1 gerektirir. Boylesi bir “sosyal koruma”, bir dizi hastalig:
daha bastan 6nlemis olacaktir.

Saglikli cevre, saglikli gida tiretimi, temiz kentler, bir¢ok
hastaligin daha bastan 6niiniin kesilmesi demek. Bu anlamda
isyerlerinde ve yerlesim yerlerinde saglikli ortam, hastaligin
tiremesinin Oniinii keser, tedavi ve ilaca ihtiyac1 da bastan
azaltir. [lkogretimden baglayarak temel saglik egitimi ve be-
den egitimine agirlik verilmesi de 6nemli.

Saglikta 6zellesme ve ticarilesmeden kamu kaynag: des-
tegi cekilmeli ve sagligin bir kamu hizmeti olarak sunumu-
na doniilmeli. Saglik hizmetini 6rgiitlemede, koruyucu he-
kimlige, bunun i¢in de saglik ocag1 sistemine agirlik vermek
onemli. Saglik ocaklarinda verilen “birinci basamak saglik
hizmeti”, koruyucu hizmetlerin yaninda ayaktan tedavi ve
acil tedavi hizmetlerini kapsar. Tam giin ¢alisan bir saglik
ekibince yiiriitiilen birinci basamak saglik hizmetinde yurt-
taglara, olasi risklerden korunma yollarinin, acil miidahale-
nin 6gretilmesi 6nemli.

Saglik ocaklarinin bagli oldugu 50-100 yatakl: ikinci ba-
samak hastanelerde yine koruyucu hizmetlere agirlik verile-
bilir. Bunu 400-500 yatakli iiglincii basamak hastaneler izler.

Hem ilkeler, hem ayrintilar kugkusuz tartismaya agiktir.
Onemli olan, saglikta metalagmaya kararli bir kars1 cikistir,
sagliktan kar ve sermaye birikimi saglanmasina ilkesel ola-
rak kirmizi 151k yakmaktir.



EK: 1

DUNYA BANKASI
VE IMF DOKUMANLARINDA
SAGLIKTA DONUSUM: BELGELER

TURKIYE CUMHURIYETI

BASBAKANLIK

Ref: B.02.1.HM.0.DE1.02.00/500/ Ankara, 5 Nisan, 2003
Sn. Horst Kohler

Bagkan

Uluslararasi Para Fonu

Washington, D.C., 20431

A.B.D.

Sayin Bay Kohler,

.....sosyal giivenlik sistemi, idarenin etkinligini gelistir-
mek ve sistemle saglanan imkénlarin hedeflenen kesimlere
daha iyi yonlendirilmesi amaciyla agagida detayli olarak ifa-
de edilen sekilde yeniden yapilandirilacaktir.

Biitge, kamu kuruluslarinin personel harcamalari, sosyal
givenlik kuruluslarina transferler ve yesil kart kapsaminda-
ki saglik harcamalar1 gibi bazi kalemlerin 6deneklerin is-
tiinde gerceklestirilebilmesi yetkisini kaldirmaktadir. Yasal
dayanag1 olan tiim vergi iadelerine iliskin 6demeler ise de-
vam edecektir.
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Sosyal giivenlik sisteminin yonetimine iliskin olarak ida-
ri ve kurumsal gerceve gozden gegirilecektir. Daha 6nceden
gerceklestirilen reformlarin uygulanabilmesi i¢in idari me-
kanizmalar olusturmak ve 2003 yil1 sosyal giivenlik tedbir-
lerimizin uygulanmasi igin yasal zemin saglamak amaciyla
SSK, Is-Kur ve Bag-Kur’a iliskin kanuni diizenleme 2003 y1l1
Nisan ay1 sonuna kadar yiiriirliige girecektir (yeni bir yapisal
kriter). Ug sosyal giivenlik kurulugunun tek bir ¢ati altinda
toplanmasi1 amaciyla hazirlanacak yeni gergeve kanun 2003
yil1 sonuna kadar yiriirlige alinacaktir (kanun ile ayni za-
manda her bir fonun orta vadeli stirdiirtilebilirligini temin
edecek temel reformlar da yiiriirliige girecektir). Saglik sigor-
talar1 ve emekli aylig1 disindaki transferler (6rnegin sosyal
hizmetler) de ayr1 kurumlara devredilecektir.

2003 yil1 kamu sektorii mali programi, GSMH’nin %6.5’i
oraninda bir kamu sektorii faiz disi fazlasinin saglanmasini
miimkiin kilacak sekilde olusturulmustur. 2002 yilindaki po-
litika uygulamalarinin belirlendigi gibi ger¢eklestirilememesi
sonucunda, telafi edilmesi gereken sapma, yilsonu gercekles-
meleri dogrultusunda, GSMH’nin yaklasik %2.5ine ulagsmis-
tir. Yilin ilk ¢eyregini kapsayan gegici biitgede ihtiyari har-
cama seviyesi reel olarak sabit tutulmustur. Gegici biit¢enin
yurirliige girmesini izleyen donemde, tiim yil icin belirlenen
hedefi ger¢eklestirebilmek icin GSMHnin %4.9'u kadarlik
ilave bazi tedbirler belirlenmistir. (Daha detayli bilgi Ek C’de
yer almaktadir). Bu kapsamda yer alan 6nemli bazi tedbirler
soyledir: tiitiin ve alkollii igeceklerden alinan maktu vergiler-
de artis yapilmasi (halihazirda yiirtirlige girmis bulunmak-
tadir), motorlu tasitlar ve emlak vergilerinde artis yapilmasi,
kamu yatirim programinin rasyonellestirilmesi, siki iicret po-
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litikas1 ve harcama artis hizini saglik ve sosyal gilivenlikteki
verimlilik artislar1 vasitasiyla sinirlandirmaya yonelik adim-
larin atilmasi. 3 Mart 2003 tarihinde, faiz disi1 fazla hedefi ile
uyumlu bir konsolide biit¢e Meclis’e sevk edilmistir.

TURKIYE CUMHURIYETI

BASBAKANLIK

Ref: B.02.1.HM.0.DE.02.00/500/45057 Ankara, 15 Temmuz
2004

Sn. Rodrigo de Rato

Bagkan

Uluslararasi Para Fonu

Washington, D.C., 20431

A.B.D.

Sayin de Rato,

Avrupa Birligine ekonomik uyum siirecini hizlandirmay:
amaglayan orta vadeli programimiz tamamlanma agamasin-
dadir. Ekonomi politikalar: kapsaminda ileriye doniik 6nce-
liklerimiz; vergi tabaninin genisletilmesi ve vergi oranlarin-
da indirime gidilmesini amaglayan vergi reformu, yiikiini
karsilayabilecegimiz bir saglik ve sosyal giivenlik reformu
ile bankacilik sektoriiniin yeniden yapilandirilmasinin ta-
mamlanmasi tizerinde odaklanmistir. Ekonomi politikalar:
konusunda Fon ile yakin diyalog 2005 ve sonraki donemde
de siirdiiriilecektir.

Caligma ve Sosyal Giivenlik Bakanligi, sosyal giivenlik re-
formlarini analiz eden bir ¢ergeve gelistirmistir. Yaz boyunca,
bir dizi reform segenekleri iizerinde ¢alisilacaktir. 2004 yil1
Eyliil ay1 sonuna kadar, tercih edilen emeklilik sistemi reform
stratejisine karar verilecektir (yeni yapisal kriter). Bu strateji,
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halihazirda faaliyet gosteren {i¢ emeklilik kurumunun birles-
tirilmesini, emeklilik sistemine iliskin a¢iklarin 2007 yilina
kadar siirekli azalan bir seyir izler hale getirilmesini ve bu
agiklarin uzun dénemde GSMH’nin % i seviyesine diistiril-
mesi amaglarini igerecektir. Saglik sigortasi alaninda, ortaya
¢ikabilecek ek harcamalarin telafi edici tedbirlerle karsilan-
masi suretiyle, agamali olarak genel saglik sigortasina gegil-
mesi planlanmaktadir. S6z konusu reform paketi, tasarinin
2005 yil1 Ocak ayinda TBMM’ce kabul edilmesi ve 2005-07
yillarinda asamali olarak uygulanmasi amaglarina paralel
olarak, 2004 y1l1 Aralik ay1 ortasinda TBMM’ye sunulacaktir
(performans kriteri).

TURKIYE CUMHURIYETI

BASBAKANLIK

Sayn: B.02.1.HM.0.DEi.02.00/500/24652 Ankara, 26 Nisan
2005

Sn. Rodrigo de Rato

Baskan

Uluslararasi Para Fonu

Washington, DC, 20431

A.B.D.

Sayin de Rato,

Bir yandan biit¢enin esnekligini gelistirmek amaciyla sos-
yal giivenlik ve kamu sektorii reformlar: hayata gegirilirken,
diger yandan saglik ve egitim harcamalarinin verimliligi ar-
tirllacaktir. Ayni zamanda, harcama yonetimi ve kamu mali-
yesi politikasinin seffafligi daha da giiglendirilecektir.

Emeklilik ve saglik reformuna iliskin kanun taslagi, bir
yandan emekli aylig1 hesaplama formiiliinii tim meslek grup-
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lar1 arasinda uyumlastirirken diger taraftan parametrik de-
gisiklikler getirmekte ve ilave maliyetleri genis oOl¢iide sag-
likta doniisiim programi altindaki tedbirlerle dengelenecek
genel saglik sigortasi uygulamasini tesis etmektedir. Reform,
mevcut pargali sistemi birlestirilmis tek emeklilik fonu ve
birlestirilmis tek saglik fonu olacak sekilde yeniden yapilan-
dirmaktadir. Sosyal yardima iliskin yasa mevcut programlar-
daki ¢oklu yapiy1 konsolide etmektedir. Nihai olarak, sosyal
giivenlik reformuna iliskin idari yapilanma yasas1 emeklilik,
saglik ve sosyal yardim programlarinin idari yapisini birles-
tirmektedir. Sosyal giivenlik reformunun uzun dénemde ta-
sarruf saglamaya odaklanmis olmasindan hareketle, ti¢ sosyal
giivenlik kurulusunun (SSK, Bag-Kur, Emekli Sandig1) genel
dengesine (transferlerden 6nce) program siiresince 2004 y1lin-
daki seviyesi olan GSMHnin %4,5i oraninda bir tavan ge-
tirilerek kisa donemdeki baskilara kars1 6nlem alinmaktadir
(Gosterge Niteliginde Hedef).

2006 yilindan itibaren genel saglik sigortas1 uygulamasi-
na baglanmasi tasarlanmaktadir. Gegis sebebiyle ortaya ¢i1-
kacak baslangic maliyetleri olmasina ragmen, hastanelerin
yeniden yapilandirilmasi ve temel saglik hizmetlerine yeni-
den odaklanilmasi gibi reformlar dahil olmak iizere, genel
saglik sigortasi ile baglantili sektorel reformlarin orta vadede
sistemin maliyetlerini reform olmaksizin ortaya ¢ikacak baz
senaryonun altina indirmesi amaglanmaktadir. Ila¢ harca-
malarindaki artis1 azaltmaya yonelik olarak 2005 yil1 igin
aldigimiz tedbirler genel saglik sigortasinin getirecegi ilave
maliyetleri, daha biiyiik cercevede ise saglik harcamalarin-
daki artis1 diisiirmeye yonelik ¢abalarimiz igin kritik bir bas-
langi¢ olacaktir. Saglik sektoriindeki reformlarin getirebile-
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cegi olasi ilave maliyet i¢in, ihtiya¢ duyuldugu takdirde telafi
edici mali tedbirler alinacaktir. Saglik reformu kanununun
kabul edilmesini miiteakiben, saglik harcamalarini izlemek
ve orta vadeli egilimleri degerlendirmek amaciyla sayisal bir
cergeve gelistirilecektir (2005 y1l1 Eyliil ay1 sonu i¢in Kriter).
Bu gergeve, saglik harcamalarinin kontrol altinda tutulmasi-
n1 ve bu harcamalarin reform uygulamasi sonrasina yonelik
temel harcama projeksiyonuna uyumlu olarak hareket etme-
sini saglayacaktir.

TURKIYE CUMHURIYETI

BASBAKANLIK

Ref: B.02.1.HM.0.DEI.02.00/ 60422 Ankara, 27 Kasim 2006
Sn. Rodrigo de Rato

Baskan

Uluslararasi Para Fonu

Washington DC 20431

A.B.D.

Sayin de Rato,

Saglik harcamalarinin kontrol altinda tutulmasina ilis-
kin esnekligimizi artirmak amaciyla, Sosyal Giivenlik
Kurumu’na tibbi tedavi ve ilaglardaki katk:i paylarini de-
gistirme yetkisi veren yasa tasarisi Kasim ay1 sonuna kadar
TBMM’ye sunulacaktir. S6z konusu tasarinin Aralik sonuna
kadar yasalagsmasi beklenmektedir (yapisal performans kri-
teri). Ayn1 zamanda, Kasim ay1 sonuna kadar, 2007 yil1 i¢in
devlet hastanelerindeki performansa dayali ek 6deme siste-
minin yapist degistirilecektir. Hastanelerde yeni bir perfor-
mans degerlendirme modeli kullanilarak: (i) saglanan saglik
hizmetinin kalitesi, uluslararasi en iyi uygulama gostergele-
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ri baz alinarak izlenecek; (ii) ek 6demeler soz konusu kalite
degerlendirme sistemi bazli ayarlanarak bu 6demeler topla-
minin 2006 seviyesinde tutulmasi saglanacak; (iii) ek 6deme
sistemi, birinci basamak saglik merkezlerinde ¢alisan pratis-
yen hekimlere yapilan ek 6demeleri artiracak ancak ek mali-
yete neden olmayacak bir sekilde yeniden yapilandirilacaktur.
Bu tedbirler, saglik hizmetlerinin iiretiminde, sunulmasinda
ve bu hizmetlerden yararlanilmasinda verimlilik artislar:
saglayacak ve saglik sistemi icinde doktorlarin daha etkin bir
bicimde dagilimini temin edecek sekilde tasarlanacaktur.

Miiteakiben, ila¢ harcamalarini kontrol altina almaya
yonelik olarak en ge¢ Aralik ay1 sonuna kadar; (i) ayn1 biyo-
esdegerlilik grubunda yer alan geri 6denebilir en ucuz ve en
pahali ilag fiyat araliginin %22’den %20’ye disiiriilmesi; (ii)
jenerik ve orijinal ilaglar arasindaki fiyat oraninin %80’den
%72’ye indirilmesi; (iii) referans fiyatlarin belirlenmesinde
karsilastirma amaciyla kullanilan tilke sayisinin artirilmasi ve
(iv) doktorlarin basta antibiyotikler olmak tizere, uygun ila¢
kullanimi konusunda egitilmesi de dahil olmak iizere bir dizi
onlem alinmasi planlanmaktadir. Son olarak, 2007 yilinin ilk
ceyregine kadar; (i) ayakta tedavide her bir bagvuruya yonelik
6deme sisteminin getirilmesi, (ii) tedavinin niteligi ile uyumlu
olarak ila¢larin daha kii¢itk ambalajlarda regete edilmesi, (iii)
aile hekimligi sisteminin ilave 10 ilde daha uygulanmaya bas-
lanmasi ve (iv) daha iyi bir izleme sisteminin olugturulmasi
amactyla mevcut {i¢ sosyal giivenlik kurulusunun provizyon
sistemlerinin birlestirilmesi ve eczanelerde hak sahipligi kont-
rolii uygulamasina baglanmasi planlanmaktadir.

