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NSTI

aglik-Sen Stratejik Arastirmalar
erkezi (SASAM Enstitiist) ola-
rak SASAM-Analiz konusu ola-

rak belirledigimiz onemli konulardan birisi olan
Universite Hastanelerinin Sorunlarini detayli bir
sekilde incelemek istedik. Universite hastane-
leri Tlrkiye Saglik Sisteminde vazgegiimez ve
cok 6nemli bir islev gérmektedir. Bir ok devlet
ve Ozel hastanelerin bak(a)madigi hastalar son
nokta olarak Universite hastanelerine sevk edil-
mektedir. Universite hastaneleri saglik sistemin-
deki en zor ve riskli hastalara hizmet vermektedir.
Genellikle bu zor ve riskli hastalarin maliyetleri
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SUNUS

Metin MEMIS
Saglhik-Sen Genel Baskant
SASAM Enstitiisii Bagkana

de yiiksek olmaktadir. Oysa Ulkemizde on yildan
fazladir. Saglik hizmet fiyatlari neredeyse hic arti-
riimamistir. Mali anlamda oldukga sikintili ginler
yasayan Universite hastanelerinin mali problem-
lerinin yani sira yapisal ve igletmecilik olarak da
geligtirilmesi gereken yonleri vardir. Personel
sayisl agisindan da onemli ihtiyaglari olan Gni-
versite hastanelerinin sorunlari ivedilikle ¢6ziime
kavusturulmalidir.

Bu calismada Universite hastanelerinin sorunlari
yapisal, isletme, finansal ve galisanlar agisindan
analiz edilerek ¢dzlim 6nerileri sunulmaktadir.
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Yazarlar Hakkinda

Mehmet ATASEVER

¢ Halen Kamu Thale Kurumu Kurul Uyesi olarak gérev yapan Atasever 10 yila yakin Saglik Bakanli-
81 Strateji Gelistirme Baskanligi Yapmistir. Erzurum Atatiirk Universitesi I.1.B.F. isletme Balimiinii
1992 yilinda bitirmis, ayn! {iniversitede Uretim Yonetimi ve Pazarlama alaninda yiiksek lisans yap-
mis, Muhasebe-Finans alaninda doktora galismalari devam etmektedir.

Saglik ekonomisi, yonetimi ve finansmani hususunda bilimsel calismalari olan ve bu alanda ulu-
sal ve uluslararasi birgok organizasyonda gorev yapan Atasever'in; Tirkiye Saglik Hizmetlerinin
Finansmani ve Saglik Harcamalarinin Analizi, Tiirkiye ilag Sektdrii Analizi, Tirkiye'de Agiz- Dis
Saghgi ve Dental Goriinttileme Hizmetleri, Tlrkiye Tibbi Cihaz Sektor Analizi, Déner Sermaye Sag-
Ik Isletmeleri: Tespit ve Oneriler, Tibbi Cihaz Sektdr Analizi, Tiirkiye Saglik Hizmet Alimlari Rehberi
ve Saglik Isletmelerinde Tibbi Laboratuvar Hizmet Alimlari Yonetimi isimleri ile yayinlanmis kaynak
kitaplari bulunmaktadir.

http:// www.mehmetatasever.org uzantili kisisel internet sitesi bulunmaktadir.
Prof. Dr. Mustafa Necmi ILHAN

Halen Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi Anabilim Dali Ogretim Uyesi, Saglik Bilimleri
Fakltesi Dekani ve SASAM Enstitiisii Saglik Politikalari Direktoriidur.

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi 1995 mezunudur, 2001'de Halk Sagligi Bilim Doktoru, 2008'de Is
Saglig! Bilim Doktoru, 2015'de Hastane Isletmeciligi Bilim Uzmani olmustur. Gazi Universitesinde
Arastirma Gorevlisi, Ogretim Gorevlisi, Yrd. Dogent, Dogent ve Profesdr olarak gérev yapmistr.
Gazi Universitesi Hastanesinde Baghekim Yardimciligi (2008-2011), Tip Fakiiltesinde Yonetim Ku-
| rulu Uyeligi (2011-2014) yapmistir.

Akademik calismalari daha ¢ok Saglik Politkalari, Hastane isletmeciligi, Toplum Ruh Sagli§i, Mad-
de Bagimhhg, Is Saghgi ve Guvenligi alanlarindadir.

Web of science da 70’den fazla arastirma makalesi, ulusal dergilerde yayinlanmig 60'a yakin maka-
lesi vardir, Uluslararasi indekslerde 1100'den fazla kez makaleleri atif almistir. 38 adet tez yonetmistir, 16 adet kitap ve kitap
bolimi bulunmaktadir, 18 uluslararasi, 6 ulusal projede ydnetici ve danisman olarak gérev almistir.

TBMM'de 3 Arastirma Komisyonunda gérev almistir, igisleri Bakanligi Emniyet Genel Miidiirligii ve Kamu Giivenligi Miiste-
sarligl, Galisma ve Sosyal Glivenlik Bakanligi, Saglik Bakanligi, Genglik ve Spor Bakanligi, Sosyal Giivenlik Kurumu ile Ulus-
lararasi Kuruluglardan Birlesmis Milletler Uyusturucu ve Sug Ofisi (UNODC), Avrupa Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimlihig
izleme Merkezi (EMCDDA), Diinya Saglik Orgiitii (WHO), Birlemis Milletler Niifus Fonu (UNFPA)'nda danisman, konsiltan,
proje direktord, ulusal uzman ve Tlirkiye delegesi olarak gorev yapmis ve yapmaktadir.

http://www.websitem.gazi.edu.tr/site/mnilhan uzantili kisisel internet sitesi bulunmaktadir.

Mustafa ORNEK

1978 yilinda Konya / Bozkir'da dogdu. ik ve orta tahsilini Konya / Seydisehir'de, lise tahsilini Kegi-
dren Cevre Saglik Meslek Lisesi Radyoloji Bélimii'nde tamamladi. 2001 yilinda Marmara Univer-
sitesi Saglik Egitim Fakiiltesi'nden, 2003 yilinda Marmara Universitesi Saglik Kurumlari Yoneticiligi
Y(iksek Lisans programindan mezun oldu. 2001-2005 yillari arasinda Pasabahge Devlet Hasta-
nesinde Radyoloji Teknisyenligi, Kalite Birim Sorumlulugu, Satin Aima Sefligi ve Hastane Mudur
Yardimeiligi gorevlerinde bulundu. Kagithane Devlet Hastanesi ve Okmeydani Egitim ve Arastirma
Hastanesinde Hastane Miidiirligii yapti. Saglik-Sen istanbul 1 No'lu ve 2 No'lu subelerin kurucu
yonetiminde bulundu. Cesitli sivil toplum kuruluglarinda ve farkli projelerde yonetim kademelerinde
gorev ald. Kalite ve Performans Degerleme Sistemleri ile ilgili yayinlari mevcuttur.

2011 yilinda gergeklestirilen 4. Olagan Genel Kurul'unda Genel Bagkan Yardimciligi'na segilen
Mustafa Ornek, Saglik-Sen Genel Merkezi tarafindan 25-26 Agustos 2012 tarihinde gergeklestirilen
Olaganistii Genel Kurulu'nda yeniden Genel Bagkan Yardimcisi (Mali isler) segildi. 10-11 Ocak 2015 tarihinde yapilan 5.
Olagan Genel Kuru'da Genel Baskan Yardimciligi (Mevzuat ve Toplu Sézlesme’den Sorumlu)na segildi. Omek SASAM
Enstitiisii Genel Koordinatdrii ve Mehmet Akif INAN Vakfi Yonetim Kurulu tyesidir. Mustafa Omek, evli ve 2 gocuk babasidir.
lyi derecede Ingilizce bilmektedir.
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Yazarlar

Mehmet ATASEVER

Prof. Dr. Mustafa Necmi ILHAN
Mustafa ORNEK

A. Universite Hastaneleri Hakkinda Genel Bilgiler

A.l1. Yonetim Yapisi

Universite hastanelerinin yénetim yapisi
Universite teskilatindan kaynaklanan sekil-
de kurgulanmistir ve Saglik Bakanligi ve
Ozel hastanelerden farkli bir yapiya sahip-
tir. Rektor, Universite doner sermaye islet-
melerinin ita amiri ve harcama yetkilisidir.
Rektor bu yetkisini uygun gordigu olgude
yardimcilarina, dekanlara veya enstitd,
yuksekokul ve arastirma ve uygulama mer-

kezi mudurlerine devredebilir. Dolayisiyla
universite hastanesinin bagl oldugu doner
sermaye Isletmenin harcama yetkilisi Rek-
tordtir. (Déner Sermayeli isletmelerin Kurul-
masinda Uyulacak Esaslara lligkin Yénet-
melik, 1983: Madde 10).

