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1.- Komisyon Baskan1 Ishak San'mn, katilimcilara hos geldiniz dedigine, Komisyonun &nceki toplantisina, bugiinkii giindeminde
bulunan sunumlara ve Istanbul'a yapilacak ¢alisma ziyaretine iliskin agiklamasi

III.- SUNUMLAR

1.- Turk Tabipleri Birligi Baskani Alpay Azap'in, yenidoganlarin zarar gérmesiyle, bazen 6lmesiyle sonuglanan duruma nasil
gelindigine dair mevzuat iizerinden bazi bilgiler, Saglikta Doniisiim Programi, denetlemeler, saglik sektoriinde taseron uygulamasi, sorunlar ve
¢Oziim 6nerileri hakkinda sunumu

2.- Istanbul Tabip Odas1 Yoénetim Kurulu Baskam1 Osman Kiiciikosmanoglu'nun, yenidogan skandali, konuyla ilgili devam eden
davaya iligkin bilgi ve belgeler, yiiriitiilen disiplin sorusturmasi, 6zel saglik kuruluslarinin yenidogan servisleriyle ilgili sorunlar ve ¢6ziim
onerileri hakkinda sunumu

3.- Tiirk Neonatoloji Dernegi Baskan1 Esin Kog'un, Tiirk Neonatoloji Dernegi, yiiriittiikleri faaliyetler, istatistiki veriler, 6zel saglik
kuruluslarinin yenidogan servisleriyle ilgili sorunlar ve ¢6ziim 6nerileri hakkinda sunumu

4.- Ozel Hastaneler ve Saghk Kuruluslar1 Dernegi Bagkan1 Resat Bahat'm, 6zel hastaneler ve saglik kuruluslarindaki uygulamalar,
istatistiki veriler, saglik turizmi, 6zel sektoriin saglik biitcesi igindeki pay1, sorunlar ve ¢éziim Onerileri hakkinda sunumu

5.- Ozel Hastaneler Platformu Dernegi Baskani Omer Yavuz Namli'min, 6zel hastanelerin kamuyla sozlesme tarihgesi, saglik
istatistikleri, 6zel hastanelerin SGK'yle yaptiklart sdzlesmeler, SUT fiyatlari, yenidogan yogun bakim standartlar1 ve hasta &zellikleri, para
kazanma hirsiyla hakkaniyetsiz ve hukuka aykiri davranma, Saglik Bakanligi mevzuatlarinin kamu ve 6zel hastanelerdeki temel isleyise etkileri
ve denetimler hakkindaki degerlendirmeleri hakkinda sunumu

6.- Medicana International Ankara Hastanesi Genel Miidiirii Giilgin Tiirkmen Sarryildiz'in, Saglikta Doniisiim Projesi kapsaminda
yapilanlar, 6zel sektoriin saglik hizmeti sunumundaki rolii, yenidogan cetesiyle ilgili basindaki haberlerin yansimalar1 ve yenidogan sevk zinciri
sistemi hakkinda sunumu

IV.- MECLIS ARASTIRMASI KOMISYONLARI

A) Gorligmeler

1.- Istanbul Tabip Odas1 Yénetim Kurulu Bagkani Osman Kiiciikosmanoglu, Tiirk Neonatoloji Dernegi Baskan1 Esin Kog, Ozel
Hastaneler ve Saglik Kuruluslar1 Dernegi Baskam Resat Bahat, Ozel Hastaneler Platformu Dernegi Baskani Omer Yavuz Namli ve Medicana
International Ankara Hastanesi Genel Miidiirii Giil¢in Tiirkmen Sartyildiz tarafindan yapilan sunumlara iligkin goriigme
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I.- GORUSULEN KONULAR

TBMM Bazi Ozel Saglik Kuruluglarinda Yasanan Bebek Olimlerinin Tim Yénleriyle Arastiriimasi, Ozel Saglik
Kuruluslarinin Yenidogan, Cocuk, Engelli ve Yasllarla ilgili Bakim Servislerindeki Uygulamalarinin ve Mevzuatin incelenerek
Alinmasi Gereken Tedbirlerin Belirlenmesi Amaciyla Kurulan Meclis Arastirmasi Komisyonu saat 15.06'da agilarak doért oturum

yapti.

Komisyon Baskani Ishak San, katilimcilara hos geldiniz dedigine, Komisyonun oénceki toplantisina, bugiinkii
giindeminde bulunan sunumlara ve istanbul'a yapilacak galisma ziyaretine iligkin aciklama yapti.

Tark Tabipleri Birligi Baskani Alpay Azap tarafindan, yenidodanlarin zarar gérmesiyle, bazen élmesiyle sonuglanan
duruma nasil gelindigine dair mevzuat lzerinden bazi bilgiler, Saglikta Dénlisim Programi, denetlemeler, saglik sektoriinde
taseron uygulamasi, sorunlar ve ¢dzum Onerileri;

istanbul Tabip Odasi Yénetim Kurulu Baskani Osman Kiiglikosmanoglu tarafindan, yenidogan skandali, konuyla ilgili
devam eden davaya iligkin bilgi ve belgeler, yuritulen disiplin sorusturmasi, 6zel saglik kuruluslarinin yenidogan servisleriyle ilgili
sorunlar ve ¢6zim Onerileri;

Tark Neonatoloji Dernegi Bagkani Esin Kog tarafindan, Tirk Neonatoloji Dernegi, yuruttikleri faaliyetler, istatistiki
veriler, 6zel sadhk kuruluslarinin yenidogan servisleriyle ilgili sorunlar ve ¢ézim Onerileri;

Ozel Hastaneler ve Saglik Kuruluslar Dernegi Baskani Resat Bahat tarafindan, 6zel hastaneler ve saglk
kuruluslarindaki uygulamalar, istatistiki veriler, saglik turizmi, 6zel sektoriin saghk butcesi igindeki payi, sorunlar ve ¢dzim
onerileri;

Ozel Hastaneler Platformu Dernedi Bagkani Omer Yavuz Naml tarafindan, 6zel hastanelerin kamuyla sézlesme
tarihgesi, sadlik istatistikleri, 6zel hastanelerin SGK'yle yaptiklari s6zlesmeler, SUT fiyatlari, yenidogan yogun bakim standartlari
ve hasta ozellikleri, para kazanma hirsiyla hakkaniyetsiz ve hukuka aykiri davranma, Saglik Bakanligi mevzuatlarinin kamu ve
6zel hastanelerdeki temel isleyise etkileri ve denetimler hakkindaki degerlendirmeleri;

Medicana International Ankara Hastanesi Genel Mudirt Gulgin Turkmen Sariyildiz tarafindan, Saglkta Dénidsum
Projesi kapsaminda yapilanlar, 6zel sektérin saglk hizmeti sunumundaki roll, yenidogan cetesiyle ilgili basindaki haberlerin
yansimalari ve yenidogan sevk zinciri sistemi;

Hakkinda sunum yapildi.

istanbul Tabip Odas! Yénetim Kurulu Bagkani Osman Kiigiikkosmanoglu, Tiirk Neonatoloji Dernegi Baskani Esin Kog,
Ozel Hastaneler ve Saglik Kuruluslari Dernegi Bagkani Resat Bahat, Ozel Hastaneler Platformu Dernedi Bagkani Omer Yavuz
Namli ve Medicana International Ankara Hastanesi Genel Miduri Gilgin Tirkmen Sariyildiz tarafindan yapilan sunumlara iligkin
g6risme yapildi.

Komisyon giindeminde gorustulecek baska konu bulunmadigindan, toplantiya saat 22.08'de son verildi.



14 Ocak 2025 Sal
BIRINCI OTURUM
Acllma Saati: 15.06
BASKAN: ishak SAN (Adiyaman)
BASKAN VEKILI: ismail GUNES (Usak)
SOzCU: Ummigiilsen OZTURK (istanbul)
KATIP: Ayse Sibel ERSOY (Adana)

BASKAN ISHAK SAN - Degerli Komisyon tiyeleri, kiymetli katiimcilar ve basinimizin degerli temsilcileri; hepiniz hos
geldiniz.
Toplanti yeter sayimiz vardir.

II.- OTURUM BASKANLARININ KONUSMALARI

1.- Komisyon Baskam Ishak San'in, katilimcilara hos geldiniz dedigine, Komisyonun 6nceki toplantisina, bugiinkii giindeminde
bulunan sunumlara ve Istanbul'a yapilacak calisma ziyaretine iliskin aciklamasi

BASKAN ISHAK SAN - Bugiinkii toplantimiza, Komisyon galismalarimiza destek vermek (izere katilan Tiirk Tabipleri
Birligi Baskani Profesér Doktor Alpay Azap'a, istanbul Tabip Odasi Yoénetim Kurulu Baskani Profesér Doktor Osman
Kiiclikosmanoglu'na, Tiirk Neonatololoji Dernegdi Baskani Profesdr Doktor Esin Kog'a, Ozel Hastaneler ve Saglik Kuruluslari
Dernegi Baskani Doktor Resat Bahata, Ozel Hastaneler Platformu Dernegi Baskani Omer Yavuz Namli'ya, Medicana
International Ankara Hastanesi Genel Miduri Dogent Doktor Gilgin Tirkmen Sariyildiz'a ve diger katihmcilara tesekkir ediyor,
tekrar hos geldiniz diyorum.

Sayin Komisyon Uyeleri, dederli katilimcilar; Komisyonumuzun onceki toplantisinda Sosyal Givenlik Kurumumuzdan
saglik hizmetlerinin finansmaninin saglanmasi, saglik sigortasi kapsami ve 6zel saglik kuruluglarinin bu kapsamda sunduklari
hizmetlerin denetlenmesi ve dizenlenmesi hususlarinda ayrintili bilgiyi aldik.

Komisyon olarak 6zel saglik kuruluglarinda yasanan bebek oluimlerinin arastiriimasi, yenidogan, cocuk, engelli ve
yashlarla ilgili bakim servislerindeki uygulamalar ve mevzuata iliskin alinmasi gereken tedbirlerin belilenmesi amaciyla konuya
iliskin katki saglayabilecek butiin kesimleri dinlemek i¢in calismalarimiza devam ediyoruz. Bu amagla, Komisyonumuzun arastirma
kapsamina giren konularda yapmis olduklari c¢alismalari ve o6nerilerini dinlemek Uzere kamu kurumu niteligindeki meslek
kuruluglarimizdan Turk Tabipleri Birligini ve ilgili dernekleri davet ettik.

Saglik sistemimizin sorunlari tespit etmek ve bu sorunlara ydnelik ¢dzim Onerileri gelistirmek noktasinda meslek
kuruluglari ve derneklerin katilimi son derece énemlidir ve ortaya koyacaklari gérusler raporumuzun sekillendiriimesinde yol
gOsterici olacaktir. Bugiinki toplantimizda yapilacak sunumlarin sadece saglik alanindaki sorunlari tespit etmekle kalmayacagina,
ayni zamanda bu sorunlara ydnelik atilacak adimlarin daha somut ve etkin olmasini saglayacagdina inaniyorum.

Hepinize katiliminiz igin tesekkir ediyor, toplantimizin hayirlara vesile olmasini diliyorum.

Degerli Komisyon iiyeleri, planladigimiz iizere, yarin iki giinliik galisma ziyaretimizi gerceklestirmek iizere Istanbul'a
hareket edecegiz, magdur ailelerle bir araya gelecegiz; devaminda, istanbul il Saglik Midirligi, SGK Istanbul il Midarlagi, 112
Cagri Merkezi ve komuta kontrol merkezinde incelemelerde bulunacagiz.

Degerli milletvekilleri, kiymetli katilimcilar; gtindemimizdeki islerin gérisulmesine bagliyoruz.

Basin mensuplarimiza tesekkir ediyorum. Komisyonumuzun bundan sonraki safhasinda gorsel basin mensuplarini
digariya davet ediyoruz.

Bu arada sunumlarimizi dagitacagiz Komisyon uyelerimize. Degerli Komisyon Uyeleri, simdi, sunumunu yapmak Uzere
Turk Tabipleri Birligi Baskani Profesér Doktor Sayin Alpay Azap'a sz veriyorum.

Buyurun Sayin Hocam.

III.- SUNUMLAR

1.- Tirk Tabipleri Birligi Bagkan1 Alpay Azap'in, yenidoganlarin zarar gérmesiyle, bazen 6lmesiyle sonuglanan duruma nasil
gelindigine dair mevzuat iizerinden bazi bilgiler, Saglikta Doniisiim Programi, denetlemeler, saglik sektoriinde taseron uygulamasi, sorunlar ve
¢Oziim Onerileri hakkinda sunumu

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Sayin Baskan, Komisyonun degerli (iyeleri, degerli vekiller, degerli
dinleyiciler; dncelikle bu nazik davetiniz icin ¢ok tesekkir ediyoruz. Turk Tabipleri Birligi adina hepinizi saygiyla selamliyorum.

Bu olay, gercekten bizleri son derece (zen bir olay, en bastan climleye bdyle baslamak isterim. Hekimler olarak -
aramizda hekim milletvekili arkadaslarimiz da var- halkin bize olan gliven duygusunu zedelemis olmasi itibariyla hepimizi ¢ok
Uzdu. Biz burada kendimize de igneyi batirmak istiyoruz. Masalarda -herkese yetecek kadar elimizde kalmadi ¢lnkl- ¢cok 6nem
verip dagitigimiz "Dlnya Tabipler Birligi Tip Etigi Elkitabi"miz var. Turk Tabipleri Birligi olarak biz bundan sonraki surecte tip
etiginin daha da hakim héale gelebilmesi icin, meslektaglarimizin etik uygulamalari konusunda daha dikkatli olabilmesi icin
elimizden gelen gayreti gosterecegiz. Bunu bastan bir taahhit olarak da sizlerle paylagsmak isterim.

Ben konugsmamda c¢ok kisaca, bu yenidogan bebeklerin maalesef zarar gérmesi, bazen dlmesiyle sonuglanan duruma
nasil gelindigine dair mevzuat lizerinden bazi bilgileri sizlerle paylasmak istiyorum. Komisyonun bundan sonraki galismalarinda yol
gOsterici olabilir, katkisi olabilir diye distindugimiz i¢in bir hazirlik yaptik.

Simdi, aslinda hepimizin bildigi gibi, Glkemizde son yillarda uygulanmakta olan saglik politikalarini biz "Saglikta
Donusim Programi” olarak tanimliyoruz. Bu programi hayata geciren iktidar yetkilileri de bu sekilde tanimliyorlar. Bu programin



temel kabull su: Kirek ¢eken degdil dimen tutan olmak istiyor Saglik Bakanhdi. Bunu Sayin Recep Akdag birkac kere ifade
etmisti. Dolayisiyla, Saghk Bakanhdi hizmeti sunan degil, bu alanda duzenleyen ve denetleyen rolu Ustlenmis oldugu bu
programla beraber. Simdi, ben kisaca, bu diizenleme ve denetlemeler, tarih igerisinde, bu 2000 yilindan itibaren nasil seyretti;
sizlerle bunlari paylasacagim. Once, denetlemelerle ilgili kisma deginecegim.

Simdi, aslinda 2219 sayili Ozel Hastaneler Kanunu 1933 yilinda ilk defa yiiriirliige giriyor. Daha sonra bu kanunun 35 ve
45'inci maddesi 6514 sayili Kanun'la 2014 yilinda yurrlikten kaldirihyor. Bu maddeler, aslinda, mesul midiriin yetkili mercilerin
kararlarina uymama sugundan cezalandiriimasini 6ngdren hususlar ve kanunda hafif hapis cezasi dngorilen hikimler de 5728
saylll Yasa'yla para cezasina donugtlruliyor. Bunun, geldidimiz noktada yasadigimiz olayla dogrudan iligkisi oldugunu
distindyoruz. Benzer diizenleme yani para cezasina gevrilmesi meselesi 2014'te 3359 sayili Saglk Hizmetleri Temel Kanunu'nda
yapihyor. O degisiklikler disinda halen 1933'te gikan bu Ozel Hastaneler Kanunu yiirirlikte.

Simdi, denetlemelere bakacak olursak 1 Temmuz 2014 ginli Resmi Gazete'de yayimlanan degisikliklerle, denetimde
tespit edilen bu eksiklik ve usulsizliklerin ydnetmelikte belirlenen sireler zarfinda giderilmesi, gideriimedigi takdirde yapilacak
mueyyidelerle ilgili kurallarin belirlendigini géruyoruz. Ve onun kisa bir 6zetini -tabloda belki okunamiyor olabilir ama- ben size
hizlica 6zetleyim: Eksikligin ilk tespitinde giderilmesi i¢in on bes ginlik bir sireyle birlikte ilgili hastanenin tamamen yani eksikligin
tespit edildigi biriminde veya tamaminda -eksiklik neredeyse- ii¢ giinliik poliklinik faaliyetine ara verilmesi miieyyidesi var. ikinci
kere ve beraberinde de bir dnceki ay fatura etmis oldugu faturalarin binde 1'i kadar da bir para cezasi var. Dedigim gibi, para
cezasina cevrilmisti mueyyideler. Ayni eksiklik ikinci kere tespit edilecek olursa bu sefer binde 2 oraninda bir para cezasiyla
birlikte bir dnceki ayin faturasindan, yine, bu sefer poliklinik faaliyetinin durdurulmasi 2 kati siireyle yine uygulaniyor. Uglincii kere
tespit edilecek olursa U¢ gun sureyle faaliyet durdurulur yani bdyle bir silsile seklinde giden ve poliklinik faaliyetinin
durdurulmasiyla ve para cezasliyla giden bir sey var ama Komisyonumuz... Daha 6nce SGK'yi de dinlediginizi ifade etmistiniz, ben
de o tutanaklari okuma firsati buldum. Orada da gordiginiz (zere, hani bu denetimlerde tespit edilen eksiklikler konusunda
uygulanan yaptinmlar, yargi yolu a¢ik oldugu icin hastanelerin yargiya basvurdugunu, iste, 6rnegin bir hastanenin tam 189 dava
actigini ve bu nedenle de bu eksikliklerin bir tirli giderilemedigini gorilyoruz. Demek ki aslinda burada denetimde tespit edilen
eksikliklerin giderilmesiyle ilgili yénetmelikte bir eksiklik oldugunu da gérmus oluyoruz. Denetimle ilgili kisaca sdylemek
istediklerimiz bunlar. Bunun mutlaka daha siki mueyyidelere baglanmasi ve belli bir takvime baglanmasi gerektigini sdyleyebiliriz.

Bir yandan da sunu da ifade etmek isterim: Aslinda saglik hizmetinin dogasi geregi denetim ¢ok kolay degil yani bu
olayda da yasadigimiz gibi. Hani zaman zaman biz hekimler de kendi aramizda bazi konularda arada kalabiliyoruz. Bilimsel veriye
baktigimizda bile, 6érnegin bir bebegin yodun bakimda birka¢ giin daha kalmasi gerekli midir, gerekli degil midir? Hekimlerin bile
kendi arasinda tartistigi durumlar s6z konusu oluyor. Dolayisiyla, birincisi, tibbi bakimin bu 6znel kosulu nedeniyle, her bir hasta
bir digerinden gok farkli olabilecegi igin hekimlerin de tam (izerinde tibben uzlagsamadigi bazi kararlar s6z konusu. ikincisi de bu
denetimlerin sonugta 7/24 yapilabilmesi mimkin degil, sanirim Neonatoloji Dernegi Baskanimiz da buna deginecektir

Dolayisliyla, evet, en azindan bu olayda yasadigimiz gibi denetimlerin eksik olmasiyla ilgili bir sikintimiz var, mevzuatin
bunu daha sikilamasi lazim kesinlikle ama sadece bununla bizim bir ¢6zim bulmamizin ¢ok mimkun olmadigini buradan
belirtmek isterim, tibbi hizmetlerin dogasi geregi.

Devam edecek olursak bu Ozel Hastaneler Kanunu'nun uygulanmasina iliskin nizamname 1934 yilinda yirirlige
giriyor. O zamanki yonetmeligin ruhunda daha ¢ok hastalarin saghg: ve verilecek saglk hizmetinin éncelendigini gértyoruz. O
kadar ki birden fazla yatak olan odalarda 6rnegin, pencereye en uzak hasta yatagina dogrudan isidin hangi aclyla gelmesi
gerektigine dair diizenlemeler dahi var. Ama bu nizamname 1982'deki Bakanlar Kurulu karariyla -hentiz 82 Anayasasi ¢ikmadan
dnce- 1983'te Resmi Gazete'de yayimlanan Ozel Hastaneler Tiiz(gu'yle ylrirliikten kaldiriliyor. 1983 tarihli tiiziikse, 2021 yilinda
Cumhurbagkani karariyla yurdrlikten kaldirihyor. Ama 2021'de kaldiriimasina ragmen 6zel hastanelerin galismasini diizenleyen
asil yonetmelik burada gérdiginiz gibi 2022 Mart ayinda yayimlanan Ozel Hastaneler Yénetmeligi. Bu yénetmelikte bugiine
kadar, ilki Nisan 2023'te olmak kaydiyla tam 45 degisiklik yapiimig durumda. Bizim hukuk buromuz bununla ilgili bir ¢galisma
gergeklestirdi. Avukat Ozgiir Erbas arkadasimiz bir buguk ayini bu ise ayirdi diyebilirim. Kendisi de burada, ayrintili sorulariniz
olursa kendisi cevaplayacaktir. 2022 yilinda yirirlige giren bu Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde yapilan bitiin degisiklikleri tek
tek kayda gecirmis oldu ve bir dokiiman héline getirdi. Yaklasik 250 sayfa oldugu igin hepsini gogaltamadik hepinize dagitmak
Uzere ama Birligimizin web sitesinde buna ulasabilirsiniz bakmak isterseniz, buraya ulasabilirsiniz.

Degisiklikleri kisaca 6zetlemek istersek eger hani nasil degisiklikler diye; bir kere, hastane niteligi olmayan ve olmasi
icin gerekenler de heniiz yapilmamis binalarin hastane olarak kullanilabilmesi adina surekli bir ertelemelerin oldugunu gériyoruz.
Birazdan bir iki 6rnek yani sadece yenidogan 6zelinde gésterecedim. Hastanelerin sahip olmasi gereken kadrolarin altinda hekim
ve saglik galisaniyla calismasini saglayacak ertelemeler oldugunu goriyoruz. Hekimlerin kadrosuz, glivencesiz, birden fazla
hastanede hatta farkl illerde galistirimasinin énind acan ¢ok sayida degisiklik yapildigini gérecegiz. Hastanelerde bulunmasi
zorunlu gorintileme ve laboratuvar hizmetlerinin satin alinmasinin éniiniin agilmasina yonelik de ¢ok sayida degisiklik oldugunu
gérilyorsunuz. Bunlar, temel hatlariyla degisikliklerin ézeti. Dedigim gibi, sdyle bir sey de yapti sevgili Ozglir arkadagimiz, bir fihrist
olusturdu, madde degisiklikleri listesi; bu da sizin isinizi kolaylastiracaktir diye dusunuyorum. Yine, dedigim gibi, dokimanimiz da
var, soyle hizlica geceyim: Buradan bakarak hangi tarihte, hangi maddede degisiklik yapildigina buradan bir fihrist seklinde
ulagabilirsiniz. Bu liste uzayip gidiyor, dedigim gibi, 45 degisiklik var, ¢cok sayida.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESiI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Biitiin
degisiklikler Resmi Gazete'de yayimlaniyor.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Simdi anlatacagim, evet ama Resmi Gazete'den baktiginiz
zaman... Tabii, Resmi Gazete'den aldik zaten bunlari ama su an mevcut glincel yonetmelige baktiginiz zaman hangi degisikligin
ne zaman, hangi tarihte yapildiini géremiyorsunuz.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ -
Gdoruyorsunuz.



TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Ama iceridi yok yani gériiyorsunuz tabii, yaziyor miilga ya da iste
degisik vesaire bir tarih koyuyor ama oraya girdiginizde tekrar butin yonetmelidi okumaniz gerekiyor yani burada farkli renkte
hangi degisikligin, hangi tarihte yapildigini gésteren bir dokiman bu, icerigini aktariyor.

Simdi, burada, Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde 2009 yili yayinlanan bir degisiklikle bir ek 5'inci madde ekleniyor. Bu ek
5'inci maddenin 6zellidi, saglk kurum ve kuruluslarinin planlamasini belirleyen 4'inci maddenin istisnalarini diizenliyor olmasi
yani istisna maddesi ve bu maddenin bashg da "Ozel Hastanelerin Kalite ve Verimini Artirmak Amaciyla izin Verilebilecek
Hususlar" yani kalite ve verimliligi arttirmak (zere izin verilebilecek hususlar ek 5 maddede -sariyla da isaretledim- ve bu ek 5
maddede de cok sayida degisiklik yapildigini goriyoruz. Dedidim gibi, bunlarin ¢ok farkli boyutlari var, fiziki degisiklikler var
vesaire ama ben hani bu Komisyonun ilgi alani yenidogan meselesi oldugu igin sadece bu yenidogan meselesiyle ilgili ne tir
degisiklikler oldu, ¢cok kisaca onlarin Uzerinden hizlica gegecegim.

21 Mart 2014 glini Resmi Gazete'de yayinlanan degisiklikle, hasta yatak ve doluluk ve yogun bakim yatak doluluk
oranina gore 6zel hastanelerde hasta yatadi eklenebilmesine iliskin bir degisiklik, bir diizenleme yapiliyor 2014'te yani "Son alti
aya ait yuzde 85 ve uzerinde doluluk varsa ya da son bir yila ait doluluk yuzde 75'in Uzerinde ise ya da iki yila ait veriler yizde
65'in Uzerindeyse bu hastaneler yeni yatak ekleyebilir ve hem yogun bakimlarinda hem genel hasta yataklarinda dolulugu yiizde
65'e getirecek sekilde daha fazla yatak eklenebilir." diyor. Bunun yansimasini hemen bu grafikte gériyoruz. Bu gérdigiiniz grafik,
yenidogan yodun bakim yatak sayisinin yillara goére Saglik Bakanhgi, Universite ve 0zel hastanelerdeki seyrini gosteriyor.
Gorduglniz gibi, 2014 yilindan itibaren hatta onun biraz 6éncesinden, 2013'ten baslayarak 6zel hastanelerdeki yogun bakim yatak
sayisinin giderek arttigini, Saghk Bakanhgi ve Universite toplamini gectidini goriiyoruz; bu da diizenlemeyle iligkili. Burada 6zel
hastanelerdeki yenidogan yogun bakim yatak sayisinin kamuyu gectigi yer de hemen hemen bu diizenlemeden sonra geliyor. Bu,
2008'den basliyor, o da énemli bir tarih. Aslinda bundan énceki toplantilarda da konustunuz bunu biliyorum ama...

ISMAIL GUNES (Usak) - Pardon, yenidogan yogun bakim yatak sayisi mi burada verdiginiz?

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Evet.

ISMAIL GUNES (Usak) - Saglik Bakanliginin verileri totalde 7 bin gibi geliyor bize, 7.500 gibi yani sizin veri ile Saghk
Bakanhginin verileri geligiyor gibi.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Tabii, oradan...

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Bu, Saglk Bakanhginin
2023 istatistik bilgisi.

ISMAIL GUNES (Usak) - Hayr, totali...

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Yok, total degil Hocam.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Total 13 bin gibi oluyor.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Onlari ben verecedim daha detayli.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Sayin Vekilim, sdyle: Saglk Istatistikleri Yiligi yayinlaniyor,
biliyorsunuz, bunlar Saglik istatistikleri Yiligindan. Hani hep konusuluyor ya Sayin Vekilim, su an igin yenidogan yogun bakim
yataklarinin Turkiye genelinde ylizde 52'si 6zel hastanelerde yani yaridan fazlasi 6zel hastanelerde bulunuyor. Aslinda hani asil
sorunlardan bir tanesi bu esas olarak ve hani buna giden yolu ben biraz sizlerle paylasmis oluyorum. Tabii, Istanbul icin bu oran
biraz daha yiiksek, onu da sdyleyebiliriz. Her bin canli dogum igin Istanbul'da 17,1 yenidogan yogun bakim yatagi var; bunun 3,8'i
Bakanlida ait, bundan biraz daha azi (niversiteye ait. Yani Istanbul icin bu rakam yiizde 52 degil, yiizde 65'i buluyor kabaca
diyebilirim. Yatak verisi Uzerinden bdyle bir gerceklikle karsi karsiyayiz. Tabii yani yasal diizenlemeler buna cevaz veriyor, sonugta
bu noktaya ulasiyoruz. 2008'de SGK 6zel hastanelerden hizmet satin almaya bagliyor, oradan sonra giderek arttigini gériyoruz.
Bakin, bu, genel anlamda 6zel hastanelerdeki yatak sayisi; 2002 yilindan itibaren olan artigi goériyorsunuz, yaklasik 4,5 kathk bir
artis var. 10 kusur binden 50 kisur bine kadar ¢ikmis durumda 6zel hastane yatak sayisi. Buna karsin, kamu yatak sayisi da 1,4
kat kadar artmis durumda yani 4,5 kata karsilik 1,5 kat deseniz hani kamu hastanelerindeki yatak artis hizi da 6zelin gok gerisinde
kalmis durumda. Sonra sdyle bir sey oluyor bu yatak sayilariyla ilgili, 25 Agustos 2016 giini Resmi Gazete'de yayinlanan
degisiklikle séyle deniyor: "Hasta yatagdi ve yogun bakim yataklarinin arttirlmasina uluslararasi standartlar ve ulusal saglik hizmeti
sunum planlamalari gercevesinde Bakanlikga uygun bulunmasi hélinde izin verilebilir.". Dolayisiyla, hastaneler Bakanliga
basvurarak bu yuzde 65 dedigimiz siniri da asabilecek sekilde Bakanlik nasil uygun gérirse il saglik midurltkleri araciligiyla onay
vererek yatak sayilarinin o gordiguniz grafiklerdeki gibi 2016'dan itibaren artmasini sagliyor. 2017'de ise sdyle bir sinirlama
getiriliyor: Yogun bakim yatak sayisi ve kuvOz sayilari 6zel hastanelerde cok fazla artinca "Bunlarin ikisinin toplami 6zel
hastanelerde toplam hasta yatak sayisinin ylizde 30'unu gegemez." sinirlamasi getiriliyor ancak bu yayinlanan degisiklikte hani
onceki degisiklikler sonucunda bu sinirin tizerinde olanlar icin bir 6neri yok ya da bir mieyyide yok. O, 2019'da geliyor, deniyor ki:
"Yizde 30'u yine gegemez -31 Mayis 2019'da- bu bendin yirurlige girdigi tarinten énce ruhsat almis olan veya 6n izin ve
ruhsatlandirma islemi devam eden 6zel hastane yatak sayilari da en geg iki yil icerisinde bu maddeye uygun hale getirilir." Yani
"2021 Mayisinda bunun yuzde 30'a inmesi gerekir." deniyor. 2021'e baktigimizda bu sirenin birka¢ ay daha, 31/12/2021'e
uzatildigini gériiyoruz mart ayindaki diizenlemeyle, sonra Aralik 2021'de de tekrar 31/12/2022 olarak yani bir erteleme var, strekli
bu "Yogun bakim ve kuvoz yatak sayilari ylizde 30'u gegemez." kuralinin uygulanmasina bir erteleme getiriimis. En son 7 Nisan
2023 giinlii degisiklikle de bu "31/12/2024" olarak degistirimis durumda. Heniiz Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde bir degisiklik yok,
dolayisiyla bu ayki denetimleri yaptigi zaman mdidurlik yetkilileri bu ylizde 30'u aramak durumundalar ama diin Sayin Saglk
Bakaninin yaptigi agiklamadan biliyoruz ki Ozel Hastaneler Yénetmeligi (izerinde yine bir calisma devam ediyor, 46'nci degisiklik
de yolda. Muhtemelen orada da bu maddeye iligkin bir erteleme gelmesini bekliyoruz agik¢asi ¢iinku bu kadar azalttiginiz zaman
6zel hastanelerdeki kuvoz ve yogun bakim yatak sayisini, bu sefer hani siz hastalar agisindan bir sorun yaratabilirsiniz. O ylizden,
muhtemelen yine ertelenecektir diye ben kendi kisisel gdrusim olarak sizinle paylasmis olayim ama yani biz de merakla
bekliyoruz.



Son bahsedecedim birkag slaytta da bu taseron uygulamasi var. Biz "yenidogan skandali" diye tabir ediyoruz ama bu
Uzlicl olayda bu tageron uygulamasinin bir yeri var maalesef. Simdi, genellikle, 6zel saglik kuruluslari ¢alisanlari olan hekimlerden
sirket kurarak kendine hizmet fatura kesmelerini ve Ucretlerini bu fatura karsiliginda 6demeyi istiyorlar; bunu pek ¢ok hastanenin
yaptigini gériiyoruz. Is araligindaki daralmanin da etkisiyle pek ¢ok hekim arkadasimiz hani bordro karsiiginda Ucretli olarak
calismasi gerekirken hani sirket kuruyor kendisi ve asil isverene hizmet satarmis gibi kendini konumlandiriyor. Béylece is iligkisinin
taseronluk gibi sunulmasiyla galisanlarin, isgilik haklarindan yoksun kalmasi s6z konusu oluyor ve igverenin de is hukukundan
kaynaklanan bazi yukiumluliklerinden en azindan kurtulabildigini gériyoruz.

Simdi, bu, aslinda Turkiye'de de goérdugimiz bir uygulama olmakla beraber diinyada da var ve bu uluslararasi
literatirde "GIG modeli" olarak gegiyor ya da "sifir saat galisma modeli" olarak gegiyor. Hani Ulkemizde bu motokuryeler
durumunda da gundeme gelmisti. Cok sayida meslektasimiz, akrabalarimiz, arkadaglarimiz, hani 6zel hastanelerde bu sekilde
sirket kurarak galismak durumunda kalyorlar. Halbuki bizim is Kanunu'muz igletmenin ve isin geregi ile teknolojik nedenlerle
uzmanlik gerektiren isler disinda asil isin bolinerek alt isverenlere verilemeyecegdini sdyliyor ama Ote yandan, dolayisiyla
muvazaall bir durum ortaya ¢ikiyor. Bunun duzeltiimesiyle ilgili de bir adim atilmasi gerektigini distntyoruz biz. Bu duzeltiimedigi
gibi, 2015 yilinda 6645 sayili Yasa'yla 5510'da bir degisiklik yapilarak esasen isgiyken kendisinden fatura karsihgi hizmet
aliniyormus gibi gosterilen hekimler yoniinden de 6zel saglik kurum ve kuruluslarina SGK tarafindan édeme yapilmasinin 6ni
aclimis oluyor ve sonrasinda da bu Is Kanunu'na aykiriliklarin da getirdi§i cezalarin affediimesine iligkin gesitli yasal
dizenlemelerin de yapildigini gériyoruz.

Son s6z olarak sunu sdyleyebiliriz: Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde idareye verilen diizenleyici islem yapma yetkisinin
ve bu islemin hukuk diizeninde gereklerini kargilamayan metinlerin soruna sebep oldugunu dustiniyoruz. Yani, agikgasi, az dnce
gosterdigim gibi, hani tarih gectigi halde erteleme igin alti ay sonrasinda érnedin yénetmelik degistiriliyor. Burada acikgasi bir
6zensizlik oldugunu distnlyoruz hatta okudugumuz zaman -tabii, ben hukukgu degilim ama avukatlarla beraber ¢ok caliginca
bazi maddelerin kamu idaresinin elinden c¢ikip ¢ikmadidi dahi c¢ok anlasilamayabiliyor- asgari anlagilirhik kosulunu dahi
karsilamayan, hangi tarihte hangi maddenin eklendigi takibinin zor yapilabildigi ve gegici madde diizenlemesinin geregi ve ig
mantigiyla da izah edilemeyecek dizenlemelerin de yapildigini gérebiliyoruz. Bazi spesifik 6rnekler tGzerinden degisikliklerden,
belli bir hastanenin sonucta faaliyetine devam edebilmesi adina yapilan degisikliklerden de bahsedebiliriz, soru gelirse acabiliriz.

Hekimlerin galisma kosullariyla saghk sermayesinin yukiumlultklerini strekli bir 6teleme olanagi veriyor bu degisiklikler
dolayisiyla burada sermayenin kayrildiini séyleyebiliriz ancak hastalar ve hekimler basta olmak lzere tim saglik ¢alisanlarinin
haklarinin giderek azaldigini, istikrarli bir sekilde azaldigini da biitiin bu Ozel Hastaneler Yénetmeligi'ndeki degisikliklerden gérme
sansimiz var. Dolayisiyla bunlara iliskin diizenlemelere de ¢ok ihtiya¢ oldugunu dustintiyorum.

Ben ilginiz ve dikkatiniz icin cok tesekkur ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Hocam, gok tesekkiir ediyoruz katkilariniz igin.

Simdi, Degerli Komisyon iiyeleri; soru ve katkilar igin isterseniz hemen pesi sira da gidebiliriz ya da isterseniz istanbul
Tabip Odasi Baskanimizin da sunumu var, onu dinleyelim, akabinde yapalim.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Bagkanim, hepsi farkl alanlarda konusacaklari icin isterseniz kisa bir soru-yanit yapalim.

BASKAN ISHAK SAN - Buyurun.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Tesekkurler Sayin Bagkan.

Oncelikle hem Tiirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi Bagskanimiza hem de diger konuklarimiza hos geldiniz diyoruz,
sunum igin de tesekkur ediyoruz.

Simdi, uluslararasi kabul edilen literatur bilgilerine gére normal bir hastanede yodun bakim yatak oraninin yizde 10'u
gegmemesi, Uglincl basamak dal hastanelerinde de yiizde 20'yi gegmemesi beklenir. Literatiire baktigimizda en yliksek oranlar,
o6rnegin Amerika Birlesik Devletleri'nde yuzde 22-23'leri buluyor. Daha yuksek bir oran ¢ok kabul edilebilir dedil oysa bizde gok
yilksek oranlar var sizin de gésterdiginiz gibi. Ustelik bu oranlarin diisiiriilmesi siirekli ételeniyor. Buradaki temel meselenin de
iddianamede de agikga yazildigi gibi, aslinda SGK'den ve hastadan 6zel sektoriin daha fazla bir para alma girisimi oldugunu
biliyoruz.

Peki, benim birinci sorum su: Turk Tabipleri Birligi olarak siz bu ytizde 30'un surekli 6telenmesi meselesinde niye
otelendigine iligkin bir bilimsel gerekceyle karsilastiniz mi? Bakanlik her defasinda bunu 6teliyor. Biz de bunun niye 6telendigini
sordugumuzda ben de henlz bugine kadar henliz yanit alamamig milletvekillerinden birisiyim ama acaba bu 6teleme niye
yapiliyor konusunda siz bir bilgi alabildiniz mi?

ikinci sorum da su: En sonunda séylediginiz "taseronlastirma” olgusu da 6zellikle yogun bakim Gnitelerinin yasa disi
olarak eski bir Saglik Bakaninin da ortadi oldugu bir hastane de icinde olmak uzere bir sirkete devri olarak karsimiza gikiyor. Sizin
Tark Tabipleri Birligi olarak bu taseronlastirmanin hem bu olgudaki yogun bakim Unitesinin bir sirkete yasa disi olarak
devrediimesi hem de hekimlerin az énce sdylediginiz is Kanunu'na da aykiri olarak sanki orada kendisi muayenehane adina bir
yer kiralamis gibi calistiriimasi ile hasta glivenligi agisindan, iliskisi bakimindan ne séylemek istersiniz?