Tiirkiyenin orta vadeli kamu maliyesi dengelerini saglam
bir zemine oturtmak icin emeklilik maasi endeksleme formii-
lii de dahil olmak tizere, yeni emeklilik parametrelerinin uy-
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gulanmasina 1 Ocak 2007 tarihinde baslanacaktir. Bu amaca
yonelik olarak ti¢ sosyal giivenlik kurulusu olan Bag-Kur, SSK
ve Emekli Sandig: birlestirilmektedir. Ayrica, bu kurulusla-
rin veri tabanlar1 birlestirilmis, ortak bir yazilim uygulamaya
konmus ve tiim personel ortak bir yonetim altina alinmistir.
Ancak, sosyal giivenlik katki pay1 primlerinin 6denmesine
iliskin ytikiimliiliiklere yonelik uygulamanin sikilastirilmasi,
Bag-Kur'un gecikmis alacak tahsilatinin kuvvetlendirilmesi,
SSK’nin denetim programinin genisletilmesi ve birlestirilmis
yeni kurumun ¢agdas borg tahsilat1 uygulamalarini benimse-
mesi gibi konularda yapilacak isler bulunmaktadir. S6z konu-
su siirece rehberlik etmek {izere temel asamalar belirlenmistir.
Uygulamay1 hayata gecirmek tizere gecikmis prim alacaklari
tahsilatinda digaridan hizmet satin alinmaya baslanmis olup
maaslarin banka hesaplar: araciligiyla 6denmesine iliskin hu-
kuki cercevenin Haziran 2007 sonuna kadar olusturulmasi
amaglanmaktadir. Bunu takiben sistemin miimkiin oldugunca
hizli bir sekilde operasyonel hale getirilmesi hedeflenmekte-
dir. 2007 y1l1 basinda uygulamaya konulacak olan genel saglik
sigortasi uygulamasinin mali siirdiiriilebilirligini temin etmek
amactyla saglik harcamalarinin program hedefleri dahilinde
tutulmast i¢in gerekli ilave tedbirlerin ivedilikle alinmasi hu-
susunda tereddiit edilmeyecektir.

Sosyal Giivenlik Kuruluslar: 10. Performans kriteri tani-
mina dahil edilen ii¢ sosyal giivenlik kurulusu SSK, Bag-Kur
ve Emekli Sandigrdir. 2007 hedefleri agisindan, izlemenin
amac1 SSK, Bag-kur ve Emekli Sandigrnin faaliyetlerini ige-
ren birlestirilmis sosyal giivenlik kurumunun yani sira Yesil
Kart kapsamindakiler, memur ve maddi yardima ihtiyaci
olmayanlara (non-poor) iliskin diger saglik sigortas: faali-
yetlerdir. Sosyal giivenlik kuruluslarinin agiklari, merkezi
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yonetim biit¢esinden yapilan transferlerle karsilanacak olup,
boylece s6z konusu kuruluslarin faiz dist hesaplarinin denge-
de olmasi beklenmektedir.

TURKIYE CUMHURIYETI

BASBAKANLIK

Ref: B. 02.1.HZN.0.08.02.00/500/19903 Ankara, 1 Mayis 2007
Sn. Rodrigo de Rato

Baskan

Uluslararasi Para Fonu

Washington DC 20431

A.B.D.

Sayin de Rato,

Saglik harcamalarindaki gelismelerin, bu yilin biitce he-
deflerine erisilmesi agisindan bir sorun teskil etmemesi i¢in
cesitli 6nlemler yiiriirliige konulmustur. Ozellikle, telafi edi-
ci adimlarin zamaninda atilabilmesini teminen, harcamala-
rin (hem tahakkuk, hem de nakit bazinda) takibi sikilagtiril-
muistir. Ayrica, i) 2007 yilinin ikinci ¢eyreginden itibaren, her
hastane i¢in tiger aylik biit¢e hedefleri belirlenmesi, ii) hastane
faturalarinin denetimi ve 6denmesine iliskin gerekli hukuki
gercevenin tesis edilerek, hastanelerin biitgeleri ¢cercevesinde
kalmasinin temin edilmesi ve iii) bu yilki ek 6demelerin 2006
seviyesinde tutulmasi suretiyle devlet hastanelerince yapilan
harcamalar iizerindeki kontrol daha da giiglendirilmistir.
Devlet hastanelerine yonelik tiim birikmis ytkiimlilikler,
2007 y1l1 Mart ay1 sonu itibariyle ¢6ziimlenmis olup, herhan-
gi bir bakiye yiikiimliilitk kalmamistur.

Saglik hizmetlerinde, kaliteden taviz vermeksizin orta va-
dede verimlilik artislar1 saglanabilmesini teminen; hastane
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hizmetleri, saglik hizmetlerine {icretsiz erisim kosullar1 ve
ila¢ kullanim1 gibi alanlarda bilgi-islem kontrol mekanizma-
larinin gelistirilmesine yonelik tedbirler alinmigtir. Ayrica,
yatan hastalara yonelik ila¢ ve tibbi cihaz alimlarinda; has-
tanelerin sozlesmeler iizerinde miisterek miizakere yiiri-
terek, tasarruf saglayabilmelerine imkan verecek yeni satin
alim usulleri uygulamaya konulacaktir. Verimliligi arttir-
mak amaciyla, ayakta tedavi hizmetlerinden birinci, ikinci ve
t¢iincii basamaklarda farklilastirilmis oranlarda katk: pay:
alinmasini 6ngoren diizenlemeler sosyal giivenlik reformuna
dahil edilecektir. Aile hekimligi uygulamasi, 2007 y1l1 sonuna
kadar 22 ile genisletilecektir (yapisal kriter). Saglik harcama-
larinin program hedeflerini asmasi halinde, biitgenin diger
kalemlerinde telafi edici harcama kesintilerine gidilecektir.

TURKIYE CUMHURIYETI

BASBAKANLIK

Ref: B. 02.1.HZN.0.08.02.00/500/18999

Sn. Dominique Strauss-Kahn Ankara, 28 Nisan 2008
Baskan

Uluslararasi Para Fonu

Washington DC 20431

A.B.D.

Sayin Strauss-Kahn,

Enflasyon, 2007 yil1 Haziran ve Eyliil aylar1 sonunda i¢
bandin tizerine ¢ikmis olmasina ragmen dis bandin igeri-
sinde kalmis; 2007 yili Aralik ay1 sonunda ise dis bant asil-
mistir. Merkez Bankasi, 2007 yil1 Haziran ve Eyliil ay1 ger-
ceklesmelerinin sebeplerini IMF uzmanlari ile istisare etmis
ve enflasyonun hedeflenen diizeylere tedrici olarak diisiiriil-
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mesine iliskin taahhiidiinii teyit etmistir. Merkez Bankasi,
Aralik ayindaki sapmanin nedenlerini ve alinacak politika
tedbirlerini Hitkiimete hitaben yazilan bir mektupla agikla-
mis ve aynt mektubu enflasyon istisare mekanizmasi geregi
(1 May1s 2007 tarihli Niyet Mektubu, Ek D) Fon’a da iletmis-
tir. Merkezi yonetim harcamalarindaki hizlanmanin geriye
cevrilmesinde yasanan giigliikler, emekli ayliklarinin ve sag-
lik harcamalarinin (6zellikle 6zel hastanelerde) 6ngoriilen-
den fazla artmasu.....

Sosyal Giivenlik Kurumunun (SGK) agiklarinin kontrol
altina alinmasina yardimci olmak amaciyla, saglik harcama-
larinda verimliligin artirilmasina yonelik tedbirler uygula-
maya konulmustur (13. paragraf).

13. Saglik sistemini gelistirme, zaman igerisinde sistemin
verimliligini artirma ve sistemin uygun bir sekilde finanse
edilmesini temin etme yoniindeki kararliligimiz siirmekte-
dir. 2008 yilinda saglik harcamalar1 igin tahsis edilen biitge
yeterli goriilmekte ve gectigimiz birkag yilda goriilen harca-
ma hedefi agimlarinin tekrar etmemesine yonelik tedbirler
hayata gecirilmis bulunmaktadir. Somut tedbirler su husus-
lar1igermektedir: (i) devlet hastanelerinin 2008 y1il1 biitgeleri-
ne, tiger aylik siki global tavanlar getirilmistir (ii) 2007 yilin-
dan devreden alacaklarin yasal olarak ¢oziimlenmesi ama-
ciyla “iskonto” sistemi uygulamaya konulmus ve bu sistemin
2008 yilinda da uygulanabilmesi i¢in gerekli yasal yetki 2008
yili Mart ay1 igerisinde yenilenmistir ve (iii) ayakta tedavi
hizmetlerinden, hizmet basamagina gore artan oranlarda
farklilastirilmis katk: pay1 alinmasina iliskin duyuru yakin
zamanda yapilacaktir. Katki paylar1 birinci basamak saglik
hizmetleri i¢in 0 ila 2 YTL araliginda, ikinci basamak saglik
hizmetleri i¢in 5 ila 10 YTL araliginda ve {i¢iincii basamak
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saglik hizmetleri i¢in de 8 ila 10 YTL araliginda olacaktir.
Sevk alinmasi halinde, ikinci ve tigiincii basamak saglik hiz-
metlerinden alinan katki paylarina % 100 oraninda iskonto
uygulanacaktir. Sevk sisteminin kurulmasi ve farklilagtiril-
mis oranlarda katki pay1 alinmasi uygulamasinin bir an 6nce
hayata gecirilebilmesine yonelik teknik hazirliklar devam
etmektedir. Orta vadeli verimliligin artirilmas: kapsaminda,
saglik sisteminin finansmanina iligkin bir aktiieryal rapo-
run, 2008 y1l1 Haziran ay1 sonuna kadar yayimlanmasi plan-
lanmaktadir. Ayrica, 2008 yili Nisan ay1 itibariyla kapsami
20 bolgeye ulasan aile hekimligi uygulamasinin yayginlasti-
rilmasina devam edilmektedir.

15. Anayasa Mahkemesinin 5510 sayili Kanuna iliskin go-
riiglerini dikkate alan ve ayn1 zamanda s6z konusu Kanunun
getirecegi tasarruflarin biiyiik bolimiinti muhafaza eden yeni
bir sosyal giivenlik reform kanunu TBMM tarafindan ka-
bul edilmistir. Reform, kamu mali siirdiiriilebilirliginin orta
ve uzun vadede giiglii bir temele oturtulmasina biiyiik katk:
saglayacaktir. Yeni Kanun ayni zamanda yeni bir genel saglik
sigortasi sistemi olugturmaktadir. Bu alanda verimliligi artir-
mak amaciyla yeni Kanun, Sosyal Giivenlik Kurumu’na ayakta
tedavi hizmetleri icin birinci, ikinci ve ticiincii basamaklarda
farklilastirilmis oranlarda katki pay1 belirleme yetkisi vermek-
tedir. Kanunun 2008 y1l1 Ekim ayindan itibaren biitiiniiyle uy-
gulamaya konulmasi beklenmektedir. Yeni yasanin yiiriirliige
girmesi 6ncesinde, emekli maaslarinda yapilacak ayarlamala-
rin yeni Kanunda yer alan endeksleme katsayilarinin 6ngor-
diigii artis oranlarini asmamasi temin edilecektir.
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Diinya Bankas1

Dokiimanidir

RESMI KULLANIMA MAHSUSTUR

Rapor No. 42026-TR

ULUSLARARASI IMAR VE KALKINMA BANKASI,
ULUSLARARASI FINANS KURUMU,

COK TARAFLI YATIRIM GARANTI KURUMU’NUN
TURKIYE CUMHURIYETI ILE

2008 - 2011 MALI YIL DONEMI ICIN

ULKE ISBIRLIGI STRATEJISI

25 Ocak 2008

Tiirkiye Ulke Yonetim Birimi
Avrupa ve Orta Asya Bolgesi
Uluslararas: Finans Kurumu
Orta ve Dogu Avrupa Boliimii

Cok Tarafli Yatirim Garanti Kurumu

Ulke Isbirligi Stratejisi, Tiirkiye'nin sosyal giivenlik refor-
munun ve sosyal icerme ve refah politikalarinin uygulanma-
sinda bir ortagi olarak kapsamli Banka katiliminin -analiz,
tavsiye ve finansman yoluyla- devam ettirilmesini 6ngérmek-
tedir. Emeklilik ve saglik sigortasi sistemlerinde Banka tara-
findan desteklenen parametrik ve kurumsal degisikliklerin,
sosyal giivenlik sisteminin uzun vadeli finansal siirdiiriilebi-
lirligini ve hakkaniyetini gelistirmesi ve mali agidan stirdiiri-
lebilir genel saglik sigortasi sisteminin uygulamaya konulmasi
suretiyle niifusun en hassas kesimleri i¢in saglik hizmetlerine
erisimi bityiik oranda artirmasi beklenmektedir.

34. Sosyal giivenlik reformunun uygulanmas: kilit bir
oncelik olarak durmaktadir. 2006 yi1linda TBMM emeklilik
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sisteminde parametrik ve kurumsal degisiklikler iceren ve
genel saglik sigortasinin uygulamaya konulmasini 6ngoren
¢ok onemli bir reformu kabul etmistir. Emeklilik sistemi
reformu mali siirdirilebilirlik i¢in, saglik reformu erigim
i¢in, her iki reform da esitlik i¢in olduk¢a 6nemlidir. Aralik
2006’da Anayasa Mahkemesi, kanunun bazi hitkiimlerinin -
cogunlugu kamu personeli ile ilgili- uygulanmamasina ve bu
hiikiimlerin kamu personelinin Anayasa’da belirtilen 6zel
statiilerine gore diizeltilmesine karar vermistir. Mahkemenin
kararini goz ontine alan Hilkkiimet, kanunun uygulanmasi-
n1 ertelemistir. Hilkiimet reforma olan giiglii destegini teyit
ederek revize edilen kanunu Kasim 2007’ de Meclise sunmus-
tur. Bagka anayasal sorunlar olmasi halinde bunlarin ¢oziil-
melerine olanak tanimak i¢in kanunun Temmuz 2008’e ka-
dar yiiriirliige girmesi beklenmemektedir. Uzun vadeli mali
denge etkilenmemekle birlikte, Anayasa Mahkemesi tara-
findan gerekli kilinan revizyon sebebiyle kisa ve orta vadeli
agiklarin artmasi beklenmektedir. Bununla birlikte, reform
sayesinde saglanacak olan tasarruflarin kayda deger olmasi
beklenmektedir. 43. Harcama &deneklerindeki tercihler ve
verimlilik artiglarini amaglayan harcama reformlar: 6nemli
olacaktir. Uluslararas: kargilastirmalara gore harcamalarin
asir1 derecede yiiksek oldugu fonksiyonel alanlarda harca-
malar1 kisarak ve harcama baskilarinin hissedildigi alan-
larda -saglik ve emeklilik gibi- verimliligi artiric1 ve mali-
yetleri kontrol altina alic1 reformlar uygulayarak, daha fazla
mali hareket alani yaratilabilir. Memur iicret sisteminin ve
istihdaminin modernizasyonu ile yatirim programinin daha
dikkatli bir sekilde formiilasyonu iizerinde odaklanan yatay
reformlar da, maas yiikii tizerindeki baskilar1 ve fonksiyonel
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alanlardaki yatirim harcamalarini kontrol altina alacaktur.
Sermaye mallarinin hizla aginmasi gelecekte yatirim prog-
rami tizerinde gereksiz yiiklere yol agacagindan, Hiikiimet
kamu sermayelerinin isletme ve bakimi i¢in uygun 6denek-
leri tahsis etmenin dnemini kabul etmektedir. Ozel sektore
altyap: finansmani, gelistirilmesi ve isletmesinde daha bii-
yik rol atfeden bir gerceve olusturulmalidir ~bunun i¢in,
ongorilebilir bir politika ve diizenleyici ¢ergeve ile birlikte,
muhtemel yiikiimliliikler riskini en aza indirgemek amacty-
la devletin 6zel isletmecilere yonelik taahhiitleri konusunda
dikkatli bir tasarim gereklidir.