Rektor haricinde Universitelerin - yonetim
kurulu, Universite hastanesi doner sermaye
isletmesini ilgilendiren ve doner sermaye
yurdtme kurulunda gorusulerek bu kurula

UNIVERSITE HASTANELERI SORUNLARININ ANALiZi
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sunulan konularda ki nihai karari veren yo-
netim birimidir (Déner Sermayeli isletmele-
rin Kurulmasinda Uyulacak Esaslara iliskin
Yonetmelik, 1983: Madde 10).

Universite yonetim kurulu, yetkilerini uygun
gordugu olgude, kuracaklari yurttme kuru-
luna devredebilir. YUrutme Kurulu, doner
sermaye isletmesinin is akisiyla ilgili konu-
larda, isletme mudurl tarafindan sunulan
konulari gortsup bu konuyu son sekline
getirip, yonetim kuruluna sunmakla gorevli
bir kuruldur. igletmeyi ilgilendiren konular
bu kurulda gorusulerek son halini alir ve
y6netim kuruluna sunar (Gimdus, 2006:44)
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Universite hastanesinin sorumlu yoneticisi
olan Déner Sermaye Isletme Miidiirdi, rek-
tor tarafindan Universite personeli arasin-
dan atanrr. isletme Miduri ayni zamanda
gerceklestirme gorevlisidir.

A.2. Mali Yapisi

Universitelere bagli déner sermaye isletme-
lerinin bes yillk gelir-gider, nakit, borg ve
alacak rakamlari asagidaki tabloda goste-
rilmistir.

Son vyillarda gelirleri giderlerini karsilaya-
maz duruma gelen Universite hastanelerinin
borglari hizli bir sekilde artmistir. (Tablo 1).

Tablo 1. Universite Hastanelerinin Mali Durumu 2012-2016

Net Borg Gelir Gider Borgluluk Orani (%)
2012 1.849.903.674 4.811.056.150 5.150.966.140 42,8
2013 2.511.661.324 5.162.236.461 5.606.130.220 52,3
2014 3.323.467.787 6.100.938.285 6.685.848.090 56,0
2015 3.999.299.268 6.735.073.203 7.535.180.499 62,3
2016 5.266.367.097 7.602.774.692 8.932.895.201 71,4

Kaynak: “SASAM, Déner Sermayeli Saglik isletmeleri”

Grafik 1. Universite Hastanelerinin Borgluluk Oranlari (%)

70,00

60,00

50,00

40,00

42,80

2012

Borg¢luluk Orani (%)

2013 2014

Kaynak: “SASAM, Déner Sermayeli Saglik isletmeleri”

UNIVERSITE HASTANELERI SORUNLARININ ANALiZi
(YAPISAL, ISLETME, FINANSAL, GALISAN)

2015

2016
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Tablo 2. Universite Hastanelerinin Personel Durumu 2016

Uzman Hekim 15.905
Pratisyen Hekim 203
Asistan Hekim 14.534
Toplam Hekim 30.642
Dis Hekimi 2.403
Eczaci 308
Hemsire 22.650
Eber 748
Diger Saglik Personeli 11.043
Diger Personel ve Hizmet Alimi 67.605
Genel Toplam 135.399

Kaynak; Saglik Bakanligi 2016 saglik istatistik yillig1 haber bilteni.

Turkiye'de toplamda 871 bin civarinda olan saglik personelinin yaklasik olarak % 16’si Universite
hastanelerinde gorev yapmaktadir. (Tablo 2).

A. 4. Kurumsal Kapasite Verileri

Tablo 3. Universite Hastanelerinin Kurumsal Kapasite Verileri, 2016

Saglik Baka.nllgl Universite . el Hastaneler
Hastaneleri Hastaneleri Toplam
Sayi % Sayi % Sayi %
Yatak Sayis| 132.921 61,0 |[37.707 17,3 |47.143 21,6|217.771
Nitelikli Yatak Sayisi | 62.237 55,0 [19.899 17,6 |31.030 27,41113.166
\S(;’sl‘;" Bakim Yatak |3 coc 41,2 |5.420 16,4 |14.018 42,4133.063
MR Cihazi Sayisi  |299 36 |109 13,0 |428 512|836
BT Cihaz Sayisi 521 452 |138 12,0 |493 42,8[1.152
';:;tj”e Muavene |310080.000 |72,4 |36.420.000 |7,8 |93.216.000|198|469.716.000

Kaynak; Saglik Bakanhgi 2016 saglik istatistik yillig1 haber bilteni.

Tirkiye'de hastane yataklarinin %17’sine sahip olan Universite hastanelerinde hastane muayene-
lerinin %8'i gergeklesmektedir (Tablo 3).

UNIVERSITE HASTANELERI SORUNLARININ ANALIiZzi
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B. Universite Hastanelerinin Sorunlan ve

Cé6ziim Onerileri

B.1. Yapisal Sorunlar ve
Cé6ziim Onerileri

Bugln faaliyette bulunan Universite hasta-
nelerinin tamami doner sermayeli saglik is-
letmesi olarak yapilandiriimistir. Doner ser-
mayeli saglik isletmesi olarak yapilandirilan
Universite hastaneleri igin isletmecilikle ilgili
bir duzenleme yapiimamistir. Bu isletmeler
2547 sayili Yiiksek Ogretim Kanunu'nun
icerisine derg edilmis birkag duzenleme
ve buna dayanilarak ¢ikarilan ikincil du-
zenlemeler ile Saglik Bakangi tarafindan
yurutilen ve Bakanlar Kurulu Karari olarak
¢ikarilan 1983 yilina ait bir dizenleme olan
Yatakli Tedavi Kurumlari isletme Yénetme-
ligi ile yonetilmeye calisiimaktadir. Yatakli
Tedavi Kurumlari isletme Yénetmeligi -
karildigi gunun sartlari ile oldukga modern
isletmecilik anlayisi ile olusturulan bir du-
zenleme olmasina ragmen, gunimiz sart-
larinda saglik hizmet sunum ihtiyaglarina
cevap verememektedir. Ustelik bu diizen-
leme 30 yatakli bir ilge hastanesi ile 1500
yatakli bir Universite hastanesi ihtiyacini da
karsilamak durumdadir.

Oysa Universite hastanelerinin saglik ve
egitim sistemi igerisindeki rolleri ve fonksi-
yonlarini dikkate alan bir igletme modelinin
olusturulmasi gerekir. Universite hastane-
lerinin yapisal olarak ihtiyag duydugu du-
zenlemeler yapilamamigtir. Ortaya c¢ikan

UNIVERSITE HASTANELERI SORUNLARININ ANALiZi
(YAPISAL, ISLETME, FINANSAL, GALISAN)

problemler ¢cogu kez kismi mUdahalelerle
coziilmeye calisiimistir. Universite hastane-
lerinin, sorunlarini tim yonleriyle ele alan
yapisal bir duzenleme yapilmasi bu kurum-
larin en Onemli ihtiyaclarindan birisidir.

B.1.1. Ucreti Déner
Sermayeden Odenen
Personelin Dagilim
Dengesizligi ve Mali Yuku

Universite hastanelerinin en énemli gider
kalemlerinden biri personel maliyetleridir.
Universite hastanelerinde personel maasla-
ri (sabit ek 6deme + performans ek 6deme
harig) genel olarak tniversite 6zel bltcesin-
den odenmektedir. Bununla birlikte Ucreti
doner sermayeden 0denen personel azim-
sanmayacak diizeydedir. Universite hasta-
nelerinin arasinda Ucreti doner sermayeden
6denen personel dagilimi ok farklidir. Or-
negin 2011 yilinda C Universite hastanesin-
de personel giderinin toplam gelire orani %
29, Y universite hastanesinde % 16 iken Z
Universite hastanesinde % 1’dir. Oysa bu
hastaneler vermis olduklari hizmetin kargi-
li§1 olarak SUT’a gore ayni fiyat tarifesine
tabidir. Yani isin bagindan itibaren bu hasta-
neler arasinda haksiz bir rekabet soz konu-
sudur. Slphesiz bu hastanelerin mali per-
formanslarinin benzer olmasi beklenemez.
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Grafik 2.Ucreti Déner Sermayeden Odenen Personelin Dagilim Dengesizligi ve Mali Yiikii,

2011, Universite Hastaneleri
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Kaynak: Atasever 2011

Not; Tablodaki harfler bir Universite hastanesini ifade eder

A Universite hastanesinde doner sermaye
kadrolarinda istihdam edilen personelin
toplam kadrolu personele orani %43 iken,
B Universite hastanesinde bu oran %Z2'dir.
Yani A Universite hastanesi istihdam ettigi
personelin maaslarini %43'Unl dbner ser-
mayeden Oder iken bu oran B Universite
hastanesinde sadece %z2'dir. Universite
ortalamasi ise %21'dir. Ucreti déner ser-
mayeden 6denen personelin finansal yUki
bazi hastanelerin finansal surdurdlebilirligi-
ni olumsuz etkilemektedir (Grafik 1).