Tesekklr ederim.

BASKAN iSHAK SAN - Buyurun Hocam.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Cok tesekkiir ederim sorular igin Sayin Vekilim.

Soyle ilk sorudan baslayayim: Bize de agikgasi bunun neden 6telendidine dair net bir gerekge yazilmiyor ama biz de
sonugta saglik hizmetinin iginde aktif bir sekilde galisiyoruz. Basta séylemedim ama ben on yil boyunca Ibni Sina Hastanesi
Bashekim Yardimciligini yurittim. Orada faturalama biriminden tutun da bilgi isleme kadar, insan kaynaklarina kadar her yerde
calismak zorunda kaldim diyeyim on sene boyunca. Dolayisiyla séyle bir durum var: Tirkiye'de yogun bakim yataklarinin ¢ok da
aslinda akilci kullaniimamasiyla ilgili bir sorun var hatta bu konuyu biz bilimsel ortamlarda da ¢ok ele aliyoruz, tartisiyoruz. Bizim,
drnegin, Turk Klinik Mikrobiyoloji ve infeksiyon Hastaliklari Dernegi; ben o dernegin yénetim kurulu (yesiyim, ayni zamanda
enfeksiyon hastaliklari uzmaniyim. Bizim mesela énemli bir sorunumuzdur, bu bakterilerdeki antibiyotik direncinin énemli bir
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sebebi yogun bakimlarda aslinda yapilan gereksiz tedavilerden kaynaklanir; aslinda yogun bakimda takip edilmemesi gereken
hastanin orada takip edilmesi, uzun haftalarca takip edilmesi, gereksiz tedaviler uygulanmasi meselesi. Ama bu diinyada da
gercekten 6nemli bir sorun. "Nasil karar vereceksiniz?" "Hangi hastada hangi tedavi?" problem. Bunun i¢in aslinda diinya sdyle bir
yontem bulmus: Bazi kurullar olusturuyorlar hastanelerde ve bu kurullar o hastanin yogun bakimda yatmasinin bir faydasi olup
olmayacagina karar verebiliyorlar. Bunu bir hekimin almasi ¢ok kolay degil, vicdani sorumluluk da var ki bu kurullar igerisinde
biyoetikgiler oluyor, yogun bakim uzmanlari oluyor, enfeksiyon hastaliklari uzmanlari oluyor ve hastane yoneticileri oluyor.
Turkiye'ye bdyle bir model gelse bu "nafile tedaviler" dedigimiz yani yogun bakimlarin gereksiz kullanimiyla ilgili durum belki
¢Ozullebilir. Simdi, bunu ¢dzmedigimiz sirece yogun bakimlarda, aslinda orada fayda gérmeyecek "palyatif" dedigimiz, belki
yasam sonu bakima ihtiyaci olan hastalar, bizim yodun bakimda son derece karmasik, pahali tedavileri ve hastaya da faydasi
olmayacak maalesef tedavileri almak zorunda kalacak. Hani baktigi zaman muhtemelen Bakanlk doluluk oranlarina bakiyor ama
doluluk oranlari, tipki bu 6rnekte gérdiigimuz gibi, hani tam gercgegdi yansitmayabiliyor. Sunlar da karsimiza ¢ikti sayin vekillerim,
g6érmusgsunizdir; hani aslinda bos yataklarin sistem Uzerinden dolu gdsterildigini de goérdik, onu kastetmiyorum ben. Benim
kastettigim, hani bu aslinda yodun bakimda yatmasi gerekmeyen hastanin yogun bakimda izlenmesiyle ilgili bir problem; hani dolu
gorince yataklari da kolay kolay hemen azaltmak... Gunku vatandasin ihtiyacini da kargilamak lazim, saglik ihtiyacini. Ben oradan
kaynaklandigini disinuyorum ama bu da hani yanlis verilerden yanlis bir sonuca goéturdiugu icin Bakanligi diye distndyorum.

Taseron uygulamasinin tabii gok olumsuz sonuglari var, ¢ok haklisiniz. Yani sonugta o hekim o hastaneye bir aidiyet
duygusu da hissetmiyor. Daha 6nemlisi, hastane o hekimin yaptigi islerden kendini sorumlu hissetmiyor dolayisiyla bir kontrol
mekanizmasi kalkiyor. Bakin, mesela buna benzer seyler "Niye Universite hastanelerinde, Sagdlik Bakanlhi§i hastanelerinde
olmuyor?" gibi soru gelebilir. Hani bunun ¢ok sebebi var ama bir sebebi de su: Yani buralarda biz kalabalik ekipler halinde
calisiyoruz. Kalabalik ekipler halinde saglik hizmetini yuriturken bir ortak karara ulasiyoruz genellikle, bir sekilde etik degerleri
ihlal ederek yanlis bir karar veren meslektasimizi uyarma sansimiz olabiliyor ya da o dyle bir sey yapmaya zaten cesaret
edemiyor ama 6zel hastanelerde genellikle tek bir kisi sorumlu oluyor, kimse de onu kontrol etmeyince tibbi siire¢ agisindan sikinti
cikiyor. Ben ¢ok konugsmayayim, kisaca bdyle yanitlayayim.

Tesekkir ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, dniiniizdeki butonlardan sdz hakki isterseniz oradan siraya gére verecegim.

Buyurun.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Tesekkiir ederim sunumunuz igin.

Benim sorum su: Yizde 30 kurali uygulanirsa kag yatagimiz azalacak? Onun bir gcalismasi var mi sizde?

ikincisi de: SGK, Caligma Bakanligi bize sunum yapti. Bu taseronlarin kesinlikle yasak oldugunu sdyledi. Ben sizden ilk
defa duydum. SGK'nin 2015 yilindaki 6645 sayili Yasa, bu gergek mi yani? Genelde SGK "Yok, Oyle dedi." degil mi bize?

KAYIHAN PALA (Bursa) - Ama onun kastettigi bu degildi.

AYLIN YAMAN (Ankara) - Evet, o farkli bir seyden bahsediyor. Mevzuat olarak zaten Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde
yok ama onlarin bahsettigi farkh bir sey.

UMMUGULSEN OZTURK (Istanbul) - Ya, bu tageronlara izin mi veriyor bu madde? Tamam, yok.

Sorum: Yiizde 30'a diisiince ne kadar yatak kaybimiz olacak? ikincisi de bu taseronlara izin mi veriyor bu madde? Ben
onu agiklamanizi istiyorum.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Yani sdyle olmus oluyor Sayin Vekilim: Ozel hastanelerin bu
hizmet alimi s6zlesmesi yaptidi kisilerin o hastanede gerceklestirdigi hizmetler icin SGK édeme yapmis oluyor. Simdi hatirlarsaniz
eger, Covid pandemisi sirasinda bir hekim arkadasimiz Covid'den hayatini kaybetmisti. Bu sekilde ¢alisan bir hekim arkadasimiz
oldugu igin bazi temel haklarini alma sansi olmamisti, onun davasi devam ediyor. Bu arada bu muvazaali durumu ortadan
kaldirmak igin bireysel bir bagvuru var, biz de onu takip ediyoruz, dava Yargitayda ama heniiz sonuglanmadi. Dolayisiyla, onu
beklemek lazim. Bunun, gercekten yani su an igin yénetmelikle yasalara aykiri bir durum yokmus gibi, daha dogrusu bir celigki
varmig gibi gériinilyor ama Yargitay herhalde bunu sonuglandiracaktir diye distintyoruz.

Yuzde 30'a indirilmesi durumunda kag yatak eksilecegi konusu... Bu yizde 30, hastane birim basina; dolayisiyla genel
sayI Uzerinden bir yizde 70 azalma olacak demek dogru olmaz. Her bir hastane igin, iste kabaca 565 hastane var galiba ozel
hastane...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Oyle bir galismaniz yok.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Evet yani bizim hani o rakamlara ulasma sansimiz yok ama
Bakanligin elinde bunlarin hepsi vardir tek tek.

BASKAN iSHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Hocam.

Buyurun Sayin Gergerlioglu.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Tesekkiir ederim Sayin Bagkan.

Sizin tahmininize ben de katiliyorum, 31 Aralik 2024'te biten yénetmelik saninm yine degisiklige ugramadan devam
edecek ¢unkl su anda saglikta bu 6zellestirmeye yonelik bir politika degisikligi yok hatta daha fazla 6zellestirmeye yonelik bir
politika var.

Bir de énemli bir konu, énceki toplantilarda glindem olmustu yani bir hekimin hakkiyla ilgili bir konu; iki vekil arkadasimiz
giindem etmisti. Ben konuyu arastirdim, ¢ok ciddi bir iddiada bulunmustu bir MHP'li, bir AK PARTI'li vekil arkadaslarimiz. Bir
hekimin, KHK'yle ihra¢ edilmis bir hekimin bir 6zel hastanede, bir siyasi kisilige yonelik muayenesi sirasinda, tedavisi sirasinda
onun yogun bakimlik olmasi veyahut da iste 6ldirmeye yonelik bir fiili olduguna yonelik bir iddia giindeme gelmisti, bunun tzerine
konusulmustu. Yani soyle, buradaki birgok vekil arkadasimiz hekimdir, hekimler hata yapmaz diye bir sey yok, hekimler hata
yapabilir, "malpraktis" denen bir kavram var ama yani bilerek bir insani bir hekimin éldirmeye kalkmasi iddiasi ¢ok ciddi bir iddia.
Ben bu konuyu arastirdim, bu ihrag edilmis hekimle de konustum ve maalesef medyatik bir yaygaraya kurban edildigini gérdiim bu
hekimin. Bir hekim olarak da bundan zildim ve burada hani evraklarini da aldim, kisa bir agiklama yapma geregi var.
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Hekim, dahiliye (zerine nefroloji yapmis bir uzman arkadasimiz. Kendisine gribal enfeksiyon belirtileriyle gelmis, kas
agrilar olan kisiye, hastaya "muscoril ampul" "order" etmis -biliyorsunuz, "tiyokolsikosid" "muscoril"in etken maddesidir- fakat
hastane sisteminde bir yanlishk varmig, ona kurban gitmis arkadasimiz. "Tiyokolsikosid" ayni zamanda da "muscobloc"a
esitlenmis yani herhalde etken madde ayni, bir baska firmanindir diye "muscoril" yerine "muscobloc" isaretlemis. Tabii,
"muscobloc" anestezide kullanilan, kas gevsemesine yol acan bir ilag ve hastada, iste, solunum kaslarinda sikinti ve yodun
bakimlik olma durumu. Simdi, kendisi de dedi ki; ben kendisiyle...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Yodun bakim risklidir, liime neden olur; onun orada yanlshk olma ihtimali gok
az.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Yok, yok, simdi anlatayim Vekil Hanim.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Siz doktorsunuz degil mi?

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Doktorum.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Yani doktor olarak bunu, bu kadar élimciil bir hatay! normal kabul etmeniz...

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Ya, bakin, "Yogun bakimlik olmus." diyorum ben, "Ortada bir hata yoktur."
demiyorum. Sayin Vekilim, hata yoktur demiyorum ama olayin igerigini...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Ama 15 Temmuzda bomba atanlar da...

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Ama bir dakika Sayin Vekilim, biraz dinlerseniz sevinirim.

UMMUGULSEN OZTURK (Istanbul) - Hepsinin bir bahanesi var.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Simdi, insanlari bilmeden kurban etmek...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Ne bilmeden, kullandigi ilaci biliyoruz ya.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Sayin Vekilim, biraz bekler misiniz? Agiklayayim, sonradan...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Neyi dinleyeyim? Kullandigi ilaci alenen sdyliiyorsunuz, yanhslikla kullanilacak bir
ilac degil.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Sayin Vekilim, bakin, belgelerle bir seyler aciklayacagim, insanlari itibar
suikastina ugratmaniz dogru bir sey degil.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Ne itibari ya! Kullandigi ilaglar aleni, bilinen...

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Ama bakin, dinlemeden itiraz ediyorsunuz.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Vekilim, liitfen karsilikli tartismaya girmeyelim.

Buyurun.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Bitireyim, itiraz etmeyin litfen.

Simdi, olayin seyrini ben size anlatayim: Muscobloc ampulden sonra hasta tabii yogun bakimlik olmus. Tabii ki hayati
tehdit eden bir durum ve ardindan, iste bu iddialar ortaya ¢ikmis "Hekim bilerek bunu bdyle yapmis." diye fakat hekim zaten
intramiiskiiler olarak "order" etmis. Ilag IV kullanilan bir ilag, hemsireler de ona dikkat etmemis ve hekimle ilgili bir hata degil bu
yani hastane sisteminde etken madde iki ayr ilaca esitlenmis, buradan kaynakli bir hata var. Ardindan ne oluyor? Kisiyle ilgili
Saglk Bakanligi t¢ yil meslekten men karari aliyor fakat bitiin bu durumlar ortaya ¢ikinca, hastanenin sisteminde hata oldugu ve
klinik durumun tetkikiyle idare mahkemesi hekime verilen bu Ug¢ yillik hekimlikten men cezasini durduruyor, yuriitmenin
durdurulmas:i karari veriliyor. Ayni zamanda da kisiye yénelik bir FETO suglamasi var, ondan da kisi zaten beraat etmis ve
Yargitay Cumhuriyet Bassavcisi da bu beraati onayici ydnde bir karar vermis.

Simdi, insanlara bir sekilde birtakim damgalar yapistirilabilir fakat olayin esasini arastirmadan yorum yapmak dogru
degil. Ben de KHK!li bir hekimim, baris istedigim icin, "insanlar dlmesin." dedigim igin isimden ihrag edilen bir insanim; ardindan,
vekil oldugum zaman da bu suglamayla cezamiz haksizca onanarak Meclisten de vekilligi diglrilen bir milletvekiliyim. Ama sonra
ne oldu? Anayasa Mahkemesi bitiin bunlarin haksiz, hukuksuz oldugunu ispat etti, ifade 6zglrligi ve siyaset yapma hakkimizin
gasbedildigini s6yledi ve geri donduk.

Ozetle sunu sdylemek isterim: Cogumuz hekimiz; hekimleri suglarken biraz dikkat etmek lazim. Ben, bu tiir, bu kadar
agir bir iddia karsisinda inceleme ihtiyaci hissettim, olay! ayrintisiyla inceledim. Burada kararlar da var, arkadaslarimiz da
bakabilir. Yani hekim hata yapmaz diye bir sey yok, hekim hata yapabilir, malpraktis vakalari vardir, sudur budur ama burada farkli
siyasi partilerden vekilleriz, bircogumuz da doktor, iste "Falanca kisi AK PARTI/'lidir, insan &ldiirebilir." "Falanca kisi CHP'lidir, insan
oldurebilir." seklinde bir kanaat veyahut da "Falanca kisi solcudur, falanca kisi sagcidir, falanca sucudur, bu doktor insan
oldurebilir." seklinde bir kanaat olusmasi ¢ok yanlis bir sey. Biz hekimler olarak bu tir durumlarda ¢ok dikkatli olmalyiz diyorum.

Tesekkir ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Gergerlioglu.

Buyurun Sengil Hanim.

SENGUL KARSLI (istanbul) - Sunumunuz icin tesekkiir ederim.

Aklima takilan bir iki konu var, onlari sormak istiyorum. Bir tanesi, sizin de agiklamalarinizda, daha 6nce Birligin
aciklamalarinda yer almisti. Bu menfur olaydan dolayi resen sorusturma baslatilacagdi ve meslekten men cezasi gerektigi icin
gereginin yapilacagi sdylenmisti. Mevcut sorusturma kapsamindaki konuya iliskin hekimlerle ilgili olarak herhangi bir mieyyide
uyguladiniz mi, cezai mueyyide?

Bir de yine kamuoyundan edindigim bilgiyle -teyit edersiniz yanhgsa- 2016 yilinda da mevcut konuya benzer bir
sorusturma yurittldiga soéylenmisti. Bakanlik tarafindan yapilan 2016 sorusturmasinda sizin tarafinizdan bir su¢ duyurusunda
bulunulmustu; o siiregle ilgili de bir bilgi vermenizi rica ediyorum. Size bu konuyla ilgili iletilen dosyalarla ilgili, yurittigtniz suregle
ilgili bilgi almak istiyorum.

Bir de hepimizin ortak sorusu galiba; bu taseron -tirnak igerisinde- yapilanmasina iliskin mevzuatta yeri olmamasina
ragmen bu konuda, alanda bitun ilgililerin hepsi konuyu bildigini sdyleyerek climleye bashyor; bundan ben de saskinlik
icerisindeyim. Ozel hastanelerdeki bu igleyisle ilgili, yogun bakim isleyisi, bu yapi hakkinda daha énce bilginiz var miydi ve bu
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bilgiden sonra ne yaptiniz? Sonugta tespitler cok degerli, mevcut durumun eksiklerini ortaya koymanin yani sira bu eksiklik ya da
aksama ya da bosluk nasil dizeltilebilire iliskin sizlerin gérisu ¢cok 6nemli. Bu suregte bu aksama ve tespitlerinize iligkin siz Birlik
olarak neler yaptiniz -bu benim icin dnemli- ve nasil engellenebilir bu? Sizin gériistiiniiz bu konuda nedir? Sunumda da vardi tespit
ama nasil engellenebilir?

Bir de 112 Kontrol Komuta Merkezinin yénlendirmesiyle ilgili de olmasi gereken nedir? Sizin bu konudaki goérisiniz
nedir? Bu tir sonuglara sebebiyet vermemek igin sizin éneriniz nedir?

Tesekkir ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Vekilim, tesekkiir ediyoruz.

Buyurun.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Sorulariniz igin gok tesekkiir ederim Sayin Vekilim.

Séyle: Aslinda, su an igin suglamalara konu olan hekimlerle ilgili yurittigiimiiz siireglerimiz var; istanbul Tabip Odamiz
ve Tekirdag Tabip Odamz yiiriitiiyor. Birazdan séz alacak olan Istanbul Tabip Odasi Bagkanimiz...

SENGUL KARSLI (istanbul) - Hala siireg yiirliyor mu? Men cezasi vermediniz mi?

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Aslinda séyle sdyleyeyim: Bizim onur kurullarimiz aslinda yénetim
kurullarindan bagimsiz galisir efendim. Sunu da ifade edeyim ki bizim onur kurullarimiz, yénetim kurullari dahil bitin segili
kurullar, tamamen bir gonillilik temelinde caligirlar ve dolayisiyla kendi asil iglerini yapmanin yani sira bu igleri yapiyorlar;
profesyonel yurdtilen bir is degil bu hekimler agisindan, odada emek verme isi. Dolayisiyla éyle ¢ok hizli olamayabiliyoruz bazen,
onu sOyleyeyim.

SENGUL KARSLI (Istanbul) - Tamam, sorular iginde 2016 sug duyurunuz...

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - 2016'yla ilgili de istanbul Tabip Odasi cevap verecek, onu
sonuglandirdilar; onu Osman Hocam, kendisi size iletecektir.

112 Komuta Merkeziyle ilgili kisim da Osman Hocamin sunumunda; biz vaktinizi almamak icin, tekrara dismemek adina
biraz gorev paylasimi yaptik.

SENGUL KARSLI (Istanbul) - Tamamdir.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Sa§ olun. Bdylece bir soru isareti olustu herkesin kafasinda,
Osman Hocam aydinlatacaktir umarim.

Tagerona iliskin de bu 2015'teki 5510 diizenlemesi ek 10'uncu maddeden énce aslinda actigimiz davalar var. Ozgir
daha ayrintili bilgi verebilir. Dedigim gibi, bireysel agan hekim arkadaglarimizin davalarini da takip ediyoruz. Bu kadar bilgi
verebiliyorum.

SENGUL KARSLI (istanbul) - Yani bu tageron yapilanmasini siz daha evvel biliyor muydunuz? Bildikten sonra ne
yaptiniz?

BASKAN ISHAK SAN - Diger sunumu da alalim isterseniz, bir sonraki sunumu da alalim.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Dogru, isterseniz hepsi bitsin, yanit verelim ona.

BASKAN ISHAK SAN - Ben onun igin hani birlikte alalim diye séylemistim clinkii konular i¢ ige girecekti, onun igin
sOylemistim ama neyse.

Buyurun Sayin Sariyildiz, s6z hakki sizin.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Merhaba,
ben Dogent Doktor Gilgin Sariyildiz; Ankara'da bir 6zel hastane yoOneticisiyim, otuz senelik hekimim, genel cerrahi uzmaniyim;
hastanenin hem sirket genel mudirtyim hem mesul miduriyidm, bashekimiyim.

Bir hekim olarak sevgili Tabip Odasi Baskani arkadasimizi meslekteki hocaligi nedeniyle takdir ederek izliyorum ama
Tabip Odasi Baskani olarak yaptigi konusmayi esefle izledim c¢inki ne yonetmelidi dogru aktarabildiniz... Clnki boéyle bir
yonetmelik yok; yazilanlar, anlattiklariniz 6znel bir sekilde sizin gérdiglniz, sizin algiladiginiz ve ¢ok Uzulerek dinledim. Soyle:
Keske bizlere sorsaydiniz ve sahada yasayan bizler olarak olayin nasil ilerledigini bir hekim arkadasinizdan, herhangi bir hekim
arkadasinizdan da dinleme sansina ulasabilirdiniz.

Uziildiim. Neden zildiim? Hekimlik benim igin gok kiymetli bir meslek; ben tip fakiiltesini hekimlik bir yagam tarzi diye
okuyanlardanim ve her zaman da hekim arkadaslarima bu saygiyla yaklasip hastalarima da bu sekilde davranmayi tercih eden bir
hekimim. Tabip OdasI Baskani olarak beni temsil eden hekim arkadasimin da calistigimiz kosullari bilmeden, bulundugumuz
ortamlari ya da Ozel Hastaneler Yénetmeligi'ni sadece disarida okudugu ya da sikayet edildigi kadariyla buraya yazmadan énce
bizlerle paylasip degerlendirmesini beklerdim.

Cok Uzillerek dinledim. Neyi gok iziillerek dinledim? "Ozel hastanelerde denetim yok." gibi bir algi yaratti kendisi,
"Denetlenmemissiniz.” dedi. Ozel hastanelerde sizin calistiginiz Gniversitenin denetiminden daha ¢ok denetim var; aslinda Saglik
Bakanligi (iniversiteleri denetleyemiyor YOK yiiziinden. O nedenle, iiniversitelerin denetimini oturup konusabiliriz.

ikincisi: Saglik Bakani...

ALI KARAOBA (Usak) - Siz hangi hastanede calisiyorsunuz Doktor Hanim?

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Ankara
Medicana Hastanesinin Genel Miduri ve Bashekimiyim.

ALI KARAOBA (Usak) - Tamam yani simdi, konumuz aslinda... Bagkanin size bdyle s6z vermesini dogru bulmuyorum.
Sizin sunumunuz geldiginde yapsaniz daha iyi olur.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Séyle...

ALI KARAOBA (Usak) - Ikincisi: Liitfen, bdyle ézel hastane savunuculuguyla buraya gelmeniz gok dogru degil yani.

ISMAIL GUNES (Usak) - Ali Bey, birakin konussun.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Ben ézel
hastane savunuculugu yapmiyorum.



ALI KARAOBA (Usak) - Uglinciisii: Bu tarz giizel degil...

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Gok &ziir
diliyorum, ben hekim olarak konusuyorum, su anda 6zel hastane savunuculugu yapmiyorum.

ISMAIL GUNES (Usak) - Siz demiyor muydunuz daha énce "Birakin konugsun." diye? Birakin konugsun.

ALI KARAOBA (Usak) - Bagkanim, o zaman Komisyon iiyelerinin burada oturmasinin bir anlami yok ki.

ISMAIL GUNES (Usak) - Hayir, siz de Komisyon liyesisiniz...

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Siz de
konusun.

ALI KARAOBA (Usak) - Sirayla soz verirsiniz, geldiginde konusur.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Beyefendi,
ben doktor olarak konusuyorum ve Bagkan soz verdigi icin konusuyorum.

AL KARAOBA (Usak) - Burada bircok doktor var Hanimefendi, fark etmez yani.

BASKAN iSHAK SAN - Buyurun, devam edelim liitfen. Liitfen devam edelim, buyurun.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANES|I GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Simdi,
burada ciddi bir seyi belki ayirt etmemiz gerekiyor.

BASKAN iSHAK SAN - Toparlayalim liitfen.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Evet,
hemen toparlayacagim.

AL KARAOBA (Usak) - Ya, Uslup hig giizel degil ¢linkii.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Sunu ayirt
etmemiz gerektigini digtintiyorum: "Ozel hastanelerin yénetmeliginde yapilan degisikliklerin kronolojisi" diye demin sundugunuz
sey "yillara yayllmis bir cinayetin anatomisi" diye sayfanizda bulunuyor ve ben bir hekim olarak hekim kurulusumda bunu
gormekten utaniyorum. Gergekten sunu istiyorum, hepimizden bunu istiyorum: Bilmeyen insanlarin arasinda saghgi bu kadar net,
basinin éniinde bu kadar agik tartismanin sadece ve sadece vatandasimiza zarar verdigini ve bu kadar kétl uygulamalar yapan
bir Glke olarak yurt disina da tanitimamiza sebebiyet verdigini, bizim Glkemizin hekimlerinin ¢ok kiymetli oldugunu, lutfen, 6zel,
Universite, devlet fark etmeksizin hepimizin bir saglik hizmeti sunucusu oldugunu unutmadan konugmalarinizda ve
calismalarinizda hepimize sahip ¢ikmanizi temenni ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Tesekkiir
ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkir ediyoruz.

Buyurun Sayin Baskanim.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Sevgili meslektasim, meslekte yasitmisiz, ben de otuz yillik
hekimim Gllgin Hocam.

"Yazilanlar 6znel seyler." dediniz. Hani bakarsaniz, eger raporumuzu okursaniz bire bir aldik oradakileri. Aslinda bu bir
yumak, biz bu yumagin sadece yodun bakim yataklariyla ilgili olan kismini tutup ¢ektik ama orada yazan bitiin maddeler bizzat
yénetmelikte yer alan maddeler; 6znel olarak degerlendirmek bence ¢ok dogru degil.

ikincisi: Ben Universitede galigtim, ciddi denetleniyoruz biz de. Geliyorlar, bakiyorlar, hakikaten o yogun bakim yataginiz
bos mu, 112 oraya hasta getirecek c¢lnki. Defalarca gecenin Uglinde, birinde acilinize, bize de geliyorlar, hic dyle
denetlenmiyoruz...

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Kayit
sisteminde goéruyorlar zaten.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Zaten gériiyorlar. O yiizden, hani "Saglk Bakanhgi denetlemiyor."
demeyin, Universiteleri de ¢cok ciddi denetliyor. Denetimlerin nasil yapildig...

Ben suna vurgu yapmak istedim: Hani bu siireglerin denetimi ¢ok kolay degil, onu sdylemeye ¢alistim. Dolayisiyla bu
denetimle tek basina ¢ozillecek bir sorun degil, bunu oturup ciddi bir sekilde konusmamiz lazim, bizim bu tir seylere izin
vermeyecek bir sistemi kurmamiz lazim; bunu ifade etmek istedim.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Bagkanim.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Bu arada, hani bu baslik da sagligin cinayeti Sayin Baskanim.

Bu arada, biz hekimlere de ¢ok sahip ¢ikiyoruz, 6zel hastanede c¢alisan hekimlere de maalesef ¢cok sahip g¢ikmak
zorunda kaliyoruz; onu da ifade etmek isterim.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Azap, tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Sayin Yerebakan.

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - Sayin Bagkan, Degerli Komisyon Uyeleri, kiymetli misafirler; 6ncelikle, Kayihan Hocam
da bahsetti, herkes bahsetti; bu yizde 30 yogun bakim yatagdi kural bitiin yatak sayilarina baktigimiz zaman biiyik cergevede
zaten ylzde 30'u asmiyor, asag! yukari yizde 30'larda, yuzde 28, ytuzde 30 bandinda. Sadece munferit bazi hastaneler var,
buralarda kotl 6rnekleri gériiyoruz yani belki birkag tane sayabiliriz ylizde 45'ler, 50'ler ama onun diginda bulylk oranda... Zaten
dernegimiz de burada, onlar da bu konuyu ifade edeceklerdir ama buylk bir hassasiyetle tedavi hizmetlerini ylUritmeye gayret
eden 0Ozel saglik sektdrimlz oldugunu da unutmayalim, onlar da incitmis olmayalim. Ama bu minferit 6rneklerin kesinlikle
kayirilmasi dogru degildir; bunlarla ilgili biz de en azindan bunu hatirlatmis olalim, sizin bize hatirlatmanizdan dolayr mitesekkir
oldugumuzu da ifade etmek istiyorum.

Diger taraftan, sadece yeri geldigi i¢in yani bu bir Komisyon toplantisi ve en azindan tutanaklarimiz var, not diguluyor,
bunlarin hepsi kayit altina aliniyor. Ben, Tirk Tabipleri Birliginin 6zel hastanelerde bordrolu yerine faturali ¢calisan doktorlar igin
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yapmamiz gereken uygulama icin eder bunu engelleyeceksek engellememizin yaninda durur musunuz, bunu merak ediyorum
¢linkli bu konuda hem bu masanin etrafindaki herkes kamu faydasina, kamu menfaatine olan ve vatandas menfaatine olan her
seyde ayni sayfada bulusma kudretine sahip. Dolayisiyla burada bir strl vergi kaybinin gerceklestigini, yerinde vergilendiriimeyen
gelirin sebebiyle oldugunu biliyoruz. Bir diger taraftan Universitelerin, kamu hastanelerinin hekim kaybina sebebiyet verdigini...
Cunku kar maksimizasyonunda hekimleri parayla bir sekilde motive etmeye calisan bir algoritma c¢alistirmaya calistiklarini
gOriiyoruz ama diger taraftan da glinimuiz sartlarinda belki ekonomik modelde hak verdigimiz dlgekler de olabilir.

Ben bir 6zel vakif Universitesi hastanesinde ydneticilik yaptim uzun yillar. Biz her ne kadar kendimiz uygun gérmesek
de... GUnkl bir 6gretim Uyesinin Universiteye fatura kesmesini hicbir zaman kabul etmedik, dodru bulmadik bunu, bu yiizden
yapmadik ama bunu yapan vakif Universiteleri dahi var. Ben burada sadece tarihe ve Komisyona not diismeniz adini Tabipler
Birliginin net géristinid merak ediyorum ¢lnkl biz bununla ilgili bir aksiyon alsak muhtemelen aykiri bir cimle kurma ihtimaliniz
var. Dolayisiyla samimiyetle, samimi olarak soruyorum bunu.

"Farkli yorum her zaman olacak." dediniz. Bunu sadece denetim mekanizmalariyla ¢gézmek mimkin degil. Ulkemiz
sartlarina baktigimiz zaman, sosyal endikasyonuna veya farkli yorumlamalarla, farkh egitim dizeyiyle, farkh uzmanlik diizeyiyle
hastalari yogun bakimda daha uzun tutmak isteyen meslektaslarimiz olabiliyor. Bazen yeteri kadar saglik personelinin... Ginumiz
kosullarinda biliyorsunuz hemsire sayilarimiz OECD'nin dortte 1'i diizeylerinde, gok gerideyiz. Doktor seviyesinde belli bir noktaya
getirebildik Ulkemizi agilan fakdltelerle, verdigimiz mezunlarla ama saglik ¢alisaninda hald ¢ok gerideyiz. Yeni agilan kamu
hastaneleriyle birlikte 6zeller ¢gok daha fazla saglk calisanini kaybetmis durumda. Dolayisiyla serviste yeteri kadar belki
glvenebildigi, kidemli yani sayisal anlamda degil ama kidem anlaminda glivenemedigi mesai arkadasi oldugunda o yogun
bakimda bir glin yatiracagi hastayi, iki giin yatinp daha kontrolli bir sekilde servise gikarmay tercih edebiliyor. Tabii, bunlar
genelde paket programlar oldugu igin ekstra bir maliyeti olmuyor ama c¢ocuklarda veya bazi dahili hastaliklarda gunubirlik
fiyatlandirma oluyor.

Biz gectigimiz Komisyon toplantisinda bunu 6zellikle SGK'ye sdylemistik. Yani SGK de bu yatak monitdrizasyonuna
sahip olsun, yogun bakim elektronik bilgi sistemiyle birlikte yatan hastanin ka¢ saat kaldigini, iste vital bulgulariyla birlikte
gercgekten seviyesinin ne olabildigini SGK sistemi Uzerinde gorebilsinler ki ona gére faturalandirabilsinler diye bir yorum yapmistik
ama bu seviyeyi belirler, yatis siresini belilemez. Burada herhalde yani siz de bizler gibi gok keskin olup bu sefer de vatandasa
zarar verecek bir uygulamanin destekgisi olmazsiniz diye dustndyorum.

Tesekklr ediyorum. Ben genel bir yorum yapmak istedim ama o gérustinizi merak ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, cok soru yoktu sanki Bagkanim.

Buyurun.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Kayda gegmesini istediginiz igin sdyleyeyim. Evet, bizim
yaptigimiz bazi agiklamalar, aldigimiz tutumlar hekimlerin tamami tarafindan da hos karsilanmayabiliyor. Cok haklisiniz Sayin
Vekilim, bazilari itiraz edecektir ama séz biz bunun arkasinda dururuz. Bunun hekimlerin geneli icin daha iyi bir calisma sistemi
oldugunu distinltyoruz.

HALIT YEREBAKAN (Istanbul) - Yerinde, kadrolu ve bordrolu.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Yerinde, kadrolu olarak, bordrolu olarak calisma.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, tesekkiir ediyoruz.

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - Sayin Vekilim, bu arada kendisi de avukat oldudu icin muhtesem sorular sordu,
tesekkur ediyorum.

Bununla birlikte hem taseronluk mekanizmasinin... Ctnkd biliyorsunuz, bir hekimin 6 farkl ilde fatura kestigi ifade edildi
degil mi? Bu Komisyonun tutanaklarina gegcti bu, sok oldum yani inanamadim. Dolayisiyla...

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Sayin Sivacioglu.

SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Tesekkiir ederim.

Sayin Baskan, ¢ok degerli Komisyon tyelerimiz ve kiymetli davetlilerimiz ve sayin meslektaglarim; simdi, éncelikle soyle
drnek vererek baslamak istiyorum: Bu 6zel hastanelerle yapilan anlasmalar bizim 1999, 2000'li yillarda istanbul Tip Fakiiltesinde
ihtisasa girdigim yillarda bdyle bir sey yoktu. 2003, 2004 yillarina dogru bu anlasmalar yapildi. O zaman, bu anlasmalar yapilirken
"Acaba olur mu?" diye hep diisiinulirdi "Acaba gergeklesir mi?" diye. O zaman bence ihtiyag vardi gergekten de ¢iinkli o zaman
ornegin sehir hastanelerimiz yoktu, kamu hastanelerimizin kapasiteleri bu kadar iyi degildi. O zamanki yapilan anlagmalar
gercekten vatandaslarimiz tarafindan, hekimler tarafindan c¢ok olumlu ve c¢ok degerli bulunmustu. Bu anlasmalar birgok
vatandasimiza yillarca simdiye kadar cok degerli hizmetlerde bulundu. Ornegin, Istanbul Tip Fakiiltesinde, asistanlik
dénemlerimizde Emekli Sandigi basta olmak (izere bazen de BAG-KUR &rnegin gegerli olurdu. SSK'li bir hasta gérdigiimiizde
hani sasirirdik nasil gelebilmis? Clnkii SSK'li bir hastanin Capaya, Cerrahpasaya gelebilmesi biraz zordu, gesitli agsamalardan
gecmesi gerekiyordu. Bugtinleri biz yasadik yani asistanlik ddnemlerimizde yasadik. Bu anlagsmalarla birlikte gergekten déniisiim
de cok iyi oldu.

Simdi, 6zel mi, kamu mu? Siz de biliyorsunuz, Amerika'da butin hastaneler 6zel ama sonuglar bazen biliyorsunuz gok
da iyi olmuyor, pahali. Kamunun ¢ok yodun oldugu Ulkelerde, oralarda da sorunlar yasaniyor. Ben soru anlaminda sunu sormak
istiyorum size: Hani bu konusmalarda yogun bakim sayilarimizin ¢ok oldugunu... Hani pandemiyi bir sekilde Tirkiye iyi atlatt.
Bunu bitlin dinyadan érnekleriyle gériyoruz. Gergekten bu yogun bakimlar kullanildi pandemide. Bu konudaki diislinceniz nedir?
Pandemide bizim Avrupa'da, Amerika'da cesitli insanlarin yasadiklari sorunlar goérince biz bu doénemi iyi atlattigimizi
distnlyoruz.

Digeri de bu fatura ve sirketler konusunda bordrolu calistiyi zaman burada bu hak edisler oluyor -6zellikle 6zel
hastaneler, yetkililere sormak istiyorum- bu 6rnegin yuksek hak edis oldugunda bunu bordrodan yansitirken bir sorun yasaniyor.
Bundan dolay1 mi 6zel hastaneler bunu tercih ediyor?
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Tesekkir ederim.

BASKAN iSHAK SAN - Buyurun.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Cok kisaca... Obiir soru, 6zel hastanelere.

Pandemide hakikaten Turkiye kotu olmayan bir sinav verdi sayin vekiller. Ben de enfeksiyon hastaliklari uzmani olarak
yakin izlemek durumunda kaldim, aldigim cesitli gérevler nedeniyle. Orada sunu da teslim etmek lazim: Tirkiye'de saglik
galisanlari baska higbir Ulkede olmadigi kadar ¢ok calisirlar gergekten. Yani biz bunu hani yurt digsinda da bulunuyoruz,
oradakilerle de konusuyoruz. Hani bu olay sadece yogun bakim yatak sayisiyla ilgili degil, saglik ¢alisanlarinin olaganustu 6zverisi
ve ¢ok fazla calismasiyla da iligkisini kurarsak sdylediginize katiliyorum. O son grafikte gordigiiniz kigik artis da pandemiyle
iliskili aslinda yani yogun bakim sayilarinin artigi.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Sayin Yaman.

AYLIN YAMAN (Ankara) - Oncelikle biitin misafirlerimize hos geldiniz diyerek baglamak istiyorum ben de.

Degerli Hocam, Alpay Hocama soracagdim ama aslinda bu sorularin birtakim muhataplari da diger misafirlerimiz olacak.

Simdi, Turkiye'de 6zel hastanecilikte, uygulamada kadro kisitlamasi ve Ozellikle yan dal konusunda cok ciddi bir
kisitlama getirildi tam tarihini hatirlayamayacagim, hangi tarihte oldugunu ama ondan sonra is yapis sekilleri cok degisti. Yillarca
6zel sektérde galismis birisi olarak soyliiyorum ben bunu.