54. Giiglii bir Uluslararasi Finans Kurumu (IFC) programy,
CAS hedeflerine ulagilmasina katkida bulunmustur. 2005-06
Mali Yilinda, IFC kendi adina 917 milyon ABD dolarinin iize-
rinde bir taahhiitte bulunmus olup, konsorsiyum bankalar:
araciligiyla 329 milyon ABD dolar: tutarinda finansman sag-
lamigtir; buna karsilik 2001-2003 Mali Yillar: arasindaki do-
nemde temin edilen kredi miktar: sirasiyla 443 milyon ABD
dolar1 ve 112 milyon ABD dolar: olmustur. Sadece 2007 Mali
Yilinda, IFC kendi adina 551 milyon ABD dolarinin iizerinde
bir taahhiitte bulunmus olup konsorsiyum bankalar: aracili-
giyla da 413 milyon ABD dolar: tutarinda finansman sagla-
mustir. Bu miktar Tiirkiye’de bugiine kadar saglanmis olan en
yiiksek IFC finansmanidir. IFC’nin yatirimlari sektorler ara-
sinda iyi bir ¢esitlilik sergilemektedir; imalat, finans sektori,
bilgi teknolojileri, petrol ve gaz, saglik ve egitim ile altyapi
alanlarinda projeler bulunmaktadir. IFC, Tirk sirketlerinin
daha rekabet¢i hale gelmeleri, ihracat ve dis yatirimlar yoluy-
la riskleri gesitlendirmeleri ve bolgesel oyuncular haline gele-
bilmeleri i¢in giderek artan bir sekilde destek saglamaktadir.
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2004 ve 2007 Mali Yillar1 arasindaki donemde, IFC Bosna-
Hersek, Bulgaristan, Mistir, Giircistan ve Rusya’y1 da kapsayan
giiney-giiney yatirimlarina girisen Tiirk sirketlerine yaklasik
olarak 200 milyon ABD dolar: tutarinda finansman sagla-
migtir. 67. Oniimiizdeki dort yil boyunca, IFCnin giiglii ta-
ahhiidiiniin devam etmesi planlanmaktadir. IFC, Tiirkiyenin
daha rekabet¢i hale gelmesine, altyapisini iyilestirmesine,
saglik ve egitim kalitesini yiikseltmesine ve bolgesel kalkin-
ma esitsizliklerini azaltmasina katkida bulunmak tizerinde
caligmaya devam edecektir. 2008-2011 MY CPS doneminde,
IFC kendi hesabina 1,6 - 2,0 milyar ABD dolar: tutarinda bir
taahhiitte bulunmay1 beklemektedir. Tiirkiye su anda Rusya,
Hindistan, Cin ve Brezilya’dan sonra en biiyiik IFC kredi ba-
kiyesine sahip besinci iilkedir. Eyliil 2007 itibariyle, IFC’nin
taahhiit portféyii toplam 1,6 milyar ABD dolarini bulmustur.
68. Saglik, egitim, enerji ve altyap: sektorleri gibi alanlarda
kamu-6zel sektor ortakliklari, enerji sektoriinde ozellestir-
me ve mikro-finansman da dahil olmak {izere finans sekto-
riiniin gelistirilmesi, IBRD-IFC’nin Ulke Isbirligi Stratejisini
tamamlayacagi muhtemel alanlaridir. Banka’nin yatirim or-
tamu ile ilgili analitik ¢alismalar: ve diyalogu, is ortaminin
iyilestirilmesine ve IFC’yi de igerecek ancak IFC ile sinirh
kalinmayacak sekilde- 6zel yatirimlarin kolaylagtirilmasina
katkida bulunmay1 amaglamaktadir. Yetkililerin talebi tizeri-
ne kamu-o6zel sektor ortakligi (PPP) genel ¢ercevesi ile ilgili
calismalar, WBG biinyesinde esgiidiim igerisinde yiiriitiil-
mektedir. PPP ile ilgili Grup ¢aligmasinin, yetkililere PPP i¢in
saglam bir politika ¢ergevesi ve kurumsal ¢erceve olusturma-
lar1 konusunda yardimeci olmasi ve yetkililere en acil yatirim
ihtiyaglarini ele alirken kullanabilecekleri kapsamli bir dizi
arag¢ sunmasi beklenmektedir.
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78. Sosyal giivenlik reformunun uygulanmasi ve Saglikta
Déntisim Programina destegin siirdiiriilmesi, CPS done-
minde temel bir oncelik olmaya devam edecektir. Emeklilik
sistemindeki parametrik ve kurumsal degisikliklerin ve mali
acidan siirdiiriilebilir bir genel saglik sigortasi sisteminin
uygulamaya konulmasinin, sosyal giivenlik sisteminin uzun
vadeli mali stirdiiriilebilirligini iyilestirmesi ve niiffusun en
hassas kesimleri i¢in saglik hizmetlerine erisimi biiyiik ol-
¢iide arttirmasi beklenmektedir. Temel saglik hizmetlerinin
sunulmas: ve kamu saglik reformlar1 uygulamasina ve bu
miidahalelerin izlenmesine ve degerlendirilmesine yonelik
Banka desteginin CPS doneminde devam etmesi beklenmek-
tedir. Bu miidahaleler, saglik hizmetlerinin maliyet-etkinli-
ginin artirilmasini ve saglik hizmetlerinin halkin ihtiyag-
larina cevap verir hale gelmesini amaglamaktadir (6rnegin,
saglik kampanyalar: ve kamu saglig: faaliyetlerinin temel
saglik hizmetlerine entegrasyonu). Saglik reformlar1 da dahil
olmak tiizere sosyal giivenlik reformlarinin uygulanmasina,
kalkinma politikas: kredisi baglaminda verilen destek siir-
diiriilecektir ve Saglikta Doniisiim Programrna destek olarak
ikinci bir yatirim operasyonu - muhtemelen SWAP seklin-
de- gerceklestirilecektir. Emeklilik sistemi ile ilgili teknik
yardimin devam ettirilmesi, saglik sektorii reformu ile ilgili
tam zamaninda politika notlar1 (muhtemelen genel saglik si-
gortasinin etkisi ve saglik reformlarinin saglik hizmetlerinin
esitligi, verimliligi ve kalitesi tizerindeki etkilerinin deger-
lendirmesini de igerecek sekilde) ve WBI'nin saglik reformu
programinin devam ettirilmesi kredinin yaninda tamamla-
yic1 bir rol oynayacaktir. IFC’nin 6zel sektor tarafindan daha
fazla saglik hizmeti sunulmasini desteklemeye devam etmesi
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beklenmektedir. Saglik sektoriindeki gecmis deneyimlerine
dayali olarak, IFC asagidaki alanlar1 desteklemeye odakla-
nacaktir: (i) ulusal olgekte saglik hizmet sunucusu olmay:
planlayan ya da bu alandaki yurt i¢i veya yurt dis1 operas-
yonlarini genisletmeyi planlayan sirketler, (ii) uzmanlasmis
mitkemmeliyet merkezleri kurmay1 amaglayan sirketler ve
(iii) toptan satis yaklasimu ile yerli bankalar ile isbirligi yapa-
cak kii¢iik hastaneler ve klinikler.

Saglik Reformu programi, Banka'nin Saglikta Doniisiim
Projesinin bilesenlerinden birisinin (Hifzisthha Okulunun
Giiglendirilmesi) basarili bir sekilde uygulanmasini sagla-
mistir. Programin amaci, Hifzisthha Okulunun, saglik siste-
minin gelistirilmesinde siirekli egitim icin bir miikemmeli-
yet merkezi haline gelmesi amaciyla desteklenmesidir

87. Makroekonomik izleme ile birlikte, kamu sektori ve
finans sektorti reformlarina odaklanan alanlarda IMF ile is-
birligi devam edecektir. Kamu sektorii yonetimi ve yonetisi-
mi konusundaki ¢aligma mali disiplini korurken kamu har-
camasi yonetim sisteminin gii¢lendirilmesini amaglamistir.
Gelirler politikasi, acil gelir ve harcama 6nlemleri ve biitge
izlemesi gibi, mali uyumlastirma igin gereken kisa vadeli 6n-
lemler konusunda 6nderligi IMF yapmuistir. Banka ise, orta
vadeli kamu harcama yonetimi stratejisi, kamu yatirim prog-
raminin rasyonellestirilmesi, kamu ihale reformu, muhasebe
reformu ve kamu borg yonetimi gibi konularda Hitkiimet’e
saglanacak yardima onderlik etmistir. Bu isbirligi, saglik
harcamalarinin kontrol altina alinmasi da dahil olmak iizere
ozellikle sosyal giivenlik reformu alaninda gii¢lii olmustur.
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YATAKLI TEDAVI KURUMLARININ ILLERE GORE DAGILIMI,
(Yatak Sayisina Gore Siralama),2011

SAGLIK

TOPLAM BAKANLICH UNIVERSITE 0ZEL DiGER
ILLER Kurum | Yatak Kurum | Yatak Kurum | Yatak | Kurum | Yatak | Kurum | Yatak
TOPLAM 179 [153.813 [790  [105.209 |52 30311 335 [17.676 |2 617
ISTANBUL 218 30965 |52 1536 |10 4690 [ 155 10471 |1 478
ANKARA 7 16.846 |34 95% |9 5130 |28 1903 |1 217
IZMIR 52 10483 |29 6.281 3 2830 |19 972 1 400
KONYA 37 644 |2 3433 (3 2395 |12 596
BURSA 33 6.089 |21 4548 |1 761 11 780 0
ADANA 25 5918 |12 3463 |2 1735 | M 720
ANTALYA 40 4588 |14 2365 |2 872 |4 1351
SAMSUN 26 3926 |18 2739 |1 75 |7 412 0 0
GAZIANTEP 2 3907 |10 209 |1 792 |10 1025
DIYARBAKIR 21 3611 |13 2128 1 1083 |7 400 0
MANISA 26 3509 |18 2838 |1 a6 |7 255 0
KAYSERI 29 3408 |15 1.881 1 954 |13 573
KOCAEL 2 3215 |10 2117 1 677 |11 a
MERSIN 23 3200 |12 23719 |1 407 |10 416
ESKISEHIR 17 3170 |9 1769 |2 1045 |6 356
ERZURUM 3 3163 |20 1878 |1 1188 |1 97
TRABZON 21 3.085 |17 205 |1 780 |3 230 0
BALIKESIR 26 2966 |20 2.561 1 200 |5 205
ELAZIG 1 2637 |7 1606 |1 843 |3 188 0
AYDIN 16 2374 |1 1815 1 455 |4 104 0 0
SIVAS 20 2353 |18 1210 1 1061 |1 82
HATAY 2 2299 |11 157 |1 318 |9 454
MALATYA 19 2166 |9 1053 1 827 |9 286
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VAN 18 2129 |12 1303 454 |5 372
SANLIURFA 17 2086 |14 1553 308 |2 25
DENIZLI Py 2082 |14 1498 346 |7 238
ISPARTA 17 2006 |11 1335 463 |5 208
0RDU 18 1992 |13 1.606 5 386
TOKAT 16 1987 | 14 1657 84 |1 46
K. MARAS 19 1913 |12 1468 79 |6 26
EDIRNE n 1910 |6 853 942 |4 115
ZONGULDAK n 1884 |8 1321 9 |2 73
AFYON 20 1754 |16 1.298 337 |3 119
KOTAHYA 12 1685 |9 1519 61 2 105
MUGLA 21 1641 |11 1242 10 399
SAKARYA 19 1492 |13 1271 0 6 21
CORUM 16 1451 | 14 1353 0 2 98
TEKIRDAG 17 1368 |9 1024 0 8 344
BOLU 12 1328 |8 974 1’1 |3 103
GIRESUN 14 1.233 12 1.056 2 177
CANAKKALE 13 1184 |10 972 B2 |2 80
KASTAMONU 18 1024 |15 860 3 164
BATMAN n 994 5 560 0 6 434
KIRIKKALE 6 963 5 819 144 0
USAK 8 929 6 765 0 2 164
RizE 7 894 6 854 1 40
0SMANIYE 9 862 4 660 5 202
ERZINCAN 1n 835 10 760 0 1 75
YOZGAT 16 831 15 781 0 1 50
ADIYAMAN 8 825 8 825 0
KIRKLARELI 8 783 5 667 0 3 116
AMASYA 6 720 6 720

AKSARAY 12 716 9 648 0 3 68
BURDUR 7 696 6 650 0 1 46
BITLIS 8 665 7 619 0 1 46




Ekler | 123

DUZCE 4 663 2 300 316 47

MARDIN 12 662 10 539 123 0
MUS 8 647 7 602 45 0
BINGOL 7 635 6 612 0 3 0
NIGDE 8 630 7 601 29 0
KARABUK 6 625 5 572 0 53

NEVSEHIR 6 603 3 480 123 0
KARAMAN 5 596 3 526 0 70 0
AGRI 9 573 7 51 62 0
SiNOP 6 525 6 525 0 0 0
KARS 6 521 5 461 60 0
SIRT 9 521 6 399 0 122 0
KIRSEHIR 6 497 5 460 0 37 0
ARTVIN 8 449 8 449 0 0
SIRNAK 5 444 5 444 0 0
CANKIRI 9 47 8 349 0 78 0
BARTIN 3 47 3 417 0 0 0
HAKKARI 3 353 3 353 0
GUMUSHANE | 6 340 6 340 0
BILECIK 6 295 6 295 0 0
IGDIR 4 m 3 260 0 n 0
YALOVA 4 269 2 m 0 47 0
TUNCELI 5 187 5 187 0 0 0
KiLis 1 162 1 162 0 0 0
BAYBURT 1 150 1 150 0 0 0
ARDAHAN 3 150 3 150 0 0 0
(MSB) 7] 15.900




124

Tirkiye'de Saglikta Ticarilesme, Piyasalasma

OZEL YATAKLI TEDAVI KURUMLARI; 2011

YATAK BUYUKLUGUNE GORE OZEL HASTANELER (2011)

L . Yatak OzEL P

ILINADI ILIKURUMU Sayis HASTANELERIN TUR
kobu

27-GAZIANTEP Ozl Sani Konukoglu Hastanesi 590 | SAHIS

34-ISTANBUL Ozel Amerikan Hastanesi (Vehbi Kog Vakfi) 324 OZEL DERNEK VAKIF

34-ISTANBUL Ozl Medical Park Bahelievler Hastanesi 270 SAHIS

34-ISTANBUL Ozel Universal Hospitals Group(Alman) 269 SAHIS

34-iSTANBUL (Ozel Medical Par.thvjzlepe Haslane Komp\eks‘\ (Genel Hastane, 255 SAHIS

Kanser Hastanesi, Agiz ve Dig Hastanesi)

34-ISTANBUL (Ozel Sisli Florance Nightingale Hastanesi 225 | OZEL DERNEK VAKIF

34-ISTANBUL Ozel Balikh Rum Hastanesi 222 AZINLIK

34-ISTANBUL (zel Gaziosmanpasa Hastanesi 27 | SAHIS

16-BURSA Ozl Medical Park Hastanesi 214 SAHIS

63-SANLIURFA 0Ozel 0SM Ortadogu Hastanesi 205 SAHIS

34-ISTANBUL Ozel Universal Hospital Group Camlica Alman Hastanesi 195 | SAHIS

06-ANKARA Ozel Incek Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Hastanesi 192 SAHIS

07-ANTALYA Ozel Med-ica\park Hastane Kompleksi (Genel Dal ve Kalp Dal 199 SAHIS

Hastanesi)