Universite hastaneleri 2015 yilinda déner
sermayeden calistirilan personel giderleri
icin 424 milyon TL 6deme yapmistir. Bu tu-
tar Universite hastanelerinin déner sermaye
giderlerinin %5,7’sini olusturmaktadir (Ma-
liye Bakanligi, 2016). Saglk Bakanligr'na
bagli doner sermayeler ise 2015 yilinda
doner sermayeden calistirilan personel gi-
derleri igin 801 milyon TL 6deme yapmis-

tir. Bu tutar Saglik Bakanligr'na bagli doner
sermayelerin giderlerinin %3'Unl  olustur-
maktadir (Saglik Bakanligi, 2016).

Coziim Onerisi; Doner sermayeden calis-
tinlan personelin olusturdugu dengesizligi
gidermek igin en ideal ¢dzim olarak, bir ke-
religine mahsus doner sermayeden calisti-
rilan personeli merkezi yonetim bitgesine
veya 0zel butceye aktarmaktir. Daha sonra
ise artik doner sermayelerden personel is-
tihdamina musaade edilmemelidir. Bu ¢o-
zUm hem dengesizligi giderecek ve hem de
mali olarak zaten zor durumdaki doner ser-
mayelerde onemli bir rahatlik saglayacakir.

B.1.2. Hazine Payl
Odemesi

Muhasebat  Genel  Mudurligu
26.01.2011 tarihli ve 01126 sayil yazisi ile;

UNIVERSITE HASTANELERI SORUNLARININ ANALiZi
(YAPISAL, iSLETME, FINANSAL, CALISAN)
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01.01.2011 tarihinden itibaren Universitele-
re bagl doner sermaye isletmelerinde aylik
gayrisafi hasilatindan tahsil edilen tutarlar
Uzerinden genel bitgeye aktarilacak mik-
tara esas olan oran %1 olarak uygulan-
maktadir. Bu kesintiler zaten mali olarak
zor durumdaki doner sermayeleri olumsuz
etkilemektedirler. Universite hastaneleri ise
2015 yilinda doner sermayeden 64 milyon
TL hazine hissesi aktarimi yapilmistir (Mali-
ye Bakanhgi, 2015).

Coziim Onerisi; Bu kesintiler zaten mali
olarak zor durumdaki doner sermayeleri
olumsuz etkilemektedirler. Universite has-
taneleri Uzerindeki bu kesintiler kaldiriima-
lidur.

B.1.3.Arastirma Fonu Yuka

2547 sayill Kanunun 58. Maddesinin (b)
fikrasinin 2. bendi geregince “Universite-
lerde arastirma projelerinin finansmaninda
kullanilmak tzere; Universite doner serma-

SASAM ANALiz,,

ye isletmelerinden, 0gretim Uyelerinin dog-
rudan veya dolayli katkisi olup olmadigina
bakilmaksizin elde edilen her tirli gayri safi
hésilatin en az % 9'i Universite blnyesinde
yurutdlen Bilimsel Arastirma Projelerinin fi-
nansmani igin kullanilir’ hikma yer almak-
tadir.

Bu hukim ile Universite hastanelerinin tah-
silatlarinin en az %5'i bilimsel aragtirmalara
ayrilmaktadir. Ayrilan bu tutar ilgili Yksek
Ogretim Kurulu biitcesine 6z gelir olarak
kayit edilir. Ayrica Saglik Bakanhigrna bag-
li olup Universitelerle ortak kullanilan has-
tanelerde belirlenen usul ve esas geregi
tahsilatlarinin %2,5'i bilimsel arastirmalara
ayirmak zorundadirlar. Universite biitcele-
rinde doner sermayelerin ayirmak zorunda
olduklari bu bilimsel arastirma tutarlari igin
arastirma fonlar olusturulmustur. Bu fonlar-
dan bilimsel arastirma yapacak butun aka-
demisyenler faydalanmaktadir. Bu yik za-
ten giderlerini kargilayamaz durumda olan
saglik doner sermayelerinin mali yapisini
iyice bozmaktadir (Atasever, 2016).

UNIVERSITE HASTANELERI SORUNLARININ ANALiZ}
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Coziim Onerisi

(a) Universitelerin bilimsel arastirmalarinin
finansmani icin merkezi yonetim butgesin-
den finanse edilen farkli kaynaklar olustu-
rulmali ve kaynak aktarimi saglanmalidr.

(b) Kalkinma Bakanliginin, gerek TUBI-
TAK'In gerek kalkinma ajanslarinin ve ge-
rekse diger bircok finansman kaynagi mev-
cuttur. Dolayisiyla Universitelerde bilimsel
calisma yapacak akademisyenleri ihtiyag
duyduklari finans igin bu kaynaklara yon-
lendirmek gereklidir.

(c) Universitelerin bilimsel arastirmalar icin
o0zellikle uluslararasi destek fonlarina yo-
nelmelidir.

(d) Ayrica bilimsel arastirmalar icin ilgili sek-
torlerle isbirligi yapilarak bir taraftan tlkenin
ar-ge ihtiyaci karsilanmali diger taraftan
arastirmalar igin 6zel sektor kaynakl fonlar
olusturulmalidir. Bu durum Ulkemizin kal-
kinmasinda da faydali olacaktir.

Bu calismalarla ile hem bilimsel arastirma-
lar1 gelistirmek hem de bu kapsamda doner
sermayelerin Uzerindeki bu yuku azaltmak
mUmkdnddr.

B.1.4. Katma Deger Vergisi
(KDV) Kaybi

Universite hastaneleri alimlari ve giderle-
ri igin butcelerinden KDV odemesi yapar
iken Ozel hastanelerden ve vakif Universite
hastanelerinden farkli olarak KDV tahsilati
yapamamaktadir. Yani KDV kamu saglk
hizmet sunuculari i¢in giderlerini artiran bir
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husus oldugu halde gelirlerine herhangi bir
etkisi yoktur. Bir diger degisle 6zel hastane-
lerden ve vakif Universite hastanelerinden
farkli olarak Universite hastaneleri Uzerle-
rindeki KDV yikunu yansitamamaktadir.
Universite hastaneleri saglik isletmelerinin
bu sekilde KDV dolayisiyla olusan kaybi gi-
derlerinin yaklasik %8'i civarindadir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinin
hizmet satiglarinda 0zel hastaneler gibi
KDV eklemelerine ve tahsilat yapmalarina
musaade edilmelidir.

B.1.5. Mesleki Sigorta
Giderleri

“Kamu kurum ve kuruluglarinda calisan ta-
bipler, dis tabipleri ve tipta uzmanlik mev-
zuatina gbre uzman olanlar, yaptiracaklari
sigorta sozlesmesinin primlerini sigortaclya
veya sigorta acentesine Odedikten son-
ra, 0dedikleri prim tutarinin yarisini doner
sermayesi bulunan kurumlarda doner ser-
mayeden, doner sermayesi bulunmayan
kurumlarda kurum butcesinden geri alir’
(Resmi Gazete, 2010; 27648 madde 3)
hikmii ile Tibbi Kétii Uygulamaya iliskin
Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasi yarisi
Universite hastanelerinin doner sermaye
butcesinden karsilanmaktadir. Bu nedenle
yapllan ddemelerde gider artisina neden ol-
mustur (Atasever 2014).

Coziim Onerisi; Mesleki sigorta giderlerini
karsilayacak sekilde saglik hizmet fiyatlari
artirimalidr.
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B.1.6. Fiziki Mekan
Yetersizligi ve Tibbi
Donanmm Ihtiyaci

Hizmet binalari ve tibbi donanimi buyuk
Olglde ekonomik Omrunu doldurmus olan
universite hastanelerinin yatirm ihtiyaci art-
mistir. Bu ihtiyaclarin Universite hastanele-
rinin doner sermaye butcelerinden karsilan-
masI mumkun degildir. 2005 yilindan beri
saglik hizmetleri Fiyatinda (SUT) énemli bir
artisin olmamasi dolayisiyla zaten mali so-
runlar yasayan birgcok Universite hastanesi
yatirim ihtiyacini kendi imkanlar ile karsila-
yamaz durumdadir.

Coziim Onerisi; Sadlk hizmet fiyatlar
amortisman saglik hizmet sunucularinin
amortisman giderlerinin karsilayacak sekil-
de artirlmali fiziki mekanlari ekonomik 6m-
rind tamamlamis saglik hizmet sunuculari
icin ise Turkiye yatirim butgesinden kaynak
ayriimalidir.
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B.1.7. Nébet Ucret
Giderleri

Mevcut Yasal Mevzuat hikiumleri dogrultu-
sunda ilgili saglik tesislerinde mesai diginda
calisan personele nobet (normal nobet-icap
nobeti) licreti doner sermaye kaynaklarin-
dan odenmektedir. Buyuk odlctide personel
ihtiyact nedeniyle olusan nobet giderleri
universitelerin 0zel bitcesi yerine hastane-
lerin doner sermaye butgesinden 6denme-
si Universite hastanelerin doner sermaye
butceleri Uzerindeki mali yukleri artirmigtir.
2010 yilinda yapilan diizenleme ile nébet
Ucret ddenen birimler artirilmis, saglik per-
soneli diginda kalan personele de nobet Uc-
reti 0denmeye baglanmig, 0denecek nobet
saat Ucreti ve tutarlari artirimigtir.