Simdi, konumuz tabii, yenidogan 6zelinde konustugumuz icin yine yan dal gerektiren bir bransta sizce hem Tulrk
Tabipleri Birligi bakis agisiyla hem de 6zel hastanecilik agisindan bu yan dal kisitlamasi bir denetim zafiyeti getirdi mi? Bir hareket
kabiliyetinde zayiflama getirdi mi? Clnki birgok 6zel hastanenin yenidoganinda yenidoganci galismiyor, pediatristler Uzerinden
gidiyor. Hepimiz biliyoruz ki yenidogan ¢ok farkli bir brang, bazen pediatri hekimi olmak yetmez ama sistem hem iste nébeti hem
poliklinigi hem servisi hem de yenidogani pediatristler Gizerinden goétiiren bir sisteme evrildi. Bu hem kontrolsuzIigi getirdi hem
birtakim tibbi uygulamalarda sikintilar yasatti. Bu konuda ne disiinliyorsunuz? Oncelikle Alpay Hocama ama Resat Bey'e de bu
konuyu sormak istiyorum.

ikincisi de dogum sayilariyla yenidogana yatis arasinda énemli bir iliski vardir biliyorsunuz. Su anda Tirkiye'deki ézel
hastanecilikte sezaryen sayilari yizde 78'lere ulasmis vaziyette en son 2022 saglk istatistikleri yilhidinda, olduk¢a yuksek bir oran.
Zaten biliyoruz simdi Saglik Bakanligi bu konuda da birtakim énlemler almaya ¢alisiyor. $imdi, bununla birlikte, tabii, yenidogan
yogun bakima yatiglar da artti. Bundan aslinda Esin Hocam da mutlaka bahsedecektir diye dustintiyorum. Bu takipler yapiliyor mu
acaba? Yani sezaryen sayilari, 6zel sektorde yapilan dogum sayilari ile yenidogana yatis oranlari takip ediliyor mu? Clnku 6zelde
yuzde 52'si yataklarin ama cok ciddi de bir sezaryen agirligi1 var 6zel hastanecilikte. Acaba bu takip ediliyor mu? Yine hem Resat
Bey'e sormak isterim hem de Alpay Hocama, mutlaka Esin Hocam da buna cevap verecektir.

Tesekkir ediyorum.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Cok tesekkiir ederim Sayin Vekilim.

Soyle, bu yan dal kisitlamasiyla ilgili aslinda olgu bazli dislinmek gerektigini disunlyoruz biz. Yani ¢ok spesifik... Hani
bizde tipta soyle bir sey vardir, pek cogumuz doktor burada, hani yenidogan ayri bir organizma sayilir yani insan saymamamiz
gerekiyor onu, onun her seyi ¢ok farkhdir. Hani haddimi asmak istemem burada zaten giriste de sohbet ediyorduk, Esin Hocam
onunla ilgili rakamlari verecektir ama onun digindaki yan dal kisitlamalariyla ilgili hani ana dalda yeterli bir egitim verildikten sonra
ihtiyag dogrultusunda yan dallarin planlanmasi bize yanlis gelmiyor ama ana dalda eksik varken insanlarin hani daha Ust
uzmanliklara yoénlendiriimesini daha ¢ok tedavi edici saglik hizmetlerine agirlik verildigi Ulkelerde gok goriyoruz. Cok dogru
olmadigini dislinilyoruz ama yenidogan ayri bu séyledigim nedenle.

Tesekkir ederim.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Aslinda ilk konusmayi ben yapsam belki daha iyi olabilirdi
cunkd sordugunuz sorularin ¢gogunun cevabini benim konusmamda bulacaksiniz ama hazir s6z almigken sunu sdylemek
istiyorum: Biz burada yenidogan bebeklerimiz igin bir aradayiz. Bence partileriisti bir konu bu ve hatta 6zel, kamu hepsinin
Ustlinde c¢linkll burada 6len bebekler ve ¢ok endiseli aileler var. Toplumda biraz da gereksiz bir infial oldu. Bunda basinin da
biraz... Yani is tamamen -acgik sdyleyeyim- ¢igirindan ¢ikti. Biz gocukgular ve yenidogancilar ¢ok iyimser insanlarizdir, yoksa zaten
600 gramlik bebegdi yasatmak icin aylarca ugragsmayiz "Bu yasamaz." deriz.

Ben bu Komisyondan da aslinda ¢ok umutluyum. Yani o degismez, bu degismez. Hayir, ben inaniyorum ki ¢ok kétu bir
olaydan dolayi bu Komisyon bir araya geldi ama yani burada bu kadar vekil varken bu kétu olay insallah hayirlara vesile olacak
diye distindyorum. Onun i¢in hani hepimiz el ele vermek zorundayiz.

Tesekkir ederim.

OTURUM BASKANI ISMAIL GUNES - Degerli milletvekillerimiz, yani isterseniz sorulara devam edebiliriz, isterseniz...

Sayin Sunat, buyurun.

SENOL SUNAT (Manisa) - Evet, cok degerli Tiirk Tabipleri Birligi Baskani, il Baskani ve diger doktor arkadaslarimiz;
hepiniz hos geldiniz. Bu sunumunuz i¢in tegekkur ediyorum.

Tabii ki doktorlar ve saglik calisanlarinin hakkini biz asla 6deyemeyiz milletce. Pandemi silrecinde yasadik bu seyi,
insanustl gug sarf ettiler. Onun i¢in yenidodan ¢etesi gibi doktorlarin anilmasi bile bizlere gercekten blyuk tGzintl veriyor.

Simdi, Alpay Bey'in sunumunda soyle bir genelleme yaptigimizda denetim eksikligi ve mevzuat eksikligi Gzerinde
duruldu. Iste, Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde 45 kere degisiklik, hatta 46'nci kere degisikligin de éniimiizdeki siiregte olacagi
ifade edildi.

Simdi, Sayin Azap, ben size sunu sormak istiyorum, daha g¢ok bir tespit var: Tabii ki Saglikta Déntisim Programi'nin
giderek saglikta ticari hdle gelmeye sebebiyet verdidi ortada. Bu ylizden de 6zel hastane ilk zaman milletin de ¢ok hosuna gitti.
Ozel hastanelerin sayisinin bu kadar artmasinin sebebi ve -usulsiizliikler diyelim- usulsiizlikler ve yolsuzluklarin ortaya ¢iktidi,
hatta iste iktidara ¢ok yakin olan, iste bakanlarin, hatta belli kesimin 6zel hastane sahibi oldugu bir sistemde, diizende bu tir
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kollanmalarin ve bu tir usulstizliklerin ve yolsuzluklarin oldugunu hepimiz goériyoruz. O ylizden sizden istegimiz hem denetim
eksikliginin giderilmesi hem de mevzuat eksikliginde yani mevzuatta neler yapilmalidir ki bu usulsuzlikler ve bu yapilmamasi
gereken yanlislarin -yani kelimelerimi secerek kullanmaya calisiyorum birilerini incitmemek igin- giderilmesi igin neler yapilmali
mevzuatta? Yani Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde veya saglikla ilgili mevzuatta neler yapilmalidir? Siz biiyiik bir kurulugsunuz,
yillardir da Turkiye'de tibbin gelismesinde de ve uygulanmasinda da sizin de ¢cok emekleriniz var. Bunlari duyarsak daha memnun
olacagiz diye diigtiniyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Sunat.

Buyurun Sayin Azap.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Tabii bu sorunun cevabi gok uzun, o yiizden girmeyecegim
ayrintisina.

Soyle ifade edeyim: Birincisi hani butiin 6zel hastaneleri de suglamak yanls olur, genelleme yapmak yanlis olur. Hani
dyle anlasildiysam da kusura bakmayin, onu kastetmiyoruz elbette. isini gok dogru diizgiin yapan kurumsal yapilar var, hatta
orada calisan hekim arkadaslarim... Sayin vekiller, bazen sdyle oluyor: Kamuda meslegini hakkiyla yapamadigi icin... Bes
dakikada bir hasta bakmak hekimlige aykiri bir seydir, hekimligi bitiren, insani tiketen bir seydir yani sogursunuz mesleginizden.
Sirf hani gergekten hekimlik yapabilmek adina 6zel ¢alisan da ¢ok arkadasimiz var yani bunun hakkini teslim etmek gerekir ama
sOyle bir durum var: Ne yapilabilir? Ya, Bakanlik bu degisiklikleri yaparken konunun taraflarini bir araya getirebilir, gérus alabilir.
Bizim talebimiz esas olarak aslinda budur. Hepimiz bu Ulkede yasiyoruz, Ulkemizi seviyoruz, tlkemiz igin ve insanlarimiz icin en
iyisi olsun istiyoruz. Bir araya gelip konusarak bunlari gdzmek gerekir. Hani yoksa tabii ki her llkede 6zel hastaneler var. Saglk
sisteminde 6zel hastanenin de 6nemli bir yeri var, olumlu isler gok yapiliyor kesinlikle ama Turkiye gibi mesela diinyada kamu
sayesinde ayakta duran 6zel sektér cok yok. Hani 6zel hastanelerin hepsi bdyle degil elbette ama énemli bir kismi géruyoruz
kiiclk hastaneler maalesef, hani bu sayede ayakta duruyorlar ve bu da gesitli sorunlara sebep oluyor.

Tesekkilr ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Hocam, tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Erol Hocam.

EROL KELES (Elaz1g) - Sayin Bagkan, degerli Komisyon Uyeleri ve deg@erli misafirler; hos geldiniz diyorum. Sunumunuz
icin de tesekkir ediyorum.

Tabii, konugsmanin basinda Kayihan Bey bir soru sordu ve siz o soruya bir cevap verdiniz. Aslinda bence en énemli
noktalardan biri oydu. Cevap su sekildeydi, aslinda yogun bakim hasta sayisinin bu kadar yiiksek olmasinin sebeplerini ortaya
koymakti ve siz bu konuda gereksiz hastalarin yodun bakima yatirildigini veya yodun bakimda olan hastalarin uzun sire,
gereginden daha uzun sure yogun bakimda yatirildigini séylediniz ve hatta bunun igin de bir komisyon kurulmasi dneriniz oldu
enfeksiyon hastaliklari yoneticilerden, biyoetik ve ayni zamanda yogun bakimcilarin olustugu. Evet, bu gergekten mantikli geliyor.
Peki, bunu 6zel hastanede nasil uygularsiniz? Bunu 6zel hastanede uygulayabilir misiniz? Bunun igin bir yénteminiz var mi? Bu
birinci sorum.

ikinci soru; tabii, ylizde 52'lik bir rakamimiz var 6zel hastanelerde yogun bakim sayisi. Ben Yenidogan Dernek
Baskanimiza sunu sormak istiyorum: Normalde yenidogan uzmaninin olmadidi bir yerde yenidodan hastasi kabul edilebilir mi?
Bunun igin 6zellikle birinci, ikinci ve Gglincl basamak... Yogun bakimlar igin soyliyorum. Simdi, biliyorsunuz, yogun bakimlarda
aslinda Hemsirelik Yonetmeligi'ne gore bir yogun bakimda 1 hemsire yonetmelikte 2 hastaya bakabilir. Simdi, bu kadar yogun
yenidogan hastanin olmasi ya da daha dogrusu yenidoganlarin bu kadar kalabalik olmasinda acaba hekim sayisi ya da bakmakla
yukidmlu oldugu sayiya bir sinirlama konulabilir mi? 1 hekim, 1 yogun bakimda ka¢ cocuga hizmet verilebilir? Bunun bir standardi
saglanabilir mi?

Uglincii sorum da su olacak: Yizde 30'luk rakamdan bahsediyoruz. Yani yetigkin, ¢ocuk ve yenidodan yogun
bakimlardaki hasta sayisinin toplam hasta sayisinin yizde 30'unu gegcemeyecegini sdyllyoruz. Bdyle bir uygulama var. Bu yuzde
30'luk rakamin bir bilimsel dayanagdi var midir? Bu ytzde 30'luk rakam belirlenirken neye dikkat etmek gerekir? Sizin distnceniz
nedir? Yani hangi kriterler, hangi bilimsel veriler, nifus mudur ya da bir on yillik gegmisin taranmasi midir? Bu konudaki
disuncelerinizi de almak istiyorum.

Tesekkilr ederim.

BASKAN iSHAK SAN - Buyurun.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Aslinda bununla ilgili biz uzmanlik dernekleri bir araya gelip bir
politika rehberi yayinladik Sayin Vekilim bundan alti sene 6nce, Tirkiye'de bdyle bir tartismayi baglatmak icin yani yogun bakimda
hastalarin -"nafile tedavi" deniyor buna diinyada- nafile tedavi gérmemesi icin. Ozel hastanelerde de bu tiir komisyonlar
olusturabilecegdini dusunuyorum. Sonugta farkl disiplinlerden insanlar, zaten yogun bakim varsa multidisipliner sekilde takip
ediyordur hastayi. Orada da olusturulabilir.

EROL KELES (Elazi§) - Isin igine maddiyat girdigi an...

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Ama en azindan komisyon imza atmis oluyor onun altina, bir de
oyle distinmek lazim.

SENOL SUNAT (Manisa) - Yani sorumlu sayisini artiriyorsunuz.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Sorumlu sayisini artirmis oluyoruz ama tabii, yine orada da
denetim gerekiyor, isleyisi degistirmek gerekiyor.

Bununla ilgili rakamlar var. Ylzde 10 civari hani yizde 20'yi asmamasi beklenir normal kosullarda eger nafile tedavi
yapmiyorsaniz.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Sayin Karaoba.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Ben bir bilgi agiklayabilir miyim Komisyona Sayin Baskanim?
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BASKAN ISHAK SAN - Buyurun Hocam.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Simdi, aramizda Saglik Komisyonu uyeleri de var, Sevgili Halit Vekilim de hatirlayacaktir. 2
kanun dénce biz o Komisyona yogun bakim dernekleri temsilcilerini ¢agirdigimizda bize ¢ok ilging gelen bir veri paylagsmiglardi.
Kendi yaptiklari arastirmalara gore "Tirkiye'de yogun bakimda yatan hastalarin ylizde 40'indan fazlasi endikasyon digi yatiyor."
diye agiklamalari var. Bunu animsatmak istedim.

BASKAN ISHAK SAN - Buyurun Sayin Karaoba.

AL KARAOBA (Usak) - Ben de Sayin Baskanin sunumuna ve konuklarimiza tesekkiir ediyorum geldikleri igin.

Aslinda sdyle bir gerceklik var, bunu goérelim arkadaslar: Bugln 88 yatakli bir hastane ruhsati 6 milyon dolara satilirken
Sosyal Glvenlik Kurumunun 6dedigi clzi paralarla bugiin bes yildizli oteller statiisiinde olan 6zel hastanelerin ayakta kalmasi
zaten mumkdin degil. Bu ulkenin bir gercekligi haline geldi. Bunun temel sorunu parasallastirdigimiz saglik sistemi. Yani bugtin siz
devlette populer hale gelirseniz, ¢ok iyi bir hekimseniz 6zel hastaneler sizi transfer ediyor.

Simdi, denetim c¢ok iyi. Doktor hanim, oradan Tabip Odasinin sdéylediklerine benim U(zilme sebebim su: Kendi
caplarinda ¢alisma yapabilirler, yillardir da buna hizmet ediyorlar. Emeklerinize saglik ama bakin, denetlenen bu hastanelerden bir
tanesi Bebek Dostu Hastanesi Odiilii almis bir hafta, on giin éncesinde. Bakin, Bebek Dostu Hastanesi Odiili'nii aliyor, bir hafta
sonra burada bebek éldurdliyor. Yani bizim sorunumuz su: Hangi sistemi getirirseniz getirin, denetimleriniz iyi olmazsa, sistemin
merkezine sadece parayi koyarsaniz isimiz bitmis demektir. Bu sistemde hekimler 1'inci parametre degil arkadaslar, neredeyse
4'Uncd, 5'inci siraya geliyor.

Bende 6zel hastanede cgaligsan bir kadin dogumcuydum. Bakin, size bir sirket kurduruyor, parayi el altindan édemek
yerine, sirket Uzerinden size de KDV'sini vererek paranizi 6diyor. Kendisi boylelikle ne yapiyor? Mali misavir vergiden kagirmig
oluyor, gider olarak gdsteriyor. "El alti 6demelere engel olmak icin." deniyor. Peki, soruyorum, el alti 6demeleri denetleyecek bir
sistemimiz olsa bunu yapar mi 6zel hastane? Maliye bunun kafasina ¢okse yapabilir mi? Ya da hekim el altindan aldigi ¢ok parayi
beyan edip vergisini verse hekim bunu el altindan almak ister mi? Sorun su: Hangi sistemi koyarsak koyalim, iyi denetlemezsek
olmaz.

Hocamin dedigi cok dogru bir sey. Yani bu masanin etrafinda bir araya geldiysek... Allah'imizi sevelim ya, sunu gérelim:
Bu ilkenin gergekliklerinin digina gikamayiz. Ozel hastane artik bu (ilkenin dokusuna islemis durumda. Yani insanlar geliyor, bir tip
merkezimiz var, gegen de bu konu gegcti. Buglin Medicana'da galisan genel cerrahimiz bir kolesistektomi igin aldiginiz fark ne
kadardir? Samimi olarak soruyorum. Ne kadardir? Ben size sOyleyeyim, en kiigik tasra sehrinde bile 25 bin liradan asagi bir
kolesistektomiyi yaptiramazsiniz. Peki, Sosyal Gulvenlik Kurumu kolesistektomiye ka¢ para 6duyor? Yuzde 200'U gegemezdik
hani.

Sorun su arkadaslar: Bu 6zel hastaneler ayakta duramaz bu rakamlarla. Bu mevzuatlarla da duramaz. Ozel hastane de
para kazanacak, devlet de buna olusturdugu altyapinin bedelini 6deyecek. Sorun kamusallastirmadigimiz saglk sistemi igerisinde
acigi bulan herkesin para kazanma hirsidir, bu bir gergektir.

ikincisi, iyi hekimlere ulagsmak artik kamuda o kadar zor hale geldi ki. Ben Etlik ihtisashyim, kulagini da c¢inlatayim, Ali
Haberal, Faruk Kése... Bakin, sigortali hastalar gelirdi, sabah yedide ameliyata girerdik, gece on ikiye kadar 4 tane, 5 tane Tip 3
histerektomi yaparlardi ve kurus para almazlardi. Simdi, bir tanesini hocamiza yaptirmak igin -rakamlan telaffuz etmeyeyim,
kayitlara gegiyor- herhalde bir asgari Ucretlinin kag yillik maasidir tahmin bile edemiyorum. Artik o deontolojik etik kurallar, defansif
tibbi bir tarafa birakip vatandasi merkeze koyan sistem diye bir sey kalmadi ki. Tabip Odasinin yillardir savasi bunun Uzerine
kurulu. Siz hekimlerin 6zlik haklarini gelistirmezseniz...

Bakin, devlette de calisiyor, performans sistemi aliyor, eline 200 bin lira para geciyor. Emekli oldugunda bir hekimin
aldigi emeklilik maagsi 47 bin lirayla sinirh kaliyor. Yani siz ona bir para verirken bile ana isten 5 kat daha fazla para vererek bir
sistem olusturuyorsunuz. Sonra bu sistemin agikhgini ariyoruz. Bu sistem bastan yanlig, her seyiyle yanls. Parayi merkeze
koyduysak bu ig olmayacak.

Uclinciisii, Ankara ve biiyiik sehirlerin gogunda kayit disi o kadar ¢gok muayenehane agiimistir ki. Bugiin Sosyal
Giivenlik Kurumu muayenehaneyle anlagma imzalamiyor. Neden? imzalasin. Zaten bir gcocuk muayenesine 119 lira, bir kadin
dogum muayenesine 130 lira 6diyor. Yani disiniin, muayenehaneye de gitseniz Sosyal Glivenlik Kurumunun 6deyecegi para bu
ama siz denetimi iyi yapmazsaniz istediginiz kadar ugrasin bu sistemin agiklari ¢oktur.

112 istedigi yere sevk eder. Hadi yogun bakim yatagimiz ytzde 30, bilimsel degil, katiliyorum, dogru. Hadi yuzde 10'a
distrdik, bu hirsizliklar, bu ne bileyim meslek etigine uymayan algak adamlar olmayacak mi? Her yerde olacak. Biz dogru
denetlemek zorundayiz. Kisilere endeksli sistemler icerisinde sorun ¢ézmeye caligiyoruz.

Bakin, bu hastanelerden bir tanesi bu llkede Saglik Bakanligi yapmis bir kisinin hastanesi. Daha nereye gelebilir bir
insan? Bu Ulkede bakan olmak, Saglik Bakani olmak herkese nasip olabilecek bir sey mi? Onun hastanesinde bile yenidodan
cetesinin yarattigi bir sey varsa denetimler sikintihidir arkadaslar. Ozel hastanelere haber verilerek denetimler yapilir gogu zaman,
bu kuraldir, yapilacak bir sey yok. Ustiinkérii de yapilan denetimler vardir ama siz yogun bakimdaki bu sorunu bu sekliyle
¢cbzemezsiniz.

Dérdiincusu, bu farklan bu kadar anlatiyoruz, bu kadar parasallasmis "nafile tedavi" denilen sey ¢ok énemli. Beni her
gun 2-3 kisi aryor, palyatif tedavide yatmasi gereken hasta... "Ya, lutfen, baghekime rica et, yogun bakimda kalsin." diyor. Neden?
Cunku altini temizlemek zorunda, bakmak zorunda. Yani sosyal devlet anlayiginin getirdigi isi, biz bunlari yapabilsek belki yogun
bakimda bu sayilar azalacak ama ben ariyorum, diyorum ki: Ya, sayin bashekimin, iki giin daha idare et, kizi tatildeymis. Niye?
Cunku palyatifte yanina bir refakatci bulmak zorundasiniz. Onun igin, gegen hocamin, vekilimin de sdyledigi gibi, burada yogun
bakim sunumu yapilirken neredeyse yiizde 40"t yogun bakim hastasi olmayan insanlardan olusuyordu.

Taserona gelince buradaki sorun su, Istanbul'da bizim sormak istedigimiz sey su: Yani sizin bir kliniginiz var, yenidogan
yodun bakimini kiraya veriyorsunuz. Benimle anlasiyorsunuz, benim kadrom var. Ben el altindan bir kisiyim, orada farkli isimlerde
insanlar galistirnyorum. Bunun denetimi nasil olacak? Bu mide kugultme ameliyatlarinda, bunlarda da yapilan bir sey. Cok iyi bir
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cerrah, tasrada geziyor arkadaslar, kiiglik hastaneleri; a sahsi hastayi ayarliyor, b sahsi geliyor ameliyat yapiyor, a sahsi adina
Sosyal Glvenlik Kurumuna giris yapiliyor ve para aliniyor. Buglin zincir hastanelerde belki bunu géremeyebilirsiniz ¢linkl ayakta
kalabiliyor ama birgok orta ve alt kademedeki hastaneler ayakta kalabilmek i¢in bu sistemin aci§ini kullanmak zorunda kaliyorlar.

Ezcliimle su: Paranin oldugu yerde -dedem derdi- kurus durusu bozar. Kurus bitin meslek gruplarini bozuyor
arkadaglar. Biz buna engel olmazsak, bu ulkenin kaynaklarini en ¢cok okumus meslek gruplarina aktarmazsak, hekimleri dislarsak,
bugtlin 3'Uncl defa is birakan aile hekimlerine bile kulak vermezsek -gergi simdi, ¢ikarttilar, sllik tedavisine ¢ok takmistik- stlik
tedavisini bu ¢ati altinda konusturursak biz bu sistemi ¢6zemeyiz.

Bakin, hastaneler ayakta kalmak zorunda. Ozel hastanelere yapacagimiz mevzuatlari Tabip Odasinin da iginde oldugu
ama Ozel hastane sahiplerinin de iginde oldugu bir masada mevzuat hazirlayarak yapabilirsiniz. Komik kalan "Yuzde 200'G
gegemezsiniz." climleleriyle, iste "Binde 1 ceza kesilir." ciimleleriyle bu isi zaten ¢ézemeyiz. Meslegine uymayan varsa kafasini
ucuracagiz arkadaglar, bu kadar net ama iyi denetleyecegiz.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

ALI KARAOBA (Usak) - Daha bitirmemistim Bagkanim.

BASKAN ISHAK SAN - Buyurun, devam edelim litfen.

ALI KARAOBA (Usak) - Ama cig kofte ikram ettiniz, tesekkiir ediyorum.

Bu arada da Bagkanimiz anjiyo olmus, ben kendisine ge¢gmis olsun dileklerimi iletiyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ederim, sag olun.

ALI KARAOBA (Usak) - Yine s6z gelirse konusurum.

Saygilar sunuyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Sag olun Sayin Vekilim.

Evet, buyurun Orhan Hocam.

ORHAN ATES (Bayburt) - Tesekkir ederim Bagkanim.

Sayin Baskanim, kiymetli milletvekili arkadaglarim ve katilimcilar; ben de herkesi saygiyla selamliyorum.

Ben oOncelikle bir GzUntimu dile getirmek istiyorum. Bir hekim olarak, yirmi bes yillik bir hekim olarak maalesef Turk
Tabipleri Birligi yillarca hekimlerin sorunlarini dile getirmekten ziyade genel siyasetle ilgili islerle daha c¢ok ugrasti. Bu konuda
ingallah kiymetli hocam bundan sonra asli gérevini yerine getirmekte daha dikkatli davranir diye distntyorum.

Sunu sdyleyecegim: Tirk Tabipleri Birliginin 2005'te yayimlanan mevzuatinda 1'inci madde sunu der: "Ozel saglik
kuruluslarinin verdikleri hizmetlerin mesleki etik kurallarina uygun ve verimli olarak sunulmasini saglar." Yoénetmeliginizde bu var.
Buna ybnelik ne galismalariniz var? Tabiplerin bunu uygun bir sekilde, etik kurallar ¢cergevesinde yapip yapmadiklari konusundaki
calismalarinizla ilgili bilgilendirirseniz sevinirim.

Bir digeri, bu yenidogan cetesiyle ilgili sizin énceden bir raporunuz, bir galismaniz, bir yerlere bir ikaziniz bu konuyla ilgili
Meclise bir sununuz veya milletvekillerine bu konuda "Bak, bdyle bir konu var; bu bagka bir yerlere gider." seklinde bir uyariniz,
ikaziniz oldu mu?

Tesekkilr ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Sayin Bagkanim.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Séyle: Aslinda dnemli bir yaramiza parmak bastiniz Sayin
Vekilim, cok tesekkur ederim.

Bu etik kurallara gére meslegini icra edip etmeme meselesinde maalesef Turk Tabipleri Birliginin yetkileri oldukga
sinirlanmis durumda, bunu sdylemek zorundayim. Yani bizim verebilecegimiz maksimum ceza 1'incisinde, ilk yaptiginda ¢ aylik
meslekten men, daha sonra alti aya kadar ¢ikarabiliyoruz; bir kere daha yaparsa yine o kadar verebiliyoruz; 3'incu yaptiginda o il
sinirlari igerisinde meslegini yapamaz diyoruz ama bagka bir il sinirinda galisabiliyor 6rnedin. Biz son yillarda da sdyle bir seyle
karg! karsiyayiz: Hani bazi ceza verdigimiz hekimlerimiz isi yargiya goturerek o cezalari da durduruyorlar, maalesef dyle bir seyle
kars! karsiyayiz, elimizden geleni yapmaya ¢alisiyoruz. Anlattigim gibi tamamen gonullilik Gzerinden yirlyen bir sistem. Su da
bizim elimizi kolumuzu baglayabiliyor: Su an Tirkiye'de galisan biitlin hekimlerin tabip odasina liye olmasi zorunlu degil bildiginiz
tzere Sayin Vekilim; sadece 6zelde calisan hekimler zorunlu olarak Uye. Dolayisiyla kamuda calisan hekimler uyelerimiz de
degiller, onlart...

ORHAN ATES (Bayburt) - Uye olmalari igin galismalariniz oluyor mu?

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Oluyor aslinda bunun degismesi igin siirekli.

Soyle sdyleyeyim: Bizim bir etik kurulumuz var tek basina. Hani hekimlik uygulamalarinda her gin yeni bir seyler de
gikiyor biliyorsunuz. iste bu yapay zekanin da girmesiyle gesitli hekimlik uygulamalarinda degisiklikler oluyor. Bu degisen kosullara
hekimlerin etik olarak nasil uyum saglamasi gerekir, etik kurallari ihlal etmeden nasil ¢alisabilir; bunlari ortaya koyacak, hekimlere
etik acidan yol gosterecek, isi bu olan bir etik kurulumuz var, onlarin bir sorusturma yetkisi yok ama girerseniz sitemizde ¢ok
o6nemli pozisyon belgeleri hazirliyorlar, elimizden geleni yapiyoruz ama seyimiz bu kadar.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Bagkanim.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Istatistik var mi Sayin Baskanim?

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Nasil bir istatistik?

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Verilen cezalarla alakali bir istatistik var mi elinizde?

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Var. Séyle: Yiiksek Onur Kuruluna gelen dosya...

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Yani g ay, alti ay az bir ceza degil bence.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Séyle: Mesela yine o cezay! veriyoruz ya biz Sayin Vekilim, o
cezaya uyulup uyulmadigini denetleyemiyoruz, biliyor musunuz, bizim kolluk glicimuiz yok. Mesela biz bir hekim arkadasa l¢ ay
meslekten men cezasi veriyoruz, muayenehanede galismamasi lazim, kim gidip bakacak? Tabip odasi baskani mi gidip bakacak
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bu adam ¢alisiyor mu diye? Biz bunu Saghk Midurliglne bildiriyoruz, yetki onlarda, gidip denetlemeleri lazim; onlar ne kadar
denetlerse, anlatabiliyor muyum? Yani orada da ciddi sorunlarimiz var.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, Sayin Bagskanim, tesekkiir ediyorum.

Degerli Komisyon uyeleri, simdi 6nimuzde 5 tane daha sunum var, bu hizla gidersek ¢ok yol katedemeyecegiz.

Son olarak Sayin Glines'e ve Gergerlioglu'na s6z verecedim, ondan sonra diger sunumumuza gegecegiz.

Buyurun Sayin Glines.

ISMAIL GUNES (Usak) - Cok degerli Bagkanim, gok degerli milletvekillerimiz ve gok degerli misafirlerimiz; ben de
hepinizi saygiyla selamliyorum. Ozellikle, Tiirk Tabipleri Birligi Baskanimiza sunumu igin tesekkiir ederim.

Tabii, burada yenidogan cgetesi neticesinde olusan olaylari ve magduriyetleri konugmak igin bir Komisyon kuruldu. Tabii,
ben suna inaniyorum ki higbir hekim hastasini asla 6ldirmek istemez ama para kazanma hirsi, sistemin agiklarindan faydalanarak
para kazanma hirsi bazen diyelim ki endikasyonsuz bazi iglemlerin yapilmasina da neden olabilir. Tabii ki, bunu denetleyecek olan
devletimizin kurumlari. Bugiin, biz bdyle bir yapiyla karsi karsiyayiz ve neticede benim gérdigim kadariyla -tabii hikim vermem
dogru olmaz- para kazanma hirsiyla yola cikilmis ve neticede de birtakim magduriyetler yasanmis. Tabii, burada Sayin
Baskanimiz yogun bakimlar ve 6zel hastanelerle ilgili bazi ydonetmeliklerin sik sik degistiginden bahsetti. Dogrudur tabii, ilk defa bu
Yatakl Tedavi Kurumlari isletme Yénetmeligi'ni 1983 yilinda degismis, ondan sonra ta 2005 yilinda degismis; 2005 yilinda yogun
bakimlarin nasil kurulabilecegi tespit edilmis. Daha sonra 2011 yilinda da erigkin, ¢cocuk ve yenidoganlar i¢in nasil diyelim ki yogun
bakimlar kurulabilecegi, bunlarin basamaklandirilmasi yillar itibariyla tedrici olarak gelismelere gére bunlar diizenlenmis; burada
bir sikinti yok. Ne zaman ki, tabii ki bizim, 2002'de AK PARTI'nin iktidar olmasiyla beraber saglikta bir degisim, déniisim basladi
ve yaniimiyorsam 2008 yilinda da sosyal givenlik sistemi 6zel hastanelerden hizmet satin almaya basladi. Burada hizmet satin
alirken -Sayin Vekilimiz de soyle bir ifade kullandi, onu da belki sey olsun diye séyliyorum- o dénemde yani kim partili, kim
partisiz bakmaksizin basvuranlara il saghk mudirlukleri hastane kurmak isteyenlere hastane -iste, bunun en yakin érnegini Ali
Vekilim de bilir- tip merkezi kurmak isteyenlere tip merkezi ruhsati verdi. Daha sonra da bu kadrolar hemen hemen donduruldu ve
dolayisiyla da yeni hastane ruhsati almak imkansiz hale geldi.

Tabii, sunu da ben vurgulamak isterim: Mesela bizim kamudaki toplam yatak sayimiz 270 bin, bunun 172 bini Saglk
Bakanhgina bagli, 45 bini Gniversitelere bagli, 52 bini 6zel sektdre bagli. Simdi, daha 6nce Baskanim sanki 6zelde yogun bakim,
yenidogan yogun bakim sayisi ¢ok artmig, sanki kamuda artmamis gibi belki bizim yanls anlayabilecegimiz bir kelime kullandi. Biz
iktidara geldigimizde Tirkiye'deki yogun bakim yatak sayisi 869'du arkadasglar, biz bunu kamuda kaga gikarmisiz? 24.700'e. Ozel
hastaneler kag olmus? 16.248. Universiteler ka¢ olmus? 7.054. Toplam 48 bin. Tabii ki OECD {ilkelerine gére baktigimiz zaman
diyelim ki 100 bin kisiye disen yatak sayisi bakimindan biz neredeyse onlari 2'ye katliyoruz. Burada neden olmus bu? Tabii ki
bunun faydasini Covid sirrecinde gordiik biz. Sundan olmus: Burada, iste yogun bakimlarda paket sistemi uygulandi. Paket
sistemi uygulaninca da tabii ki oradan para kazanmak daha kolaylasti, Saghk Bakanhdi da bu sistemin agigini gérdugu icin
bunlarda kisittamaya gitti. Tabii, alinan kadrolar da kaldi. Biz burada tabii ki 6zellikle Tabipler Birligi Bagkanimizdan sunu da
isterdim ben: Bu sistem sadece yonetmelik degisikligine mi bagli? Yonetmelik degisikligi olmasaydi bu sistemin diyelim ki suistimal
edilmesi olmayacak miydi?

Bir de sunu da vurgulamak istiyorum: Diyelim ki 6zel sektérden hizmet almasiyla insanlar, dogru, para kazaniyor ama
bu tipta gelismelere neden olmadi mi? Hem kamuda hem de 6zel sektdrde saglikta diyelim ki daha kapsaml ameliyatlarin,
teshislerin yapilabilmesine imkan saglamadi mi bu? Neticede bir yaris olusturdu ve dolayisiyla da bunun faydalarini da gérdiik biz.
Burada sodyle bir sey var: Diyelim ki burada SGK sadece hastaneyle s6zlesme yapabiliyor. Bunun altindaki herhangi bir hekimle,
herhangi bir sirketle s6zlesme yapmasi mimkun degil. "Bunlara 6deme yaptl." dediniz, 86deme yapmasi da miumkuin degil. Bunlar,
sadece Ozel hastaneler kendilerine gider olusturabilmek igin veya ileride olusabilecek malpraktislerle ilgili sorumluluktan
kacabilmek icin doktorlara sirket kurdurdu, onlardan gider faturasi aldi ama kendi faturasini SGK'ye kesti. Simdi, ben size Tirk
Tabipleri Birligi olarak soruyorum: Burada siz tabiplerin bu sekilde sémdrilmesine niye izin verdiniz? Niye bununla ilgili simdiye
kadar bir aciklama yapmadiniz? Yani, ben size soruyorum: Niye mesela bunu... Biz hepimiz biliyoruz, doktorlara sirket
kurduruldugunu ve dolayisiyla fatura kesildidini, niye bununla ilgili doktorlarinin hakkini hukukunu korumadiniz? Niye korumadiniz
yani Baskanim.

ikinci bir sey, burada tabii ki mesela 6zelde calisabilmek igin muayenehane olsun, 6zel hastaneler olsun mutlaka sizden
onay alinmasi lazim, degil mi? Dolayisiyla da onay alindiktan sonra bu mesela 2016'daki istanbul il Saghk Midirliigiine yapilan
sikayetlerde oradaki mufettis sOyle bir tespit yapiyor: Buradaki gérevli olmayan bir hekim diyelim ki burada ameliyat yapmaktadir,
bunu size bildiriyor. Bununla ilgili ne islem yaptiniz Bagkanim? Diyelim ki bugln pek ¢ok hekim resmi olarak gorevli olmadigi
hastanede ameliyat yapiyor, hasta bakiyor; siz bunu biliyorsunuz, bununla ilgili ya yapmasina misaade edecek kanuni
dizenlemeyi yapmak lazim veya yasaksa -yasak gérdigumuz kadariyla- bununla ilgili herhangi bir islem yapiyor musunuz? Tabii,
ben sunu da sormak isterim. Yani neticede siz Tlrk Tabipleri Birligi Baskanisiniz. Bu resmi bir kurum ve dolayisiyla da bizim
Tabipler Birliginden beklentimiz sudur: Diyelim ki Saglik Bakanlig1 bir politika olusturuyor ve Saglik Bakanligi 6zel hastaneleri
vatandasin hizmetine agiyor. Saghk Bakanhginin yogun bakim yataklarinin hepsi tescilli. Bugiin, diyelim ki herhangi bir numarali
yatakta hangi hastanin yattigi ve kag giin yattiyi orada da bellidir zaten. Dolayisiyla bunu hekim sdyle suistimal edebilir mi
kardesim, hastanin bulgularini yanls girerek Saglik Bakanligini yaniltabilir mi? Yaniltabilir. Burada daha uzun sire tutabilir mi?
Tutabilir. Diyelim ki, siz Tabipler Birli§i Baskani olarak vatandasin bu yonlerden suistimal edilmesine, devletin bu yonlerden
soyulmasini engellenmesine simdiye kadar herhangi bir 6neriniz var mi?

Diger taraftan yani simdi aile hekimligiyle ilgili ben bu konulara gok girmek istemedim ama simdi arkadaslar, ben size
sorayim asgari Ucretin 10 katini hekimine verebilen kag Ulke vardir dinyada?

ALI KARAOBA (Usak) - Asgari (icreti bu kadar diisiik yaparsan 10 katini verebilirsin.

ISMAIL GUNES (Usak) - Onemli degil o, bakin arkadaslar, éyle bir savunma olamaz.
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Turkiye'de, ben sunu sdylemek istiyorum, asgari Ucret yiiksek demiyorum, asgari ticret disuk olabilir ama asgari lcretin
bu rakamlarda olmasina ragmen devletimiz hekimlere karsi bir hassasiyet gosteriyor.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Giines, toparlayalim liitfen.

ALI KARAOBA (Usak) - "Hekimlerimiz ok para aliyor." mu diyorsunuz?

BASKAN iSHAK SAN - Sayin Vekilim, liitfen...