34-ISTANBUL Ozel Memorial Hastanesi 169 SAHIS

06-ANKARA Ozel Bayindir Ankara Hastanesi 162 SAHIS

06-ANKARA Ozel Giiven Hastanesi 158 SAHIS

16-BURSA Ozl Acbadem Bursa Hastanesi 157 SAHIS

21-DIYARBAKIR Ozel Diyarbakir Alman Hastanesi 156 SAHIS

34-ISTANBUL Ozel Medicana International Hospitals Istanbul Hastanesi 156 SAHIS

34-ISTANBUL Fransiz Lape Hastanesi 150 YABANCI

06-ANKARA Ozel Medicana International Ankara Hastanesi 146 | SAHIS

01-ADANA (zel Adana Hastanesi 145 SAHIS

35-1ZMIR Ozel Kent Hastanesi 145 | SAHIS

06-ANKARA Ozel Lokman Hekim Sincan Hastanesi 138 SAHIS

34-ISTANBUL Ozel Aabadem Maslak Hastanesi 138 SAHIS

52-0RDU Ozel Medicalpark Ordu Hastanesi 138 SAHIS

34-ISTANBUL Ozel Avcilar Hospital 135 | SAHIS

38-KAYSERI Ozel Tekden Hastanesi 135 SAHIS

34-ISTANBUL Ozl Sema Hastanesi 133 | SAHIS




Ekler

65-VAN 0zel Medisina Van Hastanesi 133 SAHIS
64-USAK Ozel Ceyline Hospital Hastanesi 131 SAHIS
34-STANBUL 0zel Universal Hospital 130 | SAHIS
34-ISTANBUL 0zl Memorial Atagehir Hastanesi 128 SAHIS
35-iZMIR 0zel Ege Saglik Hastanesi 128 SAHIS
34-STANBUL 0zel Avrupa Safak Hastanesi 125 | SAHIS
07-ANTALYA Ozl An-Deva Yildiz Hastanesi 124 SAHIS
34-STANBUL 0zel Erdem Hastanesi 124 | SAHIS
28-GIRESUN 0zel Giresun Ada Hastanesi 123 SAHIS
65-VAN Ozel Medical Park Van Hastanesi 123 SAHIS
06-ANKARA 0zel Akay Hastanesi 121 SAHIS
27-GAZIANTEP Ozel Medicalpark Gaziantep Hastanesi 120 SAHIS
35-1ZMIR Ozel Izmir Sifa Hastanesi 120 (7EL DERNEK VAKIF
59-TEKIRDAG 0zel Reyap Hastanesi 120 | SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Bayindir cerenkdy Hastanesi 118 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Pendik Bolge Hastanesi 118 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Surp Pirgic Yedikule Ermeni Hastanesi(Yedikule Ermeni Vakf)) | 116 AZINLIK
21-DIYARBAKIR 0zel Venividi Hastanesi 115 SAHIS
23-ELAZIG 0zel Medical Park Elazig Hastanesi 14 SAHIS
55-SAMSUN Ozel Medicalpark Samsun Hastanesi 14 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Istanbul Hizmet Hastanesi 13 OZEL DERNEK VAKIF
07-ANTALYA Ozel Memorial Antalya Hastanesi n SAHIS
72-BATMAN 0zel Medical Park Batman Hastanesi 110 SAHIS
01-ADANA 0zel BSK Metropark Hastanesi 109 SAHIS
26-ESKISEHIR Ozel Acbadem Eskisehir Hastanesi 109 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Acbadem Hastanesi 106 | SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Hospitalium Camlica Hastanesi 106 SAHIS
01-ADANA 0zel Ortadogu Saglik Hastanesi 105 SAHIS
72-BATMAN Ozel Batman Alman Hastanesi 105 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel John F-Kennedy Hospital 104 | SAHIS
26-ESKISEHIR 0zel Umit Hastanesi 103 | SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Acbadem Bakirky Hastanesi 102 SAHIS
34-STANBUL 0zel Goztepe Safak Hastanesi 102 | SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Gayrettepe Florence Nightingale Hastanesi 102 OZEL DERNEK VAKIF
46-KAHRAMANMARAS | Ozel Megapark Hastanesi 102 SAHIS
52-0RDU 0zel Medi Tech Hastanesi 102 SAHIS

125



126 | Turkiye'de Saglikta Ticarilesme, Piyasalasma

34-ISTANBUL Ozel Istanbul Vatan Hastanesi 101 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Silivri Anadolu Hastanesi 100 SAHIS
72-BATMAN Ozl Batman Diinya Hastanesi 100 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Istanbul International Hospital 99 SAHIS
01-ADANA Ozel Adana Acibadem Hastanesi 9 SAHIS
31-HATAY (zel Defne Hastanesi 98 SAHIS
16-BURSA Bursa Vatan Hastanesi 97 SAHIS
25-ERZURUM Ozel Erzurum Sifa Hastanesi 97 OZEL DERNEK VAKIF
61-TRABZON Ozel Yildizgiiven Hastanesi 97 SAHIS
07-ANTALYA Ozl Antalya Anadolu Hastanesi 96 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Hisar Intercontinental Hospital Hastanesi 96 SAHIS
55-SAMSUN Ozel Medibafra Hastanesi 94 SAHIS
06-ANKARA (Ozel TOBB-ETU Hastanesi 93 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Bahat Hospital 92 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Medicana Hospitals Camlica Hastanesi 91 SAHIS
35-iZMIR (zel Gazi Hastanesi 91 SAHIS
32-ISPARTA Ozel Isparta Hastanesi 90 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Medicana Hospitals Bahgelievler Hastanesi 89 SAHIS
42-KONYA Ozl Konya Farabi Hastanesi 89 SAHIS
35-iZMIR Ozel Bati Anadolu Central Hospital Hastanesi 87 SAHIS
34-ISTANBUL Ozl Acbadem Fulya Hastanesi 86 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Balat Or-Ahayim Musevi Hastanesi Vakfi Iktisadi Isletmesi 85 AZINLIK
41-KOCAELI Ozl Anadolu Saglik Merkezi Hastanesi 85 0ZEL DERNEK VAKIF
34-ISTANBUL Ozl Acbadem Kozyatag Hastanesi 84 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Medical Park Hospital 84 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Medistate Kavacik Hastanesi 84 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Kadikdy Sifa Atasehir Hastanesi 83 SAHIS
42-KONYA (zel BSK Konya Hastanesi 82 SAHIS
58-SIVAS Ozel Sivas Anadolu Hastanesi 82 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Bati Bahat Hospital 81 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Istanbul Medicine Hospital 81 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel 29 Mayis Hastanesi 79 OZEL DERNEK VAKIF
34-ISTANBUL Ozel Nene Hatun Hastanesi 79 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Hayat Hastanesi 78 SAHIS
18-CANKIRI Ozel Karatekin Hastanesi 78 SAHIS
37-KASTAMONU (zel Kastamonu Anadolu Hastanesi 78 SAHIS




Ekler

38-KAYSERI Ozel Avrupa Hastanesi 78 SAHIS
80-0SMANIYE Ozel Yeni Hayat Hastanesi 78 SAHIS
06-ANKARA Tiirkiye Diyanet Vakfi Ozel 29 Mayis Hastanesi 77 OZEL DERNEK VAKIF
34-ISTANBUL 0zel Camlica Erdem Hastanesi 77 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Yenibosna Safa Hastanesi 76 SAHIS
25-ERZINCAN 0zel Neon Hastanesi 75 SAHIS
33-MERSIN Ozl Mersin Forum Yasam Hastanesi 75 SAHIS
34-STANBUL 0zel Avrasya Hastanesi 75 SAHIS
41-KOCAELI 0zel Konak Hastanesi 75 SAHIS
07-ANTALYA 0zel Antalya Yasam Hastanesi 74 SAHIS
42-KONYA Qzel GevherSuItan Egitim v? Arastirma Killtiir ve Saglik Vakfi Iktisadi 7 G7EL DERNEK VAKIF
Isletmesi Mevlana Hastanesi
07-ANTALYA 0zel Alanya Can Hastanesi 73 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Istanbul Medipol Hastanesi 7 SAHIS
42-KONYA 0zel Biiyiiksehir Hastanesi Al SAHIS
48-MUGLA Ozel Bodrum Universal Hospital 71 SAHIS
06-ANKARA VSD Nusret Karasu Goqs Hastanesi 70 0ZEL DERNEK VAKIF
20-DENIZLI 0zel BSK Denizli Cerrahi Hastanesi 70 SAHIS
06-ANKARA 0zel Ulus Hastanesi 69 SAHIS
32-ISPARTA 0zel Sifa Hastanesi 69 SAHIS
33-MERSIN Ozel IMC Hastanesi 69 SAHIS
61-TRABZON Ozel Karadeniz Hastanesi 69 SAHIS
03- AFYONKARAHISAR | Ozel Fuar Hastanesi 68 SAHIS
06-ANKARA 0zel Kavaklidere Umut Hastanesi 68 SAHIS
35-IZMIR 0zel Bornova Sifa Hastanesi 68 OZEL DERNEK VAKIF
31-HATAY Ozel iskenderun Geligim Hastanesi 67 SAHIS
06-ANKARA Ozel Yiiziincii Yil Hastanesi 66 SAHIS
34-STANBUL 0zel Nisa Hastanesi 66 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Beylikdilzii Kolan Hospital Hastanesi 66 SAHIS
38-KAYSERI 0zel Acbadem Kayseri Hastanesi 66 SAHIS
47-MARDIN Ozel Kiziltepe Ipekyolu Hastanesi 66 SAHIS
10-BALIKESIR Ozel Edremit Korfez Hastanesi 65 SAHIS
01-ADANA 0zel Adana Metro Hastanesi 64 SAHIS
16-BURSA Ozel Bahar Hastanesi 64 SAHIS
31-HATAY 0zl Dogu Akdeniz Hastanesi 64 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Medicana Hospitals Avallar Hastanesi 64 SAHIS
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34-ISTANBUL Ozel Hospitalium Sisli Hastanesi 64 SAHIS
41-KOCAELI Ozel Aabadem Kocaeli Hastanesi 64 SAHIS
61-TRABZON Ozl imperial Hastanesi 64 SAHIS
16-BURSA Ozl Doruk Ozel Bursa Hastanesi 63 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Istanbul Hospital 63 SAHIS
35-iZMIR (zel Tinaztepe Hastanesi 63 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Academic Hospital 62 OZEL DERNEK VAKIF
52-0RDU Ozel Unye Cakirtepe Hastanesi 62 SAHIS
56-SIIRT Ozel Medlife Binsina Hastanesi 62 SAHIS
01-ADANA Ozel Ceyhan Cinar Hastanesi 61 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Avicenna Hastanesi Atasehir 61 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Istanbul Cerrahi Hastanesi 61 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Kadiky Florance Nightingale Hastanesi 61 0ZEL DERNEK VAKIF
34-ISTANBUL Ozl Tem Hospital Hastanesi 61 SAHIS
06-ANKARA Ozel Cag Hastanesi 60 SAHIS
10-BALIKESIR (zel Sevgi Hastanesi 60 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Ilgi Hastanesi 60 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Remedy Hospital Hastanesi 60 SAHIS
54-SAKARYA 0zel Ada Tip Hastanesi 60 SAHIS
54-SAKARYA Ozel Altinova Hastanesi 60 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Avicenna Hastanesi 59 SAHIS
46-KAHRAMANMARAS | Ozel Caka Vatan SHM Hastanesi 59 SAHIS
20-DENIZLI Ozel Denizli Saglik Hastanesi 58 SAHIS
27-GAZIANTEP Ozel Primer Hospital Hastanesi 58 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Goztepe Hastanesi 58 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Gilngdren Hastanesi 58 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Umut Hastanesi 58 SAHIS
26-ESKISEHIR Ozel Eskisehir Sakarya Hastanesi 57 SAHIS
39-KIRKLARELI 0zel Medikent Hastanesi 57 SAHIS
47-MARDIN Ozel Mardin Park Hastanesi 57 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Capa Hastanesi 56 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Kadikdy Sifa Hastanesi 56 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Kartal Hastanesi 56 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Yasam Hastanesi 56 SAHIS
27-GAZIANTEP Ozel Diiztepe Yasam Hastanesi 55 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Esenler Hayat Hastanesi 55 SAHIS




Ekler

34-ISTANBUL Ozel Ethica Incirli Hastanesi 55 SAHIS
14-BOLU Ozel Cagsu Hastanesi 54 SAHIS
28-GIRESUN 0zel Kent Hastanesi 54 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Dr.0smanoglu Hastanesi 54 SAHIS
43-KUTAHYA 0zel BSK Kiitahya Anadolu Hastanesi 54 SAHIS
55-SAMSUN 0zl Mediva Hastanesi 54 SAHIS
59-TEKIRDAG 0zel Corlu Sifa Hastanesi 54 SAHIS
27-GAZIANTEP Amerikan Hastanesi 53 (ZEL DERNEK VAKIF
34-ISTANBUL 0zel Delta Hospital 53 SAHIS
34-ISTANBUL 0zl Dogan Hastanesi 53 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Silivri Millet Hastanesi 53 SAHIS
78-KARABUK Ozel Karabiik Vatan Hastanesi 53 SAHIS
16-BURSA 0zel Jimer Hastanesi 52 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Safa Hastanesi 52 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Sifa Hastanesi 52 SAHIS
06-ANKARA Ozel Boylam Psikiyatri Hastanesi 51 SAHIS
20-DENIZLI Ozel Ege Hastanesi 51 SAHIS
21-DIYARBAKIR 0zel Sultan Hastanesi 51 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Atakdy Hastanesi 51 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Kozyatadi Central Hospital 51 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Saygr Hastanesi 51 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel GSM Gisbir Saglik Merkezi Hastanesi 51 SAHIS
43-KUTAHYA 0zel Kiitahya Kent Hastanesi 51 SAHIS
01-ADANA 0zel Sevgican Hastanesi 50 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Medisu Hastanesi 50 SAHIS
19-CORUM 0zel Corum Hastanesi 50 SAHIS
33-MERSIN Ozl Mersin Ortadogu Hastanesi 50 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Halkali Kent Hastanesi 50 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Hospitalium Haznedar Hastanesi 50 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Maltepe Bolge Hastanesi 50 SAHIS
48-MUGLA 0zel Letoon Hospital 50 SAHIS
48-MUGLA Ozel Yiicelen Hastanesi 50 SAHIS
66-YOZGAT 0zel Yozgat ifa Hastanesi 50 SAHIS
06-ANKARA Ozel Veni Vidi Mamak Hastanesi 49 SAHIS
31-HATAY 0zel Kinkhan Can Hastanesi 49 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Business Esnaf Hastanesi 49 07FL DERNEK VAKIF
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34-ISTANBUL (zel Diinya Goz Hastanesi (Atakdy) 49 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Eyiip Hali Hospital Hastanesi 49 SAHIS
34-ISTANBUL Ozl NPISTANBUL Noropsikiyatri Hastanesi 49 SAHIS
38-KAYSERI Ozl Melikgazi Hastanesi 49 OZEL DERNEK VAKIF
46-KAHRAMANMARAS | Ozel Elbistan Yasam Hastanesi 49 SAHIS
50-NEVSEHIR (zel Kapadokya Hastanesi 49 SAHIS
52-0RDU Ozel Ordu Umut Hastanesi 49 SAHIS
54-SAKARYA Ozel Bilge Hastanesi 49 SAHIS
65-VAN Ozl Akdamar Hospital Hastanesi 49 SAHIS
67-ZONGULDAK Ozel Eregli Anadolu Hastanesi 49 SAHIS
72-BATMAN (zel Batman Hastanesi 49 SAHIS
06-ANKARA Ozel Koru Hastanesi 48 SAHIS
19-CORUM Ozel Elitpark Hastanesi 48 SAHIS
27-GAZIANTEP 0zel Tam Med Hastanesi 48 SAHIS
31-HATAY Ozel Mozaik Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesi 48 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Rumeli Hospital Hastanesi 48 SAHIS
44-MALATYA Ozel Miijde Hastanesi 48 SAHIS
44-MALATYA (zel Mavi Nokta Hastanesi 48 SAHIS
45-MANISA Ozel Salihli Hastanesi 48 SAHIS
48-MUGLA Ozel Izan Hastanesi 48 SAHIS
55-SAMSUN (zel Atasam Hastanesi 48 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Bilgi Hastanesi 47 SAHIS
07-ANTALYA Side Ozel Anadolu Hastanesi 47 SAHIS
31-HATAY Kirikhan Ozel Bilim Hastanesi 47 SAHIS
33-MERSIN Ozel Omer Sayar Hastanesi 47 SAHIS
34-ISTANBUL (Ozel Biiyiikgekmece Kolan Hospital Hastanesi 47 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Mecidiyekdy Cevre Hastanesi 47 SAHIS
37-KASTAMONU Ozel Isfendiyar Anadolu Hastanesi 47 SAHIS
42-KONYA Ozel Akademi Hospital 47 SAHIS
81-DUZCE Ozel Hayri Sivrikaya Hastanesi 47 SAHIS
13-BITLIS (zel Tatvan Can Hastanesi 46 SAHIS
15-BURDUR Ozel Lider Hastanesi 46 SAHIS
17-CANAKKALE Ozel Canakkale Anadolu Hastanesi 46 SAHIS
22-EDIRNE Ozel Kesan Hastanesi 46 SAHIS
26-ESKISEHIR (zel BSK Eskisehir Anadolu Hastanesi 46 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Cengelkdy Safa Hastanesi 46 SAHIS




