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UNIVERSITE HASTANELERININ SORUNLARI VE OZUM ONERILERI

10. TUSAP Saglik Hizmet Sunumu Vizyon Toplantis,
“Universite Hastaneleri” temast ile Istanbul
Universitesinin ev sahipliginde yapildi. Universite
hastanelerinin sorunlarinin ve ¢oziim onerilerinin
masaya yatirildig1 toplantida sorunlarin kaynagun
sadece finansal nedenler olarak gérmeyip biitiinciil bir
yaklagim ortaya koymak gerektigi ve is birligi ile ¢oziime
daha hizh ulasilacagi vurgulandi.

Universite hastanelerinin sorunlarinin sadece finansal
nedenlerden kaynaklandigini diisiinmek yerine

konuyu genis bir bakis agis1 ile biitiincil olarak ele
almak gerektiginin vurgulandig: toplantida, saglik
hizmetlerinin bir kamu hizmeti oldugu ve tiim taraflarin
isbirligi ile hareket etmeleri halinde sorunlarin ¢6ztimt
noktasinda yol alinabilecegi belirtildi. Toplantiya
katilan Cumhurbagkanligi Saglik ve Gida Politikalari
Kurul Uyesi Prof. Dr. Necdet Uniivar, “Tiirkiyedeki
yatak sayisinin yiizde 18, yogun bakim yataklarinin
yiizde 17’si ve muayene sayilarinin yiizde 8'i tiniversite
hastanelerinden kargilaniyor” dedi. Universitelerin
yapisal, isletme, finans ve galisanlarla ilgili sorunlarina
deginen Uniivar, iiniversite hastanelerinin saghik sistemi
icindeki yerinin net olarak belirlenememesinin ve saglik
hizmeti verirken kendilerine 6zgii bir kanunlarinin
olmayiginin yapisal bir sorun oldugunu belirtti.
Universitelerle ilgili sorunlarin ¢éziimlerine deginen
Uniivar, “Saglik hizmeti, egitim ve aragtirmay1
birbirinden ayirmaksizin, tiim bunlar kargilayacak,
kapsamly, giincel ve ¢agn sartlarina uygun bir
isletmecilik ile ilgili bir kanun ve teskilat kanunu
diizenlenmesi; doner sermaye yiikiiniin kaldirilmass;
politik aksa uygun SUT fiyatlarinin giincellenmesi ve
bunun katsayisinin hizmet sunan kurumlara uygun hale
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getirilmesi gerekmektedir” diye konustu.

Prof. Dr. Necdet Uniivar, {iniversite hastanelerinin
problemlerinin yapisal sorunlar, isletmecilik ile ilgili
sorunlar, finansal sorunlar ve alisanlar ile ilgili sorunlar
oldugunu kaydetti.

Yapisal Sorunlar & Coziim Onerileri

« Universitenin Ihtiyag Duydugu Diizenlemeler
Yapilmali. Déner sermayeli saglik isletmesi olarak
yapilandirilan iiniversite hastaneleri i¢in isletmecilikle
ilgili bir diizenleme yapilmamustir.

« Bu isletmeler 2547 sayili Yiiksek Ogretim Kanununa
dayanilarak gikarilan ikincil diizenlemeler ve Saglik
Bakanlig: Yatakli Tedavi Kurumlari Isletme Yonetmeligi
ile yonetilmeye galisilmaktadur.

Personelin Dagilim Dengesizligi ve Mali Yiikii

« Universite hastanelerinin arasinda ticreti doner
sermayeden ddenen personel dagilimi ¢ok farklidur.
(Ortalama DS giderlerinin %6s1)

« Ideal ¢oziim, bir kereligine mahsus doner sermayeden
calistirilan personeli merkezi yonetim biitgesine

veya dzel biitgeye aktarmaktir. Daha sonra ise artik
doner sermayelerden personel istihdamina miisaade
edilmemelidir.

Hazine Pay1 Odemesi

«01.01.2011 tarihinden itibaren iiniversitelere bagh
déner sermaye isletmelerinde aylik gayrisafi hasilatindan
tahsil edilen tutarlar iizerinden genel biitgeye aktarilacak
miktara esas olan oran % 1 olarak uygulanmaktadir.

« Bu uygulama kaldirlmahdir.
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Arastirma Fonu Yiikii

« Universite hastanelerinin tahsilatlarinin en az %5’
bilimsel aragtirmalara ayrilmaktadir.

» Universitelerin bilimsel arastirmalarinin finansmani

icin merkezi yonetim biit¢esinden finanse edilen farkh
xaynaklar olugturulmali ve kaynak aktarimi saglanmalidr.

Katma Deger Vergisi (KDV) Kayb:

« Universite hastaneleri alimlar1 ve giderleri i¢in
butcelerinden KDV 6demesi yaparken, 6zel hastanelerden
ve vakif tiniversite hastanelerinden farkli olarak KDV
tahsilati yapamamaktadir. Universite hastaneleri saghk
isietmelerinin bu sekilde KDV dolayisiyla olusan kaybi
giderlerinin yaklasik %8’i civarindadir.