ISMAIL GUNES (Usak) - Hayir yahu kardesim, ¢ok para aliyor demiyorum, diger meslektaslarina gére daha 6zverili
davraniyor. $imdi, mesela, son dénemde -Bagskanim muisaade edersen- aile hekimligiyle ilgili Saghk Bakanhgimiz bir yénetmelik
cikardi. Bunu da acgiklamak isterim, diyorlar ki burada: "Hekimlerin ilag yazmasi engelleniyor, antibiyotik yazmasi engelleniyor,
anestezik yazmasi engelleniyor, hastaneye sevki engelleniyor." $imdi, arkadaglar, biz diyelim ki burada aile hekimine bir lcret
veriyoruz. Bu Ucretle de nifusu 4 binden 3.500'e ¢ekmisiz ve burada da daha nitelikli olmasi bakimindan demisiz ki eskiden nlfus
carpi katsayiydi, simdi dyle yapmiyoruz. Ne yapiyoruz? Nifus garpi -diyelim ki yashysa- 80 yasindaysa ¢arpi 3, bebekse ¢arpi 3,
diyelim ki 60 yasindaysa ¢arpi 2, diyelim ki gengse ¢arpi 0,5; yani ne kadar gidiyor? Buradaki temel amag ne? Biz maas veriyoruz,
bunun yaninda diyoruz ki, simdi biz ek bir 6deme daha yapiyoruz ve bu ek ddemeyi nigin yapiyoruz? 60 bin TL ek ddeme
yapacagiz biz diyoruz. Benim saglikta belli politikalara ulasmam lazim. Diyelim ki antibiyotik kullanimi fazla, bunu dugtirmem
lazim. Diyelim ki hastaneye sevklerim fazla, bunu distirmem lazim. Diyelim ki vatandasi birebir kontrol ettirmem lazim, kronik
hastaliklari takip ettirmem lazim. Burada ben size prim veriyorum, bunu canin istiyorsa yap, canin istemiyorsa yapma. Yani
istedigin kadar antibiyotik yaz, o paradan vazgegiyorsan yaz.

ALI KARAOBA (Usak) - Sisli'dekine de ayni paray veriyorsun, Sirnak'takine ayni paray! veriyorsun.

ISMAIL GUNES (Usak) - "Hem ben parayl alacagim hem de bu isleri yapmayacagim." dersen Saglik Bakanlig
politikasina nasil ulasacak? Diyelim ki diinya OECD (ilkelerine gore antibiyotik kullanimimiz kat kat fazla; bunu nasil diiglirecegiz?

(Gurultuler)

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Giines, litfen...

SENOL SUNAT (Manisa) - Konu o degil zaten.

ISMAIL GUNES (Usak) - Konu o degil ama "aile hekimleri" deyince ben oraya girmek istedim.

ALI KARAOBA (Usak) - Doktor olmadan énce insan, 3 defadir is birakiyor, bir sor "Niye?" diye ya, Allah'ini seversen bir

sor!

ISMAIL GUNES (Usak) - Bir dakika Ali Bey.

Baskanim, benim sizden istirhamim sudur: Benim sordugum sorulara tek tek cevap verirseniz memnun olurum.

Tesekkilr ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

ALI KARAOBA (Usak) - Cevap vermek igin s6z istiyorum, satagma var.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Vekilim, bir saniye...

Sayin Gergerlioglu, buyurun.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Sayin Bagkanim, tesekkiir ederim.

Simdi, bence bazi arkadaslarimizin TTB'ye yonelik elestirilerinde biraz haksizlik var, hani elestirilebilir her kurum ama
soyle...

ISMAIL GUNES (Usak) - Kendi kendisini savunsun canim.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Avukati var mi?

BASKAN ISHAK SAN - Liitfen, karsilikli satasmaya girmeyelim.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Bir saniye liitfen...

Bakin, insan haklari savunucusu olmak bdéyle bir sey, ben kendi hakkimi degil, evet, burada TTB'nin hakkini
savunacagim. Neden?

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Sorunuz varsa sorun, siz avukatlija soyunmayin.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Ya bir dakika, bu kadar tahammiilsiizsiiniiz.

Bakin, ben tebrik ediyorum TTB'yi, 2005'te bir rapor hazirlamiglar. Kimler? Metin Bakkalci, Tiirk Tabipleri Birligi ikinci
Baskani; Profesdr Doktor Gencay Giirsoy Istanbul Tabip Odasi Baskaniyken. Tebrik ederim yenidogan yogun bakim birimlerinde
bebek olumleriyle ilgili komisyon raporu, 2 Aralik 2005. Bu ciddi bir rapor, inceledim de, glzel bir rapor, belki su anda gindem
olmuyor ama hani...

BASKAN ISHAK SAN - Evet, toparlayalim Sayin Gergerlioglu.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Saglik politikalarini elestirmek demek siyaset yapmak demek degildir,
bunun altini gizmis olayim. Egrisiyle dogrusuyla dogruyu tespit etmeye calisalim.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, Sayin Azap, var mi bu sorulara cevabiniz?

Buyurun, kisa olsun litfen.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Simdi, Sayin Baskanim, tesekkiir ederim, vaktinizi almak
istemem.

Biz sadece elestirmiyoruz, gergekten bilimsel veriler, dinyadaki uygulamalar tGzerinden Sayin Gergerlioglu'nun sdéyledigi
2005 yilindaki rapora benzer ¢ok sayida raporumuz var, sempozyumlar diizenledik, kitapgiklar ¢ikardik. Taseron hekim haklarini
savunmak igin 2015 yilinda "Taseron Hekimlik" baslikli... "Web" sitemizde de var, taratirsaniz bulabilirsiniz, bunun seylerine
degindik. Onun diginda yasa teklifleri hazirladik. Sayin vekilim, su an Mecliste bekleyen 3 tane yasa teklifimiz var. Bir tanesi
saglikta siddet yasa teklifi. Lutfen ona destek istiyoruz. Biz ne yapabiliriz?

ISMAIL GUNES (Usak) - Ben Saglikta Siddet Komisyonunda Baskan Yardimcisiydim. Burada Komisyonda gériistiik biz
onu.
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TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Ne giizel. Liitfen onu Genel Kurula getirip cikarin, sag olun, eksik
olmayin.

Soyle yapiyoruz, hatta sdyle yaptik: Biz Mecliste grubu bulunan bitln siyasi partilerimizden randevu alip hepsini ziyaret
etmeye cgalistik, derdimizi anlatmaya c¢alisiyoruz. Yani bir haykirig bizimkisi hani ne kadar karsilik buluyor, tabii, bilemiyorum.
Ornegin, emekli hekimler Sayin Vekilim, 16 bin lira emekli maasi alan hekimler var bu lilkede, 16 bin lira, eski BAG-KUR emeklisi
olan. Bu arada mesela "Asgari Ucretin 10 katl." dediniz. Hani ben mesela bir Universitede on bes yillik profesérim, otuz yillik
hekimim, benim maasim asgari Ucretin 10 kati degil, elime gecen gelir de 10 kati degil; enfeksiyoncu oldugum igin, onu da
belirtmek istedim.

Evet, tesekkir ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Azap, tesekkiir ediyorum.

Arkadaslar, on bes dakika ara veriyorum.

Kapanma Saati: 16.48

IKINCI OTURUM
Agcilma Saati: 17.09
BASKAN: ishak SAN (Adiyaman)
BASKAN VEKILI: ismail GUNES (Usak)
SOzcU: Ummigiilsen OZTURK (istanbul)
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KATIP: Ayse Sibel ERSOY (Adana)

BASKAN ISHAK SAN - Degerli Komisyon liyelerimiz, toplantiyi agiyorum.

ikinci sunumumuz, Istanbul Tabip Odasi Yénetim Kurulu Bagkanimiz Profesér Doktor Osman Kiigiilkosmanoglu'na ait.
Hocam, mukerrer konulara girmezseniz ¢ok sevinirim.

Buyurun Sayin Hocam.

2.- Istanbul Tabip Odas1 Yonetim Kurulu Bagkani Osman Kiiciikosmanoglu'nun, yenidogan skandali, konuyla ilgili devam eden
davaya iligkin bilgi ve belgeler, yiiriitiilen disiplin sorusturmasi, 6zel saglik kuruluslarinin yenidogan servisleriyle ilgili sorunlar ve ¢6ziim
onerileri hakkinda sunumu

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGUKOSMANOGLU - Sayin Bagkan, degerli
Komisyon Uyeleri, degerli meslektaglarim; simdi, tabii ki benim yapacagim sunumda tekrarlar olmayacak ama sorulan sorularin bir
kisminin yaniti olacak, bir kismi da belki yeni sorunlar doguracak, éyle bir sunumun var.

Ben énce kendimi tanitayim: Doktor Osman Kiigiikosman, Istanbul Tabip Odasi Yénetim Kurulu Baskaniyim, cocuk
hastaliklari uzmaniyim, ayni zamanda ¢ocuk kardiyolojisi uzmaniyim. Uzun yillar Cukurova Universitesinde é@retim (yesi olarak
galistim, su anda da istanbul'da bir vakif Giniversitesinde galismaktayim. Bulundugum hastanenin yenidogan yogun bakimi da var,
3'lincl diizey yogun bakimi da var. Dolayisiyla yenidogan yogdun bakimlarindaki calismalarla ilgili, istanbul'la ilgili sorulacak
sorulara da cevap verebilirim.

Ben oncelikle, stzlerimin basinda, Gazze'de calisan tek hastanenin gocuk hastaliklari uzmani ve oradaki yenidogan
bebeklere bakan ve lIsrail ordusu tarafindan rehin alinan doktor Hiisam Ebu Safiyye'nin bir an énce 6zgirliigiine kavusmasini
talep ederek, bu konuda Komisyonun da girisimde bulunmasini talep ederek sdzlerime baglamak istiyorum.

Oncelikle bu olay tabii ki basina "yenidogan cetesi" olarak yansidi ama biz "yenidogan" ile "gete" sézlerinin yan yana
gelmesinden de rahatsiz oldugumuz icin daha ¢ok "yenidodan skandali" gibi kullaniyoruz ama basinda ¢ok "yenidodan cetesi"
diye gectigi icin konusabiliriz, burasi bir Komisyon ortami oldugu igin ama aslinda yenidogan gibi gergekten gok biyik bir
masumiyet temsil eden bir grubun "gete"yle birlikte anilmasi bizi zen bir durum, bizim meslektaslarimiz da bunu kullanmama
konusunda bizi uyardilar, en azindan yazili agiklamalarimizda "yenidogan getesi" s6zinu kullanmamaya da dikkat ediyoruz.

Evet, bu olay aslinda nedir? Var olan bir hastaligin semptomu olarak degerlendirebiliriz yani bunu, birtakim kétu kigilerin
yaptid1 uygulamalarda yakalandiklari, sugistl yapildiklari bir durumdan ¢ok kronik bir durumun ortaya ¢iktigi, yansidigi bir durum
olarak degerlendirmek gerekiyor. Tabii ki denetim ve cezalandirma ¢ok 6nemli ama burada su firsati da degerlendirme imkani
dogmus gibi gérlintyor, en azindan bu tartismalar ona zemin hazirlayacaktir, biz, bebeklerin yasamlarinin... Denetim ve
cezalandirma hem yargi agisindan hem disiplin cezasi agisindan dnemli olsa da burada bir firsat dogmus gibi gértiniyor. Biz,
ulkenin saglik sisteminin 6zellikle bebekleri ilgilendiren kismiyla ilgili daha iyi, eksiklikleri giderilmis bir sisteme nasil kavusabiliriz?
Bunu tartisma imkani da ortaya ¢ikti diye dustiniyorum.

Evet, benim kaynaklarin bunlar: Saglhk Bakanhgi Teftis Kurulu raporu, bilirkisi uzman goris raporu, iddianame, durusma
tutanaklari, basin-yayindan haberler, saglik istatistikleri haber bulteninden yararlandim biyuk 6l¢iide. Soruldu az énce aslinda
"Disiplin sorusturmasi ne alemde?" diye. Saglik Bakanhgi Teftis Kurulu Baskanhgi bu inceleme raporunu bize génderdi. Biz buna
istinaden Tulrk Tabipleri Birligine génderiyoruz, Turk Tabipleri Birligi de odalara gdnderir, ilgili odalara génderir. Olay nerede
gecmisse -mevzuat béyledir- sugun islendigi bolgedeki tabip odasi yetkilidir; bu da Istanbul Tabip Odasi. 18 hekim hakkinda...
Buradaki tim saniklar hekim degil, biliyorsunuz. Ayrica, 2 Ekimde Tekirdag Tabip Odasi Yoénetim Kurulu tarafindan disiplin
sorusturmasi baglatildi. Bu disiplin sorusturmasinin tabii ki bir mevzuati var, bir yonetmelige gére yapiliyor, ¢ok hizli karar
verilemiyor. Hani, bunlarin bir an énce meslekten men edilmesi, toplumun infialine karsilik vermesi gibi belki toplumda bir beklenti
olabilir ama bunun bir slresi var ceza yargilamasi gibi, burada usul olduk¢a 6énemli. Bizim sorusturmamizdaki usuliimizde tabii,
oncelikle saniklarin savunmasinin alinmasi gerekiyor, bir kisim saniklar zaten tutuklu oldugu i¢in bu muhtemelen uzayacaktir,
ceza davasindan daha uzun slirecegini burada sdyleyebilirim ama dosyadaki uzman gérisi, onun disinda "tape"lerdeki bulgular,
iddianamedeki sdylenenler burada kuvvetli sug delili olusturuyor. Bunlarin bir kisminin en azindan meslekten men cezasi almasi,
disiplin ydnetmeligimiz geregince stz konusudur, bdyle olacagini ben tahmin ediyorum. Tabii ki verecegimiz kararlar Yiksek Onur
Kurulunun denetiminde, onun disinda da idari yarginin itirazi aciktir. Bu konuda tabii ki bizim verecedimiz seylerle ilgili Sayin
Baskan soyledi, ben belki kigik bir diizeltme yapabilirim, on bes giin meslekten men cezasiyla bashyor, daha sonra 2 defa, 3
defa tekrarlandiginda da oda bélgesinde ¢alismanin yasaklanmasi gibi bir sey var yani istanbul'da ¢calismaz da gider Kocaeli'nde
calisir gibi bir sey var. Bu cok 6nceden cikmig, 1219 sayili Kanun'la belirlenmis bir disiplin yonetmeligi, ona dayanilarak
hazirlanmis bir disiplin yénetmeligi. Tabii ki yine, soruldu "Bunlari denetlediniz mi, yaptiniz mi, ceza verdiniz mi?" diye. Bizim bir
kolluk glicimUz yok, bizim verdigimiz cezalari biz, Saglik Bakanligina iletiyoruz, Saglik Bakanhgi bunlari teblig ediyor ve denetliyor
yani bunlarin bu mesledi yapip yapmadiklari konusunda, icra edip etmedikleri konusunda. Sunum iginde bu davaya da yansimis
bir érnekle size bahsedecegim.

Evet, yasamini kaybeden bebekler... iddianamede, biliyorsunuz Saglik Bakanli§i uzman gériisii, burada 19 bebege ait
degerlendirme yapilmis. Bunlarin sorusturma kapsaminda bir bilirkisi heyeti olusturulmus, Zeynep Kamil Kadin Hastaliklar ve
Cocuk Egitim Arastirma Hastanesi, istanbul'un koklii hastanelerinden bir tanesi. Buradaki 3 neonatoloji uzmani tarafindan,
dosyalar lGzerinden ve "tape" kayitlarina dayanarak inceleme sonucu bir uzman gorisi olusturmuslar. Bu, aslinda biraz garip geldi
bana, yani bir bilirkisi gérisu olugturuyorsunuz, "tape" kayitlari da géz 6nune alinmig. Uzman heyeti kanaatine gére yasamini
yitiren bebeklerden bazilari icin 6lim ile ihmal arasinda illiyet badi bulunduguna karar verilmis, dyle bir kanaat bildiriimis, bazi
olumler agisindan illiyet bagi kurulamadidi anlasilmis. Uzman goérusu igerisinde sorgu olarak gosterilen ve illiyet bagi kurulan
suphelilerin ihmali davranigla kasten adam 6ldirme sugu isledikleri iddia edilmis ve 10 bebek dosya da maktul olarak yer almistir.
Zaman zaman basinda da yer aliyor, burada konusma iginde de gegiyor yani "bebekleri dldiren bir gete" tabii ki sey olarak belki
kullanilabilir, benim elimde degil bunu degistirmek ama burada, bebeklerin bodazina ¢okerek 6éldirme gibi bir sey degil de ihmal
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yoluyla 6ldiirme yolu; bu da tabii, ciddi, dnemli bir sug. Bir hekimin bunu yapmasi kabul edilebilir bir sey degil, mesleki etikle,
ahlakla agiklanamayacak bir sey bebeklerin ihmal yoluyla 6limune neden olmak ama burada bebeklerin bogazina ¢okip éldirme
gibi bir sey olmadigini da zaten...

BASKAN ISHAK SAN - Cok 6ziir dilerim Sayin Baskanim, ben bir soru sorabilir miyim izninizle?

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Buyurun.

BASKAN ISHAK SAN - Bu konuyla ilgili hicbir agiklamaniz filan oldu mu basina?

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Tabii ki. Tabii, oldu.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ederim.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Tiim Uyelere yetismeyecek
ama ben vermistim, bir raporumuz da var. Tabii ki bu konu boyle, hatta giriste Sayin Baskan da s6yledi, Sayin Neonatoloji Dernegi
Baskanimiz da sOyleyecektir, tabii ki bdyle bir infial yaratildigi icin bitiin hekimler téhmet altinda, 6zellikle yogun bakimda calisan
hekimlerimiz bu konuda bir sey icine girdiler... Yani bitin aileler de aslinda, acaba benim gocugum gereksiz mi yatirildi, benim
cocugumun o6liminde de bir ihmal mi var diye. Tabii ki bir kisminda olabilir. Yani bunun Uzerine yapilan gsikayetler de var;
CIMER'e yapilan sikayetler, savciliga yapilan sikayetler var, bize yapilan sikayetler var, yillar énce olmus olaylar hakkinda
yapiimis sikayetler var. Tabii, bunlarin bir kismi gercekten arastirimasi gereken seyler ama 6zel olarak bu dava hakkinda
dosyada 10 bebek maktul olarak yer aliyor.

Uzman goérisi olusturulurken dosya incelemesi ve "tape" kayitlarinin esas alinmasi, yasamini kaybeden bebeklerin
g¢oguna otopsi yapilmamis olmasi, Adli Tip raporu bulunmamasi nedeniyle kesin 6lim nedenlerinin ve illiyet baginin belirlenmesi,
aslinda tartismali bir durum bana gére. Bazi olgular da ¢ok kuvvetli deliller mevcut gergekten ancak bazi olgular icin ¢ok kisith
verilerle kanaat olusturulmus. Ornegin, bir vaka bu Komisyonda konusulabilir, "Tokluoglu bebek" diye bir bebek var, élenlerden bir
bebek, toplam iki saatten daha az siire yasamis, agir bir bobrek hastaligi da olan bir bebek. Bunun kan gazi 6,9 olarak belirlemis,
durumu zaten ¢ok koétl bir bebek, uzman gérisu diyor zaten "Yasamasi ¢ok zor olan bir bebekti." diyor, ama mesela,
"resiisitasyon" (canlandirma) dedigimiz isleminin erken kesilmesi sdz konusu. iste, o sirada bu danisman olarak adi gegen ilker G.
isimli doktorla telefonla goérustirilmis, o da "Birakin." demis. Buna sdyle bir yorum yapmis uzman goérisi "Pasif 6tanazi
uygulandi." gibi bir sey sdylemis. Mesele, burada bir hekim bu sekilde suc¢laniyor ama tabii, cok kuvvetli kanitlar da var, mesela
"Opara bebek" diye bebek var, yabanci uyruklu, gocuk yatiyor, "arrest" oluyor, higbir hekim gérmiyor, gocugun hastaneye
yatisindan itibaren hi¢ hekimin gdérmedigdi bir bebek var. Ya, canlandirmanin nasil yapildigi da zaten cok tartismali, kimse
sorumluluk da almiyor, ¢cok kuvvetli kanaat olusturacak delillerin oldugu bebeklerin de oldugunu séylemek isterim.

Burada tabii -yine, basina da yansidi, biz de agiklamalarimiz da bunu séyledik- aslinda sorusturmanin baslangig tarihi
2023'te CIMER'e bagvuruyla basliyor, birkag asamasi var iddianamede, bunu Komisyon degerlendirmistir. Buradaki bebeklerden
10 bebegin bazilarinin sorusturma basladiktan sonra yasamini yitirdigi anlagiliyor. Bunu da acaba denetim eksikligi var mi diye
zaten bazi siyasetgiler de glindeme getirdi, biz de glindeme getirdik, burada denetimle ilgili bu is sirerken... Ama tabii, hukuki
agidan da degerlendirilebilir, bir sugun tespiti asamasinda nasil oldugunu yargi degerlendirilecektir.

Evet, gelelim burada ¢okc¢a konusulan ¢ok sayida hastane yenidogan yodun bakim Unitesinin taseron sirket tarafindan
isletiimesi konusuna; bu, iddianamede de bu sekilde yer aliyor. Bu durum, goériniirde 6zel hastane yonetmeligine aykiri olsa bile
dosyadaki deliller bu gercedi acikga ortaya koyuyor: Danismanlik hizmeti seklinde yapilan sézlesmelerle muvazaali sekilde bu
Uniteler sug 6rgutu tarafindan isletilmistir yani bu itiraf ediliyor, "Biz, evet danismanlik sézlesmesi imzaladik." diyor, sdzlesmeler de
var zaten. Danigmanlik s6zlesmesi su sekilde: Oradaki hizmet karsihidi degil de mesela, burada 6zellikle danismanlik hizmeti
verdiginden bahsedilen bir hekim var, ilker Génen, aslinda gocuk hastaliklari uzmanlik egitimini tamamlamis, neonatoloji uzmanlk
egitimini tamamlamig, mecbur hizmetini yapmadigi icin meslegini icra edemiyor. Bu arkadasa danisiyorlar, en ¢ok da buna
danigiyorlar, en bilgili oymus, iste ne yapalim, ne edelim, nereye gonderelim falan diye. Zaten itiraz etmiyor "Evet, ben
danigsmanlik yapiyordum." diyor. Bu sekilde bir anlagsma ve sézlesme var. Burada tabii ki iki sey birbirine karisiyor: Bir tanesi de
hekimlerin 4/B hizmet s6zlesmesiyle sirket kurarak fatura karsiliginda veya serbest meslek makbuzu keserek 6zel hastanelerde
calismasi buna muvazaali duruma zemin hazirliyor yani burada bazi 6zel hastane yoneticileri bunu su sekilde savunuyor: "Evet,
biz bu arkadaslarla caligstik ama biz herkesle bdyle calisiyoruz. Sirket kurdu, bize hizmet satiyordu, aramizda bir hizmet
s6zlesmesi var." seklinde beyanlari var. Bu da sonugta itiraz edilmeyecek bir durum. Bir de sdyle de bir sey var, taseron olarak
calismasaniz bile, ben de sonugcta 6zel hastanede de c¢alistim, Medicananin istanbul subelerden bir tanesinde calistim. Su sekilde
bir anlagsma yapabilirsiniz sirket kurarak, dersiniz ki: Burada yapilan hizmetlerden dogan fatura, ciro neyse bunu yaptiginiz ise
g6re masraflari distiikten sonra su kadarini doktor alir, su kadari hastaneye kalir veya poliklinik hizmetlerinden bu kadardir.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Galisma
izin belgesi oluyor degil mi Hocam bunlarin?

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Tabii ki galisma izin belgeleri
var, hepsini kadrolari var ¢iinki kadrosuz ¢alisma degil. Zaman zaman hibrit seyler olabiliyor burada kurulan sirket, Medisense
sirketi, bazi hastanelere kadro karsiliginda hekim temin ettidini sdyluyor, bunlar hastanenin ¢alisani olarak goéruliyor. Bunlarin
gOrunirde bir kismi...

BASKAN iSHAK SAN - Sayin Baskanim, kusura bakmayin, biraz ara vermek zorunda kalacagiz, zaruri bir ara.

On dakika bir ara verip tekrar devam edecegiz izninizle.

Kapanma Saati: 17.23
UCUNCU OTURUM
Agilma Saati: 17.39
BASKAN: ishak SAN (Adiyaman)
BASKAN VEKILI: ismail GUNES (Usak)
SOzcU: Ummigiilsen OZTURK (istanbul)
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KATIP: Ayse Sibel ERSOY (Adana)

BASKAN ISHAK SAN - Degerli Komisyon liyeleri, toplantiyi tekrar baslatiyorum.

Buyurun Sayin Bagkanim.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Simdi, bu ézel hastanelerin
bir kisim (nitelerinin sirkete devrediimesi meselesi, Ozel Hastaneler Yoénetmeligi'ne aykiri olsa bile, bir danismanlik hizmeti
Uzerinden ylratildugini sdylemistim. Bir de buna zemin hazirlayan bu 4/B'li hizmet s6zlesmesiyle ¢calisma isi var. Dolayisiyla bu
iki isin birbiriyle zaman zaman karigtigi da oluyor ve buna zemin hazirlayan bir durum olarak degerlendiriyoruz biz bunu. Yani bu
sozlesmeli calismayla bazi isletmelerin Ozel Hastaneler Yénetmeligi'ne aykiri olsa bile... Aslinda, bu danismanlik hizmeti meselesi
o6nemli. Aslinda, cok sayida 6zel hastanede bu yodun bakim unitelerinin bu danismanlik hizmeti igin degil, direkt olarak
isletmesinin -bir sirket diyelim, kisi diyelim- baska birine devredildigi, 6zellikle g6z hastaliklarinda... Bizde bir géz hastaliklar
uzmani arkadasimiz var yénetim kurulunda, ondan da aldigimiz bir bilgi ama bu, istanbul'da diger (initelerde de bilinen bir sey.
Bazilar bunlarin doktor da degil, mesele optik¢i falan dedigimiz siniftan kisiler de oraya cihazlar, aletler koyup, iste, sekreter
koyup, iste, doktorlarin oraya temini... $0yle: Doktorlar tam olarak o sirketin ¢alisani olmasa bile kadro bulunuyor, o hastaneye
tanimi yapiliyor ama yapilan sézlesme, iste, kar payi olsun veya baska isimler altinda bu sekilde yapiliyor. Ozellikle bu olay
patladiktan sonra, bu skandal patladiktan sonra pek gok hastanenin de bu sekilde anlasmalarini iptal ettigini ve mevzuata uygun
hale getirmeye calistiklarini biliyorum. Bu, aslinda, tabii ki hekimlerin bazilarinin -simdi, Resat Bey de yanimda oturuyor- 6zel
hastanelerde galisan hekimlerin bir kisminin tercihi olabilir ama biyik ¢ogunlugu igin bu sekilde sirket kurarak veya fatura keserek
galisma hekimlerin tercihi degil. Ozellikle geng hekimlere birgok hastanede -istanbul'da biliyorum, diger yerlerde de &yledir-
bordrolu galisma alternatifi sunulmadan "Ya bdyle calisirsiniz, ya bizimle ¢alismazsiniz." seklinde dayatmayla gerceklestigini de
biliyoruz. Burada eksik olan sey, belki bu Komisyonun alacagi kararlardan bir tanesi bence su olabilir: Saghk Bakanligi ve Sosyal
Guvenlik Kurumunun bu sekilde danismanlik adi altinda da olsa hizmet sézlesmesi yapilmasinin yasal olmadigini aciklamasi,
takip etmesi gereklidir; bununla ilgili bir agiklama yapmasi lazim. "Ozel Hastaneler Yénetmeligi'nde de bdyle bir sey yoktur." dedi,
Bakanin agdzindan c¢ikti boyle bir s6z ama bununla ilgili "Bunu takip edecegiz." iste, "Bir sdzlesmenin iptali veya cezasi olmasi
gerekir." seklinde takibi gereklidir diye dusunuyorum.

Bir diger husus, SGK'nin zarara ugratilmasi. Burada Sosyal Giivenlik Kurumu, Saglik Uygulama Tebligi ¢cergevesinde
yodun bakim basamaklarina goére ve hastanenin sinifina gére giin basina 6deme yapiyor. Burada bazi dosyadaki bulgulardan
hasta basamaklarinin oldugundan ylksek gosterildidini, bazi hastalarin yatis siiresinin uzatildigini gériiyoruz. Onun disinda, bu da
yine "total parenteral nltrisyon" dedigimiz damardan beslenme sollisyonlarinin verilmemesi veya yetersiz verilmesi, bununla ilgili
hastanede bir nite bulunmamasi... Cinkii bu "total parenteral nitrisyon" ¢ok 6zel bir Grin hastaya verilmesi gereken, uygun
kosullarda hazirlanmasi gerekiyor. Bunu birgok hastane kendisi hazirlayamadidi icin bazi yerlerden hizmet veya s6zlesmeyle
alabiliyor. Dosyada bununla ilgili, hastalara verilmedigi veya yetersiz verildigi gibi bir uzman gérusu de var; bu da bir tibbi hata
olarak degerlendiriimis. Bu da yine basina "Bebekler a¢ birakilmig, vitaminsiz birakilmis, 6ldurdlmis." gibi de yansidi. Bunun
kaynagi da bu "total parenteral nitrisyon"un verilimemesi. Aslinda, tabii ki direkt 6lime neden olmasa bile yenidogan bebekler icin
¢ok 6nemlidir "total parenteral" beslenme. Bunun bebegin viicut direncinin azalmasi, kilo almasiyla ilgili gok yakindan baglantisi
var, mutlaka iyi ayarlanmasi ve iyi verilmesi lazim; ¢ok ince konulardan bir tanesi. Bir digeri de yine itiraflardan da goruliyor,
mahkemede de bunlar itiraf edildi, biz izledik mahkemenin durugmalarini. Bu surfaktan igeren ilaglarin hastalara veriimedigi veya
az verildigi ama SGK'ye bunlarin fatura edildigi ama bunlarin hastaneden ¢ikarilarak satildigi itiraf da edilmis bir konu; bunlari da
yine Sosyal Glvenlik Kurumunun zarara ugratiilmasi bashgi altinda sdyleyebilirim.

Bir diger konu, tabii ki olay sadece Sosyal Giivenlik Kurumundan haksiz kazang elde etmek veya bu hastalarin zarar
g6rmesine neden olmak degil, bunun disinda yabanci uyruklu hastalara da saglik hizmeti sunumu adi altinda yapilan etik disi ve
yasa digl uygulamalar var. Burada 6zellikle gok dramatik olarak, maktul olarak adi gecen 2 bebek var; biri Opara bebek, biri
Serdarova bebek; bunlar yabanci uyruklu bebekler, Sosyal Giivenlik Kurumuyla da ilgisi yok bu bebeklerin. Hastalardan pazarlik
yoluyla paralar alinmig, konusulmus, edilmis ve 2 bebegin de 6luml ¢ok dramatik. Birisi alti aylik bir bebek, yenidogana hi¢
girmemesi gereken buyuklikteki bir bebek, hastaneye uygunsuz kosullarda kabul ediliyor; hi¢ doktor gérmyor, ayni giin yasamini
yitiriyor; yasamini yitirdiginin farkina bile ge¢ variyorlar, uygun canlandirma islemi yapilmiyor; ¢ok dramatik bir bebek "Opara
bebek" diye. Bir digeri de "Serdarova" diye bir bebek var, yine kalp hastasi bir bebek; orada uygun kosullar olmadigi halde kabul
edilmis ve uzun slre uygunsuz sekilde bakilmis ve bebek yasamini yitirmis. Bu 2 bebek yine sadece Sosyal Glvenlik Kurumu
meselesi degil yani, diger yollarla da etik disi, yasa disi, bilim disi igler yapilmis gérulayor.

Burada, yine, meslekten men cezasi -az 6nce de hep bahsedildi- bulunan bir hekimin baska bir hekim adina obezite
ameliyati yapmasi, hastanin yasam yitirmesi; bu da dinleme kayitlari sirasinda -ayni hastanede yenidogan bebekleriyle ilgili
yapilirken- bir dinlemeye takiliyor. Meslekten men cezasini hem Tirk Tabipleri Birlidi, biz disiplin yénetmelige gore verebiliyoruz,
bir de ayrica Saglik Bakanligi da meslekten men cezasi verebiliyor. Bu konu gok net degil. Bizim istanbul Tabip Odasindan bir
ceza almis bir durum degil ama Saghk Bakanliginin verdigi bir ceza da olabilir. Meslekten men cezasi bulunan bir kisi... Az 6nce
soruluyordu ya "Bunlar hakkinda ne yapildi, ne edildi?" diye, bu sekilde baska bir hekimin kasesiyle islem yapmis ve bu da
yasamini yitirmis bir bebek. Bu da yine Saglik Bakanligi mufettis raporunda var, yine bizim disiplin sorugsturmasi actigimiz burada
da 3 hekim var bu olayla ilgili olarak.

Bir diger konu, hep bahsettim, bu zorunlu hizmet ylikimluluginu yerine getirmeyen bir doktor var, danismanlik adi
altinda faaliyet gostermis. Yine, mahkemedeki ifadesinde "Ben 2023 sonunda kamuya doéndim." diyor ama mecburi hizmetini
yapmadan kamuya nasil déner, onu da bilmiyorum; belki Komisyonunuz bunu da arastirip sorabilir. Kamuya dénmesi mimkiin
degil ¢unkl bizim mevzuatimiza gére mecburi hizmetini tamamlamayan bir hekim diger alt uzmanlk dalinda da faaliyet
gOsteremiyor, mecburi hizmet ylukimltligimiiz var yasal olarak.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Bunun cevabini ben biliyorum.
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ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Hocam belki sdyler.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yani orada mecburi hizmet yapiyormus yani tekrar mecburi
hizmete baglamig diye biliyoruz biz.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Aslinda burasi...

EROL KELES (Elaz1g) - Alti ay icerisinde bagvuramiyor, bir yilini doldurduktan sonra tekrar miracaat edip devam
edebiliyor.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Yani Erzurum'da mecburi
hizmet yikimlGlGigi cikmig, oradan istifa etmis, gelmis; istanbul'da daha énceden de calistigi bir hastaneye mecburi hizmetin
ctkmasi da agikgasi...

EROL KELES (Elazig) - Suresini doldurduktan sonra tekrar...

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Ama yok séyle -tirnak iginde
sdyleyeyim- hani manidardir. Yani hani bir siyasi destedi mi var bu doktorun?

EROL KELES (Elazig) - Niye buna bagladiniz?

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Yok, sey, mecburi hizmeti...

EROL KELES (Elaz1§) - Bakin, biz size yolunu soyliiyoruz, diyoruz ki bir yil sonra geri donebilir, siz siyasi destege
bagliyorsunuz.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Istanbul'da baslamasini séyliiyor.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Erzurum'da baslamamis,
istanbul'a bagvurmus. Bir de séyle bir sey var: Bu arkadasin galistigi hastane, Kanuni Sultan Siilleyman Hastanesi...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Yenidogan olarak mi calismis?

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Anlamadim.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Yenidoganci olarak mi galismis?

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Ben onu tam olarak
bilmiyorum.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - O zaman, konumuz yenidogan ve bu konuya girerseniz...

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Tam konuyu anlatiyorum,
mecburi hizmeti...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Konuya gelin, konuya.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Bakin, séyle sdyliiyorum,
bizdeki kayitlarinda Kanuni Sultan Suleyman Hastanesinde...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Konuya gelin, konuya gelin; bagka branslar degil konumuz.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Liitfen... Ben buraya azar
isitmek icin gelmedim.

BASKAN ISHAK SAN - Buyurun Sayin Bagkanim, liitfen devam edin.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Ben azar igitmek igin
gelmedim buraya.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Azar isitmiyorsunuz, konuya davet ediyorum.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Ben gocuk doktoruyum, ben
konuyla ilgili konusuyorum.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Ben de gocuk doktoruyum, konuya davet ediyorum sizi.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Bagkanim... Arkadaslar, liitfen... Sayin vekilim...

ALI KARAOBA (Usak) - Sayin Vekilim, séyledigi sey manidar, kizmaya gerek yok ki. Niye bdyle misafirlere...

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Ama konumuz degil, konumuz degil.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Baskanim, liitfen devam edin, buyurun.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGUKOSMANOGLU - Séyle ki: Bu Kanuni Sultan
Sileyman Hastanesi ve Cam ve Sakura Hastanesi, zaten biri digerine devrolan, doktorlarin orada calismaya basladigi bir
hastane. Yani ihtisas yaptigi hastanede tekrar mecburi hizmete baslamak olmus hekimlik agisindan ¢ok da karsilagilan, ¢ok
normal olan bir sey degil. Bir mazereti varsa bilmiyorum, belki de bir mazereti vardir doktor arkadasimizin. Ben sadece
arastirilmasini séyledim, ben zaten bir sey séylemiyorum.

SENOL SUNAT (Manisa) - "Arastirin." dedi yani.

UMMUGULSEN OZTURK (Istanbul) - Konumuz degil ki...

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Yok, yok "Manidardir." dedigi igin...

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Belki soyle...

EROL KELES (Elazig) - Ya, bakin, hakim olmadigimiz bir konuda burada yorum yapmayalim. Yani bunu
yaplyorsaniz...

SENOL SUNAT (Manisa) - Ama yorum yapmadi "Arastiriimasi lazim." dedi.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Yok, "Manidardir." diyerek yorum yapti aslinda.

EROL KELES (Elazig) - Bunu buraya yaziyorsaniz siz arastirmasini yapin ve bilgi verin.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Ya, konuya gelin!

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Aragtirma... Bildiklerimi
anlatiyorum zaten.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Ya, konuyla ilgili...

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Bildiklerimi anlatiyorum.
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BASKAN ISHAK SAN - Degerli Komisyon iiyeleri, liitfen...

Sayin Baskanim, yavas yavas toparlayalim.

Buyurun Sayin Baskanim.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Konuyla alakasi yok.

SENOL SUNAT (Manisa) - Konuyla alakasi var.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Yok.

SENOL SUNAT (Manisa) - Var.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Bransi pediatrik veya yenidoganci degil.

ALiI KARAOBA (Usak) - Fark etmez ki...

SENOL SUNAT (Manisa) - Ama o kisi danisman gibi is yapiyor.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Yenidoganci...

BASKAN ISHAK SAN - Arkadaglar, rica ediyorum...

Sayin Baskanim, litfen devam edin sunumunuza.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Pardon, pardon...

SENOL SUNAT (Manisa) - iddianamede ismi gegmiyor mu?

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Konumuz degil iste, problem o, iddianamede adi gecen bir doktor degil.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - iddianamede adi gegen bir
doktor.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Bagkanim...

Baskanim, lltfen sunumunuza devam eder misiniz.

(Gurultuler)

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGUKOSMANOGLU - Efendim, doktor
arkadasimiz, pediatri uzmanhgini tamamlamig, yenidogan uzmanligini da tamamlamis. Ben atamasinin ne sekilde yapildigini
bilmiyorum diye sdyledim, yoksa arkadasimiz yenidogan uzmanlik egitimini tamamlamig bir hekim ve alelade bir hekim de degil;
burada cetenin yoneticisi olmakla suclanan bir hekim. Yani bircok konuda da kendisine danigilan, bilgi verilen, cok sayida adi
gegen birisi oldugu icin séyledim. Oyle alelade bir sey de degil.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, buyurun Sayin Bagkanim.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Séyle sdyleyecegim: Bu 112
sistemiyle ilgili seyleri biliyorsunuz, bununla ilgili de konusuldu. Bunlar aslinda bir otomasyona baglanmis durumda, aslinda fena
bir sistem de degil, otomatik olarak goériyor butlin bos hastaneleri; dncelikle kamu hastanelerine, yer bulunamazsa en yakin 6zel
hastaneye sevk ediliyor. Buradaki donanima goére... Mesela, az 6nce bana bir telefon geldi, bir kalp hastasi ¢ocuk var, ritim
bozuklugu var, "Biz bunu alalim mi?" diye bana soruyorlar, ben uygun goériirsem aliyorlar; zaman zaman da bu sekilde uygulama
oluyor. Ancak burada koéti niyetli kisiler tarafindan tedavi ret formu imzalatilarak hastalarin sevk edilmesi de s6z konusu. Bu, tabii
ki yine davada tanik ifadelerinde de var, mifettis raporunda da var; sadece yenidogan yodun bakimlari icin degil, eriskin yodun
bakimlari, diyaliz, onkoloji ve koroner yogun bakimlar icin de benzer sekilde sevkler yapildigdi, yaygin sekilde yapildigi anlasgihyor.
Tabii, bu yekln olarak ¢ok blyuUk bir yek(n tutmasa bile, bazi alanlarda yogunlastigini da biliyoruz. Bunlardan tabii ki Esin Hocam
da bahsedecektir. Tekrarlandi, burada sayilari sdyleyecek olursak, bizim yenidogan dénemi yagsamin en kirilgan dénemi, 1 yas alti
olimlerin énemli bir kismi, daha dogrusu blylk godunlugu yenidogan déneminde olusuyor. Bu ylzden, tabii, yenidoganin yatak
sayisinin fazla olmasi, bunlarin kontrol altinda tutulmasi i¢in gereklidir ancak burada kamunun yeterli sayida olmadigini, diger
bélimlere gore, diger yogun bakimlara goére ve diger yatak sayilarina gore 6zel olarak yenidogan yodun bakiminda bir eksiklik
oldugunu da daha dogrusu bu farkin daha acik oldugunu da kayitlar gésteriyor; Saglik Bakanligi kayitlari bunu gésteriyor.