Ekler

45-MANISA 0zel Medigiiven Hastanesi 46 SAHIS
60-TOKAT Ozl Medical Park Tokat Hastanesi 46 SAHIS
01-ADANA 0zel Ortopedia Hastanesi 45 SAHIS
07-ANTALYA 0zel Akdeniz Hastanesi 45 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Kolan Hastanesi 45 SAHIS
34-STANBUL Ozel Silivri Hayat Hastanesi 45 SAHIS
38-KAYSERI Ozel Tiirkiye Tekstil Sanayii Isverenleri Sendikasi Kizilay Hastanesi | 45 OZEL DERNEK VAKIF
42-KONYA 0zel Nakiboglu Bilgi Hastanesi 45 SAHIS
44-MALATYA 0zel Gozde Hastanesi 45 SAHIS
49-MUS Ozl Mus Sifa Hastanesi 45 SAHIS
80-0SMANIYE 0zel Osmaniye Park Hastanesi 45 SAHIS
07-ANTALYA Ozl An-Deva Hayat Hastanesi 44 SAHIS
16-BURSA 0zel Bursa Anadolu Hastanesi 44 SAHIS
23-ELAZIG 0zl Dogu Anadolu Hastanesi 44 SAHIS
27-GAZIANTEP 0zel Hayat Hastanesi 44 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Caginer Hastanesi 44 SAHIS
34-ISTANBUL Ozl Camlik Hastanesi 44 SAHIS
34-STANBUL 0zel Yeni Iklim Hastanesi 83 SAHIS
41-KOCAELI 0zel Yiizyll Hastanesi 43 SAHIS
72-BATMAN Ozel Batman Yasam Hastanesi 4 SAHIS
06-ANKARA Ozel Kecitren Hastanesi 42 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Manavgat Sevgi Hastanesi 4 SAHIS
09-AYDIN 0zel BSK Aydin Anka Hastanesi 42 SAHIS
33-MERSIN 0zel Diabet Teshis ve Tedavi Hastanesi 42 OZEL DERNEK VAKIF
33-MERSIN Ozel Anamur Anamed Hastanesi Y] SAHIS
38-KAYSERI 0zel Sevgi Hastanesi 0 SAHIS
50-NEVSEHIR Ozel Versa Hastanesi Iy) SAHIS
59-TEKIRDAG 0zel Optimed Giiven Hastanesi Iy) SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Dilnya Goz Hastanesi (Etiler) 4 SAHIS
42-KONYA 0zel Eregli Alman Hastanesi 4 SAHIS
06-ANKARA 0zel Cankaya Hastanesi 40 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Aspendos Hastanesi 40 SAHIS
42-KONYA Ozel Tiirkiye Kizilay Dernegi Ticaret Borsasi Hastanesi 40 0ZEL DERNEK VAKIF
45-MANISA 0zel Manisa Universal Hospital 40 SAHIS
53-RiZE 0zel Sar Hospital Hastanesi 40 SAHIS
55-SAMSUN 0zel Samsun Bilyiik Anadolu Meydan Hastanesi 40 SAHIS
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07-ANTALYA Diinya Gz Hastanesi Antalya 39 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Duygu Hastanesi 39 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Istanbul Safak Hastanesi 39 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Pendik Hospital 39 SAHIS
37-KASTAMONU Ozel Ugurlu Hastanesi 39 SAHIS
48-MUGLA (zel Bodrum Hastanesi 39 SAHIS
03- AFYONKARAHISAR | Ozel Kirmizi Park Hastanesi 38 SAHIS
09-AYDIN Ozel Kusadas! Hastanesi 38 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Avclar Anadolu Hastanesi 38 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Bilge Hastanesi 38 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Tiirkiye Gazetesi Hastanesi 38 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Universal Hospitals Group Italyan Giovanni Alberto Agnelli 38 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Dora Hospital Hastanesi 38 SAHIS
41-KOCAELI Ozel Gebze Merkez Hastanesi 38 SAHIS
42-KONYA Ozel Konya Hospital 38 SAHIS
56-SIIRT Ozel Siirt Hastanesi 38 SAHIS
06-ANKARA Ozel Lokman Hekim Hastanesi 37 SAHIS
31-HATAY Ozel Palmiye Hastanesi 37 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Aksoy Hastanesi 37 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Gelisim Hastanesi 37 SAHIS
39-KIRKLARELI (zel Bir Nefes Gogils Hastaliklar Dal Hastanesi 37 SAHIS
40-KIRSEHIR Ozel Asikpasa Hastanesi 37 SAHIS
45-MANISA Ozl Egeumut Hastanesi 37 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Belek Anadolu Hastanesi 36 SAHIS
34-ISTANBUL Senjorj Hastanesi (Avusturya) 36 YABANCI
34-ISTANBUL Ozel Ferihan Lacin Hastanesi 36 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Giiney Hastanesi 36 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Medical Park Sultangazi Hastanesi 36 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Yeni Ufuk Hastanesi 36 SAHIS
70-KARAMAN Ozel Karaman Selcuklu Hastanesi 36 SAHIS
07-ANTALYA (zel An-Deva Topcular Hastanesi 35 SAHIS
34-ISTANBUL Ozl Yunus Emre Hastanesi 35 SAHIS
48-MUGLA Ozel Ahu Hetman Hastanesi 35 SAHIS
52-0RDU Ozel Ordu Sevgi Kadin Dogum ve Cocuk Hastanesi 35 SAHIS
55-SAMSUN Ozel Biiyiik Anadolu Hastanesi 35 SAHIS
59-TEKIRDAG (zel Tekirdag Yasam Hastanesi 35 SAHIS




Ekler

06-ANKARA 0zel Diinya oz Dal Hastanesi Ankara 34 SAHIS
07-ANTALYA Ozel BSK Lara Hastanesi 34 SAHIS
17-CANAKKALE 0zel Biga Hastanesi 34 SAHIS
22-EDIRNE 0zel Ekol Hastanesi 34 SAHIS
31-HATAY 0zel Hatay Hastanesi 34 SAHIS
34-STANBUL 0zl Amavutkdy Hastanesi 34 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Atlas Hastanesi 34 SAHIS
34-STANBUL 0zel Hospitaltiirk Uskiidar Hastanesi 34 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Medicity Hospital Hastanesi 34 SAHIS
35-iZMIR Ozel izmir Hastanesi 34 SAHIS
48-MUGLA 0zel Lokman Hekim Esnaf Hastanesi 34 SAHIS
65-VAN Ozel Divan Hayat Hastanesi 34 SAHIS
70-KARAMAN 0zel Karaman Onur Hastanesi 34 SAHIS
06-ANKARA Ozel Polatlr Can Hastanesi 33 SAHIS
07-ANTALYA Ozl Anadolu Hastanesi 33 SAHIS
14-BOLU 0zel Bolu Metropol Hastanesi 33 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Ersoy Hastanesi 3 SAHIS
34-STANBUL 0zel Avicenna Hastanesi Gilltepe 33 SAHIS
64-USAK 0zel Oztan Saglik Hastanesi 33 SAHIS
65-VAN Ozel Istanbul Hastanesi 33 SAHIS
80-0SMANIYE 0zel Yedi Mart Hastanesi 33 SAHIS
04-AGRI Ozel Mediza Hastanesi 32 SAHIS
10-BALIKESIR 0zel Balikesir Hastanesi 32 SAHIS
16-BURSA 0zel Medice Inegdl Hastanesi 32 SAHIS
33-MERSIN 0zel Tanriver Dogus Hastanesi 3 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Hospitalist Hastanesi 3 SAHIS
34-ISTANBUL Ozl Bahat Halk Hastanesi 32 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Dr.Sadik Ahmet Hastanesi 32 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Dragos Sifa Hastanesi 32 SAHIS
35-iZMIR Ozel Atakalp Kalp Hastanesi 3 SAHIS
41-KOCAELI 0zel Kocaeli Akademi Hastanesi 32 SAHIS
44-MALATYA Ozel Gozde Kisla Hastanesi 32 SAHIS
45-MANISA 0zel Salihli Can Saglik Hastanesi 32 SAHIS
50-NEVSEHIR 0zel Yimpas Cagri Hastanesi 32 SAHIS
59-TEKIRDAG 0zel Star Medica Hastanesi 32 SAHIS
26-ESKISEHIR (zel ONVAK Hastanesi 31 OZEL DERNEK VAKIF
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34-ISTANBUL Surp Agop Hastanesi (Ermeni Vak.) 31 AZINLIK
34-ISTANBUL Ozel stanbul Bolge Hastanesi 31 SAHIS
48-MUGLA Ozel Ortaca Yiicelen Hastanesi 31 SAHIS
04-AGRI Ozel Agri Ortadogu Hastanesi 30 SAHIS
23-ELAZIG Ozel Elazid Hayat Hastanesi 30 SAHIS
34-ISTANBUL Ozl Huzur Hastanesi 30 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Meltem Hastanesi ve Dogumevi 30 SAHIS
38-KAYSERI Ozel Erciyes Hastanesi 30 SAHIS
48-MUGLA Ozel Marmaris Caria Hastanesi 30 SAHIS
06-ANKARA Ozl Bayindir Kavaklidere Hastanesi 29 SAHIS
06-ANKARA (zel Bilgi Hastanesi 29 SAHIS
34-ISTANBUL Ozl Gazi Hastanesi 29 SAHIS
35-iZMIR (Ozel EMOT El Mikrocerrahi Ortopedi Travmatoloji Hast 29 SAHIS
38-KAYSERI Ozl Hiima Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesi 29 SAHIS
51-NiGDE Ozel Nigde Hayat Hastanesi 29 SAHIS
59-TEKIRDAG Ozel Corlu Vatan Hastanesi 29 SAHIS
77-YALOVA Ozel Yalova Hastanesi 29 SAHIS
07-ANTALYA Ozl Kemer Yasam Hastanesi 28 SAHIS
16-BURSA Ozel Cekirge Kalp ve Aritmi Hastanesi 28 SAHIS
32-ISPARTA Ozel Davraz Yasam Hastanesi 28 SAHIS
35-iZMIR (zel Egepol Hastanesi 28 SAHIS
44-MALATYA Ozel Gozde Akademi Hastanesi 28 SAHIS
44-MALATYA (zel Malatya Park Hospital Hastanesi 28 SAHIS
68-AKSARAY Ozel Aksaray Hastanesi 28 SAHIS
80-0SMANIYE Ozel ibn-i Sina Hastanesi 28 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Uncali Meydan Hastanesi 27 SAHIS
33-MERSIN Ozel Yenisehir Hastanesi 7 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Sante Plus Hastanesi 27 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Fatih Hastanesi 27 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Kadioglu Hastanesi 27 SAHIS
35-iZMIR (zel Sada Hastanesi 27 SAHIS
41-KOCAELI Ozel Kocaeli Romatem Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Hastanesi 27 SAHIS
42-KONYA Ozel Selguklu Hastanesi 27 SAHIS
45-MANISA Ozel Sekiz Eylil Hastanesi 27 SAHIS
55-SAMSUN (zel Romatem Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Dal hastanesi 27 SAHIS
72-BATMAN (zel Farabim Hastanesi 27 SAHIS




Ekler

10-BALIKESIR Bandirma Ozel Hastanesi 26 SAHIS
27-GAZIANTEP Ozel Yilmazer Hastanesi 26 SAHIS
34-STANBUL 0zel Afiyet Hastanesi 26 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Merter Vatan Universal Hospitals Group 26 SAHIS
34-STANBUL 0zel Yildiztabya Bilge Hastanesi 26 SAHIS
07-ANTALYA 0zel Medi Yasam Hastanesi 25 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel stanbul Sehir Hastanesi 25 SAHIS
42-KONYA 0zl GSM Saglik Hastanesi 25 SAHIS
45-MANISA 0zel Dogus Hastanesi 25 SAHIS
21-DIYARBAKIR Ozel Genesis Hospital Hastanesi 24 SAHIS
38-KAYSERI 0zel Anakalp Kalp Hastanesi 24 SAHIS
67-ZONGULDAK Ozel Kdz.Eredli Echomar Hastanesi 24 SAHIS
68-AKSARAY 0zel Medisaray Hospital Hastanesi 24 SAHIS
12-BINGOL 0zel Bingol Hastanesi 23 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Esenler Ensar Hastanesi Avicenna 23 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Silivri Kolan Hospital Hastanesi 23 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Yeni Bosna Hastanesi 23 SAHIS
46-KAHRAMANMARAS | Ozel Hayat Hastanesi 23 SAHIS
46-KAHRAMANMARAS | Ozel Saglik Hastanesi 23 SAHIS
06-ANKARA Ozel Kudret Goz Hastanesi 2 SAHIS
10-BALIKESIR Ozel Edremit Hastanesi 2 SAHIS
20-DENIZLI 0zel Sifa Hastanesi 2 SAHIS
33-MERSIN ozel Tarsus Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesi 22 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Capa Medilife Hastanesi 22 SAHIS
35-iZMIR Karatas Musevi Hastanesi b)) AZINLIK
38-KAYSERI 0zl Omiir Hastanesi 2 SAHIS
39-KIRKLARELI Ozel Liileburgaz Derman Hastanesi 2 SAHIS
44-MALATYA 0zel Malatya Sevgi Hastanesi 22 SAHIS
56-SIIRT 0zel Siirt Hayat Hastanesi 2 SAHIS
59-TEKIRDAG 0zel Cerkezkdy Hastanesi 22 SAHIS
22-EDIRNE 0zel Trakya Hastanesi 21 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Sur Hastanesi 21 SAHIS
35-IZMIR 0zel Kocaman Ege Hastanesi 21 SAHIS
38-KAYSERI 0zel Giines Hastanesi 2 SAHIS
54-SAKARYA 0zel Bey Hekim Hastanesi 21 SAHIS
54-SAKARYA 0zel Sakarya Vatan Hastanesi 21 SAHIS
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21-DIYARBAKIR Ozel Diyarbakir Hastanesi 20 SAHIS
21-DIYARBAKIR Ozel Diyar Diinya Dogum Hastanesi 20 SAHIS
27-GAZIANTEP Ozel Hatem Hastanesi 20 SAHIS
44-MALATYA Ozel EGM Hayat Hastanesi 20 SAHIS
63-SANLIURFA Ozel Sanmed Hastanesi 20 SAHIS
06-ANKARA (zel Ortadogu On Dokuz Mayis Hastanesi 19 SAHIS
06-ANKARA Ozl Akropol Hastanesi 19 SAHIS
16-BURSA Ozel Hayat Hastanesi 19 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Diabet Hastanesi 19 OZEL DERNEK VAKIF
34-ISTANBUL Ozel Istanbul Goz Hastanesi 19 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Levent Hastanesi 19 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Selimiye Hastanesi 19 SAHIS
35-iZMIR Ozel Hayat Hastanesi 19 SAHIS
35-1ZMIR Ozel Cinarli Hastanesi 19 SAHIS
35-iZMIR Ozel Sissus Hastanesi 19 SAHIS
38-KAYSERI (zel Ibni Sina Hastanesi 19 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Okmeydani Hastanesi 18 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Fulya Jinemed Hastanesi 18 SAHIS
41-KOCAELI 0zel Bogazici Hastanesi 18 SAHIS
77-YALOVA Ozel Atakent Hastanesi 18 SAHIS
80-0SMANIVE (zel Cukurova Sevgi Hastanesi 18 SAHIS
01-ADANA Ozel Can Dogum ve Cerrahi Hastanesi 17 SAHIS
06-ANKARA (Ozel HRS Ankara Kadin Hastaliklari ve Dogum Dal Hastanesi 17 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Can Hastanesi 17 SAHIS
07-ANTALYA Ozel Vitale Kadin Hastaliklar ve Dogum Dal Hastanesi 17 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Uskiidar Anadolu Hastanesi 17 SAHIS
42-KONYA Ozel Konya Anit Hastanesi 17 SAHIS
14-BOLU Ozel Diinya Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesi 16 SAHIS
20-DENIZLI Ozel Tekden Hastanesi 16 SAHIS
68-AKSARAY Ozel Maya Kadin Hastalklari ve Dogum Hastanesi 16 SAHIS
34-ISTANBUL (zel Beyoglu Hastanesi 15 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Yasar Hastanesi 15 SAHIS
41-KOCAELI Ozel Korfez Marmara Hastanesi 15 SAHIS
44-MALATYA Ozl Malatya Hastanesi 15 SAHIS
01-ADANA Ozel Cukurova Goz Hastanesi 14 SAHIS
06-ANKARA Ozel Losante Losemili Cocuklar Hastanesi 14 OZEL DERNEK VAKIF