Universite hastaneleri ise 2015 yilinda dé-
ner sermayeden 243 milyon TL ndbet Gcre-
ti 6demigtir. Bu tutar Universitelerin doner
sermaye giderlerinin %3,3 ‘Une tekabdul et-
mektedir.



Coziim Onerisi; Nobet giderlerinin en
onemli sebebi yeterli saglik personelinin
istihdam edilememesidir. Dolayisiyla biyuk
olglde personel eksikliginden kaynaklanan
bu giderlerin azaltiimasi igin ihtiya¢ olan
alanlarda personel kadrosu verilmeli, per-
sonel atamasinda cok iyi analizler yapiima-
lidir. Ayrica;

* Personel sayisi yeterli kliniklerde insan
kaynaklari optimal kullanilarak vardiya usu-
i calisma yontemine gegilmelidir.

* Personel istihdami yeterli birimlerde nébet
parasi yerine tuttugu saat kadar izin veril-
melidir.

B.1.8. Universite
Hastanelerinin Saglhik
Sistemindeki Yerinin Net
Olarak Belirlenmemesi

Universite hastaneleri bir hizmet hastanesi
degil; 2547 sayili Yuksekogretim Kanunu-
na gore arastirma ve uygulama merkezidir.
Hizmet hastanelerinden farkli olarak saglik
hizmet sunumu yaninda egitim ve arastirma
fonksiyonlari da vardir.

BuglnkU haliyle Universite hastanelerine
hem birinci basamak, hem ikinci basamak,
hem de Ug¢lncu basamak hastalari herhan-
gi bir engel olmadan bagvurabilmektedirler.
Maliyeti, riski dusuk, zahmeti az ve saglik
hizmeti talebinin buytk kismini olusturan
ve saglik kurumlari igin karli olan ve gelir
getiren hizmetler, 6zel hastaneler ve diger
kamu hastanelerinde karsilanmaktadir. Bu
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hastanelerin ¢ozemedigi ve Ustlenmek is-
temedigi ozellikli, riskli, daha Ust duzeyde
bilgi, beceri ve teknolojik yaklasim; daha
yogun emek ve zaman gerektiren ve ma-
liyeti yuksek ama geliri diguk hizmetler
universite hastanelerine kalmaktadir. Bu
ve benzer nedenler Universite hastaneleri-
ni mali surdurulebilirlik kaygisiyla birinci ve
ikinci basamak saglik hizmeti taleplerini de
kabul etmeye zorlamaktadir.

Goziim Onerisi;  Saglk sistemimizde
Universite hastanelerinin misyonu netles-
tirilmeli, arastirma ve egitim rollerine zarar
vermeyecek sekilde ileri derecede saglik
hizmeti Ureten referans kurumlar olarak
yapilanmalari/kalmalari saglanmalidir. Uni-
versite hastanelerinin saglik sistemimizde
kendilerinden beklenen ileri derece saglk
hizmeti rolune uygun bir konuma gegmeleri
bakimindan, onlarin hasta profillerine uygun
surddrulebilir bir geri 6deme politikasinin
uygulanmasi gerekmektedir. 750 bin nifus
alti illere Universite hastanesi agilmamalidir
(Saglik-Sen, 2014). Bunun yaninda ozellik-
le “Arastirma Universitesi” statiisii verilmis
universite hastaneleri hasta tedavisinden
cok arastirma hizmetlerini dnceleyecek bi-
cimde desteklenmelidir.

B.1.9. Universitelere
Bagli Hastanelerde Tam
Gun Mesai Sisteminin
Uygulanamamasi

Turkiye saglik sisteminin en onemli sorun-
larindan biri olan Turkiye saglik sisteminde-
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ki ikili calisma sistemi, Universitelere bagl
saglik isletmelerinde halen devam etmekte-
dir. Saglik Bakanligrnca 2010 yilinda getiri-
len ve kamuoyunca Tam Gl Yasasl olarak
bilinen uygulama ile Saglk Bakanligi’'na
bagh saglik tesislerinde sorun ¢ozulmus
iken Universitelerdeki bu karmasa halen de-
vam etmektedir. ikili calisma sistemi Déner
sermayeli saglik isletmelerindeki en dnemli
yapisal sorunlardan biridir.

Saglik Hizmetleri Genel MidUrligi’niin tam
gun yasasi uygulamasi konulu 2014/8 sayili
genelgesinde tip fakiltesi ve dis hekimligi
fakUltelerinde gbrev yapan dogent ve pro-
fesorler icin duzenleme yapilmistir. Bu di-
zenlemeye gore; Universitelerdeki mevcut
uygulamaya gore, tip faklltesi ve dis he-
kimligi fakultelerinde gorev yapan dogent
ve profesorler, saat 17.00°’dan sonra kendi
kurumlarinda veya ozel hastane ve vakif
universitesi hastanelerinde galisabilmek-
tedir. Fakat dogent ve profesorler sayis,
kurumdaki toplam sayinin % 50’inden fazla
olamamaktadir. Universite disinda calisa-
cak hocalarin gelirlerinin %50”si kendisine,
% 50’si Universiteye verilmektedir. Bunun
yanisira serbest calisan profesér ve do-
gentlerden universitelerde belli sartlarda ve
%5 orani ile sinirli olarak s6zlesmeli dgre-
tim Uyesi galistiriimasi mumkundur.

S0z konusu uygulamada Ozelde galisma-
sina izin verilecek dogent ve profesorlerin
nasll belirlenecegi ve bu hakkin verilmedigi
diger hekimlerle esitligin nasil saglanacagi
konusu belirsizdir. Ayrica bu uygulamanin
amaglanan yarari saglayamamis, yani uni-
versite hastanesinden ayrilan ogretim Uye-
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lerini, tekrar Universite hastanelerine geri
getirememistir. Uygulama universite hasta-
nelerinde dengeyi, hastane iginde Uretim ve
verimlilik artigini olumsuz etkileyebilmektir.

Coziim Onerisi; Universite dgretim iiyeleri
sadece Universitelere bagli saglik tesisinde
calismalidir. Herhangi bir sekilde Universi-
te diginda saglik hizmeti sunarak galigmasi
yasaklanmalidir. Ogretim Uyelerinin calis-
malari hakkaniyetli bir performans sistemi
ile kendilerine gelir olarak donmelidir.

B.1.10. Universitelere
Bagli Hastanelerdeki
Ozel Muayene/islem
Uygulamalar

Saglik Bakanligi'nca 2010 yilinda getirilen
ve kamuoyunca Tam GuUn Yasas! olarak
bilinen dizenleme ile kaldirilan Universi-
telerdeki 6zel muayenefislem uygulamasi
2013 yilinda tekrar geri getirilmistir. Bu uy-
gulamaya gore mesai saatleri disinda Uni-
versitelere bagli hastane ve dis hekimligi
fakUltelerinde calisan profesor ve dogent
ogretim Uyeleri, belirlenen 6zel muayene/is-
lem Ucretlerinin 6denmesi karsiliginda ozel
hizmet vermektedirler. Bu uygulama isletme
ile galiganin gelirinin birbirinden bagimsiz
olarak degismesi sonucunu dogurmaktadir.
Yani Universite hastaneleri zarara eder iken
bu hastanede galisan bazi ogretim Uyeleri
ok iyi bir gelir diizeyi elde edebilmektedir-
ler. Bu uygulamalar igletmecilik kurallarina
aykiri olup bu igletmelerde kuyruk olustur-
maktadirlar. Yani uygulamanin kendisi dog-
rudan burokrasi olugturmaktadir.
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Uygulama hastalarin cepten 6deme pay-
larini artirmigtir. Bu anlamda vatandas
memnuniyetini olumsuz etkilemektedir. Uy-
gulama katastrofik saglik harcamalarinin
artmasina yol agabilmektedir.

Coziim Onerisi; Universite saglik tesisle-
rinde 6zel muayenelislem uygulamasina
son verilmelidir. Bunun gibi cepten har-
camalari ve burokrasiyi artiran yontemler
yerine performansa dayall ve isletme ve-
rimliligini artiran bir sistem kurulmalidir.
Oregin; (iniversite hastanelerinde gérev
yapan ogretim Uyesi muayenelerinde SUT
fiyatinin profesér icin 2, dogent igin 1,5 ve
yardimci dogent igin ise 1,25 katsay! ile
carpilarak fiyatlandiriimasi ve bu katsayinin
e ogretim yelerinin performans puanlarina
T | ayni oranda yansitilarak kullaniimasi verim-
: "% ) liligi artirabilir. Ayni sistem cerrahi iglemler,

' diger tibbr mudahaleler veya raporlamalar
. | icin de uygulanabilir. Ogretim tyeleri kendi-
lerinin gergeklestirdigi islemler igin yuksek
bir katsay! ile degerlendirilerek performans
odemesi yapilabilir. Ayrica gozetimlerinde
veya kontrollerinde gergeklestirilen iglem-
ler iginde belirlenecek bir katsayi Uzerinden
yine 0deme yapilabilir. Bu sistemin bir so-
nucu olarak niceliksel ve niteliksel olarak
cok is yapan Ogretim Uyeleri daha ok ka-

Saglik Bakanligi’'nca | zang elde edecek, bundan da isletme gelir
2010 yilinda getirilen ve | ©lde edecekir.
kamuoyunca Tam Giun Yasasi
olarak bilinen duzenleme ile | p 1 11, iniversitelere Bagh
kaldinlan Gniversitelerdeki | Hastanelerin isletme
6zel muayene/islem | ve Teskilat Yasasinin
uygulamasi 2013 yilinda tekrar | Olmamasi
geri getirilmistir.