Burada gériiliiyor, istanbul'da ézel hastane sayisi diger illere gére gok fazla. Biliyorsunuz, is énce Istanbul'da baslyor,
daha sonra tiim Tirkiye'ye yayiliyor. Tirkiye'deki ortalamanin da ¢ok lizerinde istanbul'daki 6zel hastane sayisi, kamu ve
Uiniversite toplaminin gok (izerinde; Tiirkiye'deki oran ise kamu lehine halen ama istanbul'da 6zel sayisi kamuyu gegmis durumda.
Yogun bakim yatak sayilarina baktigimizda, az 6nce sdylemistim, eriskin yogun bakimda 6zel hastanenin orani yaklasik tgte 1
kadarken yenidoganda bu yiizde 50'nin biraz tzerinde olarak goruliyor. Cocuk yogun bakimda ise durum ¢ok daha sey, ¢cocuk
yogun bakimda 6zelin sayisi oldukga disik ama yenidoganda Ozel olarak bir 6zelin hakimiyeti oldugunu sdyleyebiliriz.

Evet, yine burada 6nemli sorunlardan bir tanesi, bu Saglik Bakanligi Yatakli Saghk Tesislerinde Yogun Bakim
Hizmetlerinin Uygulama Usul ve Esaslari Tebligi'ne gdére "Birinci, ikinci, G¢clinct basamak yenidogan yodun bakim servislerinde
yenidogan yan dal uzmani bulunmamasi durumunda tercihen yenidogan yogun bakim konusunda deneyimli bir cocuk saghgi
hastaliklari uzmani gdrevlendirilir." diyor. Bu, aslinda bir bakima da zorunluluk ¢lnki yeterli sayida yenidogan uzmanimiz yok,
Sayin Esin Hocam bunu belirtecektir. Dérdiinci diizey yenidodan bakiminda ise neonatoloji uzmani bir tabibin gérevlendiriimesi
zorunlu.

Buradaki sorunlardan bir tanesi de 6zel sagdlik kuruluslarinda tam zamanli ¢alisan bir uzman hekimin ek olarak iki ayri
yerde daha yari zamanli galigsabilmesine olanak saglayan bir uygulama var; bu da énemli bir sorun. Bu davada goérdigumiz gibi,
doktorlar oradan oraya, oradan oraya kosturuyorlar, telefonla cevap veriyorlar; bir kismi eksik, bir kismi hatali ve istenmeyen
sonuglara yol agan seylerden bir tanesi de bu; ayni anda bir yerde tam zamanli, iki yerde yari zamanl olarak galigiimasi énemli
sorunlardan bir tanesi.

Yine, ¢cok dnemli sorunlardan bir tanesi yenidogan hemsireleri konusu. Yenidogan hemsgireleri tum tlkede hem sayi hem
nitelik olarak yetersiz. Cogu yenidogan konusunda egitim dahi almamis, deneyimsiz yardimci hemsire, acil tip teknisyeni, anestezi
teknisyeni 6zel hastanelerin yenidogan servislerinde hemsire olarak ¢ok dusuk Ucretlerle ve glvencesiz olarak istihdam ediliyor.
Kamuda galismak bu bakimdan avantajli. Hemsireler de -ayni 6gretmenlerde oldugu gibi- bir kadro agildiginda hemen kamuya
gecmek istiyorlar, 6zel sektérde ¢ok daha duslk Ucretlerle glivencesiz calisiyorlar ve niteliksiz, egitimsiz bu geng insanlarin

23



¢ogunlugu. Suistimale acgik olan bu diizenlemelerin gdzden gecirilmesi gerekiyor. Kamuya ait yenidogan yogun bakim yatak sayisi
artirimali, hemsire ve hekim eksigi giderilmeli. Burada en énemli seylerden bir tanesi, tabii, Sosyal Guvenlik Kurumunun 6zel
hastanelerden hizmet alim uygulamasina ya sinirlama getirmeli veya son verilmelidir diyorum.

Degerlendirme kismina gelecek olursak "Ne istiyorsunuz, nasil duzeltebiliriz." sekline gelecek olursak, bizim simdi,
genel saglik sigortasi uygulamamiz var. Bu, zorunlu prime dayali bir uygulama, az da para toplanmiyor burada; prime esas
kazancin ylizde 12'si kesiliyor, zorunlu buna uymak ancak asgari Ucretin lgte 1'inden az geliriniz varsa bunu devlet édiyor, onun
disinda, siz galismasaniz bile bu parayr 6demek durumdasiniz. Onun disinda, katihm payi1 édiyorsunuz; onun diginda, bir de
Ozelde ilave Ucret 6diyorsunuz. Hani bu is baslarken kiiglk bir fark vererek 6zelden hizmet almak ¢ok cazip goérinmisti
gercekten, az dnce bahsedildi ancak bu giderek artmis durumda. Yiizde 30, 60, 100'e ¢ikti, sonra yizde 200'e ¢ikti ama bu yiizde
200'lik Gst sinir maalesef ¢cok ¢ok asiliyor. Higbir tarafta bunun uygulanirligi yok yani yiizde 200'Gn gok ¢ok Uzerinde Ucretler
aliniyor ve bu konuda Ust siniri gok gegen ve yurttasin 6deyemeyecegdi boyutlara ulagsmis durumda.

Hizmet alimi, tabii ki az 6nce konugmasinda, ilk slaytinda Alpay Hoca belirtti, Saglik Bakanhg artik hizmet veren degil,
dimen tutan pozisyonunda olacagdini sdyledidi i¢in kendisi bu hizmet sunumundan uzaklasmis durumda. Sosyal Gulvenlik
Kurumunun belirledigi Saglik Uygulama Tebligi'ne gore belirlenen bir tarife var. Bunlar déner sermayeli kamu hastanelerinden ve
6zel anlagsmali 6zel hastanelerinden hizmet alimi yapiyor, kamudan da aslinda hizmet aliyor bu SUT fiyatiyla ve 6zel hastaneler
de bu SUT fiyatiyla hizmet alimi yapiyor; hizmet basina veya paket 6deme seklinde bir 6demesi var. Dedigim gibi, burada
denetlenemeyen sey, bu ilave Ucret kismi, mevzuattaki belirlenen kismi ¢ok ¢ok asmis durumda. Burada, tabii, sdyle séylenebilir:
"SUT fiyatlari gok dislik, bu gideri karsilamiyor." denebilir. Tabii, devletin politikasidir bu; ya, bunu 6zelde hizmet almak igin
artirmasi gerekir veya kamu hizmetlerini gelistirmesi gerekir diye degerlendirmemiz var. SGK'nin fatura kontrol birimi var, burada
faturalarin ylizde 10'unu kontrol edebiliyor rastgele olarak ve buradaki cezalar cogu kez caydirici degil, denetimler de yeterli
olamiyor, sadece yizde 10'u denetliyor. Hatta kamudan gelen faturalarin birgodu denetlenemiyor, global blitge adi altinda
bitceden bir pay veriliyor, onlarin ¢cogu denetlenmeden de yapiliyor. Burada, tabii, cezalarin caydirici olmasi énemli. Daha
onceden bu hastanelerin kapatiimasina varan cezalar uygulaniyordu, simdi ise belli yiizdelerde cezalar verilerek bu is daha tolere
edilebilir yani saglik sermayesi tarafindan tolere edilebilir bir duruma gelmis durumda ama bu cezalarin caydirici olmadigini
belirtmek isterim.

Burada, tabii, durum bdyle olunca vatandas 6zel sigorta isine yiklenmek durumunda ¢linkii kamudan hizmet alirken
6zellikle bu muayene surelerinin kisaltiimasi, randevu bulamama istanbul'da cok blylk sorun, 6zele basvurmak durumunda
kaliyor. Ozele bagvurdugunda da bu bir tercih meselesinden ¢ok gogu kez zorunluluk haline gelmis durumda, bunu karsilamak igin
de tamamlayici saglik sigortasi veya &ézel saglik sigortasi yoluna gidiyor. Cok yiiksek artislar var son yillarda. iste, 9-10 milyon
vatandasin tamamlayici ve 6zel saglik sigortasi yaptirdigini biliyoruz. Bunlarin primleri de her gegen gun artiyor. Bunun da uzerine
distinmek lazim ¢iinkl kamunun verdigi hizmetin yeterli olmadigini gérilyoruz ama bunun sigorta isiyle de ¢ézilmesi aslinda gok
fazla mimkin degil gibi. Soyle: Bu islem ¢ok pahali, hem adil degil. Bu 6zel sigortacilikta az 6nce bir 6rnek verildi, Amerika
Birlesik Devletleri'nde gayrisafi yurt ici hasilanin yizde 18'i bu saglik konusunda harcanmasina ragmen kisi basina 11 bin dolar
gibi, yani bizim kisi bagi tim gelirimiz kadar saglik harcamasi yapilmasina ragmen Amerika'daki saglik sistemi, saglik sigortacihgi
sistemi yUrimUyor. Gegtigimiz ginlerde biliyorsunuz bu sigorta sirketlerinden bir tanesinin yoneticisin yolu kesildi, bir vatandas
tarafindan 6ldurildi "Bu igler de sahtekarlik yapiyorsunuz." falan diye. Bunun igin bizim dnerimiz kisaca... "Turk Tabipleri Birligi ne
oneriyor? Bir sey de dnermiyorsunuz." diyorlar, siyaset de olsa bunlari sdéylemek durumundayim ben. Saghga bltceden ayrilan
payin artiriimasi gerekiyor, genel bitgeden karsilanan bir saglik finansmani olmali, kamu hizmeti olarak sunulan bir saglik sistemi
olmali. Kamu hizmetlerinin glgclendiriimesi lazim. Koruyucu saglk hizmetlerini dnceleyen gugli bir birinci basamak kurulmali.
Basamakli bir sevk sistemi olusmali. Tip egitimi iyilestiriimeli. Saglik emek glictiniin say! ve niteligi artiriimali yani sadece hekim
degil, saglik ekibinin, hemsire, ebe, sekreter olarak artiriimali diyorum.

Tesekklr ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Bagkanim.

Yine, konuyla ilgili soru, katki, éneri varsa...

KAYIHAN PALA (Bursa) - En son alalim.

SENOL SUNAT (Manisa) - En son alalim.

BASKAN ISHAK SAN - En son alalim, tamam, anlastik.

Simdi, sunum yapmak Gzere Tirk Neonatoloji Dernegi Baskani Esin Ko¢g Hocam.

Buyurun litfen.

3.- Tiirk Neonatoloji Dernegi Baskan1 Esin Kog'un, Tiirk Neonatoloji Dernegi, yiiriittiikleri faaliyetler, istatistiki veriler, 6zel saglik
kuruluslarinin yenidogan servisleriyle ilgili sorunlar ve ¢6ziim 6nerileri hakkinda sunumu

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Sayin Baskan, degerli vekiller, katilimcilar; ben Yenidogan
Dernek Bagkani olarak aslinda direk yenidogana girecegim. Zaten bundan énceki konusmacilar durumu gayet giizel dzetlediler
ama ben biraz daha farkli, biraz daha bebekler acisindan, aileler agisindan, halk agisindan ve burada bu kadar kiymetli vekiller bir
araya gelmis... Bu Komisyona koétu bir inanis var "Komisyona devredildi, buradan demek ki bir sey ¢ikmayacak." gibi. O gun bir
yerde de dinledim, hayir, bu Komisyonla birlikte insallah, kesinlikle -ben inaniyorum- insanlar bu kadar emegini, zamanini harciyor,
bazi seylerin diizelecegini diigsiniyorum.

Ben Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Neonatoloji Bilim Dali Baskaniyim, ayni zamanda Tirk Neonatoloji Dernegi
Baskaniyim. Size konuyu daha iyi anlayabilmeniz icin 2 slaytla Yenidogan Derneginden bahsedecegim c¢iinki Turkiye'deki tek
yenidogan dernegidir. Ondan sonra da tek slaytla diinyayi séyleyecedim. Acaba biz Tirkiye olarak neredeyiz? Sorunlarimizi ve en
sonunda da Onerilerimizi, net olarak ne istedigimizi siralayacagim.

Simdi Turk Neonatoloji Dernegi 1989 yilinda kuruldu, 98 yilinda Tirk Neonatoloji Dernegi oldu. 485 Gyemiz var, aslina
bakarsaniz kuguk bir dernek gibi gérintyor ancak bu dernege Uye olabilmek icin neonatoloji uzmanlik belgesi gerekir. Bu gete
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icinde yer alan tek bir Gyemiz yoktur, yenidogan uzmani belgesi olan da hig kimse yoktur. Bunu 6zellikle belirtmek istiyorum ¢link
kisaca sdylemek icin "yenidogan cetesi" asagi "yenidogan cetesi" yukari, bu, yenidogan cetesi degil aslinda. Ha, ne getesi? Onu
da sdylemek kolay degil ciinkii herkese dokunuyor. "Ozel hastane getesi" de bence yanlis olur giinkii herkesi ayni kefeye koymak
dogdru degil. Ben kisaca "gete" diyorum. Tirk Neonatoloji Derneginin hem Turkiye'de bir glici var hem de uluslararasi arenada da
bir glici var ¢inkl aslinda Turkiye'de yenidogan alaninda ¢ok iyi seyler yapildi -biraz sonra sdyleyecedim- ve burada yazan
birliklerden bir tanesinden bahsedecegim. Avrupa Neonatoloji ve Perinatoloji Dernekleri Birligi. Bu birligin adi "Avrupa" ama 49
tilkenin yenidogan dernekleri bu birlige liyedir ve baskanlari tarafindan temsil edilir. Burada Rusya, israil, Hindistan, iste, son yil
giren Turki cumhuriyetleri de var ve ben bu birligin oybirligiyle secilmig, gelecek dénem Baskaniyim. Turkiye'den ilk kez bir
Baskan, bence daha da dnemlisi segilmis ilk kadin Baskani olacagim.

SENOL SUNAT (Manisa) - Tebrik ederiz.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Cok tesekkiir ederim.

Bunu sizlerle paylasmak istedim. Bu, tabii ki benim kisisel basarim degil, dernegin yillardir verdigi emeklerin
uluslararasi arenada da gorulmesidir.

Simdi, aktiviteleri cok kisa sdyleyecedim. Tabii ki diger dernekler gibi her yil bir tane kongremiz var, Turkiye'deki tek
yenidogan kongresidir, binin Gzerinde katilim olur ¢lnkl ¢ocuk hekimleri ve hemsireler de katilir bu kongreye. Bir surl
simulasyonlu kurslarimiz var. EKO kursu, ultrason kursu... Diyeceksiniz ki: "Yenidoganla ne ilgisi var?" Yenidoganda gece glindiiz
calisir yenidogancilar ¢uinkii ne zaman dogacaklari belli degildir ve ertesi giin ¢cocuk kardiyologunun gelmesini bekleyemeyiz biz.
O ylizden, EKO yapmay! da 6greniyoruz, ultrason da yapmayi 6greniyoruz. Acil durumlarda, tabii ki her seyi degil ama belirli
konularda tedavi i¢in buna ihtiyacimiz var.

Bu arada, dernek, arastirmayi da tegvik etmek i¢in her yil Turkiye'den ¢cikmis en iyi makale 6dull, en az ilk 3'e bildiri
6dili glinkli kongremize 300'den fazla bildiri gelir, proje 6dilleri, en az 3 projeye 6dul ve bunlarin higbirini Yénetim Kurulu vermez,
hocalardan olusan komisyonlar verir. Yurt disi kongreleri ¢cok pahali biliyorsunuz ve yurt disinda gézlem yapmak vesaire, doktor
arkadaslar aslinda o kadar kazanmiyor, onun igin biz yine bunun igin de bir sinav yapariz, 3 yan dal asistanini, 3 de geng uzmani
yurt disina -yine sinavi kazananlari- génderiyoruz. Egitim videolarimiz var, oraya, buraya gidemeyen icin, tim Turkiye'ye hizmet
ettigimiz icin "web" sitemizden hepsine girebilirler. Tiirkgesi, ingilizcesi ve Azeri Tiirkgesi olan bir "web" sitemiz var, orada her tiirlii
bilgiye ulasabilirler, sadece bir yer var, lye girisi gerekiyor, onun diginda herkese agiktir. Yeterlilik kurulumuzu olusturduk bir yil
once, artik homojen bir Turkiye istedigimiz icin ne yapiyoruz? Tabii, bize basvurmalari lazim, merkezler "Biz ¢ok iyiyiz." diye bize
basvururlarsa -TTB'yle tabii ki onlarla da calisiyoruz- akredite olabiliyorlar ve kisiler Board Sinavi'na girip ayni yurt disinda oldugu
gibi "Ben yenidoganda ¢ok iyiyim." diyebiliyorlar.

Hicbir dernekte olmayan 26 tane degisik alanda tani ve tedavi rehberimiz var. Yani bu rehberleri dogru dizglin okusalar
zaten herkes dogruyu yapabilir. Hem basili hem "online" olarak "web" sistemimizde var, Tirkgesi ve ingilizcesi de var, yurt digl
tarafindan da takip edilir bunlar, cok da atif alirlar. Ve hicbir yerde olmayan bir mobil uygulamamiz var, diinyada tektir ve
Amerika'da 1'incilik 6duld almistir. Bu mobil uygulamada yenidoganla ilgili her turli uygulama vardir. Biraz énce bahsedildi, total
paranteral nutrisyon... Iste, 6zel hastaneler kullanmiyor, almiyor, orada biraz da 6zel ya da devlet fark etmez, liyakat eksikligi var.
TPN vermek o kadar kolay degil, "order"ini vermek de kolay degil. iste, bu uygulamada bebegin agirhig vesaire bir siirii tabi seyler
var, onu doldurdugu zaman, o sizin yerinize bir sirl seyi hesapliyor ve hata yapmaniza izin vermiyor. Bu mobil uygulama ¢ok ses
getirdigi icin Ingilizcesini de yaptik gegen yil ve 1 milyondan fazla ziyaretgisi var, herkes bunu yurt disi ve yurt iginde takip ediyor.
Zaten Azerbaycan da dernegimizin bitiin "online" kitaplarini bizden telif hakkini alarak Azeri Tirkgesine geviriyor, Kibris yine dyle,
birlikte devam ediyoruz.

Bir tane, son olarak, son degil aslinda bir énceki "Trials Network" diye elektronik bir agimiz var, ben eskiden beri hep
gok imrenirdim, Kanada Yenidogan Birligi, iste Italyan bilmem ne, ya bir tane de Tiirk yenidogan galisma grubu olsa derdim, bdyle
bir sistem kurduk. Tirkiye'nin tim merkezlerinden -yenidoganci olanlardan- g¢alismalara katilabiliyorlar ve "impact" faktori ¢ok
yuksek dergilerde yayinlaniyor bunlar ¢linkii veri de ¢ok fazla ve 17 tane yayinimiz var, 20 tane proje, 3 tanesi yolda, bunu da
dernek karsiliyor. Tek bir sartimiz var, sartimiz da baslikta "Turk Neonatoloji Derneg@i" yada "Tirk Calisma Grubu" gegecek.
Boylece, uluslararasi seyimiz ¢ok artti.

Son olarak bir projemiz var. Bu projeye bizim tek basimiza glicimiz yetmez, Saglk Bakanligi ve Aile Bakanhdindan da
yardim isteyecegiz, bir yildir yapiyoruz. Bu cete olayinda da sikinti biraz da o, anne babalar iceri alinmadiklari i¢cin herkes simdi
6len, 6lmeyen, daha Once bebegi yatan, yatmayan igeride ne oluyor, onu bilmiyorlar. Bebek derdini anlatamiyor ve geceleri
uykulari kagiyor anne babalarin. Bizi ariyorlar, iste, burada gelismis ulkelerde simdi yapilan bir sistem var, yenidogan yogun bakim
Unitesine anne de aliniyor. Hatta, onlar aileyi aliyor da, biz kiiltiirel agidan hani babanin da olmasi bazi sakincalar doduruyor.
Anne gelip saatlerce -bakin, oradaki slaytta var- bebeg@in agzinda tlip var, kateteri var, bebegini kucagina alip bebegiyle saatlerce
kaliyor. Biz bunu sirf anneyi rahatlatmak igin yapmiyoruz, ¢aligmalar gosteriyor ki bdyle bebeklerin illerde zekalari bile daha iyi. Bu
nedenle, bu projeyi pilot 8 bdlgede baslattik. En son Adana'daydik, ondan 6nce Urfa'daydik, Aydin'a, Samsun'a gittik. Kimleri
egitiyoruz? Doktor ve hemsireleri. Clnku bu kolay gorintyor, bebeg@i annenin koynuna ver ama 6yle degil, bu bebekler ¢ok frajil
bebekler, onlari 6gretiyoruz ve anneleri de biz artik bu igin icine alacagiz. Ama bunun igin, aslinda ayni bu ¢ete olayi gibi, Saglik
Bakanh§i tek basina olmaz, Adalet Bakanli§i, Calisma Bakanhgi, Aile Bakanhgi, belki igisleri Bakanhg: el birligiyle calisirlarsa -
ben yenidogan igin konusuyorum- bu sorunu ¢ok daha hizl gdzebilirler. Saglik Bakanhigiyla yillardir yaptigimiz programlar var. ilki
¢cok 6nemli, NRP programlari yani dogum odasinda canlandirma programlari. Ben de otuz iki yillik doktorum, yenidoganda bu
dogumda oksijensiz kalma olayi o kadar coktu ki simdi ilk 3'e girmiyor. Iste, bu, NRP kurslari sayesinde. Bunu da Universiteler,
dernekler baslatmistir ama Saglik Bakanliginin ¢ok blyuk tabii ki katkisi ve destegi var yani ¢lnku tim Turkiye'de yapiliyor ve bu
kurslari, ebeler de aliyor, hemsireler, anestezistler bile aliyor, hatta, cocuk cerrahlar diyorlar ki: "Ameliyatta bir problem oluyor
yenidoganda, ne yapacadimizi bilmiyoruz." Cok iyi. Onun disinda, g¢ocuk doktorlarina egitim veriyoruz, hemsirelere egitim
veriyoruz, anne situ egitimi veriyoruz, devamli egitim, egitim, egitim veriyoruz ama bir kismi suya yazilan yazi gibi, hemsireye
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egitim veriyoruz, hemsirenin esinin baska yere tayini ¢ikiyor, hemsire gidiyor ya da dogum yapiyor vesaire. Yani bitiin emekler...
Tabii, bunlar hep olacak, normaldir.

Bir tanesini koyu renkle yazdim, "Yenidogan Transportu" bu ¢ok dnemli. Yenidogan bebek o kadar 6zeldir ki bir yerden
bir yere tasinirken yolda o6liyor. Simdi, aslinda tarihi bilmeden gelecegi bilemeyiz. 2008'lerde olan seyleri sorular gelirse ben size
anlatinm. Nereden nereye geldik, neden bunlar oldu? Hepsi var. Biz dedik ki bu bebekler oradan oraya, oradan oraya tasiniyor,
yolda kaybediyorlar; tlipu ¢ikiyor, kateteri ¢ikiyor, tasiyan nereden bilecek? Acil Saglik Hizmetleri Genel Midurliglyle 600 ATT'yi
egittik biz, hem teorik hem uygulamali. Ve dedik ki bunun karsiiinda biz sizden yenidodan ambulansi istiyoruz, kuvézi
koyuyoruz ambulansa, kuvoz bir o tarafa garpiyor, bir bu tarafa. Halbuki, bu bebeklerin en ufak bir sarsintida kafa ici kaniyor.
Bunun Uzerine, 50 tane yenidogan ambulansi alindi ve bu ambulanslar sirf 6zel kuvézlere uygun yapilmis, yurt disindan geldi ve
en ¢ok bu ambulanslar kullanildi. Erigkinde 7-8 bin tasinmis, bu ambulanslarla 25 bin kisi, 25 bin kere gidilip gelinmis; bir yil icin
verecedim, diger bolgesel toplantilar vesaire herkesin yaptigi...

Simdi, dinyada ¢ocuk Slimleri bir slayt... Bunu niye sdyliyorum? Yine, Turkiye'nin sorunu olmadigini séylemek igin.
Her yil 134 milyon kisi katiliyor diinya niifusuna, 134 milyon bebek doduyor, 61 milyon kisi de Oliyor, 61 milyon da bu nifustan
cikiyor. Kimler 6liyor? Yaslanip eceli geliyor, dogal afetlerde 6liyor, insan eliyle afetlerde, savaslarda oliyor, hastalaniyor 6liyor,
kaza vesaire. Cocuklara baktigimizda, "gocuk" deyince 5 yil alti gocugu kastediyoruz, 5 yasin altindakiler. Her yil 5 milyon gocuk
oliiyor 5 yasin altinda. Bu, tim diinyada. Bunun neredeyse Ulgte 2'si ilk bir yilda 6liyor, diger Ggte 1'i ondan sonraki dort yilda
oliiyor. ilk bir yilda 6lenlerin de -1 yasi gelene kadar, iste, 3,6 milyonu 6ldii zaten- bunlarin da Ugte 2'si, yaridan fazlasi ilk bir ayda
oliyor, diger Ggte 1'i ondan sonraki on bir ayda 6liyor. Yani yenidogan -hani yaslanip da élenleri gikarirsak- en kolay oliinen aydir.
Yani burada éldirmek yerine kurtaramamay! biz daha ¢ok kullaniriz. Bu cete igin demiyorum ama burada bir kétullk var, kétu var.
Bunu tamamen isin diginda birakiyorum. Simdi, Turkiye'de durumumuz ne? Tirkiye'de 85 milyonun lizerinde bir nifusumuz var.
Dogum sayimiza bakin, 2000'li yillarin basinda 1 milyon 300 binin Gzerinde. Dismusulz, dismisiz, dismisiz 2023'te 958 bine.
Dogurganhdimiz 2000 yilinin basinda 2,38 yani aile basi disen ¢ocuk sayisi. Ben hatirliyorum, 1970'li yillarda 4 kusurdu, 4,1
falandi. Simdi, ha, 2023'te ka¢? 1,5 yani aile basina 2 ¢ocuk dismiyor artik. Ha, bu, tabii ki ortalama, hani dogu ile batiyi
kiyaslamamak lazim.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU — Hocam, kadin basina mi,
aile bagina mi?

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Kadin bagina.

Ama ben hani Turkiye icin aileyi uygun...

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - "Kadin" demek daha uygun.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Kadin basina daha uygun, dogru, haklisiniz.

Simdi, tabii, burada diinyay: dustnirseniz, 6zellikle gelismis Ulkeleri, dogan 958 mi, bunun yiizde 10'u riskli olur. Yani
"Ne kadar bebek yodun bakima yatar?" diye dislnursek. Ama bizim lkemizin dokusu 6yle degil, bizde daha ¢ok gocuk yatar,
yenidogan bebek yatar. Ha, bazilar, iste, fazladan yatiyor vesaire, o ayri. Bizim farkimiz ne? Birincisi, akraba evlilikleri, bir gidim
dusuremiyoruz, her seyde ilerliyoruz, ilerliyoruz, ilerliyoruz ama akraba evlilikleri dismuyor. Bu bize neyi getiriyor? Bir stru
dogumsal anomali, metabolik hastalik. Bu, pahali ilaglar var ya, nadir hastaliklar, iste, bu firmalarin cenneti Tlrkiye maalesef.
Onlar bir yanda, onun disinda, gebelik takibi o kadar iyi degil ya da yine kdltirel farkhliklar var. Doktor, kadin dogumcu diyor ki:
"Senin ¢gocugunun dogduktan sonra hayatla bagdasmayacak bir anomalisi var. Bu gebeligi sonlandiralim.” Aile diyor ki: "Yok, bir
dogsun, bir bakilsin, hani gereken yapilsin, ben dldirmeyeyim bebegimi." Bu, Turkiye'de ¢ok ya da doktora givenmiyor, doktor
doktor geziyor ve kesinlestigi an anladiginda bebek artik yasayabilirlik haftasina geliyor. O zaman yenidoganci diyor ki: "Kusura
bakma, bunu ha dogduktan sonra dldiirmisiiz, ha simdi, dogacak bu." O ylzden bizim.... E, tabii, bir de milteciler var, ne kadar
var? 2011 yilinda ilk Suriyeli gelmis Hatay'dan, o yildan bu yila 900 binin tUzerinde Suriyeli bebek dogmus Turkiye'de. Onlarin
dogurganlik hizi kag? Bu rakamlar tabii cok net olmayabilir ama bizim aldi§imiz rakamlar, onlarda dogurganlik hizi 5. Oyle olunca,
tabii, ister istemez bizim de frajil bir saglik sistemimiz oldugu i¢in bunlar bize de biraz yik getirip dengemizi bozmus, o da var.
Onun igin, bizde yogun bakimlarda biraz fazla hasta yatmasi normaldir. Yine, sOyledigimin hepsinde tekrar tekrar séyliyorum,
bunu gete olayindan bagimsiz sdyltiiyorum, o farkh bir olay.

Yenidogan 6lim hizlarimiza bakin, 2000'li yillarin basinda binde 17'ymis, nerelere kadar gelmisiz? Bugiin 5,7. lyi mi?
Fena degil ama iyi. Ama simdi 2011-2012'den sonra o hizli diislis durmus. Neden durmus? Bir slrl nedeni var. Tabii, bir yere
kadar getirmisiz, buraya geldigimizde hangi bebekler var? Cok agir prematireler, bunlara 6zel, liyakatl ekip gerekir ya da agir
konjenital kalpler. Bunlara ¢ocuk doktorlari bakamaz. Yani buradan daha asagi gitmek istiyorsak daha kaliteli hizmet vermek
zorundayiz. Buraya kadar daha dnlenebilir seyleri cok giizel diisiirmiisiiz. iste, dogum hipoksilerini, enfeksiyonlari, bunlar gayet
iyi.

Peki, diinyada ne kadar iyiyiz? Diinyada, ortalamaya baktigimiz zaman, yenidodan 6lim hizi binde 17,6; bayagi iyiyiz,
ucte 1'in altindayiz ama daha iyi olabiliriz yani OECD ve Avrupa Birligi Ulkelerine bakilirsa. Ha, o kadar iyi olabilir miyiz? Yine zor.
Neden? Avrupa Birliginde bazi Ulkeler, mesela, Hollanda, Fransa diyor ki: "Yirmi dort haftanin altindaki ben dodumda
canlandirmam, 6lG dogum kabul ederim ya da aileye sorarim." diyor. Aile canlandirma istiyor, bizde bdyle bir sey yok, bizde yirmi
iki hafta bile olsa, kalbi atiyorsa ya da bir kere bile nefes aldiysa gerek dogum salonunda gerek yodun bakim unitesinde doktor
elinden gelen her seyi yapmali, mahkemeye verirse aile, yaptigini ispat etmeli. Oyle oldugu igin... Bir de onlar da dedigim gibi,
konjenital anomalili bebek dogmuyor neredeyse, hele Japonya falan. O yizden, biz hani 2,1 olamayiz ama su 3'li rakamlara
inebiliriz.

Bizde neden éllyor gocuklar? En fazla prematirite ve prematireyle ilgili sorunlarda, tim dinyada béyle. Ama ikinci
neden yok diinyada, dogumsal anomaliler, az mi baksaniza? Yizde 22,5; ¢ok. Enfeksiyonlari bayagi azaltmisiz, ben yine de
Turkiye'de enfeksiyonlarin yizde 17,5 olmasina "bravo" diyorum yani ¢lnku sartlarimiz, annelerin hijyeni, gebelik takibi,
entelektiiel seviyesini, egitimi, bunlarin hepsini dustnlrsek enfeksiyon iyi, Dogum asfiksisi ilk 3'e giremiyor artik ama premattre
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dogumda ciddi sorun var. Ha, eskiden 1.500 gram yasadiginda "Yasasin." diye sevinirdik, simdi, 700 gramlik bebek &liince aile
mahkemeye veriyor "Niye 0ldi bu? Ben televizyonda gérdiim, 600 gramlik bebegi yasatan var, siz niye yasatamadiniz?" diyor.
Yani bir yerden bir yere, hani iyi mi kdti md bilmiyorum da onun igin, ben hi¢ istemiyorum televizyonlarda ¢ikip "Su kadar kigik
bebegi yasattik." dememek lazim, aileler cok kolay sapabiliyorlar.

Burada bizim diger bir sorunumuz tabii ki bélgesel farkliliklar. Bakin Marmara'ya, Istanbul'a, bu getenin oldugu yere;
yenidogan 6lim hizi, iste binde 4-4,2; Glineydodu Anadolu, Urfa taraflarinda tam 2 kati. Yani burada da bir sikinti var. Ha, neden
var? Tabii ki...

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERI UGUR BARAN - Suriye...

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yok, Dogu ve Giineydogu'ya doktor da oraya gitmek istemiyor.
Yani buraya gidenler buradaki -simdi séyleyecedim yenidogancilar nerede caligiyor- mecburi hizmet icin gidenler "Mecburi hizmeti
kaldiralim." diyoruz ama nasil kaldiracagiz? O zaman orada doktor kalmayacak.

Ulkemizdeki durum ne? Bunlar hep dernek verileri, dernek verileri ama ok iyi, mesela, 1.500 gramin altinda yasam
oranimiz yiizde 80 ama bu veriler yenidodancilarin oldugu merkezlerin verileri. Ctinku diger yerlerden veri alamiyoruz.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - 1.500 gramin alti zaten yenidodana gelir Hocam, 1.500 gramin altinda dogduysa
kesinle sevk edilmesi...

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yiizde yiiz yani kuvéze girecek, yasayamaz disarida.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Yenidogan verisi Turkiye verisi gibi sayilabilir...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Ama simdi sdyleyecedim, kac tane yenidogan var. Yenidogan
yogun bakimci ¢ok az.

Simdi, yenidogan yodun bakim Unitesi sayisina gelelim. Burada konusacagimiz seviyeye 3'tir yani riskli bebeklerin
yattigi, 1.500 gramin altinda. Burada bunlar seviye 1, 2 énemli degil, kim bakarsa bakar. Ben hani bir doktor olarak oradan,
yatmayan bebegi yatirmis... Tabii, yani emziremiyor annesi, anne ile bebek ayriliyor, sakincalari var ama maddi agidan hi¢
bakmiyorum. o SGK'nin sorunu. Ama seviye 3, burada iste bebekler 6liyor. Bakin, merkez sayisi 2009'da 104'mis, ¢ok az ama
2024'te de 456 cok fazla; 4,5 kat artmis. Bunun seylerine girmeyecedim lafi uzatmamak igin, niye béyle oldugunu biliyorum
aslinda. 2008'de ne oldu da bunlar oldu?

MURAT CAN (Samsun) - Anlatin Hocam.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Ama gimdi...

MURAT CAN (Samsun) - Bunun igin buradayiz.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Bitireyim, bana soru sorun. Ciinkii simdi sorular devam ediyor,
hani zamani iyi kullanahm diye.

2024 yilinda -hep bahsettigim bunlar seviye 3, tekrar soylliiyorum seviye 3 riskli bebegini oldugu- 456 tanenin 302 tanesi
ozelde, Universitede 53 tane var, Saglk Bakanhginda 101 tane seviye 3 yogun bakim Unitesi, ruhsat almis yogun bakim unitesi
var, bunlar ruhsatl olanlar. Artis bu sekilde.

ISMAIL GUNES (Usak) - Hocam, burada yatak sayisi olarak...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Verecegim, onu da veriyorum.

Bir de seviye 4 var, 4A ve 4B, bunlar Amerika'da, Kanada'da nerede? Yapilan her seyi, her ameliyati, her tetkiki bunlar
yapar, Ozellikle seviye 4B. Kalp ameliyati da yapar, EKO'ya da baglar, g6z ameliyati, hepsini yapar ama SGK'de bunun higbir
degeri yoktur. Seviyeye 3 ile seviye 4 ayni parayi alir ve zaten bu hastanelerin hepsi 6zel hastane ya da sehir hastanesi. Yani
6zelde seviye 4 yok zaten de olmasi gerekmez ¢lUnkl ¢ok pahali yani yenidogan uzay Ussi gibi yuksek teknoloji gerektiriyor,
inaniilmaz ¢ok para harcanir.

Simdi gelelim yatak sayisina...

EROL KELES (Elazig) - Hocam, burada 3 ile 4 arasinda fark sadece gocuk kardiyovaskiler uzmaninin olmasi mi?

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Hayir, mesela metabolizma bélimii, genetik balimdi...

EROL KELES (Elazig) - 3'te de istenmiyor mu, 3'te de isteniyor.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Hayir, baska hastaneden hizmet alabiliyorlar.

EROL KELES (Elaz1g) - Ama 4'te alamiyorlar.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOC - 4'te hastanede olacak.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - 4'te tam zamanl
yenidoganci olacak degil mi Hocam?

SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Hocam, bir énceki slayti bir gérebilir miyiz?

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Tabii ki 6n 6nemli sey, yenidogan uzmani sarti var burada.

SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Universite hastaneleri var.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Ve sehir hastaneleri var.

SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Hocam, bu 4B'de Ankara agirlikli olmasinin...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Simdi, sdyleyecegdim, baska sehirden olanlar kizacak. Yani
gercekten Ankara'da tip, sagdlik daha iyidir diye diisiiniiyorum yani Ankara'nin iyi doktorlari son zamanlarda Istanbul'a gider -tabii
dzel hastanelere giderler- ve ben biliyorum, istanbul'daki doktor olmayan arkadaslar "Ankara'dan doktor gelmis." diye o hastaneye
giderler. Yani Hacettepe Tip, Ankara Tip, Gazi; buralardaki egitim gergekten ¢ok iyi ama niye? Burada Cerrahpasa da var, seviye
4B, Cukurova var.