Ekler

09-AYDIN 0zel Nysa Dogum Hastanesi 14 SAHIS
21-DIYARBAKIR Ozel Yeni Sevgi Hastanesi 14 SAHIS
22-EDIRNE 0zel Kesan Vatan Hastanesi 14 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Bayrampasa Goz Hastanesi 14 OZEL DERNEK VAKIF
34-ISTANBUL 0zel Bayrampasa Hastanesi 14 SAHIS
03- AFYONKARAHISAR | Ozel Telek Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesi 13 SAHIS
38-KAYSERI Ozel Hayat Hastanesi 3 SAHIS
41-KOCAELI 0zel Dr.Tahsin Ozbek Hastanesi 13 SAHIS
01-ADANA 0zel Care Hastanesi 12 SAHIS
34-ISTANBUL Ozel Hattat Hastanesi 12 SAHIS
20-DENIZLI 0zel Yaylali Goz Hastanesi 11 SAHIS
27-GAZIANTEP Ozel Goz Nuru Goz Hastanesi 11 SAHIS
32-ISPARTA 0zel Atanur Gz Hastanesi n SAHIS
41-KOCAELI 0zel Diinya Goz Hastanesi izmit 1 SAHIS
48-MUGLA 0zel Giiney Goz Hastanesi 11 SAHIS
76-1GDIR Ozel Igdir Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesi 11 SAHIS
09-AYDIN Ozel Aydin Goz Hastanesi 10 SAHIS
16-BURSA Dentatiirk Ozel Agiz ve Dis Saglii Hastanesi 10 SAHIS
20-DENIZLI 0zel Ege Akademi Goz Hastanesi 10 SAHIS
26-ESKISEHIR 0zel Oldcitydent Agiz ve Dis Sadlii Hastanesi 10 SAHIS
31-HATAY 0zel Antakya Goz Hastanesi 10 SAHIS
32-ISPARTA Ozel Kariyer Goz Hastanesi 10 SAHIS
33-MERSIN 0zel Vizyon Gz Dal Hastanesi 10 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Dentistanbul Dis Hastanesi 10 SAHIS
34-ISTANBUL 0zel Dilnya Goz Hastanesi (Besiktas) 10 SAHIS
35-IZMIR 0zel Kaskaloglu Goz Hastanesi 10 SAHIS
35-iZMIR Ozel Karsiyaka Goz Hastanesi 10 SAHIS
46-KAHRAMANMARAS | Ozel Ugur Gz Hastanesi 10 SAHIS
54-SAKARYA 0zel Inci Goz Hastanesi 10 SAHIS
59-TEKIRDAG Ozel Trakya Goz Hastanesi 10 SAHIS
490 28147
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OZEL HASTANELERIN iLLERE DAGILIMI

24.01.2011
0ZEL

ILLER Kurum Yatak Yatak payi%
TOPLAM 490 28.147 100
ISTANBUL 155 10471 372
ANKARA 28 1903 6,8
ANTALYA % 1351 48
GAZIANTEP 10 1025 3,6
IZMIR 19 972 35
BURSA n 780 28
ADANA 11 720 26
KONYA 2 596 2
KAYSERI 3 573 20
HATAY 9 454 16
BATMAN 6 434 15
KOCAELI 11 a1 15
MERSIN 10 416 15
SAMSUN 7 m 15
DIYARBAKIR 7 400 14
MUGLA 10 399 14
ORDU 5 386 14
VAN 5 372 13
ESKISEHIR 6 356 13
TEKIRDAG 8 344 12
MALATYA 9 286 10
K.MARAS 6 26 09
MANISA 7 255 09
DENIZLI 7 238 08
TRABZON 3 230 08
SANLIURFA 2 25 038
SAKARYA 6 21 08
ISPARTA 5 208 07
BALIKESIR 5 205 07
OSMANIYE 5 202 07
ELAZIG 3 188 07




Ekler

GIRESUN 2 177 0,6
KASTAMONU 3 164 0,6
USAK 2 164 06
MARDIN 2 123 04
NEVSEHIR 3 123 04
SIIRT 3 122 04
AFYONKARAHISAR 3 19 04
KIRKLARELI 3 116 04
EDIRNE 4 15 04
KOTAHYA 2 105 04
AYDIN 4 104 04
BOLU 3 103 04
CORUM 2 98 03
ERZURUM 1 97 03
SIVAS 1 82 03
CANAKKALE 2 80 03
CANKIRI 1 78 03
ERZINCAN 1 75 03
ZONGULDAK 2 73 03
KARAMAN 2 70 02
AKSARAY 3 68 02
AGRI 2 62 0.2
KARABUK 1 53 02
YOZGAT 1 50 02
YALOVA 2 47 02
DUZCE 1 47 02
BITLIS 1 46 0.2
BURDUR 1 46 02
TOKAT 1 46 02
MUS 1 4 02
RIZE 1 40 01
KIRSEHIR 1 37 01
NIGDE 1 29 01
BINGOL 1 3 01

Diger 15 ilde 6zel saglik kurulusu bulunmamaktadir.
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YABANCI SERMAYELI SAGLIK KURULUSLARI VE OZEL SIGORTA SIRKETLERI (2011)

ABCDIS VE AGIZ SAG.URUN.TIC.LTD.STI. ANTALYA ALMANYA
ABIHAYAT SAGLIK HIZMETLER] HED.ESYA ELEK SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL CIN HALK CUMHURIYETI
ACIBADEM LABMED SAGLIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL ALMANYA
ADANA OZEL SAGLIK HIZMETLERI A.S. ADANA ABD

ADIM SAGLIK HIZM.SAN.VETIC.LTD.STI. ISTANBUL UKRAYNA
AEGEAN HEALTH & TRADE IC VE DIS TURIZM TIC.LTD.STI. IZMIR ALMANYA
AGIS SAGLIK DESTEK HIZMETLERITIC. LTD. $TI. ISTANBUL HOLLANDA
AGROLAB GIDA/SU CEVRE ANALIZ LAB.VE HIJYEN DESTEK SIS.TIC.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
AGAOGLU CHIROPRACTIC DOGAL SAG.YAS.MR.TR.TC. LD. ST. IZMIR ABD
AKDENIZ UNIVERSAL SAGLIK ISLETMELERI VE INSAATCILIK LTD. STI. ISTANBUL LIBYA
AKSEHIR OZEL DIYALIZ HIZMETLERI LTD.STI. KONYA HOLLANDA
AKTIF SAG.YASAM FIZYOTERAPI HIZ.EGITIM VE ORG.TIC.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
AKUNABIT.URITIHVE TICLTD.STL ISTANBUL BULGARISTAN
ALMILAC VE SAG.HIZM.SANTIC.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
ALMAN DIYABET VE UREMEYE YRD.ISTTED.MRK.A.S. ISTANBUL ALMANYA
ALO DOKTOR SAGLIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL HOLLANDA
ALTIMED INTEGRATIF SAGLIK HIZMETLERT ANONIM SIRKETI ISTANBUL UKRAYNA
ALTIMED OZEL EG.VE SAG.HIZM.MED.GUZ.MERK IC.BAH.EML. TAR.TH.IHR SAN.

VETICLTD.STI. ANTALYA UKRAYNA
AMGEN ILAC TIC.LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA
ANAKENT SAGLIK VE DIYALIZ HIZMETLERI A.S. ANKARA ALMANYA
ANCOREX SAGLIK TURIZM INSAAT DANISMANLIK SAN. VE TIC. LTD. STI. ISTANBUL URDUN
ANESMED OZEL SAGLIK HIZVE TIC.LTD.STI. ISTANBUL KKTC
ANSA-MED SAGLIK HIZMETLERITIC. LTD.STI. ISTANBUL IRAN

AOA AMERIKAN KANSER MERKEZI LTD.STI. ISTANBUL ABD

APEX HAIRTRANS SAGLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
ARMAN OZEL SAG.HIZ.VE TIBBI MAL.SAN.TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN

ASEA SAGHIZLTD.STI. ANTALYA FRANSA
ASHAS ANADOLU SAGLIK HIZMETLERI A.S. ESKISEHIR ABD
AS-RM TURIZM INS.TAS.SAN.VETICLTD.STI. MUGLA INGILTERE
ASTRA ZENECA ILAC SAN.VETIC.LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA
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Ekler
ATAKOY OZEL SAG.KABINIISL.TIC.LTD.STI. ISTANBUL AZERBAYCAN
ATAYURT OZEL SAGLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL OZBEKISTAN
ATLAS HEALTH CARE TECHNOLOGIES A.S. IZMIR BELCIKA
ATLAS MEDICAL SERVICES TIBBI DAN. SAN. VETIC.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
AURAVIA SAGLIK MLZ SAN.VETIC.LTD.STI. ISTANBUL KAZAKISTAN
AVRUPA SAGLIK SISTEMLERI TIC.A.S. iZMiR HOLLANDA
AYURVEDA UZ.YAS.MER SATISH KUMAR ARORA ISTANBUL HINDISTAN
BAGCILAR LOKMAN OZEL SAGLIK HIZ.SANTIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
BATI BAHAT SAGLIK VE EGTHIZ.SAN.TICA.S. ISTANBUL KKTC.
BATURHAN OZEL SAG.HIZM.TUR.PROJE INS.SAN.MEDIKAL URN.TIC.LTD.STI. ANTALYA KAZAKISTAN
BAYKAM SAGLIK HIZM.SAN.VE TIC.LTD.STI. MARDIN SURIYE
B.BRAUN AVITUM ANKARA DIYALIZ HIZMETLERI A.S. ANKARA AVUSTURYA
B.BRAUN AVITUM ANKARA DIYALIZ HIZMETLERI A S. ANKARA ALMANYA
B.BRAUN AVITUM TURKEY SANAYI TICA.S. ANKARA AVUSTURYA
BEVERLY HILLS GUZELLIK MERKEZI A.S. ISTANBUL HOLLANDA
BINBIR SAGLIK HIZ.TUR.GIDA TEKS.INS.LIMAN VE MAR.ISL.SAN.DIS TLLS. ISTANBUL ALMANYA
BIO MERIEUX DIAGNOSTIK MALZEMELERI VE HIZMETLERI TICA.S. ISTANBUL FRANSA
BIODENTA DENTAL SAGLIK HIZMETLERI VETIC.A.S. ISTANBUL ISVICRE
BIOMET MEDIKAL URUNLER DAG.PAZ. ITH.IHR. VE DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL LUKSEMBURG
BIOMET 31 DIS SAGLIGI UR.PAZ.ITH.IHR VE DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL ABD
BIOTA GRUP SAGLIK SISTEMLERI SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
BIOTIK OZEL SAGLIK HIZMETLERT EMLAK REKLAM MOB.TICITH.IHR.LTD.STI. ANTALYA HINDISTAN
BIRIKIM SAGLIK TIBBI TAHLILLERTIC.LTD.STI. ISTANBUL FILISTIN
BIRLESIK SAGLIK SISTEMLERI SAGLIK HIZMET.SAN.TICLTD.ST. ISTANBUL INGILTERE
BiZIM OZEL EGI. VE TER. HiZ. SAN. VETIC. LTD. STI. MUGLA BULGARISTAN
BLUES SAGLIK HIZMETLERI GIDA SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL UKRAYNA
BOCHEMIE MEDIKAL VE KIMYA TIC.LTD.STI. ISTANBUL CEK CUMHURIYETI
BODYHEALTH SAGLIK HIZMETLERI VE TIBBI MAL. ITH. IHR. TIC. L. S. ISTANBUL YUNANISTAN
BODYVIEW ISTANBUL ILAC VE SAGLIK URUN. I VEDIS TIC.LLS. ISTANBUL HOLLANDA
BORMENTAL PSIKOLOJIK DANISMANLIK VE EG. MER VEINS. TIC.LTD.STI. ISTANBUL RUSYA FEDERASYONU
BRAVO SAGLIK HIZM.EGITIM VE TUR.ISLYATIRIM A.S. ISTANBUL ABD
BRUKSEL OZEL SAGLIK HIZMETLERI TIBBI CIHAZ SAN.VE DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL BELGIKA
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CU SAGLIK VE TURIZM DI TIC. LTD. $TI. ISTANBUL NORVEC
CELL-IMMUN SAGLIK VE GIDA URONLERITIC. L. S. ANKARA ALMANYA
CEMPAUL KALP CERRAHISI VE SAGLIK HIZMETLERI LTD.STI. ANKARA ALMANYA
CERAGEM ASYA MEDIKAL URUNLER SAN. VETIC. LTD. TI. ISTANBUL GUNEY KORE
CEVA VETERINERLIK URUNLERI A.S. ISTANBUL FRANSA
CHOYANG ASYA MEDIKAL URUNLERI LTD.STI. ISTANBUL GUNEY KORE
CITY HOSPITAL SAGLIK YATIRIM HIZMET A.S. ANKARA INGILTERE
CMI-TURK BIYOTEKNOLOJI VE SAGLIK HIZMETLERI SAN.TICLTD.STI. ANKARA BELCIKA
CYPROMED SAGLIK HIZM. GIDA VE HAZIR GIYIM SAN. TIC. LTD.STI. ISTANBUL KKTC
CAGINER OZEL SAGLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL KKTC

CELIK AGIZ VE DIS SAGLIGI HIZMETLERT SAN. VE TIC. LTD. STI. ISTANBUL BULGARISTAN
CINARALTI SAGLIK URUNLERI EGITIM HIZM.SAN. VEDIS TIC. A. . ISTANBUL ABD

DAFNE OZEL SAGLIK HIZMETLERI TICARET LIMITED SIRKETI ISTANBUL ALMANYA
DAH DANIMARKA ANADOLU SAG.ELEK TAS.ILETVE BILISIM HIZM TICA.S. ANKARA DANIMARKA
DDI GROUP SAGLIK HIZMETLERI LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
DELOS SAGLIKLI YASAM VE SPOR HIZMETLERI TURIZM TIC. LTD. $TI. ANKARA PAKISTAN
DENT A CLASS SAG. HIZ. LTD. TI. ISTANBUL IRAN
DENTISTANBUL SAGLIK HIZMETLERI VETICARET ANONIM SIRKETI ISTANBUL ABD

DERIVA CILT HASTALIKLARI TEDAVI VE KOZMETIK SAN. VETIC.LTD.STI. ANKARA ARNAVUTLUK
DFT DIS HEKIMLIGI URUNLERI A.S. ISTANBUL INGILTERE
DIAVERUM DIYALIZ HIZMETLERI A.S. ISTANBUL LUKSEMBURG
DKT INTERNATIONAL ISTANBUL SAGLIK URUN.ITH.TIC.LTD.STI. ISTANBUL ABD