Saglik Bakanligrna baglh doner sermayeli
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isletmelerin hem isletme kanunu (209 sayili
kanun) ve hem de teskilat kanunu (663 ve
694 sayili KHK) olmasina ragmen universi-
te hastanelerin bu ikisi de yoktur. ~Univer-
site hastaneleri her turll is ve iglemi 2547
sayili Yuksekogretim Kanununa dayandiril-
maktadir.

Uygulama gostermektedir ki; Universite
sadlik tesisleri icin YOK'e badl diger ku-
rumlari da yoneten 2547 sayili Kanun ye-
tersiz kalmaktadir. Bu nedenle Universite
hastaneleri ¢ogu konuda ya mevzuat ye-
tersizligine ya da mevzuat geliskilerine ta-
kilmaktadir. Omegin, Saglik Uygulama ve
Arastirma Merkezi olarak tanimlanan bu
birimlerin saglik hizmeti sunumuyla alakali
gorev ve sorumluluklarina ve ayni zamanda
bir hastane olduklarina ve bu birime bir bag-
hekim atanmasi gerektigine ve baghekimin
yetkilerine, baghekim ile dekan arasindaki
hiyerarsiye, tip fakultesinde gorevli 6gretim
Uyelerinin bu birimde hangi kosullarda go-
revli sayllacagina, anabilim dali/bilim dali
gibi akademik yapilanmanin bu birimlerdeki
karsiliginin, yetki ve sorumluluklarinin ne
olduguna dair hukuki diizenleme bulunma-
maktadir.

Coziim Onerisi; Universitelere ait saglik
hizmet sunuculari iin 6zel bir teskilat yasa-
s olusturularak, modern bir isletme mevzu-
ati olusturulmalidir.

B.1.12. Saglik Sistemindeki
Yasanan Haksiz Rekabet
Uygulamalar

Ozel hastane konumunda olmasina ragmen
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vakif Universitelerinin birgok alanda univer-
site hastanesi gibi iglem gormektedirler.
Buda 0zellikle kamuya ait saglik isletmeleri
acisindan haksiz rekabete yol agmaktadir.
Ornegin vakif iiniversitelerinin fiyatlandirma
agisindan kamu Universite hastaneleri gibi
fiyatlandirimakta, oysa 6zel hastane gibi
fark alabilmektedir.

Coziim Onerisi; Universite hastaneleri
icin yapilacak ddemeler kamuya ait kisitla-
rin (ihale mevzuati, mali mevzuat ve diger
mevzuat kisitlarl) tabi olusturdugu handi-
kaplari giderecek sekilde olusturulmalidir.

B.1.13. Universite Hastaneleri
Icin Duzenleyici Bir Ust
Yapinin Olmamasi

Saglik Bakanhigrna bagll hastaneler igin



f

U

Saglik Bakanligrna bagh

hastaneler icin duzenleyici/

denetleyici ve haklarini

arayan/koruyan bir bakanlik

bulunmasina ragmen
universite hastaneleri bu
anlamda sahipsizdir.

diizenleyici/denetleyici ve haklarini arayan/
koruyan bir bakanlik bulunmasina ragmen
universite hastaneleri bu anlamda sahipsiz-
dir. Universite hastanelerinin de diizenli ola-
rak izleme ve degerlendirmeye tabi tutulma-
masl ve iyi performans gosteremeyenlerin
uzerinde yaptirimlarin uygulanmasi gerekir.

Coziim Onerisi; Universitelere hastaneleri
icin 6zel bir teskilat yasast ile Yiiksek Ogre-
tim Kurulu iginde merkezi bir birim olugtu-
rulmalidir. Bu merkezi birim Universite has-
tanelerine yonelik izleme ve degerlendirme
sistemi gelitiriimelidir. Ayrica bu hastane-
lerin haklarini arayan/koruyan bir teskilat
olusturulmalidir.
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B.1.14. Universite
Hastanelerinin Optimal
isletme Biiyuklugiinde
Olmamalar

Son donemde ozellikle yeni kurulan Univer-
site hastanelerinin ¢ok kuguk ol¢cekli olmasi,
yeterli hasta sayisina sahip olmayan yerler-
de kurulmus olmalari, saglik hizmet perso-
nelinin yeterli sayida olmamasi nedeniyle 3.
basamak saglik hizmeti verme fonksiyonu-
nu yeterince icra edememeleri karsilagilan
sorunlar arasindadir.

Ayrica, saglik sistemi iginde 3. basamak
saglik hizmeti saglama gorevi olan uni-
versite hastanelerinin onemli bir kismi son
donemde 2. basamak saglik hizmeti su-
nucularinin icra edebilecekleri ve ayaktan
tedavinin agirlikli oldugu saglik hizmetlerini
sunmaya baslamiglardir. Ayaktan tedaviler
icin belirlenen fiyatlarin maliyetlerin Gzerin-
de olmasi nedeniyle 2. basamakta tedavi
edilebilen hastalarin daha sik bagvurdugu
Universitelerin finansal durumlari daha iyi
olurken, tedavileri maliyetli ve zaman alan
hasta profiline sahip blyuk Universite has-
taneleri finansal agidan s6z konusu hasta-
lardan zarar edebilmektedirler.

Coziim Onerisi; Tip fakiiltelerinin agilma-
larina veya mevcutlarin hizmetlerini devam
ettirmelerine yonelik olarak asgari standart-
lar belirlenmeli ve bu standartlarin yerine
getirilemedigi durumlarda tip fakultesi agil-
masina musaade edilmemelidir. Mevcut-
lardan bu kriterleri yerine getiremeyenlerin
durumu ayrica degerlendirilmelidir.

UNIVERSITE HASTANELERI SORUNLARININ ANALIZ}
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B.1.15. Universite Hastane
Yonetimi ve Diger Birimlerle
Iliskilerin Net Olmamasi

Universitelere hastane isletmelerinin dogal
olarak en yakin iliski kurdugu Universite bi-
rimi olan tip fakilteleri ile iligkiler gergekten
oldukca karmasiktir. Belli bir standardi ve
kurali yoktur. Yonetici olarak secilen kisilere
gore bagarili veya basarisiz ornekler mev-
cuttur. Tip fakiltesi giderleri 6zel butce ile
finanse edilirken hastane isletmesi gider-
lerinin doner sermaye bltgesinden karsi-
lanmasi gerekmektedir. Ancak bu iki butce
arasinda (0zel butge-doner sermaye) 0zel-
likle rektorlerin tip fakUltesi kdkenli oldugu
yerlerde kaynak gegisleri olabilmektedir. Bu
durum Universite bazinda doner sermaye
lehine veya aleyhine sonuglar dogurabil-
mektedir (Saglik- Sen, 2014).

Coziim Onerisi; Bu hususlarin YOK biin-
yesinde olusturulacak Universite hastanele-
rinin sorunlarini tespit eden ¢ozimleyen bir
fonksiyon gérecek “Universite Hastaneleri
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Kurulunda” tartisilarak yasal bir gergeveye
kavusturulmalidir (Saglik- Sen, 2014).

B.1.16. Universite
Hastanelerinin Egitim
Fonksiyonunun Getirdigi
Mali Yikler

Saglik profesyonellerinin egitim maliye-
tinin hesaplanmasi; bu egitimin kendine
0zgu ve diger birgok meslekte var olmayan
o0zellikleri nedeniyle, cok kapsamli galisma
ve analizleri gerektirmektedir. Saglik hiz-
metlerinin sunumunun hekim basta olmak
Uzere birgok diger meslek grubunun ortak
katkilarini gerektiren bir ekip hizmeti oldu-
gu, bu ekibin egitimi icinde Universite has-
tanelerinde verilen egitimin ¢ok 6nemli bir
yeri oldugu bilinmektedir. Bu nedenle egitim
hastanelerinin verdikleri hizmetin maliyetini
hesaplarken diger tum maliyet kalemlerinin
yaninda saglik profesyonellerinin egitiminin
maliyetini de goz onlne almak gerekmekte-
dir (UHB, 2010).