(Ugultular)

BASKAN ISHAK SAN - Esin Hocam, liitfen devam edelim.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Simdi, yatak sayisina geliyoruz. Burada seviye 1 ve 2 yatak
sayisini 6nemsemiyorum. Bebeklerin 6ldigu yer seviye 3 ve 4. Bu yatak sayisi kuvéz ve radyant isiticilhi yani "agik yatak"
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dedigimiz bir sey. ikisinde de cok kiigiik bebekler takip edilebilir. Sayiya bakildiginda, toplam 13.343 tane seviye 3 yogun bakim
yatagimiz var. 2009'da 2.400'mis, 2024'te 13.343'e ¢ikmis toplam ama sey olarak bakildiginda seviyeye 3'e, yaridan fazlasi
6zelde. Saglik Bakanlhiginda yiizde 30,7; Universitede az, ylizde 14,8.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERI UGUR BARAN - Doluluk oranlari
hakkinda bir bilgi var mi?

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Doluluk oranini da verecegim.

Simdi, gelismis Ulkelerde bu kadar yataga gerek var mi? Gelismis Ulkelerde demigler ki: "Bin canli dogum igin 6 yatak
yeterli. Hadi ¢ok iyi olsun, 7-8 olsun." Biz de kag? 2022'de 12,6; 2023'te 14,2. Yani bizde yenidogan yogun bakim unitesi de yatak
sayisi da fazla fazla yeterli, dernek olarak bundan daha fazla yeni yeni yer agilmasina gerek gortlmiyor. Peki, bunlar dolmus mu?

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Hocam, yenidogan ve kuvézde Istanbul rakamlari da var mi? Ciinkii
istanbul kaynakli bir problem.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Simdi, hepsi var bizde ama burada ben mimkiin oldugunca
konugsmami U¢ gindir kisalta kisalta bu hale getirebildim. Mesela, sezaryen orani... Glizel bir soru vardi orada, diinyada
Meksika'yla yarisiyoruz 1'incilikte, bir Meksika éne gegiyor, bir biz. Yani sezaryen oranlarimiz ¢ok ylksek, bu da hastaneye yatisi
tabii ki artiriyor.

Simdi, gelelim yogun bakim doluluk oranlarimiza... Bu kadar ¢ok dolu mu yataklar? En dolu olan yine Saglik Bakanlgi,
tiniversite ondan sonra geliyor, ézelde yiizde 52 gibi bir doluluk orani var. Universite niye bu kadar az? Madem bu kadar iyiler.
Cinkl hemsire sayisi yeterli degil. Teblige gore seviye 3 ya da 4'te bir hemgire en fazla 3, onu pazarlikla 4'e gikarmisti Saglik
Bakanhgi, bu tebligi birlikte hazirlamistik 2011 yilinda. O kadar hemsgire olmadidi icin Universitede bazi yataklar kullanmiyoruz,
doluluk orani diguk goérunuyor.

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - Seviye 4'te yani 4 hastaya, 4 yenidogana refakat edilmesi diye bir sey...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Mimkiin degil.

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - imkansiz, yani hekim bu hastadan géziini ayiramaz.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Aynen.

Ventilatér yani solunum cihazi doluluk orani nasil? Bakin, yine, Saglik Bakanhg: iyi, yani "iyi" dedigim yari yariya ki her
bebegi de ventilatére baglamiyoruz. Universitenin niye diisiik? Clinkii Uiniversitede ¢ok degisik solunum cihazlari var. Yani 3-5
hastaya kullandi§imiz solunum cihazimiz da var. Biz diyoruz ki: Onemli degil, bu dursun. Yani bu belki 5 bebede gerekecek ama 5
bebek igin bu bekleyebilir yani masraftan kaginmama olayi Universitede agikgasi biraz daha fazla. Yani sOylemek istedigim, bizim
ne donanim agisindan ne merkez agisindan hig bir eksigimiz yoktur. Kaliteden bahsetmiyorum, nicelikteyim, sayi olarak.

Yenidodan uzmanlarina bakin, aktif neonatolog sayisi 391. Bu giderek azaliyor yani aslinda 450 civarinda ama bazi
yenidogancilar "Artik ben yogun bakimda ¢alismak istemiyorum." diyor. 2011'de biz demistik ki seviye 3'e yenidoganci sart, yoksa
6lUr bu bebekler. Dediler ki: "Yeterli yenidogancimiz yok. Simdilik, s6yle diyelim, tercihen yenidogan uzmani ama iste, yenidogan
egitimi almis bilmem ne, ¢ocuk doktoru da olabilir diyelim, sonra degistiririz bunu, bu arada yenidoganci da artar." 2011'di, on bes
sene oldu, devamli uzatiliyor, artmiyor. Neden artmadidini da sonra sdyleyecegim yine sorulursa. Burada goérdiguniz gibi,
Marmara ve i¢ Anadolu, yani Ankara ve istanbul'a yenidogancilar tabii ki her konuda oldugu gibi, miihendisi de, avukati da dogal
olarak hepsi yigiliyor. Bakar misiniz, Dogu ve Gineydogu'nun haline? Yani toplasaniz 30 yenidoganci var ve bunlarin da eminim
en az yarisi mecburi hizmette, diger yarisi da 6zelde.

SENOL SUNAT (Manisa) - Karadeniz...

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Karadeniz'de de az, 18 tane yani Ankara ve istanbul'a bir
yigihm var.

Hemsirelere bakin, yani "Ambulanstaki tasiyan bile 6zel olsun." diyoruz, hemsire tek basina bebek &ldurebilir yani
"6ldurebilir" derken 6limine neden olabilir bilmeden, liyakatsizlikten 6ldirebilir. Japonya'da inanilmaz yenidogan, ne farki varmis
biliyor musunuz yani bunu bize yabancilar anlatiyor. "Hemsireler geysa gibi, elleri o kadar hafif ki o bebeklere o kadar hafif
dokunuyorlar ki yani biz de ayni seyi yapiyoruz, onlar da ayni seyi ama oranin hemsireleri bagka." diyorlar. Yani hemsire bir yogun
bakim Unitesinde gergekten dnemli. Ha, sertifikali oranimiz ne? Bakin, ne kadar diisliik? Hani dedik ya -simdi 6zellere satasma
degdil ama- niye? Clnkl oralara da gelmek istemiyor hemsireler, Universiteye de gelmek istemiyor, Bakanlik hastanelerinde tabii
daha iyi maas aliyorlar. Calistirdiklari hemsirelerin yiizde 15'inin yenidogan sertifikasi var, Universitenin de yiizde 22. Tabii, burada
Covid'in etkisi oldu yani son iki tg yil egitim veremedik yani onun da etkisi oldu.

Kaliteye geliyoruz... Simdi, burada bana daha 6nce de defalarca sorulan bir denetleme var. Bunu siz sormadan ben
simdi burada sOyleyecegim, siz hatta telefon etmistiniz deg@il mi? Konugsmustuk, ben "Veremem." demistim. Simdi, bu 2016 yilinda
istanbul'daki olay patladi, 2016 yilinda, o zamanki Bakandan biz randevu istedik, yenidogan dernegi olarak ve bize randevu verdi
¢linki her Bakandan randevu alamiyoruz, onu da sdyleyeyim. Randevu verdi, ¢agdirdi, biz rehberlerimizi aldik, yaptiklarimizi aldik,
gittik. Dedik ki: Sayin Bakanim, biz bunlari, bunlari, bunlari yapiyoruz ama bize tim Turkiye'den ¢ok fazla sikayet geliyor. Gerek
112 icin gerekse de iste bu yogun bakimlar icin. O da dedi ki: "Ama denetlemeler yapiliyor." Biz de dedik ki: Evet, denetlemeler
yapiliyor ama daha denetleyecek ekip oraya gitmeden il saglik midirliginin haberi oluyor ve gerekli dizenlemeler yapiliyor. Bir
de ayni sehirden denetlemeye doktor génderiyorsunuz, ¢ocuklari, zaten en gencleri gdénderiyorsunuz, korkuyorlar. Yani simdi
savcl ¢kt "Beni tehdit ettiler." bir tek savclr mi tehdit ediliyor? E, savcinin arkasinda koca devlet var, doktorun arkasinda kim var?
Hani diyoruz, "denetleme" "denetleme" ama yani dedigim gibi, Adalet Bakanligi, Igisleri Bakanhgi, herkesin birlikte galismasi lazim
ya da denetlemelerin sonuglarinin iyi degerlendiriimesi lazim. Denetliyor, geliyor, e, ne oluyor sonra? Simdi, bunun Uzerine Bakan
Bey dedi ki: "Tamam, madem &yle diyorsunuz, ben ¢apraz denetleme yapacagim, ayni giinde tim Tirkiye'den ama sadece Ozel
hastaneleri denetlemem, devlet, Universite, hepsini, tim. Ben ayni sehrin il saghk mudirligune haber vermeyecegdim, bir gin
onceden belli olacak. Siz de o zaman sunu garanti eder misiniz: En Ust dizeyde sizin hocalariniz gelecek mi denetlemeye?"
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"Gelecek." Her denetlenecek hastaneye ya da sehre diyeyim 1 profesér, 1 dogent, 1 SGK gorevlisi ve 1 tane de baska sehrin il
saglik midard...

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ -
Randomize...

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Randomize degil. "Nasil segilecek?" dedik "Biz anlamayiz, biz
sadece hani bu isin bilimsel kismini yapalim." Dedi ki: "SGK'ye en fazla fatura kesen, en ¢ok kazanan yerleri denetleyelim." Tabii,
bunlarin iginde Hacettepe, Ankara Tip, Gazi, bizler yokuz, biz hep zarardayiz zaten. "Oyle yapalim." dediler, tamam dedik, biz de
ayni sehrin hocasini géndermeyecegiz. Ya, istanbul Urfa'ya gitti, Samsun Adana'ya gitti vesaire. Ama 2 profesér ya da 1 profesér,
1 dogent.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Daha ¢ok
ozellere mi gittiniz Hocam?

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Hayir, devlet ve sey de...

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - En gok
faturayi devlette kesen?

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Var, gok kazanan... O zaman sehir hastaneleri yoktu... Yani
ben sunu sdylemek istiyorum: Biz segmedik. Burada yaziyor, iste, "SGK kayitlarindaki fatura miktari yliksekligine gore..." Denetim
ekibinde Bakanlik onayiyla belirlenmis 2 yenidogan hocasi, 1 SGK temsilcisi, 1 capraz gérevlendirmis il saglk miduri. Neye gére
denetledik? Bunu da beraber hazirladik, Yenidogan Yogun Bakim Endikasyon Denetim Formu, kalite yani orada dogru is yapilmis
mi? Yoksa, iste, kag kuvéz var, kag bilmem nesi var, dyle degil. Ve teblig olarak da iste 2011'deki tebligi aldik. Iste, burada sehirler
var, asagl yukari, iste, Ankara var, istanbul var, var yani her yerlerden var. Simdi, burada tabii ki merkez isimlerini séylemiyorum 9
Universite, 17 Saghk Bakanhgi, egitim, arastirma ya da devlet hastanesi, 13 de 6zel. Bunlar ¢ok kazaniyordu herhalde.

Simdi, baktiginizda, fiziki sartlar ve donanim... iste, Uiniversite iyi, digerleri de fena degil. Yani burada fiziki sartlar ve
donanimda Saglik Bakanligi ile 6zel birbirine yakin.

TPN ve sivi elektrolit uygulamalarina gelelim. Bakin, burada Universite ve Saglik Bakanlidi yizde 100. Bu, tabii, 2017
yihinda yani yedi yil dncenin sonuglari. TPN ve sivi elektroliti sadece paradan kazanmak igin degil, bunu bilmedikleri icin yani
orada yenidoganci yok, bunu hazirlayamaz zaten. Sivi elektrolit, TPN'de 6zel koti. Enfeksiyon énlemleri ve dogru antibiyotik
kullanimi... Universitede en iyi, bakin, ézeller gok diisiik. Yodun bakim uygulamalari uygunlugu tniversiteler iyi. Bu Universitelerde
dedigim gibi, blylk Universite yok bunlarin iginde. Yodun bakim uygulamalari da O&zellerde zayif, oksijen kullanimi
monitérizasyonu yani bebeklere ¢ok oksijen verildiginde gdzleri kér oluyor ve milyonlarca lira tazminat éduyor doktorlar. Bu
sirketlesmeyle hastaneler tabii kurtuldu yani doktor 6dUyor bunu.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERI UGUR BARAN - Kurtulmadilar.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yani kurtulamadilar bir kismi da onunla ilgili de en sonunda bir
sey soOyleyecegim. Yalniz, bunu ben sadece yenidogan igin konusuyorum, onu da tekrar Ozellikle belirtmek istiyorum ¢inki
yenidogan ¢ocuk degil, cocugun kigugu degil, fetus ile cocuk arasinda bir yerde yani cenin ile sey arasinda, tamamen farklidir.

Burada goriiyorsunuz, yani sdylemeye calistigim su: Mesela, tesciline uygun hasta bakimi yani Gniversitelerde bile
yuzde 89, 6zellerde o donem daha diislik ama burada da simdi 6zel var, 6zel var, 6zellerden de ¢ok biyuk, cok iyi 6zel hastaneler
var, onlar da o kadar ¢cok kazanamamis olabilir yani onlar da burada yok, olmayabilir.

AYLIN YAMAN (Ankara) - Recep Akdag'in son dénemi biy(ik ihtimalle.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Zaten bu seyden sonra Recep Akdag gérevden ayrildi.

ALI KARAOBA (Usak) - lyi denetledi diye gérevden aldilar.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Onun icin degil.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Neyse, yani.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Sayin Bagkan, soru sormayacagim.

izin verir misiniz Hocam, bir sey séylememiz gerekir. Hayir, soru sormayacagim, niye séz aldigimi séyleyeyim.

BASKAN iSHAK SAN - Buyurun.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Sayin Baskan, bu raporu mutlaka elde edelim. Biz Esin Hocadan istemistik, o dogal olarak,
bazi gerekgelerle verememisti... Bu rapor hem Saglik Bakanliginda var hem derneginizde halen var diye biliyorum ben. Bu
raporun Komisyona getirilmesi gok 6nemli ¢linkii 2017'de bu kadar buytk, hepimizi sagirtan diyelim sonuglar var iken sonrasindaki
sureci degerlendirebilmek i¢in o raporun blitiin ayrintilariyla ortaya konulmasi gerekir. Litfen, Komisyon Baskani olarak bu raporu
edinelim ve bizimle paylasalim.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Ge¢cmisi degil de bu raporun yenilenmesi lazim, daha guizel, dogru olur.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Aslinda onu, séyleyecedim, bir siirii sey yapildi ve diizeltildi.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Gegmisi yargilamak degil, 6nimiize bakmak lazim.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Simdi, sunu séyleyecegim...

MURAT CAN (Samsun) - Ben bir sey sdyleyebilir miyim, gecmisi niye incelemeyelim? Bu Komisyon neyin Komisyonu?

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Ben daha bitirmedim bu raporun sunumunu.

BASKAN ISHAK SAN - Esin Hocam, buyurun.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Ben bir bitirecegim giinkii diizeltmeler yapildi, onlari da
soyleyecedim. Cunkl ben burada sadece yenidogan icin konusuyorum.

BASKAN iSHAK SAN - Hocam, kusura bakmayin, biraz siiremizi agtik, litfen biraz daha hizlica toparlayabilirsek sizden
ricam.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Buradan o zaman Recep Akdag'a tesekkiir etmek isterim.
Doktorlarin canini yakmis olabilir ama yenidogan igin iyi seyler yapti.
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Biz burada diyoruz ki: Bu yogun bakim tescillerinin, hasta bakim kosullarinin, SGK édemelerinin yeniden, acilen gézden
geciriimesi gerekir. Bu denetimlerin llke ¢apinda yapilmasi gerekir diyorum ve ondan sonra, énerilerimiz var, bu 6nerilerinin
cogunu da acikcasi Bakanlik yapti. Mesela, diyoruz ki: Yenidogan bebek sevklerinin 112 acil kontrol ve komuta merkezine
bildiriminin yapilmasi, 6zel ambulans servisleri kullanilsa bile 112'ye bildirmesi; bu, yapildi.

SENOL SUNAT (Manisa) - Ama bildirdi, sonra...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Yani ben simdi yapilanlar séyleyeyim, sonra degil. Tim
sevklerde standart hale getirilmis hasta nakil formlarinin doldurulmasini zorunlu héle getiriimesi; yapildi. GCunki o formlari biz
hazirladik, biliyorum. Hastalarin bireysel sorunlari dikkate alinarak bebek nakilleri icin sevk zinciri yani kalp hastasi ise kalp cerrahi
olmayan yere gonderilmemesi, iste, dosyalarin tutulmasi; yapildi, yazili hasta takip ve tedavi protokolleri; yapildi, hastanin yattigi
yogun bakim seviyesinin gunlik olarak belirtiimesi yani G¢ gin seviye 3'te yatar, ertesi dérdiinct glin seviye 2'ye, seviyeye 1'e
diiser. Bunlar da kagit Ustiinde hepsi yapildi. iste, hizmet kalitesinin denetlenmesi, kan (riinleri, dopamin, bu ilaglarin
denetlenmesi, TPN hizmet alim taleplerinin SGK tarafindan izlenmesi. Bu denetlemeler o kadar kolay degil, bu denetlemeyi
profesor, dogent yapinca bunlar ortaya ¢ikiyor, o kadar kolay degil yani bu denetlemeler diinyanin hicbir yerinde de yok zaten.
Ondan sonra, bu da bizim yazdigimiz raporlar. Bakin, biz 2023 yilinda 4 tane rapor géndermisiz Saglik Bakanligina mortalite,
morbidite, yenidodan sorunlarini ayri ayri yazmigiz. Turk Tabipleri Birligi de bizden istemis, onlara da géndermisiz. Bir kere daha
gbndermisiz, hatta iki tic ay dnce tekrar... Bu raporlari nasil yapiyoruz? Ust diizey hocalar bir araya geliyor, iste, bu sekilde toplanti
yaplyoruz, "sorunlar-6neriler" diye yaziyoruz.

Sona geldim. Nereye gidiyoruz? Net olarak ne istedigimizi biz séyleyelim: Ulke genelinde neonatoloji uzmani yetersiz ve
dagilim homojen degil. Neonatoloji yan dali tercihinde azalma var, kimse yenidoganci olmak istemiyor. Neden istemiyor? Cunku
agir is, alti yil mecburi hizmet yapiyorlar, on ¢ yil okuyorlar; alti yil tip, dért yil pediatri, G¢ yiIl yenidodan. Her birinin arkasinda iki
yil mecburi hizmeti yapiyorlar. Ne i¢in? Bunu yapmalarina gerek yok ki. Cocuk doktoru olarak kalir.

BASKAN ISHAK SAN - Hocam, bu arada bir sey sdyleyeyim, o da yariya diistii, hani mecburi hizmeti...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Eger kazanirsa, bir alti ay...

BASKAN ISHAK SAN - Yari yariya diistii yani yakin zamanda.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Neyse, belki bundan sonra artar o zaman, biliyorum yakin
zamanda da...

BASKAN iSHAK SAN - Her bélimde.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yani bugiine kadar azalma nedenlerini sayryorum ben.

Simdi, tazminat davalari... Korkung para istiyor mahkemeler ¢iinki diyor ki: "Yenidogdanin dniinde yetmis bes yil var, sen
50 milyon 6de." E, 75 yasinda biri kaybedilirse ona ¢ok daha az éduyor. Yani doktorlar illallah etti bu tazminat 6demelerinden.
Ayrica yenidogan tek bagina yenidoganci degil, yanina pediatrist lazim. Bir yenidoganci ka¢ yeni dogan bebege bakabilir? Artik
kimse pediatrist olmak istemiyor. Son seyde biz yaza yaza bayag artti, kadroyu artirdi Saglik Bakanlii. E, bos kaldi, kimse
gelmedi, istemedi. "iste, artirdik, hadi." Ama bu seferde kimse... O zaman gelirlerken kadro artinimadigi igin simdi de bu arada
fark var. Simdi, burada "Ozel hastanelerde kontrol var." diyeceksiniz ama mortalite ve morbidite oranlari...

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Takip
ediliyor, KPI''miz o bizim, Saglik Bakanligi takip ediyor.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Saglik Bakanligi nasil takip ediyor? Bizi bile takip etmiyor.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Dizenli
olarak bildiriimek zorundayim, onu benden duizenli...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Siz mortaliteyi bildiriyorsunuz.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Mortaliteyi
de bildiriyorum, morbiditeyi de bildiriyorum; KPI'lari diizenli olarak Halk Saghgi Midurligi Gzerinden Bakanliga gidiyor.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Simdi, uzatmayip, bitirmek igin sey yapiyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, hocam, buyurun.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Bunu isteseniz bile bildiremeyeceginizi ben biliyorum giinkii
mesela kronik akcigeri nasil taniyorsunuz? Ciktiktan sonra kag yil takip ediyorsunuz o bebegi?

Onun diginda, fiziksel ve cihaz donanimi vyeterli. Ihtiyaci olmayan bélgelerde yeni merkez agiimasi israftir.
Bolgesellesme ve transport 6nemlidir. Hemsire cok 6nemli, o konuya girecegim. Sirket -ben yenidogan yodun bakim igin
soyleyeyim- uygun degildir, yenidogan multidisiplinerdir. Sirket olarak orada 1 yeni doganci, 3 pediatristle olmaz. O hastanenin
ortopedisti, beyin cerrahi, kalp cerrahi, hepsi 6nemlidir. Litfen higbir sey girmiyorsa bu girsin. Sirketlesme isi yenidogan yogun
bakimda olamaz. Nébetci doktor bulunamiyor, hastanelerden, asistanlar kanunsuz vaziyette, gelip orada ndébet tutuyorlar. E,
tutmazsa ne olacak, kim duracak? Yani buna bir ¢6zim bulunmasi lazim. Bir de "Neonatal Transport" sevk ve organizasyonunda
aksakliklar. Aslinda inanilmaz iyi bir sistem ama, iste, bu ¢cete mesela burada bence bir gedik bulmus. Onu halletmek lazim yoksa
ben kendi kayinvalidemi izmir'de 9 Eylile génderemedim. Ambulans dedi ki: "Kusura bakmayin, en yakin devlet hastanesine
gOtlririz, baska yere gotiremeyiz." Yani ¢alisan yer de ¢ok iyi galisiyor. Bu bakimdan saglik hizmetlerine "Yenidogan bebeklerin
yenidogan uzmani olmayan hastanelere tagsinmakta olduguna dair hemen her ilden sikayetler geliyor. Bu iddialar arastiriimal ve
sayialarin 6niine gegebilmek igin 112 kayitlari seffaf ve denetlenebilir olmali." diye 2022'de biz yazmisiz.

Son slaytim. Bakin, bu glizel kizin elindeki fotograf yogun bakimdaki hali bu gocugun. Bu bebegi biz bu héle getiriyoruz.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Kag gramdi hocam?

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yani ya 600'diir, ya 650'dir.

Diyor ki: "Daha gidecek ¢ok yolum var -¢lnku iste bu bebeklerin takibi cok énemli- ama ben eskiden oldugum yerden
¢ok uzaktayim ve bundan gurur duyuyorum." Tirkiye'deki yenidogan aynen bdyle. Cok iyi yerde ama daha gidecek yolumuz var.

UMMUGULSEN OZTURK (Istanbul) - Engeli var mi, gérme veya duyma?
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TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Bazilarinda var, bunda yok, bunda higbir sey yok. Bunun gibi
¢cok bebegimiz var.

Ben bu Komisyondan bir sey rica ediyorum, bu bebekleri bakin bu héle getirebiliyorsak siz de Komisyon olarak bu is icin
elinizi tagin altina koyup, parti vesaireyi birakip... Yani su sirketlesme... Ha, bir de bir yenidoganci birden fazla yerde ¢alisamaz.
Oyle bir sey yok, danismanlik ne? Danismanlik diye bir sey yogun bakimda olamaz. En fazla iki yere hadi baksin, yenidoganci az
diye, o da biri Avrupa Yakasi'nda, biri Anadolu'da olmaz.

Onun disinda, burasinin bazilari kapanirsa bir sey olur mu? Bence olmaz. Ciriuk elmalari ¢ikaralim, onlarin zarari
oluyor bu ulkeye. Tabii, biraz kamuya bu ara gegiste destek vermek iyi olur diyorum. Kamu hastanelerine hemgire destedi yoksa,
orada da teghizat, donanim iyi, yapilabilirse bu is ¢cok da zor degil, olur, diizelir ama bu sirketlesme bilmiyorum, Saglk
Bakanhgiyla ilgili degil, zannediyorum Calisma Bakanlidiyla mi ilgili?

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - Saglik Bakanligi diizenleme yapiyor, bununla ilgili calismalar...

ISMAIL GUNES (Usak) - Calisma Bakanh§i da zaten... Denetimde problem var.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Evet, iste, denetim burada cok énemli.

Yani yenidoganci sayisini artirirsak otokontrol olacaktir. Yenidoganci olan yogun bakimlarda, 6zel ya da kamu, sikinti
yok, inanin yok.

SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Ona gére éneriniz nedir Hocam?

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Simdi, eskiden séyle bir sey yapildi: Yan dallara esit kadro,
herkes tabii ki alerji istiyor, endokrin... Bir kere yeni nesil farkli, nébet tutmak istemiyor, hastayla bogusmak istemiyor, risk almak
istemiyor, tazminat da édemek istemiyor. Oyle olunca bol bol endokrine gideyim, alerjiye gideyim, gastroya gideyim ama orada
doluluk var, doydu, o bolimleri artik gok daha az aciyor ¢iinkii Saglk Bakanligi bu son seyde onu yapti. 85 tane yenidogan
kadrosu acti, iste, 15 tane alerji acti.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Kag kisi bagvurdu Hocam?
15 kisi bagvurmamistir.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - iste, daha gérecegiz, daha gérecegiz, simdilik bir sey yok.
Biraz ekonomi dnemli yani bu hani "4.900 veriliyor." deniyor ya, ¢ok para icin bebek éldurdller. Hakkiyla yapilsa o para yetmez ki
yogun bakima zaten, yetmez.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERI UGUR BARAN - Bunun kayitlara
ozellikle gegmesini istiyorum.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Ciinkii ilk basta ¢ok iyiydi bu rakamlar ama simdi bugiiniin
enflasyonunu vesaire her seyi distiniince ama seviye 3 hakkiyla yapilirsa diyorum, yani TPN'yi vermeyip verdi gibi gosterirse tabii
0 zaman kar edebilir.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, Esin Hocam, sanirim bitti sunumunuz.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Bitti.

BASKAN ISHAK SAN - Cok gok tesekkiir ediyoruz, cok kiymetli bilgilerdi hakikaten, gok gok faydalandik, gok tesekkiir
ediyoruz Hocam sizlere.

AL KARAOBA (Usak) - Sizlerle gurur duyduk.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Sag olun, tesekkiir ederim.

BASKAN iSHAK SAN - Simdi de sunumunu yapmak {izere Sayin Resat Bahat Hocamiz, Ozel Hastaneler ve Saglk
Kuruluglari Dernegi Bagkani.

Ben 6zel tesekkir etmek istiyorum kendisine, baska bir programi vardi, ben Hocam bir saatlijine gelirsiniz dedim ama
herhalde alti, yedi saat oldu dimi, saat kag oldu?

Buyurun Regat Hocam.

4.- Ozel Hastaneler ve Saghk Kuruluslar1 Dernegi Bagkan1 Resat Bahat'm, 6zel hastaneler ve saglik kuruluslarindaki uygulamalar,
istatistiki veriler, saglik turizmi, 6zel sektoriin saglik biitcesi igindeki pay1, sorunlar ve ¢éziim Onerileri hakkinda sunumu

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Sayin Baskan, gok degerli
milletvekilleri; 6ncelikle, sizin karsinizda bodyle bir sebepten bulunmaktan dolayi ne kadar rahatsiz oldugumu ifade etmek isterim.
Ben otuz yedi yillik hekimim ve yirmi doért yildir da saglik isletmeciligi yapiyorum. bu kadar iyi yapmaya calistigimiz ve iyi
yaptigimiz bir konuda bdylesine bir dehseti halkin gozinde itibarsizlastirmak olarak hi¢ yasamadim. Hayatini kaybeden her bebek
icin en az aileleri kadar tzgunim. Magdur olan butin aileler i¢in en az, en az sizin kadar Gzginum ve tabii ki itibarini kaybeden,
itibarini cok azaltan ve kamuoyu 6niinde ¢ok sikintili duruma dugen 6zel saglik sektort ve kamu saglik sektoru icin de Gzginidm.
Cunku bu problem sadece 6zel sektér problemi degil, bu problemin blylkligind henlz bilmiyorum ama icinde kamunun da
oldugu, daha dogrusu kamuda c¢alisanlarin da oldugu, 6zel sektérin de oldugu bir organizasyon. Bir kere hi¢ "ama" lafini
kullanmayacagdim ¢unkl en iyi ihtimalle yetersiz yerlere sevk var ve en iyi ihtimalle yetersiz bakim var. Bu sebeple "ama"yi
kullanmazsak problemleri daha anlasilir hale getiririz. Ben on alti yildir Ozel Hastaneler ve Saglik Kuruluglari Dernegi Bagkanhgi
yapiyorum. Hekimligimi tartigabilirim ama ¢ok okudum: lyi sistem nedir? Vatandasa en iyi hizmeti nasil sunariz? Hekimler ve
saglik ¢alisanlar nasil gluizel yasar? Dinyada bizden iyi saglik sistemleri nerelerde var? Mikemmel bir saglik sistemi var mi?
Eminim sizler de gok okumussunuzdur ama mikemmel bir saglik sistemi yok, benim goérdigiim yok. Tirkiye'deki diinyadakinin en
iyilerinden, diinyadakini bu kadar elestirmemize ragmen. $imdi, tabii, sol cenah "saghgdin piyasalastiriimasi" diyecek, sag cenah
"Halkin sagliga cok kolay ulasmasi" diyecek. Herkesin kendi agisindan dogrulari vardir ama ben bir saglik isletmecisiyim.
istanbul'da yenidoganda bebek éliimleri binde 4; bu, OECD {ilkeleri icinde de ¢ok iyi bir rakam; akraba evililiklerindeki yiizde 20'yi
de alirsaniz binde 3,2. Biz, mikemmel oldugumuz bir konuda bazi hirsizlar tarafindan itibari galinmig insanlariz; bunun kayda
gecmesini istiyorum; binde 3,2... Cok blyuk bir fedakarlik var ve bizim doktorlarimiz artik yogun bakimda calismak istemiyor
clinkii 500 gramlik bebegdi éniimiize atiyorlar, babasi da diyor ki: "Oliirse siz de élimlerden 8lim begenin." Bir kere, yogun
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bakimda o6lmenin dogal olmadidi bir Tirkiye olduk. Biz yodnetemiyoruz, kamu da yonetemeyecek; ciddi sdyllyorum,
ybnetemiyoruz; geldigimiz nokta ¢ok tehlikeli. Bize yardim edin, bize yol bulun.

Simdi, o kadar yanls yerde dolaniyoruz ki... Doktorlarin on yildir 4/A'i ya da 4/B'li yani SGK'li ya da BAG-KUR'lu
calisma haklari var. Yice Parlamento bu hakki bir jokeylere vermis, bir doktorlara vermis. Neden vermis? Tumdyle kayit disi bir
sektérdi, kimse fatura kesmiyordu. Hekim arkadaslarimiz kayit disi 6deme aliyorlardi, hastaneler de kayit disi gelir elde edip bunu
elden veriyorlardi, hastanelerin kasasinda olmayan bir para gézukiyordu. Tirkiye'de 6zel saglk bir endlstri... Yani simdi, bir
hekimin SGK'li oldugu zaman, 4/A'lh oldudu zaman hirsizlik yapmayacagini disliniyoruz ama 4/B'li olunca yapacagini
disUnlyoruz. Biz neredeyiz? Biz hekimi nereye koyduk? O zaman, 13 bin muayenehanede 4/B'li hekimler timiyle hirsizlik
yapiyorlar. Herhalde bu 6zel hastanelerde serbestse muayenehanelerde hayli hayli serbest olmasi lazim g¢inki tek kisiyle
yapabilir bu isi. Hayir, hekimler dyle insanlar degil. Richard Taylor'in sdzlyle séyleyecegdim: "Hicbir hekim ceza almaktan korktugu
icin daha iyi bir hekim olmaz." Bdyle bir diinya yok. Bir hekimi iyi yapan bir sistem vardir, bir hekimi iyi yetistiren hocalari vardir, bir
hekime saygi duyan halk vardir, bir hekime onuruyla para kazandiracak bir sistem vardir, hekimlere 6dreten universiteler vardir.
Hekimler bdyle iyi hekim olur, hekimler bdyle iyi hizmet sunarlar. Yani 4/A'liymis, sirketliesmeymis...

Efendim, yodun bakimlarin kiraya verilmesi diye bir sey yok, yapamazsiniz. Ne danigsmanlikla yapabilirsiniz...
Ameliyathaneyi kiraya vermek diye bir sey olamaz. Velev ki sug islediniz; ya, bu, sizi sorumluluktan kurtarmaz, zaten kurtarmadi;
en agir cezadan belli, butiin servetleri gitmis, itibarlan gitmis, ortalikta ruhsat yok, hastane yok; piyasaya kestiginiz ¢eklerle bas
basa kalmissiniz. Ne oldu? Yasal olsaydi bitin bunlar olmazdi, degil... Yani yasal olmayan bir seyleri yapmis. Efendim,
sirketlesme... Yani bir hekimin bir hastanede Saglik Bakanligi tarafindan kadrosu varsa, doktor olarak tanimlandiysa, bitiin hak ve
hukuklari varsa... Efendim, bir hekim 300 bin lira alir da kendi sigortasini 6demezse nasil emekli olacak, nasil ylksek fiyattan
emekli olacak? Oziir dilerim, kalp nakli yaptiriyorsunuz; sigortasini tavandan édemeyi bilmiyor mu? Béyle bir diilnya mi var? Hekim
buraya gelince salak mi, 6bir tarafa gelince cin gibi de? Yok, hayir, 6deyecek, sorumlulugunu yerine getirecek.

Ozel sektdrdeki hekim arkadaslarimin her birisi kamuda verilenden en az yiizde 20 daha fazla ticret alirlar. Yani bu, ayni
zamanda, bir menfaat iligkisidir ve bu hekimlerimiz, bu yetenekle Uretim yapmasalar bizler de iflas ederiz. Biz de o parayi onlara
acidigimizdan falan da vermiyoruz, miithis insanlar, o kadar muthis insanlar ki...

3 tane hastanem var, hi¢ de Istanbul'un marka yerlerinde degil, 200'den fazla iilkeden, bayraktan hasta kabul ediyor
onlar sayesinde; sadece benimkiler degil, butlin iyi 6zel hastaneler bu hekimler sayesinde, bu saglik ¢alisanlari sayesinde. Onun
icin ¢cok kuglk dustigumua hissediyorum. Yani batin dinyanin glvenip geldigi doktor arkadaslarimizla, 6zel hastanelerimizle,
Universite hastanelerimizle, devlet hastanelerimizle biz bir felaketi yasiyoruz. Liitfen, ylice Parlamentodan istiyorum, ben size bazi
istatistikler géstereyim, bazi seyler géstereyim, siz karar verin. Ben o kadar uzuliyorum ki yani piyasalasma, 6zel sektér, 6zel
sektor... Bakalim, ne olmus? Yani 2017'den sonrasini hazirladik biz size.

Simdi, Turkiye'de 2017'de 1.518 hastane varmig, 571'i 6zelmis. Turkiye'de 2023 yilinda 565 hastane var. Tirkiye'de, su
anda, 2025'in bagi itibariyla 541 hastane var yani bir artis yok, 571'den 541'e inmisiz. Hani "Ha bire buyulyorsunuz." diyorlardi bize.
Yani resmi gorursek biraz daha belki sey oluruz.

Yillara gére hastane yatagi sayisi: Yine, 6zel sektérde 2017'de 49 binken 55 bin olmus. Béyle bir piyasalasma falan yok.
Gorduglniz gibi, kamuda da 135 binden 167 bin olmus, Universitelerde bir artis yok c¢lnki Universiteler global bitgeye
gecemedikleri icin zamaninda ¢ok fazla yatak, doktor ve hemsire kaybettiler.

Yillara goére nitelikli yatak sayisi -burada da Turkiye oldukga iyi- Universiteler 22 binden 26 bine ¢ikmig, 6zel hastaneler
32 binden 36 bine ¢cikmig, Saghk Bakanhgi ise 72 binden 117 bine ¢ikmig; ¢ok iyi sayl, su anda daha da fazladir, ben 2023
istatistiklerini bulabildim.

Yogun bakim yatak sayilari: Erigkinde 18 bin devlette var, Universitede 4.700 var, 6zelde de 9.900 var. Saglk
Bakanliginda da yenidoganda 4.900 var, universitede 1.600 var, 6zelde de 7.144 yatak var.

Yillara gére yogun bakim yataklarinin dagilimina gelince: Ozel sektér yiizde 42'den 35'e inmis; kamu, Saglik Bakanlig
41'den 50'ye ¢ikmig; Universite de yizde 16'dan 14'e inmis, yine hocamin sdyledigi hemsire bulamama ve tabii ki iyi doktoru elinde
tutamama sebebiyle ya da o bolim karli olmadidi i¢in Universite o alanlarda buyimek istememis de olabilir.

Sektorlere gore hastanelerde ameliyathane sayisi: Yani ameliyathane sayisi 6zelde 2.331, ameliyathane oda sayisi
kamuda 3.999.

Yillara gére hemodiyaliz. Hemodiyaliz, biliyorsunuz, hastalardan hi¢ fark alinamayan bir alandir ve Turkiye yillardir bu
konuda oldukca basarilidir ve hemen hemen 6zel sektdriin de hakim oldugu bir alandir. Burada da kamuda cihaz sayisi 7.265
iken 6zel sektorde 10.602.

Yine, hastane cihaz sayisina gelince: Ozel sektériin yaptigi yatirm burada goziikiiyor, zaten 540 tane hastane varsa
dogal olarak MR sayisinin 478 olmasi normal. Burada poliklinik tip merkezlerindeki ve 6zel merkezlerin de tomografilerini
sayarsaniz BT, 545. Yani bu rakamlar 6zelde hep daha ylksek, dogal olarak yliksek ¢iinkil yliiksek teknolojiniz olmazsa insanlar
size gelip de kolay kolay para verip muayene olmuyor.

Yillara gére, tiirlerine gére toplam hekime miiracaat sayisi: Ozel sektér 2017'de 72 milyon muayene yaparken 2023'te
67 milyon muayeneye iniyor ama bu arada Saglik Bakanligi hastaneleri ise gordtiginiz gibi yUkini oldukga artirmak zorunda
kaliyor 6zel sektériin azalmasiyla beraber, 350 milyondan 424 milyona yani 6zel sektérden kamuya hasta kagigi var. Biraz sonra
zaten nedenini siz de tahmin ediyorsunuz ama ben de ifade etmek isterim; yani insanlar 6zel sektdre gelmiyorlar, eskiden
geliyorlardi da simdi niye gelmiyorlar?

Yillara gore hastanelerde yatan hasta sayisi: Yani Saglik Bakanligi hastanelerinde 7 milyon 600 bin hasta yatarken
2017'de, 2022'de 7 milyon 167 hasta yatiyor. Ozel sektérde de 4 milyon 120 bin hasta yatarken 4 milyon 68 bine diisiiyor. Ozel
sektorde de bir azalma var. Burada universitelerde hafif bir sey var ama bu tabii, corona dénemini gdsterdigi icin gergek seyler
degil, 2020, 2021 ve 2022 ¢ok guivenilir istatistikler degil; 2024 henliz yayimlanmadi.
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Ameliyat sayilarina bakalim, yillara gore ameliyat sayilari: Saglik Bakanligi hastanelerinde 2 milyon 590 ameliyat
yapilirken 2022'de 2 milyon 997 ameliyata ¢ikiyor. Ozel sektorde ise 1 milyon 525 ameliyat yapilirken 1 milyon 698 bin ameliyata
cikiliyor; tabii, buna saglik turizmi de dahil olmak kaydiyla bunu ifade ediyoruz.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Buradaki ameliyatlar A-B-C degil mi, D-E yok?