DOA SENSE KOZMETIK SAGLIK VE GIDA SAN.DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL HINDISTAN
DOEK SAGLIK SAN.VETICA.S. ANKARA RUSYA FEDERASYONU
DOGAL HAYAT OZEL SAGLIK HIZMETLERI VE GIDA LTD.STI. MANISA MOGOLISTAN
DR.REDDY’S LABORATORIES ILAC TIC.LTD.STI. ISTANBUL HINDISTAN
DUNYA GOZ HASTANESI SAN. VETIC. A.S. ISTANBUL LUKSEMBURG
DUNYA ON KLINIK SAGLIK HIZMET.SAN. VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL KAZAKISTAN
EVEE SAGLIK.UR.HiZ. MAKINE MEDIKAL SAN. VETIC. LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
ECZACIBASI SAGLIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL ABD
EGE-BCH SAGLIK TUR.DAN.HIZM.SAN.VE TIC.A.S. ANKARA BIRLESIK ARAP EMIRLI
EGEM OZEL SAG.HIZM TIC.LTD.STI. ANTALYA AZERBAYCAN
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Ekler
EL SHIFA SAGLIK HIZMETLERT I VE DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAK
EMAR SAGLIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL BAHREYN
ERDOGAN OZEL SAG.HIZTIBBI TESTIC.LTD.STI. DIYARBAKIR | ALMANYA
ERKIM LABORATUAR URUNLERI TICVE SAN.LTD.STI. ISTANBUL BULGARISTAN
ERTUGRULGAZI OZEL SAGLIK HIZ SAN. VETIC.LTD.STI. BILECIK BULGARISTAN
ESENYURT OZEL SAGLIK LTD.STI. ISTANBUL IRAK
ES-ER SAGLIK HIZMETLERT INSAAT VE TICARET LTD. STI. ANKARA IRAK
EURASIS SAGLIK HIZM VE TICA.S. ISTANBUL FRANSA
EURO CLINIC SAGLIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL ALMANYA
EUROGATE LABORATUVAR HIZMETLERI ILETISIM DANTIC.LTD.STI. ANKARA DANIMARKA
EVERLINE SAGLIK GERECLERI TICARET LTD.STI. DENIZL BELCIKA
EYLOL DIYALIZ HIZ. VETICA.S. ANKARA IRAN
FALCK YARDIM HIZMETLERI LTD.STI. ISTANBUL DANIMARKA
FALKON TURIZM SAGLIK VE TICARET A.S. BoLU HOLLANDA
FAMILY CLINIC SAGLIK HIZMET.MED.EGI.TURIZM ITH.IHR.SN.VE TC.LT.S. ANKARA URDUN
FANDU VETERINER HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
FERAH SAGLIK HIZMETLERI SANAY] VE TICARET LTD. STI. ISTANBUL IRAN
FISHER PAYKEL SAGLIK URUNLERI TIC.LTD.TI. ANKARA INGILTERE
FN SAG. VE GUZ HIZTIC.LTD.STI. ISTANBUL BELCIKA
FRESENIUS DIYALIZ HIZMETLERI A.S. ISTANBUL ALMANYA
FRESENIUS MEDIKAL HIZM.A.S. ISTANBUL ALMANYA
FRIENDIALYSE STEIN HAUS BODRUM TUR.DIALIZ SAG.MERK SAN.TIC.LTD.STI. MUGLA ALMANYA
GALAKSI SAG.HIZVE TIBBI CIHAZLAR I VE DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL ISRAIL
GALATA SAGLIK GUVENLIK VE SOSYAL HIZTICLTD.STI. ISTANBUL AVUSTURYA
GAMBROTURK TIB.UR.VE SAG.TIC. LTD. $TI. ANKARA ISVEC
GAMIDOR DIAGNOSTIK LAB.UR VE HIZPAZ.LTD.STI. ISTANBUL CEBELITARIK
GEN TECH SAGLIK TEKNIK MAK.SAN.VE TICA.S. ISTANBUL INGILTERE
GENESIS HOLDING A.S. ISTANBUL EL SALVADOR
GENESIS ILAC VE SAGLIK URUNLERI AS. ISTANBUL YUNANISTAN
GENESYS GENETIK SISTEMLER] SAN. VETICLTD.STI. IZMIR AVUSTURYA
GENETIK TEKNOLOJILERT TANI VE TEDAVI A.S. ISTANBUL ABD
GEN-LAB PARTNERS L ABORATORIES VE SAG.HIZM.TAAH.SANTIC.LTD.STI. ANKARA ALMANYA
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GENZYME SAGLIK HiZ. VE TEDAVI URUNLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA
GESMIR GRUP SOS.HiZ. MAK.IN.GIDA REK.TEM.MED.TIC.S.L.S. ANKARA IRAN

GOLD PRESTIGE ESTETIK GUZELLIK SAGLIK KOZMETIK SAN. VETIC.LTD.STI. ANTALYA RUSYA FEDERASYONU
GULISTAN KIMYA PETROL SAGLIK HIZMET.INS.VE TEKS.SAN.TIC.LT.ST. ISTANBUL IRAN
GUZEL LIFE SAGLIKLI YASAM EMLAK KUYUM.INS.GIDA TURIZM TEKTCVE SN.LT.ST. | ANTALYA ISVEC
HASSAN MEDIKAL URUNLER SAGLIK VE GUZELLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
HASSGEN SAGLIK SISTEMLERI SAN. VETIC.LTD.STI. ISTANBUL ABD

HAYAT CHIRO DOGAL SAGLIKLI YASAM MERKEZI LTD.STI. IZMIR ABD
HAYAT-MED MEDIKAL TURIZIM VE DI TIC.LTD.STI. IZMIR IRAN
HEALTHLY CARE SAG.MED.VE END.UR.DISTIC.LTD.STI. ISTANBUL ISVEC
HERBA VITALIS HEALTHCARE GID.VE SAG.HIZM.DIS TIC.SAN.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
HERLIKS SAGLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL ITALYA
HIPRA VETERINER MUSTAHZARLARITIC. LTD. $Ti. ANKARA ISPANYA
HISTOGENETICS SAGLIK HIZM.LTD.STI. ISTANBUL ABD

HJS SAUNA VE OZEL SAG.HIZM.INS.TURTIC.LTD.STI. ANTALYA ALMANYA
HOSPITALIA SAG.VE TUR.HIZM.SAN.VETICA S. ISTANBUL HOLLANDA
HTC HIMMELSBACH TERAPT MERK SAGL.HIZM.SAN.VE TIC. LTD.STI. ANKARA ALMANYA
IBSAILAC SAN.VETIC.LTD.STI. ISTANBUL ISVICRE

IDC ULUSLARARASI DIYALIZ MERKEZLERI LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA
INTEGRATED HEALTHCARE SOLUTIONS SAG.DAN.KIMYA SAN.VE TIC.LTD.STI. ANKARA KKTC
INTERGEO CEVRE TEKNOLOJILERT SAN. VETIC.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
INTERNATIONAL DENTAL IMPLANT AGIZ DI$ SAGLIGI HIZVE YAY.TIC.LT.ST. ISTANBUL IRAN
INTERNATIONAL DIALYSIS SAG.URVE HIZTICA.S. ANKARA ABD
INTERNATIONAL HOSPITAL ISTANBUL A.S. ISTANBUL IRLANDA
INTERNATIONAL IMPLANT SAG.HIZM.TEKNIK EGT.YAY.VE TICLTD.STI. ISTANBUL IRAN

VI SAGLIK HIZMET.VE UREME.YARD.TEDAVI HIZMET.A.S. ISTANBUL ISPANYA
ILERITIP TEKNOLOJILER DAN.HIZMET TIC.SA.LTD.STI. ISTANBUL INGILTERE
INAM-SE AKAPUNKTUR MASAJ VE SAG.MERKEZI LTD.STI. ISTANBUL AZERBAYCAN
INTER FARMA ILAC VE MEDIKAL URUNLER TIC.KOLL.STI. AYSE BIRASLAN VE ORTAGI | ISTANBUL ALMANYA
INTERFIT SAGLIK KORUMASI LTD.STI. ISTANBUL INGILTERE
IPAR BIO TEKNOLOJI SANAYI VE TICARET LIMITED SIRKETI ISTANBUL CIN HALK CUMHURIYETI
ISTANBUL DENTAL CENT.DIS VE AGIZ SAG.HIZM.TIC.LTD.STI. ISTANBUL ABD
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ISTANBUL DIS DUNYASI SAGLIK HIZM.LTD.STI. ISTANBUL BULGARISTAN
ISTANBUL MEMORIAL SAGLIK YATIRIMLARI ANONIM SIRKETI ISTANBUL MAN ADASI
JINEKOM SAG.HIZ.LTD.STI. ISTANBUL ABD
JOA SAGLIK MALZ. SAN. VETIC. LTD.STI. IZMIR GUNEY KORE
KARDELEN OZEL SAGLIK HIZMETLERI LTD. STI. ADANA AFGANISTAN
KARDES TIP OZEL SAGLIK HIZM.TIC.LTD.STI. OSMANIYE IRAN
KARDIOMED SAGLIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL INGILTERE
KARTAL GORUNTULEME VE SAGLIK HIZM.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
KEMALE OZEL SAGLIK VE GUZELLIK HIZMETTIC.LTD.STI. ISTANBUL AZERBAYCAN
KEMINE MED.VE VET.HIZM.SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
KOLIBRI TIBBI LABORATUAR TESHISLERI EKO.UR.UR. VETIC. A.S. ISTANBUL ALMANYA
KORO SAGLIK TIC.LTD.STI. ISTANBUL FRANSA
KOPRU MEDIKAL ITHALAT IHRACAT SAN. VE TIC. LTD. $TI. ISTANBUL ISRAIL
KUGUKKOY SIFA MEDIKAL SAGLIK HIZM.REKLAM DAN.SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
LAB-VET SAGLIK VE GIDA URUNLERI SAN. TIC. LTD. $TI. ISTANBUL BULGARISTAN
LANSINOH LABORATORIES SAGLIK GERECLERI TAS.S. T.L.S. IZMIR ABD
LANSINOH LABORATORIES INC.MER DELAWARE/ABD TURKIYE(IST.)SB. ISTANBUL ABD
LART SYMBIOTIQUE DENTAL SAN. VE DIS. TIC. LTD.STI. IZMIR ALMANYA
LENONART SAGLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL KKTC
LIFE CENTER SAGLIK URUNLERI TICARET LIMITED SIRKETI ISTANBUL BULGARISTAN
LONG-AGE HEALTH CONSULTING GEN. SAG. H. M. E.0. 6. 0. 1. S.LTD.STI. ANKARA BELCIKA
LRCPRODUCTS TIC.PAZ.LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA
MANUALART SAGLIKLI YASAM VE EGZERSIZ EGITIM MERKEZI TIC. LTD. STI. ISTANBUL IRAN
MEDCONSULT DANISMANLIK VE SAGLIK UR.PAZ. SAN.TIC.LTD.TI. ISTANBUL HOLLANDA
MEDICAL HOUSE OZEL SAGLIK HIZ MEDIKAL SAN. VETIC.LTD.STI. ANTALYA ALMANYA
MEDICALINVEST SAG.HIZM.INS.TURVE TIC.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
MEDICARE INTERNATIONAL SAGLIK HIZMETTIC. L. S. ISTANBUL KAZAKISTAN
MEDIKODENT 0Z.SAG.HIZ.SAN.VE TIC.LTD.STI. ANKARA LUBNAN
MEDICAL PARK SAGLIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL LUKSEMBURG
MEDICA-VET SAGLIK HIZMETLERI VE DIS TIC. LTD. $TI. ISTANBUL IRAN
MEDIKAL WELLNESS SAGLIKLI YASAM MERKEZI TURZ.TIC.LTD.STI. ANTALYA ALMANYA
MEDISANA SAGLIK URUNLERT SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
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MED-VITAN OZEL SAG.KUR.OR.SPHEK.FIZTED.0S,6.SAG.HIZ TCAS. IZMIR ALMANYA
MEDYAR MEDIKAL YATIRIM ARASTIRMA SAN.VE TIC. LTD.STI. ISTANBUL ABD

MERCK ILAC ECZA VEKIMYATICA.S. ISTANBUL ALMANYA
MERKEZI HOLLANDA SIMED INTERNATIONAL B.V.TURKIYE ISTANBUL $UB. ISTANBUL HOLLANDA
MET ORTOPEDI TICARET A.S. ISTANBUL HOLLANDA
METIN AYAN AGIZ VE DI§ SAGLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. BURSA YUNANISTAN
METKON SAGLIK HIZA.S. KONYA KAZAKISTAN
METROPOLKLINIK OZEL SAGLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ANTALYA ALMANYA
MFM SAGLIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL ISRAIL
MIDYAT SAGLIK HIZ.PLASTIK.IMALATI INS.NAK SAN.VE TIC.LTD.STI. MARDIN IRAK

M.N.M. TIP SAGLIK HIZMETLERT SANAYT VE TICARET LTD. ST BURSA YUNANISTAN
MOS AGIZ VE DIS SAGLIGI HIZM LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
MRT SAGLIK HIZMETLERT SANAYI VETIC. L. §. ISTANBUL ISVEC
MURTAS SAGLIK HIZM.SAN. VETICA.S. ISTANBUL ALMANYA
MUTLUSEV SAGLIK HIZINS.TAAH.OTO.TUR SAN.VE TIC.LTD.STI. BATMAN SURIYE
MWOC SAGLIK HIZMETLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
MYM SAGLIK VE GIDA SAN.DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAK

NASIR SAGLIK HIZMETLERI VE DIS TIC. LTD.STI. ISTANBUL AZERBAYCAN
NEL OZEL SAGLIK HIZMETLER] TURIZM YASLI BAKIM HIZ.SAN.VETIC.L.S. GAZIANTEP ALMANYA
NISAN OZEL SAGHIZTIC.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
NORBI SAGLIK HIZM TIC.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
NOVAGENIX BIO ANALITIK ILAC AR-GE MERK.SANTICA.S. ANKARA FRANSA
NOVO NORDISK SAGLIK URUNLERI TIC.LTD.STI. ISTANBUL DANIMARKA
NUVE OZEL SAGLIK HIZMETLERT SAN. VETIC. A.S. AYDIN ALMANYA
OLIMPION SAGLIK HIZMETLERI SAN.VETICAS. ISTANBUL YUNANISTAN
ONDI SAGLIK HIZMETLERT INSAAT MUHENDISLIK TUR. GIDA ITH.IHR. TARIM LTD. STI. | ANTALYA ALMANYA
ORFET OZEL DI§ TEDAVI MERKEZI SAN. VE TIC.LTD.STI. MUGLA INGILTERE
ORKUN SAGLIK HIZMETLERI LTD.STI. ISTANBUL KKTC