Turk saglk sisteminde egitim fonksiyo-
nunun en onemli mali yukinun Universite
hastaneleri ve dis hekimligi fakdltelerinde
oldugunu sdyleyebiliriz. Konuyla ilgili olarak
Universite Hastane Birligi Temmuz 2010'da
“Tip Fakultelerinde Egitimin Finansal Boyu-
tu” raporuna hazirlatmistir. Bu rapora gore
tip fakultelerindeki egitim hizmetlerinin Gni-
versite hastanelerine mali yukunin %25 ci-
varinda oldugu ifade edilmektedir.

Ote yandan saglik isletmelerinde staj ya-
pan ogrencilerin giderleri doner sermayeli
saglik isletmelerini giderlerini artiran onemli
hususlardan biridir. Mevcut yasal mevzu-
at hukumleri dogrultusunda doner serma-
yeli saglik isletmelerinde 6ncelikle ylksek
ogretim kurumlari 6grencileri, kamu saglik
meslek lisesi 6grencileri ve kalan kontenja-
na bagli olarak da protokol imzalanan ¢zel
anadolu saglik meslek liseleri 6grencilerine
mesleki beceri egitimi (staj) yaptiriimaktadir.
Sdz konusu 6grenciler ilgili doner sermayeli
saglik isletmesine mali yik getirmektedir.
Aslinda tamamen merkezi yonetim butce-
sinden karsilanmasi gereken soz konusu
giderler doner sermayelerce ddenmektedir.
Ayrica bu ogrencilerin yemek giderleri de il-
gili saglik tesislerinde kargilanmaktadir.

Coziim Onerisi;

* Tip fakltelerinin egitim giderlerinin mer-
kezi yonetim bltcesinden karsilanmasi bu-
nun iginde bir maliyet ¢alismasi yapilarak
ogrenci bagi bir 6deme yapilmasi,

« Stajyer dgrencilerin olusturdugu giderleri
ise devlete ait okullar igin devlet okullarinca
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Ozel 0zel okullar icin ise 0zel okullarca kar-
silanmasi,

« Stajyer 6grencilerin yemek giderleri icin de
merkezi yonetim bltcesinden ddenek veril-
mesi gerekir.

B.1.17. Hizmet Alimlarindan
Kaynaklanan Ihbar ve Kidem
Tazminat Giderleri

Alt isverenler tarafindan calistirilan isgilerin
kidem tazminatlarinin 6denmesi hakkin-
da 6552 sayili Kanunun 8'nci maddesi ile
4857 saylli Is Kanunun 112'nci maddesine
eklenen bazi fikralara istinaden Calisma ve
Sosyal Givenlik Bakanligi'nca 08.02.2015
tarihli ve 29261 sayili resmi gazetede °
Kamu ihale Kanununa Goére ihale Edilen
Personel Calistirimasina Dayali Hizmet
Alimlari Kapsaminda istihdam Edilen iscile-
rin Kidem Tazminatlarinin Odenmesi Hak-
kinda Yonetmelik” yayimlanmistir.

Maliye Bakanligi bu kapsamda olugan ihbar
ve kidem tazminatlarinin Universite hasta-
nelerinin doner sermaye butcesinden 0de-
necegine hukmetmistir. Dolayisiyla perso-
nel ihtiyacini kadro verilmediginden dolayi
hizmet alim yontemi ile karsilamaya caligan
doner sermayelere ilave bir yik daha gel-
mistir.

Goziim Onerisi; Hizmet alim kapsaminda
caligtirilan personele ait ihbar ve kidem
tazminat giderleri doner sermaye butgele-
rinden degil merkezi yonetim bitgesinden
karsilanmalidr.

UNIVERSITE HASTANELERI SORUNLARININ ANALIZ}
(YAPISAL, iSLETME, FINANSAL, CALISAN)



B.1.18.Hizmet Alim
Giderlerindeki Arfislar

Son yillarda hizmet alimi ile galistirilan per-
sonel sayisindaki artislar sonucunda hizmet
alim giderlerinde blyuk artiglar olmustur.
Bu gider kalemleri 2015 yili sonu itibariyle
Universite hastanelerinin déner sermaye
butgesi Uzerindeki en onemli gider kalemle-
rinden biri olmustur. S6z konusu giderlerin
artmasindaki en onemli nedenlerden biri de
ozellikle temizlik, guvenlik, yemekhane, veri
hazirlama gibi personel ihtiyaglari igin yeterli
kadrolarin verilmemesidir. Doner sermayeli
isletmelerde bu ihtiyaglarini kargilamak igin
hizmet alim yontemini kullanmistir.

Universite hastanelerde 2015 yilinda déner
sermayeden yapilan hizmet alimlari igin
1,7 milyar TL odeme yapmistir. Bu tutar
Universite hastanelerin doner sermaye gi-
derlerinin yaklasik % 22,9'onu olusturmak-
tadir (Maliye Bakanligi, 2016).

Goziim Onerisi; Doner sermaye biitgele-
ri olusturulur ve SUT fiyatlari belirlenirken
hizmet alim personeline ait giderler goz
onunde bulundurulmali ve hizmet alim alim-
larinda rasyonel insan kaynagi planlamasi
yapilmalidir.

B.1.19. Temel Tip Bilimi
Ogretim Uyelerinin ve
Personelinin Olusturdugu
Mali Yak

Universitelere ait tip fakiiltelerinde veya dis
hekimligi fakiltelerinde calisan personel
veya temel tip bilimlerindeki 0gretim Uyeleri
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ve personele hastane doner sermayesin-
den doner sermaye ek ddemesi ddenmek-
tedir. Oysa bu personelin hizmet sunumu-
na bir katkisi yoktur.

Goziim Onerisi; Universitelerin saglik te-
sislerinde hizmet sunumuna katkisi olma-
yan personelin ek 0demelerinin Universi-
telerin 0zel butgesinden kaynak eklenerek
odenmesi gerekir. Temel tip bilimi 6gretim
Uyelerinin durumuna iliskin olarak, perfor-
mans 0demelerinin belirlenmesinde, sunu-
lan hizmetin yani sira girilen ders saati ve
yapilan yayin sayisinin (hem nitelik hem
nicelik agisindan) ve diger akademik etkin-
liklerin de degerlendirmeye alinmasi gere-
kir. S6z konusu unsurlar arasinda katsay!
farkliliklarinin makul bir denge gozetecek
sekilde Universiteler tarafindan belirlenebil-
mesi saglanmalidir.

B.1.20 Calisan Personele
Odenen Sabit Odemelerin
Diger Kamu Kurumlarindan
Fakl1 Olarak Vergiye Tabi
Tutulmasi

Universite hastanelerinde galisan persone-
le 375 sayili KHK gore 6denen sabit ode-
melerin diger kamu kurumlarindan farkli
olarak vergiye tabi tutulmasi doner sermaye
butcelerinde onemli miktarda mali yuk olug-
turmaktadir. Bu durum ayrica doner serma-
yeli saglik isletmelerinde galisan personelin
vergi dilimini diger kamu kurum personeli-
ne gore daha cabuk yUkseltmektedir. Bu
durumun personel acisindan olusturdugu
adaletsizlikleri gidermek igin gesitli dizenle-
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Universite hastanelerinde ¢calisan
personele 375 sayil1 KHK gore
o6denen sabit 6demelerin diger

kamu kurumlarindan farkli olarak
vergiye tabi tutulmasi doner sermaye
butcelerinde onemli mikiarda mali
vuk olusturmaktadair.

meler yapiimasina ragmen istenen sonuca
tam anlamiyla ulagilamamistir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde
calisan personele 375 sayili KHK gore dde-
nen sabit 6demelerin diger kamu kurumlari
gibi vergiye tabi tutulmasi yoninde duzen-
leme yapilmasi gerekir.

B.2. i§1e_!mecilik Sorunlar ve
Cozum Onerileri

B.2.1. Universite
Hastanelerinin Butce
Disiplininin Zayif Olmasi

Universite hastanelerinde biitge disiplininin
zayif olmasi onemli yapisal sorunlardan
biridir. Bu igletmelerinin bitgelerinin belir-
lenmesinde, ek but¢e yapilmasinda sinir-
lar1 belirlenmis mevzuat eksikligi yuzinden
bazen bu isletmeler isletmecilik kurallarina
oldukga aykiri uygulamalara gidebilmekte-

dirler. Bu igletmelerin gelirlerinin gok Ustlin-
de gider yapmasi oldukga sik karsilasilan
bir durumdur. En temel bitge prensibi gelir
gider dengesinin énemsenmedigi durumlar
s0z konusu olabilmektedir.

Coziim Onerisi; Universite hastaneleri-
nin doner sermaye butgelerinin gelir esasli
yapiimasi ve butgenin uygulanabilirliginin
kontrol edilip onaylanmasi igin gerekiyorsa
mevzuat degisikligi yapiimasi gerekmekte-
dir.