» Universite hastanelerinin hizmet satislarinda 6zel
nastaneler gibi KDV eklemelerine ve tahsilat yapmalarina
musaade edilmelidir.

Mesleki Sigorta Giderleri
» Mesleki Sigorta Giderleri Genel biitceden
karsilanmalidir.

Fiziki Mekan Yetersizligi ve Tibbi Donanim ihtiyaci
« Yatirim biitgesinden kaynak aktarimi

Nobet Ucret Giderleri

« UH DS giderlerinin yaklagik %4’ii

» Buylik ol¢iide personel ihtiyaci sebebiyle olusan nbet
ziderleri tiniversitelerin 6zel biitgesi yerine hastanelerin
doner sermaye biitgesinden 6denmesi DS iizerindeki mali
viikleri artirmigtir. Thtiyag olan alanlarda personel kadrosu
verilmesi ile ¢oziilebilir.

Universite Hastanelerinin Yerinin Net Olarak
Belirlenmemesi

« Maliyeti, riski diisiik, zahmeti az ve saglik hizmeti
talebinin bityiik kismini olusturan ve saglhk kurumlar
icin karli olan ve gelir getiren hizmetler, 6zel hastaneler
ve diger kamu hastanelerinde kargilanmaktadir. Bu
hastanelerin ¢6zemedigi ve Gistlenmek istemedigi 6zellikli,
riskli, daha @ist diizeyde bilgi, beceri ve teknolojik
yaklagim; daha yogun emek ve zaman gerektiren ve
maliyeti yiiksek ama geliri diigiik hizmetler {iniversite
hastanelerine kalmaktadir. Bu ve benzer nedenler
tniversite hastanelerini mali stirdiiriilebilirlik kaygisiyla
birinci ve ikinci basamak saglik hizmeti taleplerini de
kabul etmeye zorlamaktadir.

» Saglik sistemimizde Universite hastanelerinin misyonu
netlestirilmeli, aragtirma ve egitim rollerine zarar
vermeyecek sekilde ileri derecede saglik hizmeti iireten
referans kurumlar olarak yapilanmalari/kalmalar
saglanmalidir. Hasta profillerine uygun siirdiiriilebilir bir
geri 0deme politikasi. ..

Ozel Muayene / Muayenehane
+» Konusmak kolay, ¢6zmek zor!

Universite Hastaneleri & Vakif Hastaneleri

« Ozel hastane konumunda olmasina ragmen vakif
tiniversitelerinin birgok alanda tiniversite hastanesi gibi
islem gormektedir. Bu da haksiz rekabete yol agmaktadir.
Vakif iiniversitelerinin fiyatlandirma agisindan kamu
{iniversite hastaneleri gibi fiyatlandirilmakta, fakat 6zel
hastane gibi fark alabilmektedir.
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isletmecilik ile Tlgili Problemler & Coziim Onerileri

. Universite hastanelerinin biitge disiplininin zayif olmas (DS biitceleri gider esaslh olmalidir.)

« Muhasebe kayitlarinin saghkli ve diizenli olmamasi (hastane bilgi yonetim sistemi ile uyumlu ve muhasebe ilkelerine
uygun standart bir muhasebe sistemi gelistirilerek muhasebe kayitlarinin diizenli ve saglikl bir sekilde yapilmast
saglanmahdlr.)

« Universite hastanelerinin hizmet alimlarinda yiiksek maliyet sorunu (standart getirilmelidir.)

« {niversite hastanelerinde stok yonetimi zayiflhigr (Saghk Bakanhginda kullanilmakta olan malzeme kaynaklari
yonetim sistemi (MKYS) gibi ortak bir otomasyon sistemine geqilmelidir.)

+ Universite hastanelerinde ilag, tibbi ve laboratuvar malzeme maliyetlerin yiiksek olmasi (MKYS)

. Universite hastanelerinde yoneticileri igin yonetici performanst uygulanmamasi

. Universite hastanelerinin bir kisminda yetersiz otomasyon sistemlerinin ve hizmetin faturalandirmast sorunu

« Diisiik otelcilik hizmet kalitesi sorunu

Finansal Problemler & Coziim Onerileri

« Yiiksek borg stoklu finansal sirdiiriilebilirlik

« Giincellenmeyen SUT fiyatlari

. Universite hastanelerinde maliyet muhasebesi uygulanmamasi

« Universite hastanelerinin egitim fonksiyonunun getirdigi mali yiikler

« Calisan personele ddenen sabit 6demelerin diger kamu kurumlarindan farkh olarak vergiye tabi tutulmasi

Calisanlar1 Etkileyen Problemler & Coziim Onerileri

« Universite hastanelerinin personel ihtiyaci

« Universite hastaneleri personeli ek ddeme problemleri

« Universite hastanelerinin personelinin emeklilige yansiilmayan ddenen ek 6demeler sorunu
« Universite hastanelerinin farkli personel istihdam modelleri

« Saghkta siddet
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