ORTA ANADOLU DIYALIZ HIZMETLERI A.S. ANKARA ISVEC
ORTEM ORTOPEDI VE SAGLIK GERECLERI ITH.IHR. SAN.VE TICLTD.STI. ISTANBUL RUSYA FEDERASYONU
ORTHOCLEAR MEDIKAL VE SAG.UR.PAZ SANVETICA.S. ISTANBUL INGILIZ VIRJIN ADALARI
0TTO BOCK ORTOPEDI VE REH.TEKN.LTD.STI. ISTANBUL AVUSTURYA
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OXFORD TURCA SAG.EGTHIZ SAN.TIC.LTD.STI. ISTANBUL INGILTERE
OYKU TIP OZEL SAGLIK HIZMETLERI LTD.STI. IZMIR IRAN
OZEL AK DENTAL DI$ SAG.LABVE POLTIC.LTD.STI. SAKARYA ALMANYA
OZEL BAHA DI PROTEZ LABORATUARI HIZM.LTD.STI. IZMIR ALMANYA
OZEL CAREM SAGLIK ANONIM SIRKETI ISTANBUL KKTC
0ZEL GOK DIS PROTEZ LABORATUVAR HIZMETLERT SAN. VE TIC.LTD.STI. IZMIR ALMANYA
OZEL HASEK] SAGLIK TESISLERI LTD.STI. ISTANBUL IRAK
OZEL MAYA SAGLIK HIZMETLERI VETIC. A.S. ISTANBUL YUNANISTAN
OZEL PRIMODENT DI$ PROTEZ LABORATUAR HiZ SAN.VETIC.LT.ST. IZMIR ALMANYA
OZEL YASA SAGLIK POLIKLINIGI TIC.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
OZLER OZEL SAGLIK HIZM.ITH. THR. TURIZM SAN.TIC. L. S. ISTANBUL SURIYE
OZTURK VE ALMAN GRUP SAGLIK HIZMET.SANTIC.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
PALMED SAGLIK HIZMETLERITIC.LTD.STI. ISTANBUL MALTA
PATO-MED PATOLOJI VE SITOLOJI TAHLIL LABORATUVARI VE TIC. LTD. $TI. ISTANBUL ISVICRE
PEIFER KLINIK SAGLIK VE EGITIM HIZM.TUR.INS.SAN.VETIC. LTD.STI. ANKARA ALMANYA
PERL DENTAL DI$ PROTEZ HIZMETTIC.LTD.STI. ANKARA ALMANYA
PHC-PAVITAL SAGLIK HIZM.LTD.STI. ANTALYA ISVEC
PHOENIX HAYVAN SAGLIK BAKIM KON.HIZM SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL UKRAYNA
POLAR TIBBI URUNLER ITH.IHR.SANTIC.LTD.STI. ANKARA AVUSTURYA
PRA TURKEY SAGLIK ARASTIRMA VE GELISTIRME LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA
PRG INTERNATIONAL SAGLIKLI YASAM URUN.PAZ.TUR. SAN. VETIC. LTD. STI. MUGLA ALMANYA
PROF.DR. GUTSCHE & GOKSEL SAGLIK VE DIYALIZ MRK.SAN. TIC.LTD.STI. ANTALYA ALMANYA
PROORG MEDIKAL ORG.DAN.SAG.HIZM.SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
RAD DIS TICARET LTD.STI. ISTANBUL OZBEKISTAN
REAL LIFE ASSIST YOL YARDIM AMBUL.VE SAG.HIZTIC.A.S. IZMIR ABD
RED STAR ACIL HAVACILIK HIZMETLERI TIC. A.S. ISTANBUL RUSYA FEDERASYONU
REFRESH ZAYIFLAMA MEDIKAL ESTETIK VE GUZELLIK HIZM. LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
REHA SOSYAL HIZMET.TELEKOM.SAN.VE TIC.LTD.STI. IZMIR ALMANYA
RENAL KONYA DIALIZ HIZMETLERT INS.TAAH.GIDA SAN. VETICA.S. KONYA HOLLANDA
RENAL SAG. HIZ.LTD.STI. ISTANBUL ISVICRE
REPRODUCTIVE GENETICS INSTITUTE SAGLIK HIZMETLER.A.S. ISTANBUL ABD
RIVA SAGLIK VE REHABILITASYON HIZMETLERI A.S. ISTANBUL RUSYA FEDERASYONU
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R.N.C. RENAL NEFROLOJI MERKEZI LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA

ROM SAGLIK HIZMETLERI SAN. VE TIC. LTD. $TI. ISTANBUL AZERBAYCAN
ROMED SAG.HIZVE SAG.TURIZM TIC. A.S. ISTANBUL ALMANYA
RONESANS SAG.ARAC GERECLERIITH.IHR.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA

RPS KLINIK ARASTIRMA ORGANIZASYON LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA

R-R JAPAN SAGLIK VE GUZELLIK MERK. TUR. VE GIDA ITH. IHR. LTD.STI. ISTANBUL CIN HALK CUMHURIYETI
RTS RENAL TEDAVI HIZM.SAN. VETIC. A.S. ISTANBUL ABD

SAGLIK HATTI SAGLIK HIZMETLERI VE DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA

SAGLIK ICIN YASAM SAGLIK TURIZM INS.TEKSTIL SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL BELCIKA

SANDOZ SYNTEK ILAC HAMMAD.SAN.VETICAS. ISTANBUL ISVICRE

SARAZ SAGLIK HIZM.DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN

SCHILLER TIBBI MALZEMELER SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL ISVICRE

SEAVIT SAGLIK URUNLERI DIS TICARET LIMITED SIRKETI ISTANBUL KARADAG
SELIMPASA OZEL HUZUREVI ISL.VE SAGLIK HIZM.LTD.STI. ISTANBUL UKRAYNA

SES ISITME CIHAZLARI SAN.VETICA.S. ISTANBUL ISPANYA

S.FA.OZEL SAGLIK HIZMETLERI VE TIC.LTD.STI. BURSA RUSYA FEDERASYONU
SHENMEN SIFA EVI ALTERNATIV TEDAVI HIZREKLAM OR.ELIN.TRTC.LS. ANTALYA ALMANYA

SILVER ANTONIA OZEL SAG.VE GELHIZMTIC.L.S. IZMIR HOLLANDA
STARSCRESCENT OZEL SAG.TUR.BIL.IS.NAK.EGI.VE DEN.SAN.A.S. ISTANBUL HOLLANDA

SULTAN OZEL SAGLIK HiZM. MED.TUR. SAN. VETIC.LTD.STI. ANTALYA ALMANYA
SUPRAFARMA SAGLIK URUNLERITIC.A.S. ISTANBUL AZERBAYCAN
SURACELL KISISEL GENETIK SAG.A.S. ISTANBUL ABD

SURAN SAGLIK HIZM.MUH.VE EG.DAN.DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL PAKISTAN

SYNLAB TURK SAGLIK HIZMET.SAN.VE TICA.S. ANKARA ALMANYA

SZ 07 DENT DIS PROTEZ SAN.VE TIC.LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA

SUA HUMAN ACADEMY SAGLIK HIZMETLERI I VE DIS TIC.LTD.STI. ISTANBUL RUSYA FEDERASYONU
TAIS OZEL SAGLIK REHABILITE FIZY.SPOR AKT.AST.TURZ TAAH.HIZ.LTD.STI. ANTALYA RUSYA FEDERASYONU
TALMED TIBBI EKIPMANLAR VE LAB.HIZM. LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA

TANFER AGIZ VE DIS SAGLIGI HIZM.LTD.STI. ISTANBUL YUNANISTAN
TAYMED SAGLIK URUNLERI TICARET LIMITED SIRKETI ISTANBUL ALMANYA

TAYSER SAGLIK DAN.BILGISAYAR VE YAYINCILIK TIC.LTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA

T-CARE SAGLIK HIZTIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
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TEOS OZEL SAGLIK HIZM.TURIZM VE DAN.LTD.STI. IZMIR YUNANISTAN
THE CLINIC BODRUM OZEL SAGLIK AMBULANS VE TAS.HIZ. INS.TUR SAN. VETIC.
ITHIHR. LTD.STI. MUGLA BELCIKA
THEA DOGAL SAGLIK VE SANAT URUN.PAZTUR EGT.SANVE TIC.LTD.STI. ISTANBUL ABD
TMMG SAGLIK HIZMETLERI YONETIM A.S. ISTANBUL ALMANYA
TRAKYA SAGLIK HIZMETLERI A.S. KIRKLARELI ISVEC
TTTTIBBI TEMSILCILIK TICINS.TURZ.PAZLTD.STI. ISTANBUL HOLLANDA
TURAN SAGLIK HIZM.TIC.VE SAN.LTD.STI. ISTANBUL ISVEC
UFUK EL SAM SAGLIK HIZM.GIDA INS.VE TUR.ITH.IHR. SAN. TIC.LTD.STI. ISTANBUL SURIVE
ULUS BIO-VET VETERINER POL.SAG.HIZM.VE TUR.INS.SAN. TIC.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
UMUT GORUNTULEME VE LABORATUVARLAR GRUBU LTD.STI. ANKARA ALMANYA
UNICITY SAGLIK URUNLERI SAN.VETIC.LTD.STI. ISTANBUL ABD
VEFA MEDIKAL HASTANE VE HASTA HIZ. SAN.TIC.LTD.STI. ISTANBUL KIRGIZISTAN
VETERINER VETERINER URUNLERI SAN. TIC. A.S. ISTANBUL ALMANYA
VIVANI TURK SAGLIK HIZMET.TIC.LTD.STI. KAYSERI ALMANYA
VIVECINT.SAGLIK GAYRIMENKUL YATIRIM VE DANISMANLIK TIC.LTD.STI. ISTANBUL ABD
VIPNUR ES.CEN.VE EGIHIZTIC.LTD.STI. ISTANBUL KAZAKISTAN
VITA-LIFE TIBBI UR.PAZ. VE SAG.HIZM.ITH.IHR.LTD.STI. ANKARA AVUSTURYA
VITAPAK SAG HIZ. SAN. TICLTD.STI. ISTANBUL FILISTIN
VOYAGESDENTAIRE OZEL SAGLIK HIZTIC.LTD.STI. ANTALYA HOLLANDA
WIETMARSHER AMBULANS OZEL DON. VE SAG.GER. SAN.VETIC.LTD.STI. ANKARA ALMANYA
WORLDWIDE CLINICAL TRIALS SAGLIK HIZM. L. §. ISTANBUL ABD
YANGSHENG OZEL SAGLIK HIZM. SAN. VETIC. LTD.STI. ISTANBUL CIN HALK CUMHURIYETI
YASAM OZEL SAGIK HIZA.S. DIYARBAKIR | HOLLANDA
YEDITEPE SAGLIK HIZMETLERI LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
YILDIRIM DI§ PROTEZ LAB. TIC.LTD.STI. ISTANBUL AVUSTURYA
YILMAK SAGLIK HIZMETLERITIC. VE SAN. LTD. STI. ISTANBUL ISVEC
YUSUF SAGLIK MEDIKAL MERKEZI SAN. VETIC. A.S. ELAZIG ALMANYA
YUCESOY SAGLIK HIZMETLERI LTD.STI. ISTANBUL IRAN
YUKSEL SAGLIK HIZMETLER] SANAYI TIC.LTD.STI. ISTANBUL INGILTERE
ZENECA ILAG SAN. VETIC.A.S. ISTANBUL HOLLANDA
ZEYNEP SAGLIK HIZMETLERI LTD.STI. ISTANBUL ALMANYA
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ZIEMANN DANISMANLIK SAG.HIZM.VE DIS TICLTD.STI. MUGLA ALMANYA
ZIRKON ZAHN ASYA PROTEZ SANAYI VE TICARET LTD. STI. ISTANBUL ITALYA
ZIRVE SAGLIK HIZMETLERI TICARET LIMITED SIRKETI ISTANBUL IRAN
YABANCI SERMAYELI SIGORTA SIRKETLERI

ACIBADEM SAGLIK VE HAYAT SIGORTA A.S. ISTANBUL HOLLANDA
AEGON EMEKLILIK VE HAYAT A.S. ISTANBUL HOLLANDA
AGF GARANTI SIGORTA A.S. ISTANBUL FRANSA
AIG HAYAT SIGORTA A.S. ISTANBUL ABD
ALLIANZ HAYAT VE EMEKLILIK A S. ISTANBUL HOLLANDA
ALLIANZ SIGORTA A.S. ISTANBUL HOLLANDA
ATRADIUS CREDIT INSURANCE N.V. MERKEZI HOLLANDA TURKIYE ISTANBUL SUB. ISTANBUL HOLLANDA
AVIVA SIGORTA A.S. ISTANBUL INGILTERE
AVIVASA EMEKLILIK VE HAYAT A.S. ISTANBUL INGILTERE
AXAHAYAT SIGORTA A.S. ISTANBUL FRANSA
AXA SIGORTA AS. ISTANBUL FRANSA
CARDIF HAYAT SIGORTA A.S. ISTANBUL FRANSA
CARDIF SIGORTA A.S. ISTANBUL FRANSA
CHARTIS SIGORTA A.S. ISTANBUL ABD

CIV HAYAT SIGORTA A.S. ISTANBUL ALMANYA
COFACE SIGORTA A.S. ISTANBUL FRANSA
EAST MARINE SIGORTA ARACILIK HIZMETLERI A.S. ISTANBUL INGILTERE
ERGO EMEKLILIK VE HAYAT A.S. ISTANBUL ALMANYA
ERGO GRUBU HOLDING A.S. ISTANBUL ALMANYA
ERGO SIGORTA A.S. ISTANBUL ALMANYA
EULER HERMES SIGORTA A.S. ISTANBUL FRANSA
FORTIS EMEKLILIK VE HAYAT A.S. ISTANBUL HOLLANDA
GARANTI EMEKLILIK VE HAYAT A.S. ISTANBUL HOLLANDA
GENERALI SIGORTA A.S. ISTANBUL HOLLANDA
GROUPAMA EMEKLILIK A.S. ISTANBUL FRANSA
GROUPAMA SIGORTA A.S. ISTANBUL FRANSA
GUNES SIGORTAA.S. ISTANBUL FRANSA
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HDISIGORTA ALS. ISTANBUL ALMANYA
ING EMEKLILIK A. S. ISTANBUL HOLLANDA
INTER SIGORTA A.S. ISTANBUL BULGARISTAN
KARAHAN SIGORTA ARACILIK HIZMETLERI A.S. KONYA ALMANYA
LIBERTY SIGORTA A.S. ISTANBUL ISPANYA
MAPFRE GENEL SIGORTA A.S. ISTANBUL ISPANYA
NEQVA SIGORTA A.S. ISTANBUL BAHREYN
NEW LIFE YASAM SIGORTA A.S. ISTANBUL BAHAMALAR
NORDSTERN SIGORTA A.S. ISTANBUL ALMANYA
PALMALISIGORTA A.S. ISTANBUL AZERBAYCAN
RAY SIGORTA A.S. ISTANBUL HOLLANDA
RUMELT HAYAT SIGORTA A.S. ISTANBUL ALMANYA
SEKAN SIGORTA ARACILIK HIZM.LTD.STI. ISTANBUL IRAN
TURK NIPPON SIGORTA A.S. ISTANBUL ISRAIL
VAN AMEYDE HASAR HIZMETLERI LIMITED SIRKETI ISTANBUL HOLLANDA
ZURICH SIGORTA A.S. ISTANBUL ISVICRE
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SAGLIKTA HOLDINGLESMEYE BiR ORNEK: ACIBADEM SAGLIK GRUBU

KURULUS Subeler

Acabadem Saglik Hizmetleri Merkez/

ve Ticaret A.S.

Sube Acabadem Genel Miidiirlik
Sube Acabadem Kadikdy Hastanesi
Sube Acabadem Bakirkdy Hastanesi
Sube Acibadem Kozyatadi Hastanesi
Sube Acibadem Bursa Hastane
Sube Acibadem Kocaeli Hastanesi
Sube Acabadem Maslak Hastanesi
Sube Acabadem Adana Hastanesi
Sube Acabadem Fulya Hastanesi
Sube Acibadem Eskisehir Hastanesi
Acibadem Poliklinikleri A.S. Merkez/

Sube Bagdat Tip Merkezi

Sube Etiler Tip Merkezi

Sube Beylikdiizi Cerrahi Tip Merkezi
Sube Uludag Poliklinigi

Sube Goktiirk Tip Merkezi

Sube Acibadem Atasehir

Acabadem Dis Sagligi Hizmetleri A.S.

Acibadem Labmed Saglik Hizmetleri A.S.

Sube Labmed Antalya
Sube Labmed Adana

A Plus Hastane Otelcilik Hizmetleri A.S.

Sube Samandira
Sube Kozyatagi
Sube Bakirkdy

Sube izmit
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Sube Bursa

Sube International
Sube Bagdat

Sube Kiiciikyalt

Sube Genel Midiirliik

Aabadem Saglik Egitim Vakfi
Acabadem Holding A.S.

Telepati Tanitim Hizmetleri A.S.
Akademia Saglik Hizmet Dan. A.S.
Acabadem Proje Yonetimi A.S.
International Hospital istanbul A.S.
International Hospital Sag. Yat. A.S.
Aabadem Saglik ve Hayat Sigorta A.S.
Camlica Turizm ve Yatcihik A.S.
Acabadem Kayseri Hastanesi A.S.
Cukurova Bilim Laboratuarlari A.S.
Almond Holding A.S.

Acabadem Saglik Yatinmlari A.S.
Kerem Aydinlar Vakfi

Acibadem Universitesi(MaItepe)

Acbadem  Saglik ve Egitim Vakfi iktisadi
isletmesi(Maltepe)
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