B.2.2 Muhasebe Kayitlarinin
Saglikli1 ve Duzenli
Olmamasi

Bir ¢ok universite hastanelerinin hastane
bilgi yonetim sistemi ile uyumlu genel kabul

gormus muhasebe ilkelerine uygun standart
bir muhasebe sistemi bulunmamaktadir.
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Coziim Onerisi; Hastane bilgi yonetim
sistemi ile uyumlu genel kabul gormus
muhasebe ilkelerine uygun standart bir
muhasebe sistemi gelistirilerek muhasebe
kayitlarinin duzenli ve saglikli bir sekilde
yapllmasi saglanmalidir. Ayrica bu kayitlar
merkezi bir birim tarafindan konsolide edile-
rek takip edilmelidir. Universite hastaneleri
doner sermaye muhasebelerini kendileri
tutmalidir.

B.2.3. Universite
Hastanelerinin Hizmet
Alimlarinda Yuksek Maliyet
Sorunu

Saglik Bakanligrna bagh isletmelerin ak-
sine Universite hastanelerinde hizmet alim
yontemi ile istihdam edilecek isci sayisinin
tespiti ve is¢i Ucretleri herhangi bir kriter
bulunmamakta ve Universiteler arasinda
farkllik gdstermektedir. Buda bazi déner
sermayeler Uzerinde oldukga dnemli mali
yukler olusturmaktadir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde
de hizmet alimi ile calistirilacak personel
sayisina standartlar getirimelidir.

B.2.4. Universite
Hastanelerinde Stok Yonetimi
Zayiflig:

Universite hastanelerinin bircogunda stok
yonetimi oldukca zayiftir. Bu hastaneler-
de Saglik Bakanligi'nda kullanilimakta
olan Malzeme Kaynaklari Yonetim Sistemi
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(MKYS) gibi ortak bir otomasyon sistemi
bulunmamaktadir. Stok seviyelerinin belir-
lenmesine iligkin kriterler belirlenmemistir.
Fiili ve kayitli stoklari gogunlukla uyumsuz-
dur.

Goziim Onerisi; Fiili ve kaydi stoklarin
uyumlu hale getirilebilmesi igin etkin bir
stok yonetim sistemi olusturularak merkezi
bir birim tarafindan takip edilmelidir. Azami
Stok Seviyesi Uygulamasina gegilmelidir.
Universite hastaneleri ortak bir sistem ge-
litirebilir ya da Saglik Bakanligr'nin MKYS
sistemini kullanabilir.

B.2.5 Universite
Hastanelerinde ilag, Tibbi
ve Laboratuvar Malzeme
Maliyetlerin Yuksek
Olmasi

Ozellikle Giniversitelere bagl déner serma-
yeli isletmelerde piyasa fiyat arastirmasi-
nin saglikl yapilmamasi ve borg vadesinin
uzun olmasi sebebiyle satin alma fiyatlari
yuksektir. Ayrica bu isletmeler toplu alim
yapamadiklarindan dolay! dlgek ekonomi-
sinin olusturdugu avantajlardan yararlana-
mamaktadir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde
piyasa arastirmasi, ihtiyag ve stok fazlasi
gibi islemler igin ortak bir sistem gelistirebilir
ya da Saglik Bakanligi MKYS Programlarini
kullanilabilir. isletmecilikle ilgili diger tedbir-
leri alarak bor¢ vadelerinin kisaltiimasiyla
daha uygun maliyetle Urin tedarikine gidil-
melidir. Universitelere bagli déner serma-
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sebebiyle éatm alma
fivatlarniyuksektir.

yeli saglik isletmeleri de il iginde kendileri
bir araya gelerek ya da kamu hastaneleriile
birlikte toplu alim yapmaldir.

B.2.6. Universite
Hastanelerinde Yoneticileri
icin Yonetici Performansi
Uygulanmamasi

Universite hastaneleri yéneticileri isletmele-
rin yonetiminden sorumlu tutulmamaktadir-
lar.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde

sU
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bagarill yoneticiler odullendirecek, basari-
siz olanlara yaptirim uygulayacak bir sistem
gelistirimelidir. Universitelere ézgii olarak
geligtirilecek bir sistem ile yonetici perfor-
mans| degerlendirme sistemi kurulmalidir.

B.2.7. Universite
Hastanelerinde Verimliligin
Diuisik Olmasi

Universite hastanelerinin énemli bir kismin-
da tahsis edilen kaynaklar verimli kullanila-
mamaktadir. Bazilarinin hizmet dretim per-
formanslar dustktir. Bu nedenle gelirleri
yetersiz olan bazi Universite hastanelerinde
personele dusuk ek ddeme dagitiimaktadir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinin
verimliligi artiracak onlemler alinmalidr.
Ozellikle hekim basina muayene sayisl,
cerrah bagina ameliyat sayisini artirici ted-
birler saglik hizmet kalitesi dusurilmeden
yikseltimelidir. Ozellikle diisiik ek 6deme
dagitan Universite hastanelerinde sistemin
saglikh bir sekilde isleyebilmesi ve perso-
nel motivasyonunun saglanabilmesi igin ek
odeme tutarinin yukseltiimesi gerekmekte-
dir. Universite hastanelerinde 6zel muaye-
ne/islem gibi uygulamalara son veriimelidir.
Bu kurumlarda gorev yapan ogretim Uyesi
muayenelerinde SUT fiyatinin Profesor igin
2, dogent igin 1,5 ve yardimci dogent igin
ise 1,25 katsay! ile garpilarak fiyatlandiril-
masi ve bu katsayinin Ogretim Gyelerinin
performans puanlarina ayni oranda yansi-
tilarak kullaniimasi verimliligi artiracak bir
tedbir olacaktir.
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B.2.8. Universite
Hastanelerinin Bir kisminda
Hizmete Erisimde Zorluk
Yasanmasi ve Bekleme
Suireleri Uzunlugu

Universite hastanelerinin verimli ve etkin
bir sekilde galisabilmesi icin saglik hizme-
tine erisim kolay olmali ve bekleme sureleri
uzun olmamalidir. Oysa bazi hastanelerde
is sUreglerinin iyi tanimlanmamasi, ozel
muayene/islem gibi uygulamalar ve kalite
standartlarinin eksik uygulanmasi sik rast-
lanilan bir durumdur. isletmelerde is akis
sureglerini etkileyen burokratik zorluklar
yuksek maliyet ve verimsizlige neden ol-
maktadir.

Coziim Onerisi; Saglik Bakanligi'na bagli
hastanelerdeki kalite degerlendirme sis-
temi; kaliteli hizmet sunumunu Onceleyen,
tim hizmet sUreglerini bire bir degerlendi-
ren, hasta ve galisan guvenliginin on plan-
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da tutuldugu bir uygulamadir. Bu kapsamda
tum hastane sureclerini degerlendiren ve
623 ana standarttan olusan Hizmet Kalite
Standartlarinin - Universite hastanelerinde
de uygulanmasi sunulan hizmete erigimi
kolaylastiracak ve hizmet kalitesini yuk-
seltecektir. Buna benzer hizmet sureglerini
tanimlayan, kisaltan ve kaliteyi onceleyen
uygulamalarin Universite hastanelerinde de
uygulanmasi gerekir.

B.2.9. Universite
Hastanelerinin Bir Kisminda
Yetersiz Otomasyon
Sistemlerinin ve Hizmetin
Faturalandirmasi Sorunu

Universite hastanelerinde isletme yapisina
uygun olmayan ve aksakliklar gosterebilen
otomasyon programlari kullanilabilmekte-
dir. Bu durum hem hizmetlerin aksamasina
ve hem de faturalandirma problemlerine yol

Universite hastanelerinin verimli ve etkin bir sekilde
calisabilmesi icin saglik hizmetine erisim kolay olmali
ve bekleme sureleri uzun olmamalidir. Oysa bazi
hastanelerde is surec¢lerinin iyi tanimlanmamasi, 6zel
muayene/islem gibi uygulamalar ve kalite standartlarinin
eksik uygulanmasi sik rastlanilan bir durumdur.
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maliyetleri artiran bir husustur.
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Hastanelerde ortalama yatis

surelerinin uzun olmasi

acabilmektedir. Ayrica bu birimlerde galigan
personelin bir kismi bu iglerin uzmani de-
gildir.

Coziim Onerisi; Saglik hizmeti sunan do-
ner sermayeli isletmelerde isletme igin uy-
gun otomasyon programlari kullaniimali ve
fatura kaybr oilmamasina dikkat edilmelidir.
Bu birimlerde uzman personel calistiriima-
lidir.

B.2.10. Universite
Hastanelerinde Hastalarin
Uzun Ortalama Yatis
Sorunu

Hastanelerde ortalama vyatis surelerinin
uzun olmasi maliyetleri artiran bir husustur.

Coziim Onerisi; Hastalarin randevulu bir
sekilde planlanmasi ve bu plana uygun
olarak yatiglarinin, iglemlerinin ve mudaha-

lelerinin yapilmasi maliyetleri azaltacak ve
verimliligi artiracaktir.