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Biitiin ameliyatlar var.

KAYIHAN PALA (Bursa) - D-E grubu var mi?

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Yatis yoksa yok yani
glinubirlik operasyonlar yok. Gunubirlik operasyonlar bizde yok Sayin Vekilim.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Glnubirlik disinda D grubu ve E grubu ameliyat sayilari var mi burada?

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Evet, hasta yattiysa var,
ameliyathaneye girip hasta yattiysa var.

Yillara gére saglik kuruluglarinin hizmetlerinden memnuniyet oranlarina gelince: Bu, dikkat ¢ekici, 2017'de ylzde 73,2
devlette hizmetten memnuniyet varken 2022 yilinda muhtemelen Covid'in de etkisiyle 65'e inmis ama bu dismeye devam ediyor
benim bildigim, takip ettigim. Yani bu, mutlaka butin herkesin, siyasetten bagimsiz, tzerinde durmasi gereken bir hadise. Buna
dikkat edilmesi i¢in sdyliyorum ama burada, tabii, cuvaldizi kendimize batirmamiz lazim 6zel sektér olarak. Bizdeki memnuniyet
61,5'tan 58,2'ye inmis ki saglikta ylizde 60'in altindaki...

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Baskanim, 6ziir diliyoruz, yoklama talebi oldu.

On dakika ara veriyoruz, tekrar goriisecegiz kaldigimiz yerden.

Kapanma Saati: 19.14

DORDUNCU OTURUM
Acllma Saati: 19.28
BASKAN: ishak SAN (Adiyaman)
BASKAN VEKILI: ismail GUNES (Usak)
SOzCU: Ummigiilsen OZTURK (istanbul)
KATIP: Ayse Sibel ERSOY (Adana)

BASKAN iSHAK SAN - Degerli Komisyon Uyelerimiz, toplantimiza kaldigimiz yerden devam ediyoruz.
Resat Hocam, buyurun.
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OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Sayin Baskan, degerli
milletvekillerim; yillara gore saglik kuruluglarinin hizmetlerinin -memnuniyetle- oranlarini sdylemistim yani 6zel sektér acisindan
cok riskli bir bélgeye indigimizi ifade etmistim. Onun sebebini de size izah etmeye calisacagim.

Yillara gore hekim sayisinin dagilimina bakiyoruz. 2017 yilinda Saglik Bakanhdi hekimlerin yizde 60,2'sine;
Universiteler ylzde 20,2'sine; 6zel sektér 19,7'sine sahipken 2023 yilinda Saglik Bakanligi ylizde 64,5; Universiteler ylizde 17,4;
Ozel sektor ise ylzde 17,9'a gerilemis. Saglik Bakanhgi artarken Universiteler ve 6zel hastaneler, 6zel sektor kadro kaybetmis.

Turkiye'de sektdrlere, unvanlara gére saglik personelinin dagihmi. 2023'e baktigimizda; uzman hekim toplam sayisi 101
bin, bunun 57.286'si Saglik Bakanliginda, 12.534'G Universitelerde, 31.373'U 6zel sektorde gdzikuyor. Sayin Uyeler, Sayin
Baskan; bir seyi bilmenizi istirham ediyorum: Bu 31.373'te -10 binden fazlasi- 13 bin civarinda bir muayenehane vardir Turkiye'de,
bu da ézel sektér olarak goriliir. Ozel sektdriin kullandigi kadro sayisi su anda 22-23 bin civarinda ve bunun da 5 bin kadrosu...
Yani doktor yok, su anda galigtiracagi doktor yok.

Toplam hekim sayisina baktigimizda 2023 yili sonunda Turkiye'de 204 bin hekim var, hekim sayisinda ¢cok anlamli bir
artis var ama biitiin diinyada da hekime ¢ok blytuk bir ilgi var, ihtiyag var. Saghk Bakanhgi 131 bin doktor bulunduruyor, Universite
35.710 doktor bulunduruyor, 6zel sektér 36.751 doktor bulunduruyor. Ebe, hemsireye gelince, burada, ebe, hemsirede Saglik
Bakanhginin ¢ok ezici bir Gstinligu var ¢unkl Universiteleri ve 6zel sektéri hem ekonomik sebeplerle ya da ¢alisma yodunlugu
sebebiyle ¢ok fazla personel tercih etmiyor. Bu arada 6zel sektérde 400 bine yakin insan istihdam ediliyor Tirkiye'de, bunu
belirtmek isterim. Pratisyen hekim sayilarina bakiyoruz, 6zel sektérde pratisyen hekim sadece acilde ve katlarda bulunabildigi icin
dogal olarak 6zel sektor yiizde 9,7 oraninda pratisyen hekim galistirabiliyor. Yine, yillara gére uzman hekim oranina baktigimizda
da &zel sektér muayenehanelerle beraber yizde 30,9 kadro bulunduruyor. Universiteler yiizde 17,8'den 12,4'e inmis, Saglk
Bakanhgi da yiizde 52,8'den yiizde 56,6'va ¢cikmis. Ozel sektdrdeki bu 29,4'ten 30,9'a gegen artista muayenehanelerin son
yillarda ¢ok artmasi etkili ¢unki 2008 yilindan itibaren 6zel sektérde, 6zel hastanelerde planlama vardir, muayenehane
sektérinde olmadidi icin dogal olarak kamudan ayrilan arkadaslar ya da o6zel sektérden memnun olmayan arkadagslar
muayenehanelesmigtir.

Planlama dedigimiz 2008 yilindan bu yana 400 tane hastane sadece bir tek kadro alabilmistir; onu 6zellikle bilmenizi
istiyorum yani kaliteyi nasil bozuyor, nasil asimetrik bir gelismeye sebep oluyor, sektériin buyumesinin énine gegelim derken
asimetrik bir biyumeye sebep olunmus.

Sosyal Guvenlik Kurumu verilerine gelince, devlet hastaneleri sadlik harcama kalemlerinin 2019 yilinda 69 milyar 500
milyonluk kismini alirken 2023 yilinda 367 milyara ¢ikmis yani 6,5 katlik bir artis var, Universite hastaneleri de 12,2'den 74 milyara
¢cikmis; benzer bir artis burada da var.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Ama vakif tiniversitelerinin de galiba...

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Hayir, onlarin 6zelin iginde.
Vakif Universitelerine ragmen...

KAYIHAN PALA (Bursa) - Ama SGK yetkilileri tam tersini sdyledi bize.

UMMUGULSEN OZTURK (istanbul) - Evet, aynen.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Benim size sundugum biitiin
veriler devletin verileri.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Biz de o ylizden soruyoruz.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Tamami TUIK'in verisi,
tamami Saglik Bakanlidi ve Sosyal Guvenligin verileri. Bu veriler...

KAYIHAN PALA (Bursa) - Soyle, Sosyal Guvenlik Kurumu yetkilileri burada bize bunu sdyledigi igin soruyoruz, bana da
tuhaf geldi ama. Gegen sefer sorduk, israrla vakif Universitelerinin tip fakultelerinin hastanelerinin kamu olarak sayildigini
soylediler.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Eskiden
oyleydi.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Efendim, bazen deve, bazen
kus; 6zur dilerim.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Afiliye
olanlari...

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Afiliye ya da degil diye hig
fark etmiyor, afiliye olan 2 ya da 3 tane hastane var zaten.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Su anda
onu da 6demiyor.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Simdi, onlari tiniversite olarak
6demiyor zaten, afiliye olanlari normal hastane ikinci basamak olarak 6diyor. Burada size bahsetmek istedigim sey, tabii, bizim
verilerimizde onlar 6zel olarak goruliyordu, onun icgin ifade edeyim.

Bakin, 2019'da 11 milyar alirken 2023'te 34 milyar aliyoruz. Universite yani vakif (iniversitelerine ragmen sadece 3 kat
artis var, bu arada asgari Ucreti, dovizi neyi hesaplarsaniz hesaplayin. Yani sonra diyorsunuz ki: "Ylizde 200'G gegtiniz,
vatandastan para aldiniz, size ceza yaziyoruz." Allah igin ya elimizi vicdanimiza koyalim. Yani bu mimkin mi? Yani bunlarla
beraber, Ustelik...

KAYIHAN PALA (Bursa) - Burada vatandasin 6dedigi yok.

AYLIN YAMAN (Ankara) - Odedigi yok.
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OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Burada vatandasin 6dedigi
yok ama vatandasin niye memnun kalmadigini ifade etmek istiyorum. Yani vatandas niye daha fazla 6demek zorunda kaliyor? Siz
buradaki sabiti tutarsaniz burasi artacak yani bundan daha sey yok ki.

Bakin, yine bagka bir istatistik gondereyim size; saglik harcamalari, asagidaki kirmizi ¢izgi 6zel sektdrin saghk
harcamasi yani SGK'nin 6zel sektére ddedigi. Bir de biz hizmetlerimizde diyalizden para almayiz, yodun bakimlardan para
almayiz, organ naklinden para almayiz, kemik iligi naklinden para almayiz.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - llave iicret almiyoruz.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Evet, ilave (icret aimiyoruz.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGUKOSMANOGLU - Hayriniza vermiyorsunuz
yani.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Aslinda bir sey sdyleyeyim,
hayrimiza yapiyoruz.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Yok, sey anlaminda
soyliyorum, 6zir dilerim.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Gelin, ben size neden
hayrimiza yapmaya dayanabildigimizi de sdyleyeyim: Saglik turizmi yapabildigimiz icin, o birimleri acik tutabilmek igin inanin
hayrina yapiyoruz, zararina yapiyoruz. Ya, bu surdurulebilir bir sey degil.

Bagska bir sey daha var, tabii ki ben bu Komisyona hesap vermeye de geldim ayni zamanda, her seyi sorabilir, beni yerin
dibine de sokabilir, sektorli de sokabilir ama biz bunu CNN'de Amerika'da konusturduk, BBC glinlerce konustu, Kanada gtinlerce
konustu, ylzde 40 saglik turizmi azaldi ama 4 milyar dolarin ylizde 40 azalmasindan bahsediyoruz. Bu konunun, her tarlu
usulsuzligin sonuna kadar gidelim, hapis yatiralim, kendi icimizde konusallm ama vatandas gercekten silah alip o ¢ocuklari
6ldurdugine inaniyor o insanlarin ve bunu yapabilecegdimize inaniyor. Ben ¢ok inciniyorum, ¢cok rahatsiz oluyorum.

Simdi, bu kirmizi kisma bir bakmanizi istirham ediyorum. Bizim, ayrica, sosyal glivenlikten 6zel sektoriin aldigi paraya
bakin. Tedavi giderleri icinde 6zel hastanelerin pay! -su tarihi de agayim da sdyle- 2019'da ylizde 16 iken ylzde 9'a gerilemis. Cok
6zur dileyecedim, ¢ok Gzuldugum bir sey var; 2025 yilinda bizim butgemiz ne kadar biliyor musunuz, bu yizde 9 ne oldu biliyor
musunuz? Yizde 6,7 yani gercekten soyliiyorum ben ne yapilmaya calistigini da anlamaya... Yani denir ki "Ozel sektorle
anlasmiyoruz." Anlasmazsa anlagsmaz yani bir yol haritasi verir. "Su tarihten itibaren anlagsmiyoruz." diyebilir ama bunu anlamak
da ben ¢ok zorlaniyorum. Yizde 19'un ylzde 9'a inmesi, 2025 yilinda da ylzde 6,7'ye inmis olmasina gergekten istirham
ediyorum bir baktirin. Ya, bunlarin icinde gergekten... Yani higbiri 6limin gerekgesi olamaz ama &yle 8 bin, 10 bin lira guinlik falan
paralar yok, maksimum 5 bin lira. Her seyi yapacaksiniz, 2 bebede 1 hemsire vereceksiniz, 2 yogun bakima 1 hemsire vereceksin.
iki degil Sayin Baskanim, sayin lyelerim, iki degil, sekiz saat ¢aligiyor bir hemsire. iki degil, alti; alti da degil ¢link(i cumartesi,
pazar galisamayacak, sekiz... Bir hastaya 4... Sayin ulyelerim, sayin milletvekillerim; bu paranin timini hemsireye versem -
doktora, baska hig kimseye bir sey vermiyorum- ben devletten aldigim parayla hastanemi idare edemiyorum.

Bakin, sunu géstermek istiyorum size: ila¢ giderleri 2019'da 39,6; 2023 yilinda 178 milyar. Ya, biz bu hastalari neyle
tedavi ediyoruz? Yatan hastada paket ne yapiyoruz yani kemik iligi naklini neyle yapiyoruz, karaciger naklini neyle yapiyoruz, kalp
naklini neyle yapiyoruz, biz ortopedi ameliyatini hangi protezle yapiyoruz? Ona bakacagim. Dider tibbi malzemeler, 1 milyardan 5
milyar 600 milyona... Cinki bunlar dévizle aliyorsunuz, yabanci size satmiyor, ddvizle aldiginiz igin takir takir artirmak
zorundasiniz yoksa yoka giriyor ama bize gelince ylizde 19'dan ylizde 6,7'ye indiriyorsunuz. Yani indiriyorsunuz derken sizi sey
yapmiyorum ama bunlara baktirin. Gayrisafi milli hasila icindeki saghgdin payi yizde 5,9'ken yuzde 4,4'e inmis; bu kaliteyi bozar,
bu galisma barigini bozar. Biz bunlarla idare edemiyoruz, gergekten edemiyoruz. Biz vatandastan ddemek zorunda kaliyoruz,
yuzde 58 gibi hi¢ hak etmedigimiz bir memnuniyetle kargi kargiya kaliyoruz ve halkimizin yizde 58'le memnun oldugu bir sistemde
200'den fazla bayrakla biz yurt digsindan hasta getiriyoruz. Vatandaslarimizin neden memnun olmadigini biz ¢ok iyi anliyoruz. Yani
burada sosyal guvenligin sagliga verdigi parayi ya da kamunun sagliga verdigi parayi artirmasi durumunda burada gorilecektir ki
ozel sektortin aldig farklar gok makul hale gelecek ve bir suri alanda fark almayacaktir. Cok yakina kadar fizik tedavide, gok
yakinina kadar gozde, ¢ok yakina kadar bazi saglk islemlerinde 6zel sektériin hi¢ fark almadan bile hizmet sunabildigini sizler gok
iyi biliyorsunuz.

Efendim, beni dinlediginiz igin, derdimizi dinlediginiz icin ¢ok tesekkir ederim.

Ne yapilmah? Simdi, bizim MEDULA sistemimiz var mi? Var. Dinyanin en iyi sistemlerinden bir tanesi mi? Evet. Sosyal
Givenligin her giin, benim giinlik daha hastaya bakar bakmaz yazdigim regeteye kadar haberi var mi? Var. Peki, e-Nabiz'imiz
var mi? Var ve bunlarla hep gurur duyuyorum, bunlar muthis sistemler ve Turkiye ¢ok ileri bir lilke ama sizin bunlardan veri alip
beni ciktilarimla denetlemeniz lazim. Ben kimim, ben neyim, ben hastane olarak kendimi bilmiyorum ya da sadece kendimi
biliyorum ama bir bitiiniin igindeyim ben. Neden "en"ler ya da bir hastanede bebek olimleri ¢ok fazla, bir hastane gok da gelismisg
olmadidi halde butin sevkler oraya yapiliyor yani bunlari anlamak, bunlari denetlemek igin hi¢ kimseyi géndermenize gerek yok
efendim. Biz yodun bakimda ne kadar hasta bakiyoruz, kagi sakat cikiyor, kagi 6lu ¢ikiyor? Hangi hastanede benzer hastalarin
orani bu, OECD orani bu; bunlarin hepsi elimizde var. Bunlar kusurlar islenmeden daha iyi denetlenirse... Ben su andaki sayin
bakanlar i¢in séylemiyorum, onlar gérevlerinde yeniler ama bir beladan da 63reneceksek 6grenelim bundan. Clunkd kimse ¢ok iyi
bir riiyadan uyanmiyor, uyansa da uyanmak istemiyor. Bu gok kot bir rlya, bu ¢ok koétii bir kdbus. Madem bundan uyandik, ylice
Meclisin kargisinda hesap veriyoruz... Bizim ¢iktilarimiz... Binalarimizin yuksekligi, odalarimizin genisligi; bunlar is gérmez, bunlar
mesele degil. Mesela, Saglik Bakanhigimiza kag yildir yalvariyoruz bu hemsirelerimizi egitelim, egitim agin. Bakin, kag yildir egitim
yok, bakin. Yani bu hemsireler ¢ok iyi olmazsa bizim oranlarimiz... inanin, buna ragmen cok iyi bizim oranlarimiz.

Simdi, Saghk Bakanligi cok gayretli galisiyor, ¢cok denetliyorlar, cezaya bogulduk, ha bire bir birimimizi kapatiyorlar ama
bir sey sdyleyeyim: O denetimlerin higbirinin hakkaniyetli oldugunu didsinmiiyorum, o denetimler bizi daha iyi hastane yapmiyor.
Sagliktaki en blylk denetim ¢ikti denetimidir ve kim isini daha iyi yaparsa onun édiillendirilecegi, kim isini daha kétl yaparsa onun
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da sistemden c¢ikarilacagi bir diizen olusturulmasi lazim. Ve 6zel hastanelerin 2008 yilindan bu yana alamadiklari kadrolari, 6zel
hastanelerin bu kadar biyuk oranda SGK'den aldiklari paralarin oran olarak bu denli dugtsinun éniine gegilmesi lazim.

Biz ¢ocuk doktoruyla yeni dodan bakabiliriz, biz anestezi doktoruyla yodun bakim hastasina bakabiliriz, biz yogun bakim
doktoruyla bakariz. Yodun bakim kadrosu verin; hayir, yok. E, yeni doganci verin; yok. Hastanenin biyukligine gére verin; yok.
Hastanenin yaptid1 yogunluga gore verin; yok. E, yirmi dért saat bu sistem, ben ¢ocuk doktoru bulunduracagdim; yok. E, biz nasil
yapacagiz yani biz nasil bu isi ylUritecegiz, biz nasil sistemin gii¢lii bir pargasi olacagiz? Yani bir sektérde bliyiimenin bir anahtari
olmaz mi? Batanin ruhsatina al; bu, bllyime anahtari, batanin ruhsatini al. Efendim, kamuda yok. E, kamuda yoksa o zaman 3-4
yerde caligsin, 3 yerde cgalissin, 2 yerde galigsin, hocam diyor ki efendim, bir yerde caligsin. Ama kamudan, 6zelden artik
birbirlerine bu vatandastan fark almadigimiz, vatandasin cebinden paranin ¢ikmadidi bir sistemde... Universite hastanesi olmus,
sey olmus; biz s6zlesmeyi Saglik Bakanligi hastaneleriyle yapahim, Saglik Bakaniyla yapalim, rektorliikle yapalim, doktorlarla bire
bir sdzlesme yapmayalim ama vatandasin can givenligi tehdit altinda oldugunda biz hekimsiz kalmayalim, biz hemsiresiz
kalmayalim. Biz doktorlarimizi kayit digi ya da biz doktorlarimizi gayriresmi sekilde galistirmak zorunda kalmayalim. Bu sektéri
ayakta tutarsak c¢ok iyi olur.

Evet, Amerika'nin ¢ok iyi bir sektériniin oldugunu, cok iyi hastanelerin oldugunu dustnidyorum ama gayrisafi milli
hasilasinin ylzde 16'sini harcayarak ¢cok savurgan davrandidini disiuntyorum ve sisteminin icinde 35 milyon hala sagliktan
yararlanamayan insanlar var. Bu vahsi kapitalizmi savunamam ama ben dgrenciyken 1982 yilinda Capa'ya girdigimde ingiltere
sistemini bize adeta din kitabi gibi okuturdu hocalarimiz, milkkemmel bir sistemi vardi ama ayni ingiltere'nin bugiinkii ayni sistemi
durdugu halde 11 milyon yatan hasta sirasi var ve muayenehanelere ve 0zel sektore devlet hastanelerinde mesai saati bitiminde
ve cumartesi, pazar ameliyat yapma yetkisi verdi. Yani boyle kamu eliyle olur, 6zel sektdr eliyle olur; yok, hayir, sadece 6zel sektor
eliyle olmaz bu isler, kamusal bir is yapiyoruz ama sadece kamu eliyle de olmuyor ¢iinki kamu eliyle de basarabilen bir sistem
yok. Turkiye'nin sistemi gok giizel, ¢ok guizel degisiklikler, ¢cok gtizel yenilikler oldu, sistemimize hayran kaldik ama sistemimizi
yenilemek de maalesef ge¢ kaliyoruz.

istirham ediyorum, bu yasanilan sikinti siyasetin cok étesi... Ya, daha dogrusu, siyasetin étesinde hicbir sey olmaz, ¢ok
6zUr dilerim. Yani Parlamento bu zor problemleri ¢zecek ama yani saglik siyasi kavganin dtesinde bir sey demek istiyorum.

Hepinize saygilar sunuyorum.

Tesekkir ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Baskanim.

Yani buradaki bitin Komisyon Uyeleri de yani son sdzlerinizin hepsine katiliyor zaten, hepimiz ayni fikirdeyiz.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Hepsine degil.

BASKAN ISHAK SAN - Son sézlerine diyorum.

Evet, tesekkur ediyoruz tekrardan.

Simdi de Ozel Hastaneler Platformu Dernegi Baskanimiz Doktor Omer Yavuz Namli...

Sayin Hocam, buyurun.

5.- Ozel Hastaneler Platformu Dernegi Baskani Omer Yavuz Namli'min, 6zel hastanelerin kamuyla sozlesme tarihgesi, saglk
istatistikleri, 6zel hastanelerin SGK'yle yaptiklart sdzlesmeler, SUT fiyatlari, yenidogan yogun bakim standartlar1 ve hasta &zellikleri, para
kazanma hirsiyla hakkaniyetsiz ve hukuka aykiri davranma, Saglik Bakanligi mevzuatlarinin kamu ve 6zel hastanelerdeki temel isleyise etkileri
ve denetimler hakkindaki degerlendirmeleri hakkinda sunumu

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Sayin Baskan, kiymetli milletvekilleri,
kiymetli Komisyon Uyeleri ve katihmcilar; hepinizi saygiyla selamliyorum.

Simdi, konugsmama baslarken aslinda "yenidogan getesi" diye benim de buraya yazdigim ama hocamin da uyariimasiyla
buradaki yenidodan -affiniza siginiyorum- lafini ¢ikartiyorum. Bir ¢etenin... Hekimlerimiz ¢ok naif insanlardir, bu naif insanlar
Uzerinde olusan bu ceteden dolayl ¢ok Uzuldigumu ve bu olusumdan dolay! zarar géren bebeklerimizin yakinlarina da bu
Uzuntulerimizi ilettigimizi, bu acilarini en derin bir sekilde paylastigimizi bildirmek isterim. Gergekten cok talihsiz bir konusma ve
burada bu konudan dolayi bulunmaktan da son derecede mutsuz oldugumu bildiririm. Umarim ki ytce Turk adaleti bir an 6nce
suglulari bulur, cezalandirir, geregini yapar ve gerek hekimlerin Gzerinde gerek saglk galisaninin gerekse sektorin Uzerindeki bu
sorunlar, bu saibeler ortadan kalkar.

Turkiye'de en son Saglhk Hizmetleri Genel Mudirimizin soyledigi rakama gore 536 tane 6zel hastane var, yaklasik
olarak Turkiye'deki tim hastanelerin ylizde 34'Unu temsil ediyor. Sabahtan beri bir str( istatistik verildigi icin ben biraz bu konulari
hizl gegecegdim. Ayrica, 579 adet tip merkezi var, diyaliz merkezleri var, 6zel laboratuvarlar ve gériintiileme merkezleri var. Ozel
saglik sektori bunlarla birlikte ciddi bir sektor olarak ayakta kalip mucadele veriyor. Yaklasik 400 bin ¢alisana ait bir sektér ve
biraz 6nce Resat Baskanimin da bahsettigi gibi doviz kazandirici etkisiyle de saglik turizminde ¢ok énemli bir yerde ve gin
gectikce de bu artiyor. Gelismis Avrupa Ulkelerinde ameliyatlara sekiz ay randevu verilirken llkemizde gerek kamu gerekse 6zel
sektérde ¢ok kisa sirede bu iglerin bitirilmis olmasi da tim saglk camiasi adina bir kivang kaynagidir. Tabii, 6zel sektoriin yapisi
geregi hastalardan ilave fark Ucreti aldigi isler oldugu gibi hi¢ talep etmedigi isler de var; mesela, yogun bakimlar, onkoloji,
kemoterapi, organ nakilleri. Bunlarin hepsinde hastalardan higbir tcret alinmadan bir hizmet veriliyor ve kamusal bir hizmet tiru bu
anlamda, burada da isini elinden geldigince duzguin yapmaya ¢alisiyor.

Simdi, Sayin Calisma Bakanimizin 2024 bltge goriismelerinde birebir agzindan gikan rakami yazdim. Sosyal Glvenlik
Kurumunun 6zel sektére 6demis oldugu pay 2024 yilinda ylizde 6,2; yuzde 93,8'i kamu ve Universite hastanelerine ait. Aslinda
hani buyutec altinda tutulan 6zel sektdr o anlamda sadece yizde 6,2'lik kisim. Tabii, burada sunu belirtmek gerekir ki yani biz 6zel
sektor olarak maalesef ki bir Gvey evlat muamelesi gérlyoruz. Biz devletimizin yapisi itibariyla farkli bir sosyolojik kiltirden
geliyoruz, devletimizin yaklagim tarzlari biraz daha farkl, genellikle kamunun birgok alaninda Uvey evlat muamelesi gérdiik ama
en son, iste, ¢ok bildik bir sey pandemide omuz omuza savastik, bundan sonra da miicadele etmek gerektiginde 6zel sektérin
kamuyla birlikte bu miicadeleyi hi¢ gekinmeden layikiyla yapacagini diisiiniiyorum. llerleyen yerlerde de SGK'den ve hastalardan
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herhangi bir licret almadan da arada gorinmeyen birtakim seyler, glizellikler yaptigimizi da isimizin geregdi olarak yaptigimizi da
anlatmaya calisacagim. Tabii, burada bitin bunlar anlatirken litfen sunu bitiin Komisyon bilsin ki hepsini amasiz ve fakatsiz
olarak soyliyorum. Yani burada islenen bir sug var, bir cirim var, bunlarla iligkili yarg: streci devam ediyor, biz bunlarin higbirine
bir kilif uydurmak durumunda degiliz; amasiz, fakatsiz direk bildiklerimizi anlatmaya calisacagiz.

Burada 6 ana baslikta konuyu anlatacagim: Ozel hastanelerin kamuyla sézlesme tarihgesi, saglik istatistiklerini kismen
girecedim, Sosyal Glvenlik Kurumuyla 6zel hastanelerin sézlesmelerine bakis, SUT fiyatlari, yenidogan yogun bakim standartlari
ve hasta Ozellikleri, para kazanma hirsiyla hakkaniyetsiz ve hukuka aykiri davranma, Saglik Bakanligi mevzuatlarinin kamu ve
6zel hastanelerdeki temel isleyise etkileri ve denetimler hakkinda degerlendirme.

Simdi, saglikta déntsim oncesi durum... Aslinda Eski Bakanimiz rahmetli Osman Durmus déneminde kamu ile 6zel
arasinda belli bir anlasma yapilmisti, o gunki ismiyle butgce uygulama talimati. Bunlar agirlikli tip merkezleri, géruntileme
merkezleri ve hastanelerle kismi anlagmalar seklindeydi ya da SSK anlagmalariyla. Aslinda slre¢ buradan baslamisti, daha
sonra... Tabii, bunlar arasinda birtakim olumsuzluklar, dezavantajlar vardi. Kurumlar arasinda farkli 6deme standartlarinin olmasi,
yetersiz ve esitlikci olmayan sagdhk erisimi, yetersiz denetim mekanizmalari gibi olumsuzluklar vardi. Saglikta dénisim
politikasiyla yeni bir noktaya gegildi. Biz, burada, Saglikta Dénidsum Programi'ni tartismiyoruz, bu Hikimetin alacag: bir karar,
dogrusunu yanlisini tartismiyoruz ancak sunu belirtmek gerekir ki: Ozel hastanelerin niteliksel ve niceliksel olarak yiikselmesi,
artmasi bu, Saglikta Donlisim Programi'ndan sonra olmustur. Ancak Saglikta Dénltsum Programi'na baslanmasindan kisa bir
sure sonra, ilk birka¢ yilindan sonra getirilen sinirlandirmalarla sektér agmaza girmis, darbogaza dismus, sirdurilebilir olmaktan
oldukga uzaklagmistir maalesef. Saglikta Dénlisim Projesi'nin -bildiginiz gibi- tim vatandaslarn genel saglik sigortasi altinda
toplamak, SSK, BAGKUR, Emekli Sandiginin tek cati altinda birlesmesi, aile hekimligi, saglik hizmetlerinde kalite ve erisim gibi
birtakim hedefleri vardi. Saglikta doénliisim basladiginda yilizde 30'lar diizeyindeki memnuniyet oraninin ylizde 60-70'lere ¢iktidi
hepimiz tarafindan biliniyor ve bu anlamda kamuyla 6zelin hibrit bir sistem olarak devam eden Saglikta Donlisim Programi'yla
Turkiye'de ciddi islemler yapildigini hep beraber gériyoruz.

Ozel hastanelerin hastalardan ilave alabilecekleri yasal fark (icretleri siniri yiizde 30'la baslamis, daha sonra yiizde 70,
yuzde 90 ve nihayet ylizde 200'e gelmistir. Saglik Uygulama Tebligdi'yle birlikte finansal denetim daha siki héale getirilmistir. Tim
sigortalilar igin esit saglik hizmeti sunulmustur. Ozel saglik kuruluglarinin daha etkin denetimleri olmustur. Burada sunu da
belirtmek gerekir ki zaman zaman Calisma Bakanliina ve Saglik Bakanligina génderme yapacadiz ama bu saglik uygulama
tebligindeki MEDULA sistemiyle biz islemlerimizi fatura ediyoruz. MEDULA ¢ok akilli bir sistem, Saglik Uygulama Tebligi gibi zor
ve anlasiimasi gug bir sistem MEDULA'ya tanitilmis. Bu konuda Calisma Bakanliginin, SGK'nin bu programini ¢ok begendigimizi
belirtmek isterim.

Ayrica, Sosyal Giivenlik Kurumundan édemelerimizi de almakta higbir sorun yasamiyoruz. itiraf edelim ki biz daha énce
de BAGKUR'dan bunlari alirken 657'yle anlagtigimizda bunlar almakta zorluk gekiyorduk ama Sosyal Giivenlik Kurumundan
6demelerimizi zamaninda aliyoruz, kurallara bagli aliyoruz. Ha, fatura incelemede kiran kirana gatigsiyor muyuz? Catisiyoruz.
Orada kesiyorlar mi? Kesiyorlar, bu da onlarin dezavantajlari. Bu donisumle birlikte... 15 Subat 2008, bu 6zel hastaneler igin milat
bir tarihtir. Bu tarihnte Ozel Hastaneler Yénetmeligi'ndeki bir degisiklikle ¢zel hastanelerin artik agilamayacagi, var olan 6zel
hastaneler diginda yeni 6zel hastane agilacaksa, tabiri caizse, amiyane tabiriyle taksi plakasi gibi bir daha agilamayacagi, ancak
bir hastanenin bir baska hastaneye devriyle mimkin olacadi konusu sdylendi. Bunun diginda, hem hekim hem de cihaz
anlaminda da bir planlama yapildi. O gun itibariyla dediler ki: "Elinizdeki hekim, uzman hekim, pratisyen hekim ne kadarsa bu sizin
norm kadronuzdur, bu norm kadrodan daha &teye gidemezsin." Elbette, Anayasa'daki "Saglk Bakanligi saghgi planlar." hikmu
cercevesinde bu yapildi ancak burada sanki biraz kantarin topuzu kagti. "Ulkede kamuda makine miihendisine ihtiya¢ varsa 6zel
sektdrde makine miihendisi ¢aligtirlamaz." gibi bir hiikim ne kadar uygun degilse... Kamunun hekim ihtiyacinin oldugu dogrudur,
ortada bdyle bir gergek inci tanesi vardir ama onun digindaki bitiin hikimler bu gercegin disindaki tanelerdir, bu bdyle bir
kalkandir diyeyim o anlamda. Dolayisiyla, 2008'den beri 6zel hastaneler maalesef ki bu planlanma hukimlerinden dolayi
magdurdur, ileride bir iki yerde daha buna deginecegim.

Bu hastane sayisi, gordiginiz gibi, 2016'dan sonra -yesiller, Ustten ikinci- 6zel hastane grafigi hemen hemen diz
gidiyor, paralel gidiyor, 2023'te de dyle. Aslinda burada, son iki siitunda 2002 ile 2016 arasinda 6zel hastane sayisi yizde 70
artiyor. 2017 ile 2022 arasinda 6zel hastane sayisinda ylizde 1 ile 2 arasinda bir disus var, bu yillarda kamu hastanelerinde de
yuzde 4'lik bir artis var. Yatak sayilarinda da neredeyse buna paralellik seyrediyor. Bu yine Saglik Bakanligimizin
istatistiklerinden, kamu hastanesi ne kadar, 6zel ne kadar; arkadaslarimiz sdyledigi icin ben lzerinde ¢ok durmayacagim. Bu
istatistik de yine 2012 ile 2023 yillar arasinda yenidogan yogun bakim yatak sayisi. Simdi, dikkat ederseniz, 2013, 2014, 2015
yillarinda 6zel hastanelerde -en Ust sirada, yesil- sayisal bir artis var. Bu sonra 2016 ile 2017'de de oluyor. Neden 6zel hastanede
yenidogan yogun bakim sayilari artti? Kabul etmek gerekir ki eriskin yogun bakimin maliyetleri ile yenidogan yogun bakimin
maliyetlerini koydugunuzda g¢ok anlamli bir fark olmasa da yenidogan yogun bakim o yoniyle biraz daha ekonomik acidan
surdurilebilirdi.

Bunun disinda, bizim, 6zel hastanelerin bu planlamayla birlikte sadece uzman hekim ve cihaz degil, yatak sayimiz da
planlandi yani yatag! artiramiyoruz. Yatak yapacak yerimiz olabiliyor ya da yeni bina yapmak istiyoruz ama Bakanlik bizim yatak
artirmamiza muisaade etmiyor. Saglik Bakanhginin yatak artirmaya niye misaade etmedigini, yirmi yedinci yilimi dolduruyorum
6zel hastanecilikte, hala anlamig degilim. Neden yatak artirlmasina misaade etmez? Hani, kamudan da yatak almiyorsunuz yani
sonugta zaten igletmeci orada zarar ediyordur, bir kati 20 yatakla agmistir, hasta yoksa yatmiyordur. Ama zaman zaman hepimizin
yatak ihtiyaci oldu yapmis oldugumuz ameliyatlardan, yatirdigimiz hastalardan dolayi. Saglhk Bakanhgi -Tabip OdasiI Bagkanim da
sabahleyin onu sundu- zaman zaman dedi ki: "Sizin yatak dolulugunuz su oranlara geldiginde size ilave yatak verebiliriz." Biz
hepimiz, 6zel hastaneler yatak doluluklarimiz, ameliyat sayilarimiz belli bir rakama gelmigse muracaat ettik, oradan da o yataklari
aldik. Simdi, 6zel hastanelerde mekanlar ¢ok sinirlidir, sinirli bir metrekarede bir is yapmaya caligiyorsunuz. Yenidogan yogun
bakim da yatak sayiliyor, erigkin yogun bakim da yatak sayiliyor, bir hasta yatak odasi da yatak sayiliyor. Standart bir hasta odasi
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icin minimum 15 metrekare ayirmak zorundasiniz. Bir erigskin yogun bakim igin minimum 12 metrekare ayirmak zorundasiniz,
hemsirenin dolanim alanlari hari¢. Bir yenidogan yogun bakim yatadi icin 6 metrekare yetiyor. Yani 15 metrekarelik bir hasta odasi
koyacadima yaklasgik 3 tane yenidodan yogun bakim yatadi koyabiliyorum ve benim yatak sayim 100'den 120'ye c¢ikacaksa bu
20'yi yenidoganla doldurabiliyorum. Ashnda bu c¢ok 6nemli bir etkendi ve bu sebepten dolayr da yenidogan yodun bakim
yataklarimiz artti.

Burada yine nitelikli yataklar var. Nitelikli yataklar, biliyorsunuz, bir ve iki yatakli ve WC'li odalardir yani sanildigi gibi
6zellikli yataklar degildir. Yogun bakim yataklari... Bunlara hep deginildigi i¢in ben bunlari yine gegiyorum.

Kisi basi mlracaat sayilari... Bu da konusuldu. Yatan hasta sayilari da konusuldu. Ameliyat sayilari da konusuldu.
Gorintileme de konusuldugu igin Gzerinde durmuyorum.

Burada Resat Bagkanim sdyledi, ben de bir tekrar etmek istiyorum, bu uzman hekim sayisi itibariyla... Bizim yillardir
Saglhk Bakanligimiza sdylemis oldugumuz bir sey var, muayenehane hekimlerini 6zel hastanelerin igerisinde sayiyorlar yani
burada diyor ki: "30.516 uzman hekim var." Aslinda yok Oyle bir sey. 9 bin ile 13 bin arasinda degisen muayenehane hekimi var.
Bu, ayri bir kategori olmali yani muayenehane hekim sayisi da bu olmali, bizim i¢cimizde olmamali. Bizde sayildi§i zaman Bakanlik
diyor ki: "Sizde yeterli miktarda hekim var, biz size hekim vermiyoruz." 2008'den beri de bir defa hekim aldik, hastane basina 1'er
tane, onun disinda da hekim alamadik. Bu, bizim isletmemizi devam ettirebilmemiz igin gok 6nemli TOFAS igin iyi bir mihendis ne
kadar énemliyse bizim isletmemiz icin de iyi hekim o kadar dnemli. ileride deginecegim, liciincii basamak yogun bakim, yenidogan
yogun bakimi isletmek istiyorsaniz sartlardan bir tanesi, her gece cocuk hastaliklari uzmani ndbetci olacak. Her gece cocuk
hastaliklari uzmani nobeti tutturmak istiyorsaniz minimum 5 ya da 6 tane gocuk hastaliklari uzmani galistirmak zorundasiniz.
Elinizde 1 kadro varsa 5 ¢cocuk hekimini daha ihtiya¢ var. O zaman 5'ini ben her bir hastaneden tek tek kiraliyorum, elinde fazla
kadrosu olandan, bu kiralama konusu da oradan geliyor. Yani bize Bakanlik versin ihtiyacimiz olani, var olani da
kullanmadigimizda elimizden alsin. Olmadigi igin biz bunlari kiralamak zorunda kaliyoruz maalesef.