B.2.11. Universite
Hastanelerinde Is Akislan
Duzenli Olmamasi

Hastanelerde is akislarinin tanimli olama-
masl velveya dizenli olmamasi maliyetleri
artiran hizmetleri aksatan bir husustur.

Goziim Onerisi; Hastanelerde is akislari
tanimlanmali, is suregleri ile ilgili yetki ve
sorumluluklar belirlenmelidir.

B.2.12. Universite Hastanele-
rinde Dusuk Otelcilik Hizmet
Kalitesi Sorunu

Bazi hastanelerde otelcilik hizmetlerini ye-

tersizligi vatandas memnuniyetini ve hiz-
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met kalitesini disUren bir husustur. Sonug
olarak vatandasin saglik kurumu tercihini
olumsuz etkilemektedir.

Coziim Onerisi; Hastanelerde otelcilik
hizmetlerine yeterli dnem verilmelidir. Va-
tandas memnuniyetini ve hizmet kalitesi bir
saglik tesisi icin vazgegilmez bir husustur.

B.2.13. Universite
Hastanelerinde Ek
Odemelerde Uygulama
Birligi Sorunu

Universitelerin hastanelerinde yapilan ek
odemelerde uygulama birliginin olmamasi
sistemin izleme ve degerlendirilmesini ol-
dukga zayiflatiimaktadir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde
uygulanan ek ddeme sisteminde uygulama
birliginin saglanmasi ve Saglik Bakanlig
hastaneleri ile yasanan farklarin minimum
dizeye indirilmesi gerekir.

B.3. Finansal Sorunlar ve
Cé6zim Onerileri

B.3.1. Universite
Hastanelerinin Buyuk
Bolumunde Yuksek
Bor¢ Stoklu Finansal
Surdurulebilirlik Sorunu

Universite hastanelerinin borg ddeme giici
oldukga zayiflamistir. Satin alinan driinlerin
odeme vadeleri 2 yili agan Universite hasta-
neleri vardir. Bu durum finansal strdurtle-
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bilirligi azaltmistir. Universite hastanelerinin
2012 yilinda % 40 civarinda olan borgluluk
orani 2016 yilinda % 70’i gegmistir.

Coziim Onerisi; Borg stokunun yiiksek-
liginden dolayr mali surdurGlebilirligi kal-
mayan Universite hastanelerine 6ngorulen
sartlari saglamasi durumunda mali yardim
yapiimalidir. Bazi Universite hastaneleri igin
uygulanan global butce yapilmasi diger tni-
versite hastaneleri i¢in de dustnulmelidir.

B.3.2. Artan Maliyete
Ragmen Guncellenmeyen
SUT Fiyatlarn Sorunu

Saglik hizmeti sunan igletmelerin gelirleri-
nin en 6nemli unsurun olan SUT fiyatlarin-
da 2005 yilindan beri kayda deger bir artis
olmamistir.

Coziim Onerisi; Girisimsel islem puan-
larinin iglemin suresi, riski gibi objektif kri-
terlere gore surekli gincellendigi, dinamik
bir sistem kurulmalidir (Orek, 2016). SUT
fiyatlarinin makul dlgtide artiriimasi ve ma-
liyeti yuksek islemler igin olugan igletme za-
rarlarini onleyici dizenlemelerin yapilmasi
gerekir.

B.3.2. Universite
Hastanelerinde Maliyet
Muhasebesi Uygulanmamasi
Sorunu

Maliyet muhasebesi isletmelerin yonetimi
agisindan oldukca onemlidir.



Coziim Onerisi; Maliyet yonetimi isletme-
lerin iyi yonetiimesi igin onemli araglardan
biridir. Oysa Turkiye'deki kamu hastanele-
rinde bu sistem uygulanmamaktadir. Mali-
yet muhasebesi yoneticilerin isletme ile ilgili
alacagi kararlarin saglikli olmasi igin gerek-
lidlir.

Ozelikle DRG gibi fiyatlandirma sistemle-
rinin- saglikli ydratulebilmesi igin maliyet
muhasebesi énemlidir. Universite hastane-
lerinde genel muhasebe yaninda maliyet
muhasebesi de tutulmalidir.

B.4. Calisanlar Etkileyen
Sorunlar ve Cozum
Onerileri

B.4.1. Universite
Hastanelerinin Personel
ihtiyaci

Universite hastanelerinin personel ihtiyaci
son yillarda onemli bir problem olugturmak-
tadir. Ozelikle (iniversite hastaneleri basta
olmak Uzere TUrkiye'de yatak bagina ebe-
hemsire sayisi Avrupa’ya kiyasla dusuktur.

Basta Universite hastaneleri olmak Uzere
birgok kamu hastanesinde yogun bakim ve
diger Unitelerde personel ihtiyaci had safha-
dadir. Bazi Universite hastanesinde temiz-
lik, bilgi islem gibi hizmet alimi adi altinda
yardimci saglik personeli galistirimaktadir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinin
verimli galigabilmesi igin personel ihtiyaci
acilen ve maliyeti 6zel butgeden karsilana-
cak bigimde giderilmelidir.
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Universite hastanelerinin
personel ihtiyaci son

villarda onemli bir problem
olusturmaktadir. Ozelikle
universite hastaneleri basta
olmak uzere Turkiye’de yatak
basina ebe-hemsire sayisi
Avrupa’ya kiyasla dusuktar.
Basta universite hastaneleri
olmak uzere bir¢ok kamu

'hastcmesinde vyogun bakim

ve diger unitelerde personel
ihtivaci had safhadadar.
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B.4.2. Universite Hastaneleri
Personeli Ek Odeme
Problemleri

YUksekogretim Kurumlarinda Déner Ser-
maye Gelirlerinden Yapilacak Ek Odemenin
Dagitiimasinda Uygulanacak Usul ve Esas-
lara iligkin Yonetmeligin Ek-1 sayili Kadro/
Gorev Unvan Katsayisi Cetvelinde verilen
katsay araliginda, kime hangi katsayidan
doner sermaye dagitilabilecegine karar ver-
me yetkisi yonetim kurulundadir. Bu durum
calisanlarin emegi ile ilgili kargiligin subjek-
tif bir sekilde y6netim kurulunun yetkisine
birakiimig ve bu yetkinin nasil kullanilacagi
ile ilgili bir olgut belirlenmemistir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde
ek odemenin Ust sinirdan ddenmesi halinde

SASAM ANALiz,,

bile yetersiz kalacak bu kadro/gérev unvan
katsayilarinin Ust sinirlarinin sabit hale ge-
tirilmesi saglanmall ve sUbjektiflik ortadan
kaldiriimahdir.

B.4.3. Universite
Hastanelerinin Personelinin
Emeklilige Yansitilmayan
Odenen Ek Odemeler
Sorunu

Universite hastanelerinde calisan persone-
lin ek 6demesi emeklilige fayda saglama-
maktadir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde
calisan personelin gelirlerinin  tamaminin
sosyal guvenlik sistemine ve emeklilige
yansitildigr dizenlemeler yapiimalidir.

Universite hastanelerinde agir sartlarda

calisan personel icin yipranma payi ile ilgili
duzenleme yapilmasi hususunda yetkili
makamlarca alinan kararlara ragmen henuz
hayata gecirilmemistir. Bu husus personel
motivasyonunu olumsuz etkilemektedir.
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B.4.4. Universite
Hastanelerinin Farkli
Personel Istihdam Modelleri
Sorunu

Universite hastanelerinde memur, s0zles-
meli, 4/B, 4/C, 4924, hizmet alimi gibi farkli
modellerde personel istihdami personel
arasinda birgok dengesizlikler olugturmak-
tadir. Bu durum Ozellikle personelin 6zlik
ve gelir durumunda farklliklar personel mo-
tivasyonunu bozmakta ve yonetim sikintila-
ri olusturmaktadir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde
istihdam modellerinin sadelestirimesi gere-
ir.

B.4.5. Universite
Hastanelerinde Agir
Sartlarda Calisan Personel
icin Yipranma Pay ile Ilgili
Duzenleme Yapilmamasi

Universite hastanelerinde agir sartlarda
caligan personel igin yipranma pay! ile il-
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gili duzenleme yapilmasi hususunda yetkili
makamlarca alinan kararlara ragmen hentz
hayata gecirilmemistir. Bu husus personel
motivasyonunu olumsuz etkilemektedir.

Coziim Onerisi; Yipranma payi ile ilgili uy-
gun bir dlzenleme tim personeli kapsaya-
cak sekilde yapilmalidr.

B.4.6. Universite
Hastanelerinde Arian
Personel Siddet Vakalar

Universite hastanelerinde calisan personel
sik sik siddet vakalari ile kargilasabilmek-
tedir. Bu durum personeli motivasyonunu
dustrmekte ve verimliligi etkilemektedir.

Coziim Onerisi; Universite hastanelerinde
calisan personel igin guvenli bir is ortami
saglanmalidir. Saglikta siddet vakalarini
azaltmak igin 6nlemler alinmalidir (SASAM
Analiz, 2015).
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