Yine, uzman hekim dagiliminin grafigi. Bu, personelin uluslararasi karsilagtirmasi yani 2002 ile 2021 arasinda oldukca
iyilesmesine ragmen hala OECD ve Avrupa Birligi Ulkeleriyle kiyaslandijinda daha gerideyiz.

Mali istatistikler bizim icin ¢ok énemli. Gayrisafi yurt ici hasilanin cari saglik harcamalarindaki payi Avrupa Birligi
ortalamalarinda 9,4; OECD tlkelerinde 9,7; Tirkiye'de 3,7; yaklasik Ggte 1'i. Kisi basi cari saglik harcamasi Avrupa Birliginde
4.404 dolar, OECD (lkelerinde 4.714 dolar, Tirkiye'de 1.578 dolar. Aslinda, biz bu ulkelerdekinin Ugte 1'i bir rakam 6deyerek bir
saglik hizmeti aliyor. Bu tabii, kamu-6zel, hep beraber. Avrupa Birligi ortalamasinda hekim basina 1.542 muayene var, Turkiye'de
hekim basina 4.386; 3 kati. Avrupa Birliginde cihaz basina, MR, 5.362...

BASKAN ISHAK SAN - Evet Sayin Baskanim, miikerrer konular var, biraz daha hizlanabilirsek...

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Peki, tamam, hizlaniyorum.

Saglik hizmet sézlesmesini yaptik. Hizmet sunumu, édeme kosullari, performans, hak ve yukimlulik ve s6zlesmenin
feshine gore basliklandiriimis bu. Ben burada sunu sdylemek istiyorum: Ozellikle Sosyal Giivenlik Kurumuyla sézlesmenin feshi,
bunu ilgilendiren maddelerin bazilarinda hekimlerin ve saglik personelinin de buraya dahil edilmesi suistimalleri azaltacaktir.
Soyle: Zaten aslinda SGK sézlesmemizde diyor ki: "Nitelikli dolandiriciliktan yargilananlarla bu sézlesme yapilamaz." Ancak
ornegin (12/9), (12/14) ve (12/16) maddelerinde diyor ki: "Saglik Bakanlginca bilgi yonetim sistemlerine kayitli olmayan yasak
ilaglarin kullaniimasi." Biz, hepimiz ¢ok iyi biliyoruz ki hekimler bazen yurt disindan gelmis bir seye inaniyor, bu yasak ama aslinda
zararli degil, yonetimin disinda, hastanenin disinda bunu kullanilabiliyor. Kullandigi zaman, bu sefer bizim sdzlesmemiz
fesholuyor, biz burada sorumlu oluyoruz, suglu oluyoruz, kagak ila¢ kullanan oluyoruz. Yani burada bunu hekim kullanmissa hekim
cezalandiriimali, hastane getirmisse hastane cezalandirmadi. Bunun gibi (¢ madde, hizlandirtyorum bunu.

En cok karsilastigimiz da fark Ucretleridir. Burada, bu ekranda biraz kiiglik ¢ikmis ama ben bir seyden bahsetmek
istiyorum Sayin Komisyonumuz: 2007 ile 2024 arasindaki Saglik Uygulama Tebligi'nin fiyatlari: Bir apandisit ameliyatina 2007
yihinda 400 lira édeniyor, o yil asgari Ucret 403 lira; yogun bakima, t¢lncl basamaga 2008 yilinda 720 lira 6deniyor, asgari tcret
481 lira yani asgari Ucretin yaklasik 1,5 kati bir gline 6deniyor. 2024'e geldigimizde Gglinci basamak yodun bakima 4.933 lira
6deniyor, asgari Ucret 17.002 lira. Bu bizim ¢ok blylk bir derdimiz. Boyle sanildigi gibi 6zel sektore ait bir SUT fiyatindan da
bahsetmiyoruz. SUT fiyati artsin dedigimizde kamu da bu tarifeden faydalaniyor, 6zel de bundan faydalaniyor ki demin de dedik,
6demenin sadece yuzde 6'si bizi ilgilendiriyor, kamunun rakamlari da artacak. Muayene Ucreti 2007'de 26 lira, 2024'te 130 lira,
hala 130 lira; buna, muayene Ucretine ultrason, rontgen, tahliller dahil. Asgari Ucret 403 liradan 17.002 liraya yukselmis 2024
yilinda, asgari Ucret 42 kat artarken muayene ucreti 5 kat artmis.

Yenidodan yogun bakimi standartlari ve hasta 6zelliklerine geldik. Hocam ¢ok detayl anlatti, bir sey séylemek istiyorum:
Hep sundan bahsediliyor ya "Ozel sektdér neden yenidogan yogun bakimi acti?" Ozel sektér yapisi itibariyla bir seyi rantabl
buldugunda ve hukuka da aykiri bir sey yoksa hemen yapar.

ALI KARAOBA (Usak) - Devlet neden ¢ok agmiyor da dzel agiyor? Ozel para kazanacak, agacak tabii mantik olarak.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Vekilim, muhtemelen &zelin refleks
olarak daha hizli davranabilme kapasitesinden. Hocam dedi ki: "Dérdinci basamak yogun bakimlar uzay tssu gibi." Dérdincu
basamak yogun bakimlar rantabl olsa buradaki 6zel sektér kamudan ¢ok 6nce agar, bu da mesru bir seydir, bunun gayrimesru bir
tarafi yoktur kurallara uyuldugu muddetce.

Hasta 6zelliklerini hocam ¢ok detayh anlatti, ben burayi gegiyorum. Birinci basamaga 1.232, ikinci basamaga 2.619,
tglincli basamak yodun bakima 4.933 lira 6diyoruz, arti KDV.

ISMAIL GUNES (Usak) - ilaglar dahil mi, harig mi?

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - ilaglar dahil, burada kullandigimiz
ilaglar dahil, her sey dahil bu rakamlar; bir ameliyat olursa ameliyat hari¢. Sadece yenidoganda "surfaktan" dedigimiz, akciger...

ISMAIL GUNES (Usak) - "Siirfaktan" gibi bazi ilaclar?

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Siirfaktan harig.
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HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Dordiincu seviyenin farki var mi?

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Dérdiincii seviye zaten 6zelde yok
Vekilim.

MURAT CAN (Samsun) - Peki, hastanenin kendisi tgiincli basamak oldugunda Uglincli basamak yogun bakim 2 kat
artiyor mu?

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Ozel olan lgiincii basamaklarda
artmiyor, kamu olan Ug¢ilincii basamaklarda ylzde 30 daha fazla 6deniyor. Vekilim, 6zel olanlarda artmiyor, kamu dgincu
basamaklarda bu rakamlara yizde 30 ilave oluyor.

Simdi, ben size ¢ok gercek bir seyden bahsedeyim: 30 yatakl bir yenidogan yogun bakimda -hocama da kismen
bahsettim arada- 2.982 hasta Ulizerinde bir 6rnekleme yaptik, Sosyal Giivenlik Kurumuna fatura edilen bedel 3 milyon 200 bin lira,
ilag ve malzeme bedeli 1 milyon 859 bin lira, personele édenen Ucret... Personel, 24 hemsire, 4 temizlik gorevlisi, 1 yenidogan
uzmani ve 5 nébetci cocuk doktorudur, 5 nébetgi gocuk doktorunun da gece ddenen Ucretinin yarisi buraya konulmustur, yarisi
orada poliklinik yapiyor, onu yazmayalim, yarisini koyalim. Kafanizi sisirmeyeyim. No&betci doktor parasini da 180 bin lira
koydugumuzda, bir ayda bir hastaneye kalan rakam 136 bin. Peki, 6zel sektor nigin bunu yapiyor?

KAYIHAN PALA (Bursa) - Hastadan para almak igin.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Hi¢ hastadan para almiyoruz, asla.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERI UGUR BARAN - Bir de tamami dolu
olursa.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Tabii, hepsi dolu olursa.

Yenidogan yogun bakimdan, eriskin yogun bakimdan hicbir hastadan para alinmiyor. Ozel sektér bu konuya cok
hassas. Bu konuda Bakanhgin ve SGK'nin denetimi de fevkalade Ust diizeyde.

Peki, niye yapiyoruz? Ben orayi kapatirsam, hasta almazsam, nereden baksaniz personele 1 milyon 25 ddeyecegim.
Simdi, bdyle olunca, iste 136 bin lira da bana kahyor.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERI UGUR BARAN - Kalmiyor, tamami
dolu olursa uguncu basamaga...

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Evet, tamami béyle olursa.

Burada kurumlar vergisi, enerji gideri, bakim kalibrasyon, yemek gideri, amortisman ve kira yoktur. Bu ¢ok énemli bir
sey.

Simdi, insanlar niye hukuk digi davranirlar? Narsist kisiligi olabilir, bir psikopatolojisi olabilir, kendisini topluma ispat
cabasi olabilir fakat burada eski Yargitay Bagkanimiz Sami Selguk'un ¢ok bedendidim bir s6zi vardi, bir agilista sunu s6ylemisti:
"Hakimlerin cebi ile vicdanlari arasinda karar vermelerine miisaade etmeyelim." Bu ayni seyi hekimler igin de soyliyorum. insan
burada yanilabilir, burada da insanlar yanilip kendilerine bir savunma mekanizmasi geligtirebilirler. Der ki: "Bana ¢ok az édeniyor,
ben de o zaman bdyle yapayim." Bu asla mesru degildir, hic 6denmedigi takdirde de bu sugun islenmesi kabul edilemez fakat bu
mesruiyet oldugu i¢in séyliyorum.

Yine, Platon'un ¢ok sevdigim bir lafi var, diyor ki: "Adalet, sehrin baris melegidir." Adaletli bir dagitim yapmadigimiz
muddetce bunlari engellememiz mimkin degil.

BASKAN ISHAK SAN - Baskanim, toparlayalim yavas yavas.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Hemen toparliyorum Bagkanim.

Bu planlama hikimleri gergekten bizi cok olumsuz etkiledigi icin Uzerinde durmustum ama yine gegiyorum bunlari.

Denetimlerle iliskili bir sey soyleyeyim: Burada, bir 6zel hastane olarak -belki arkadaslarimiz benden daha fazla da
yazabilirler, oturdum, yazdim- yilda tam 28 kez Saglik Bakanligi tarafindan denetleniyoruz. On ¢ giinde bir denetleniyoruz.
Bunlarin her birisi olagan. Bir gsikayete bagl olagan digi denetim oldugu zaman ayrica denetleniyoruz. Diyelim ki sizin burada
organ nakli merkeziniz var, buraya ayrica ilave oluyor; kemik iligi nakli merkeziniz var, ayrica ilave oluyor. Rutin bir hastanede
olmasi gereken denetimler... On g giinde bir denetleniyoruz Calisma Bakanhginin mifettisleri tarafindan denetleniyoruz, Sosyal
Gilvenlik Kurumunun mifettisleri tarafindan denetleniyoruz, Sosyal Gulvenlik Kurumu tarafindan her bir faturamiz yerinde
denetleniyor. Burada, belki sadece bir endikasyon denetiminden bahsedilebilir. Aslinda, bizim her ameliyatimiza ve her yatisimiza
gerek Sosyal Guvenlik Kurumu gerek Saghk Bakanhdi bir komisyon marifetiyle 6n olur verse biz 6zel hastaneler gok
rahatlayacagiz. Hani, sunun gibi: Bir 6zel sigorta sirketi 6deyecegi bir bedel i¢in dnce doktorlarin tetkiklerine bakiyorlar, "Evet, ben
bu ameliyati dderim." diyor, sonra biz onun ameliyatini yapiyoruz ve ondan sonra 6diyor. Boyle bir kurulus kurulabilir, bundan biz
cok faydalaniriz ancak sunu belirtmek gerek: Orada burokratik islemler olacak, hasta bekleyecek, hasta beklerken vefat edecek.
Hukuki sorumlulugu kim alacak? Ameliyata oradaki doktor "Hayir." dedi de gercekten olmasi gerekiyorsa ne olacak? Egder
buradaki kamu erki bunun olmasina karar veriyorsa bu da olabilir.

Ben 6zetle sunu sdylemek isterim ki kamu ve HUkdmetimiz arzu ederse 6zel hastanelerle Sosyal Guvenlik Kurumunun
anlagmasini iptal edebilir, buna raziyiz.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - En iyi ¢dziim bu gibi
g6runiyor.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Arzu ederse yenidogan yodun bakim
ve erigkin yogun bakim sézlesmemizi iptal edebilir, buna da raziyiz.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGCIN TURKMEN SARIYILDIZ - O zaman
bize hasta sevk etmemesi gerekiyor.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERiI UGUR BARAN - Yiizde 6'ya
dismis, bu mu rahatsizlik veriyor?

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Yok ya, raziyiz dedi ya...
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OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERI UGUR BARAN - iptal edilsin ya,
yuzde 6'ya dismds, bu mu rahatsiz ediyor?

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Tamam iste, sorun degil
zaten, ylizde 6'ya diismuisse yok hikmiinde.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Biitiin bunlar séylerken sayin
Komisyon lyelerimize arzu ederlerse, hastanelerimizde yerinde gelip bu rakamlari incelemeleri igin de bilgisayarlarimizi agariz.

Bir sey daha sdyleyip bitiriyorum Bagkanim. Simdi, bu fatura kesilmesi sirketlesme degildir yani minareyi ¢alan kilifina
uydurur. Ben bir hekime herhangi bir bolimu tasere edeceksem bordrolu gdsteririm, elden para veririm. Faturalagsma, aslinda
hekime sizin elden verdiginiz paranin faturaya yansitilmasidir, daha ¢ok vergi demektir, daha ¢ok kayit altina alinma demektir. Bu,
bu degildir, bunu da belirtmek isterim.

Beni dinlediginiz icin tesekkir ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Bagkanim, cok tesekkiir ediyoruz, sag olun.

Evet, simdi de son konusmacimiz.

Bir sunum yok herhalde degil mi Gllgin Hanim, sunumunuz yok herhéalde?

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Evet, yok,
¢ok kisa toparlayacagim.

BASKAN ISHAK SAN - Buyurun.

6.- Medicana International Ankara Hastanesi Genel Miidiirii Giilgin Tiirkmen Sariyildiz'mm, Saglikta Doniisiim Projesi kapsaminda
yapilanlar, 6zel sektoriin saglik hizmeti sunumundaki rolii, yenidogan getesiyle ilgili basindaki haberlerin yansimalar1 ve yenidogan sevk zinciri
sistemi hakkinda sunumu

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Kiymetli
hazirun, Saygideger Bagkanim, kiymetli vekil arkadaslarim, de@erli dinleyiciler, degderli dernek baskanlari; ben -tekrar séyliyorum-
Dogent Doktor Gulgin Tirkmen Sariyildiz. Ankara'da bir 6zel hastanenin Bashekimi, Genel Miduiri ve genel cerrahi uzmaniyim.
Ayni zamanda bir Gniversitede egitim veriyorum. Bunun diginda, Sosyal Guvenlik Kurumu SUT Fiyatlandirma Komisyonu uyeligi,
Saglik Hizmetleri Genel Mudirligi Kapasite Degerlendirme Kurulu Uyeligi gibi degdisik gérevlerim de var.

Bugiin, buraya Ozel Hastaneler Dernegini temsil etmek icin ya da tabip odasini temsil etmek icin ya da hekim
arkadaglarim adina konusmak icin degil, sadece 6zel sektérde galisan, calisan olan, mal sahibi olmayan, hekim olan bir ydnetici
arkadasiniz olarak davet edildim, ayni zamanda Saglikta Dénusum Projesi'nin ilk yillarindan beri projenin igerisinde ekipte galisan
bir arkadasiniz olarak buradayim.

Saglikta Dontusim Projesi 2002 yilinda Tirkiye'de basladiginda hepimiz isyan ettik ¢linki gergekten bize degisik
gelmisti, tutum degisik gelmisti, tarz degisik gelmisti ama yapilmaya calisilan ¢cok gercek bir sey vardi: Biz ilk bagladigimizda
Turkiye'deki hastane sayisini bilmiyorduk, poliklinik oda sayimizi bilmiyorduk, insan kaynaklarimizi bilmiyorduk, MR sayimizi
bilmiyorduk, tomografi sayimizi bilmiyorduk, hicbir sey bilmiyorduk; higbir yerde bunlar yoktu hepinizin bildigi (izere, bunlara dair
veriler de yoktu, her yerden farkli veriler geliyordu ve o zamanki ekip kapi kapi gezip her seyi kayit altina aldi; ilk is oydu. Neyimiz
var, neyimiz yok resmi ¢ekildi ve o resme istinaden ihtiyag analizleri ¢ikarildi.

Su konuda hepinizle hemfikirim: Saglik kamusal bir hizmettir. Saglik 6zel sektor eliyle verilebilir mi, bu bir siyasi
g6rustur. Bugunku siyasi konjonktir bunu bdyle uygun gérdigu i¢in bugln biz bu durumlari konusuyoruz ve o gunku planlama da
buna goére organize edildi. Ne yapildi? Her sey kayit altina alindiktan sonra ihtiyag analizleri g¢ikarildi, ihtiyag analizinin
cikarilmasini takiben de planlama yapildi ve planlamada roller belirlendi. Bu roller 6zel sektdére, Universiteye ve devlet
hastanelerine yatinm maliyetlerine gore, illerin ihtiyacina gére ve tekrar hatirlatiyorum, yatirrm maliyetlerine gére belirlendi ¢linkii o
dénemde Ulke olarak bu yatirimi yapabilecek glice sahip bir ekonomik durumumuz yoktu. Yani butin Turkiye'deki 81 ile ulasip
ayni zamanda yenidogan yogun bakim unitelerini kuracak, genel yogun bakim Unitelerini kuracak, diyaliz merkezlerini agacak,
ventilatorleri alacak ve beraberinde akan damlari onaracak, nitelikli yataklari olusturacak, insani kosullarda hastalarin yasamasini
saglayacak bir kaynagimiz yoktu. Butiin bu sebeple, yatirimlar planlanirken bazi roller 6zel sektdre tanimlandi, bazi roller devlet
hastanelerine, bazi roller de universite hastanelerine ve bu iglerin hepsi yapilirken bitin paydaslar masaya oturtuldu, butin
dernek baskanlari, Yenidogan Derneginin Bagkani, Enfeksiyon Hastaliklari Dernegi Baskani, bitin bilimsel kurullar masaya
oturtuldu ve buna gére roller belirlendi. Yani sevgili dernek bagkanimizin dedigi gibi "Ozel hastaneler yatirimini bilir, ona gére
nerede degerli olacaksa oraya giderler."den ziyade, zaten bu roller belirlenirken yatirnm maliyetleri hesaplandi ¢linkd Glkenin su
anda her sehrinde radyoterapi hizmeti verebiliyorsunuz vatandasiniza.

ALiI KARAOBA (Usak) - Usak'ta yok.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - insallah
oraya da gelir.

AL KARAOBA (Usak) - Insallah.

OTURUM BASKANI iISMAIL GUNES - Usak'ta, Usak Egitim ve Arastirma Hastanesinde 2 tane MR, 2 tane de tomografi
var.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Radyasyon
onkolojisi, radyoterapi dedim.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Radyoterapi Usak'ta olmasi gerekiyor, merak etmeyin.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Onlar da
hesaplandi Sayin Meslektasim.

ALI KARAOBA (Usak) - Giilgin Hanim "Her yerde var." dedi de ben de 6érnek verdim.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Tamam
Sayin Meslektasim...
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ALI KARAOBA (Usak) - Gercekleri de sdylemeyelim yal!

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Tamam,
soyleyin Sayin Vekilim. Tamam, Sayin Vekilim, bolge planlamalari yapildi. Usak'in mutlaka glglendiriimis bolgesi vardir.

ALI KARAOBA (Usak) - Mutlaka... Ankara'ya gelmek zorunda kaliyorlar.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Yok, Usak
Ankara'ya gelmiyor, o biyiik ihtimalle izmir tarafinda....

AL KARAOBA (Usak) - Kendi bélgenizle ilgili... Yorum yapmayin. Biz olani séyliiyoruz.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Afyon'da var Hocam radyoterapi, Afyon da 100 kilometre...

ALI KARAOBA (Usak) - "Her yerde var." dedi, ben de olmadigini séyliyorum.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANES|I GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Peki,
cogunluk yerde var, diizeltelim. Peki, tamam.

ALI KARAOBA (Usak) - Simdi oldu. Kayitlara girsin diye, her yerde varmis gibi olmasin.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Séyle
gidelim: Elimizdeki kaynaklarla ilgili su anda su bir gercek: Turkiye'de Avrupa'daki tibbi cihaz ¢ogunlugunun katbekat fazlasi
sayida cihazimiz da var. Bunun bir kismi 6zel sektor eliyle, bir kismi devlet eliyle, bir sekilde gidiyor.

Tekrar séylliyorum, siyasi olarak yatirimlari kimin yaptigini, nasil oldugunu elbette ki tartisabilirsiniz, bu da sizin zaten
buradaki bulunma nedeniniz, buna dair bir itirazim yok ama 6nce vatandas oldugu icin bu hizmeti hep birlikte verdik ve pandemi
déneminde hep birlikte biz yogun bakimlarda miicadele ettik. Ozel sektdrden 450 personelimiz 6ldii, 450 kisiyi kaybettik, biz de
isin icerisindeydik ve bu arkadaslarimizin hepsi yodun bakimlarda son surat yani hi¢bir sekilde kendi hayatlarini gézetmeksizin
7124 calisarak ekiplerle birlikte bu hizmeti verdiler.

Suraya gelecegim: Biz 6zel saglik kuruluslan olarak ya da ben 6zel saglik kuruluslar olarak konusmuyorum burada,
OHSAD Bagkani ya da Ozel Saglik Temsilcisi Platform Bagkani olarak konusmuyorum. Buranin yéneticisi ve bir calisani olarak
ozel sektoriin saglik hizmet sunumunda bir paydas oldugunu unutmadan, litfen bizlere yok hiikmiinde davranmayin ve potansiyel
suglu géziyle bakmayin ¢lnki bu konustugumuz, burada konustugumuz bitiin konular ayni zamanda devlet hastanelerinde ya da
Universite hastanelerinde de karsimiza gikabiliyor. Universite hastanelerinde de asistanhigi siresince hastanedeki mali galip
arabasinda yakalanan meslektaslarimiz var. Devlet hastanelerinde, egitim arastirma hastanelerinde, iste, bazi ahlaka uygun
olmayan davraniglar nedeniyle mesledinden uzaklastirilan, ihtisasini bitremeyen ya da alanlardan uzaklastirilan arkadaslarimiz
var.

Bu cete konusu tamamen saglik hizmet sunucularinin hepsine zarar vermekte, bu da beraberinde sadece ve sadece
vatandaslarimiza zarar veren bir konu olarak karsimiza ¢ikmakta ¢unkl su anda biz sunu yasiyoruz: Yogun bakima annesini
getiren hastam diyor ki: "Sakin entlibe etme hasta mi." O kadar yanlis bilgi, o kadar bilgi kirliligi ve tibbi konugmalarin bu kadar
ayaga dustigu bir ddnem yagsiyoruz ki su anda, bunun zarari sadece bana degil, size degil, vatandaga yaziyor. Yani insanlar bu
kaygilariyla hastaneye gitmekten ya da gergekten hasta olduklarinda 6, 7, 8, 10 tane yeri gezmekten imtina etmeksizin bdyle bir
sekilde sagliktan kacar ve hepimize sahtekar goziiyle bakar oldu. Biz zaten hep birlikte saglikta siddeti bitirelim diye ugrasirken bir
de bu konunun bu kadar basin éniinde agik yasaniyor olmasi gergekten hepimizi sikintiya sokuyor.

Onun igin, birinci ricam -belki bunu Sayin Bagkanim Saglik Bakanligina iletir- saglikla ilgili yapilabilecek her tirlli haberin
mutlaka ya Tabipler Odasi, ya Sagdlk Bakanligi, ya bir komisyon tarafindan kontrol edilerek sahaya yaratacag yansitma
gOzlenerek bir slizgegten gegirilerek piyasada olmasi, bu konuda litfen hepinizin destegini bekliyorum. Bu konu gergekten
hepimize zarar veren ve hepimizi yaralayan bir konu.

ikinci ®énemli konu, yenidogan. Yenidoganlar, genellikle Ankara'da kendi kadin dogum hekimlerinin hastalarini
kargilamak icin kullanilir ve bircok paydas anlatti bunu, bir sevk zinciriyle hastanelere dagitilir. Devletin kurdugu cok guizel bir sevk
zinciri sistemi var. Basvurunuzu yapmadan kafaniza gore hastayi istediginiz hastaneye gotiiremezsiniz. Sayin hocam sodyledi, ayni
seyi biz de yasiyoruz Ankara'da. Kayinvalidemi benim hastaneme getirtemiyorum takipli hastam oldugu halde. "Kusura bakmayin,
Etlik Sehir Hastanesine gidecek ya da Bilkent Sehir Hastanesine gidecek." diye cevap geliyor bana.

Buradaki kisinin hastayla ikili iliskiye girip ret formu imzalatip kendi ¢ikar icin bir seyi yapmis olmasi, kotl karakterli
olmasi da ne Saglik Bakanhgdinin ne 6zel hastanelerin ne de ne bileyim sizlerin sugu. Belki sunu yapabiliriz: Denetim fonksiyonlari
daha icerik, tibbi endikasyon, fonksiyon odakl galisilabilir ve bence en 6nemlisi -sevgili hocam sdyledi- annelerle bebekleri
ayirmamamiz gerekiyor, ne yaparsak yapalim, anne bebekle birlikte bir sekilde "hospitalize" edilmeli diye disliiniyorum. Bunu, bir
hekim olarak, bir anne olarak sdyliyorum; bu kayginin yodnetiimesi, bu silrecin yonetiimesi agisindan da faydali olacagini
distniyorum.

Beni dinlediginiz i¢in ¢ok tesekkur ediyorum.

Saygilarimi sunuyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Cok tesekkiir ediyoruz Sayin Sariyildiz.

IV.- MECLIS ARASTIRMASI KOMISYONLARI
A) Goriismeler

1.- Istanbul Tabip Odasi Yonetim Kurulu Baskan1 Osman Kiigiikosmanoglu, Tiirk Neonatoloji Dernegi Baskani1 Esin Kog, Ozel
Hastaneler ve Saglik Kuruluslar1 Dernegi Baskan1 Resat Bahat, Ozel Hastaneler Platformu Dernegi Baskani Omer Yavuz Namli ve Medicana
International Ankara Hastanesi Genel Midiirii Giilgin Tiirkmen Sariyildiz tarafindan yapilan sunumlara iliskin goriisme

BASKAN iSHAK SAN - Simdi de toplantimizin soru-cevap kismina gegiyoruz.
Buyurun Sayin Gergerlioglu.
OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Tesekkiir ederim Sayin Baskan.
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Oncelikle Esin Hocama sormak isterim: Simdi, tabii, biz burada kaginci Komisyon toplantisindayiz, yarin da iki giinlik
bir ziyaret igin istanbul'a gidecegiz, orada da gesitli temaslarimiz olacak. Yani bdyle bir problem bundan sonra olmasin igin
kuruldu. Hani, yargi boyutunda degiliz biz. Yargi su anda suglanan kisileri yargiliyor, o konu ayri bir sey fakat sistemde bir idari
bozukluk var. "Bunu nasil giderebiliriz, bizim raporlarimiz bunu nasil giderebilir?" sorusunun cevabini ariyoruz, bunun cevabini
bulamazsak bu Komisyon toplantilari bosuna olur, o ylizden cevabin pesindeyiz.

Simdi, siz Yenidogan Neonatoloji Dernedi olarak suna cevap verebilir misiniz? Biz daha onceki toplantilarda SGK
yetkililerine, Saglik Bakanligi yetkililerine defalarca sorduk. 2016'dan itibaren birtakim ciddi ihbarlar var bazi 6zel hastanelerle ilgili
ve 2016'da da hakikaten gidip bir denetim yapmis, SGK'yi, evraklari incelemis; bayagi ciddi iddialar olmasina ragmen "Bir sey
bulamadik yenidogan yogun bakimlarda." demis. Sonra is gelmis 2023-2024'lere, orada is daha da blyimus ve en sonunda da
adli makamlar bakanliklari uyarmis, Saghk Bakanligini ve Calisma Bakanhgini, dylece bir sireg olmus yani idari mekanizmalarda
bir yetersizlik var agikgasi benim goérdigim, sikinti var. Yani Saglik Bakanhdi, GCalisma Bakanhdinin adli makamlari uyarmasi
gerekiyordu ama tersine olmus ¢uinku bir tespit sikintisi var g¢esitli nedenlerle.

Siz yenidogan uzmani olarak, SGK, Saglik Bakanligi yetkililerinin bundan sonraki bu tir yolsuzluklari 6nlemek igin
denetimlerde ne yapmasi gerektigini sdyleyebilir misiniz? Cok énemli bilimsel usuller vardir mutlaka.

Benim ikinci bir sorum da Sayin Omer Yavuz Namli'ya. Simdi, 6zel hastanelerle ilgili, tabii, cok spekilasyonlar oldu,
insanlar blyuk yatinnmlar yapiyorlar, doktorlar igin de ikinci bir yol; kamuda, Universitede mutlu olmayan igin 6zel hastaneye gidig
yolu var. Bu yasal bir yol yani yasa disi bir sey yok fakat burada stre¢ nasil gidiyor? Sizin anlatiminizdan anladigim sireg iyiye
gitmiyor. Bakanlik 6zel hastaneleri bir kdseye sikistirmis durumda. Zaten diinyada da sagliga ayrilan pay disik yani 3'te bir
oraninda, az Turkiye'de. Boyle bir kisir ddngli yasaniyor ve 6zel hastanelerin godu bir patlamaya dogru gidiyor yani hem kendileri
acisindan hem de vatandas agisindan buyuk bir sikinti olacak.

Simdi, sunu mu anlamaliyiz? Yani bu denli kdseye sikistirilirsa 6zel hastaneler de iste, yogun bakimlari birilerine
kiralamak zorunda kalma, su bu gibi yollara bagvurur. Bunlarin énlenmesi i¢in Saglik Bakanligi saglik politikalarina ¢ok daha iyi bir
pay ayirmall ve 6zel hastanelerin i¢cinde bulundugu bu durumu en akilci, bilimsel, yasal yontemlerle gidermeli. Bu mu? Bu konuda
biraz daha agiklama yapmanizi isterim.

Tesekklr ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ederiz.

Esin Hocam, buyurun.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Tesekkiir ederim.

Sorunuz igin de tesekkur ederim.

Aslina bakarsaniz, gok 6ncelere gitmeyecegim, 2008 yilinda bir kuvbzde 3 bebek yatardi, anne-babalar ellerinde
bebeklerle gezerdi, o zaman da basin devamli "Bebek yolda 6Idii, higbir hastane kabul etmedi." Oyle bir dénem vardi ve sonra,
ZTB yani Zekai Tahir Burak Dogumevinde, bir gecede, 2008 yilinda zannediyorum, 20 bebek falan 6lmustli, ondan sonra da 30
bebek. Yani o0 zaman ben yine bu konuda konusmustum, hatta demistim ki: Bu, dogumevinin sorunu, hatasi degil, ben de orada
calissam olmazdi ¢unki bir kuvdézde 3 bebek yattidi icin enfekte bebek digerlerini de enfekte ediyordu. O zaman basinda bu da
¢ok ses getirmisti, skandal olarak patlamisti ve devlet ¢ok fazla kuvoz alimini o0 zaman yapti. Kuvoz ve solunum cihazi aldi ama bu
sefer de ne ortaya ¢ikti? O kuvOzlerin de iste, en az su kadar, bir strli seyi var yani dyle yan yana, yan yana dizerek yapilamiyor.
O zaman sehir hastaneleri yoktu, iste, Gniversiteler belli sey aliyor, bunun Uizerine devlet dedi ki: "Acaba, 6zel sektort de kullansak
mi? Yani bu kuvézlerin bir kismini oraya koysak, onlar da bu ise dahil olsa mi?" Bu is dyle... Ama bu sefer de ne oldu? Cok yodun
bakim merkezi, cok kuvdz, cok ventilatér ama dinyanin en iyi arabasi da olsa soférl yoksa, ehliyeti yoksa, bu sefer yenidogan
uzmani ve yetismis hemsgire sikintisi oldu.

Burada, aslinda o 112 sistemi mikemmel bir sistem ama bizim Turk milleti o kadar glizel agiklari ve gedikleri buluyor ki.
Ben diyorum ki: Bu zekayi baska yerlerde kullansak herhalde ¢ok daha ileri gideriz. Ondan sonra, benim kisisel fikrim, biraz
kontrolstiz bir bliyiime oldu yani gerektiginden fazla yogun bakim merkezi, gerektiginden fazla kuvoz vesaire ve bunun lzerine
6zel hastaneler de tabii ki ticari kuruluglar -benim ¢ok umurumda olmayabilir Gniversitenin kazandigi para- bu sefer onlarin doluluk
orani dustince mecburen onu doldurmak igin baska yollar yani ben yenidogan yogun bakimlar igin konusuyorum, yurt disindan
gelen hastalar icin degil, yenidogan yurt disindan gelemez. Bdyle durumlarda, bu sefer k6t insanlar ya da ahlaki yénden zayif
insanlar 112 sisteminde, o sistemden, bu sistemden cekip iste, o hastaneye, bu hastaneye yani istedidi hastaneye, diyelim
yenidogan uzmani olan yere degil de olmayan yere yonlendirme bu sekilde oldu.

Burada tekrar belirtiyorum, cok iyi Universite hastaneleri var ¢ok iyi yenidogan uzmanlariyla yani sizin dediginize ben
katilmiyorum: "Ya siyah ya beyaz." O zaman biitiin 6zel ¢iksin. Ozel gikmasin ama 6zelin de denetlenmesine bozulmamak lazim.
Burada denetleme ¢ok dnemli. Cok denetleme yapiliyor; dogru, Gazi'ye de ¢ok fazla geliyorlar ama denetim yani endikasyon
denetimi, dogru endikasyonla mi1? Seviye 3'te yatan hastanin aslinda seviye 1'de mi yatmasi gerekir? Ya da taburcu olmadan bir
glin 6nce seviye 3'te, ertesi guin taburcu oluyor. Nasil oluyor bu, seviye 3'teki hasta seviye 2'de, seviye 1'de yatmadan? Yani butin
6zel hastaneleri demiyorum ama burada da sikintilar var.

Endikasyon denetlemesi en pahali ve en zor denetlemedir ¢linki bundan herkes anlamaz, yenidoganci lazim.
Yenidodanci sayisi az, denetleme icin de yenidoganci lazim. Sunu séyleyebilirim: Yeni Sadlik Bakanimiz bu konuda ¢ok iyi bir...
Aslinda skandal patlamadan 6nce bu ise basladi, sadece yenidogan igin degil baska alanlarda da bilim komisyonlariyla galismak
istedigini séyledi ve biz, yenidodan igin sdyliiyorum, ¢ok iyi bir denetleme formu...

(Mikrofon otomatik cihaz tarafindan kapatildi)

BASKAN iSHAK SAN - Buyurun.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Yani oradan higbir sey kagamaz.

Ayrica sunu da yaptik...

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Yani su ana kadar yoktu.
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TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yani bu su sekildeydi: "Kac kuvéz var, kag hemsire var?" ama
mesela hemsgire diger taraftan getiriyor, diyor ki: "Su kadar hemsirem var." ama acaba orada mi o hemsire? Belki de dahiliyeden
geldi.

Biz simdi bir de rehber hazirladik, denetleme rehberi yani nasil denetleyeceksin, hemsire sayisini nasil 6greneceksin?
"Ka¢ hemsiren var?" diye sorarak mi égreneceksin, yoksa hemsire cizelgesini ve ndbet cizelgesini mi isteyeceksin? O rehberleri
de simdi denetleyecek kisilere verecegiz, baglamak Uizere ve ilk denetleyenlere ben de gidecedim ¢linkii "Baskan oturuyor, biz
de..." Yani ust dizey bir denetleme olacak ve bu denetlemelerden kagilmasi mimkin olmayacak. Ha, bunu ¢ok iyi yapan 6zel
hastane mi? Bravo. Devlet iyi yapamamissa devlet kendini diizeltecek. Bunlar olmadan diizelme olmaz ama sizin bir séziinlize
cok katiliyorum: "Yenidogan uzmani istiyoruz, yenidogan uzmani yok." diyorlar, degil mi? Bunun icin de bir an 6nce -ki iste, bu son
kadroda 85 kadro ilan edildi ama bakalim yenidodanci olmak isteyen ¢ikacak mi- bunu daha tesvik eder héle getirmek -nasil
yapilirsa- yenidoganci sayisini arttirmak, bu arada da denetlemeyi biraz siki tutmak. Bu is bagladi Sayin Vekilim. Biz bilimsel bir
kuruluz yani partilerle bir seyimiz yok, 6zel-kamu, onlarla ilgili de bir sikintimiz yok ama en iyi sekilde denetleyecegimizin sézinu
ben veriyorum. Bakanimiz da bu konuda dedi ki: "Siz nasil diyorsaniz biz size bilimsel olarak karismayacagiz."

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Ama uzman sayisi da az.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Uzman sayisi az ama biz alisi§iz calismaya yani gidecegiz,
calisacagiz. Hocalarimiz bir telefonla gece yarisi, hatta bir tanesi de burada Ahmet Yagmur Hoca, gece yarisi Sakarya'da bir 6zel
hastaneyi denetlemeye qitti. "Bana ne, benim isim mi, ben bundan para mi aliyorum?" demedi. Yani her yere bize gérev
verildiginde gideriz ¢link(i biz bebeklerle ugrasiyoruz.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Esin Hocam.

Buyurun Omer Yavuz Bagkanim.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Simdi, vekilimizin sorusunu
yanitlamaya calisayim.

Evet, 6zel hastaneler bu sartlarda, sadece SUT fiyatlarindaki yetersizlik degdil, Saglik Bakanligimizin karisik mevzuati
geregi de glin gegtikge olumsuz bir noktaya gidiyor. Yani elimiz kolumuz bagli o anlamda, istedigimiz bitiin talepler de reddoluyor;
bu anlamda olumsuz bir noktaya gidiyoruz. Oyle algilandigi gibi gok yiiksek rakamlari kazaniliyor degil ama elbette Sosyal
Givenlik Kurumu 6demedidi igin bu rakamlar hastadan talep ediliyor; bu, bizim de en son arzu ettigimiz bir sey. Keske gecenin bir
yarisi bir spazmla gelen hastadan higbir ticret almasak da hastanin anjiyografisini, stentini ticret almadan yapabilsek ama bitiin
bu islemleri 3.138 liraya yapacaksaniz sadece 900 lira bunun igerisinde sey bedeli; bu dert. Bu SUT bedellerinin yeterince
olmamasi bu sugu mesrulastirmaz; bu, bizim i¢in su anda utanilacak bir durumdur, hakikaten hekimler adina, saglik camiasi adina
ama ben altini gizerek sunu sdylemek istiyorum ki kamu ya da 6zelde bunlar olabilir ancak bunlar miinferit olaylardir, sektoriin
sorunu degildir. Sektor, bu sorun i¢in kendisi de birtakim i¢ denetimlerini yapmalidir, yapacaktir. Aslinda, her bir 6zel hastanemiz
kendi i¢ denetimini de belirli bir oranda yapmaktadir fakat bu kisilerin bireysel sugudur, sektoriin sugu degildir; bunun bdyle
algilanmasini 6zellikle istiyorum.

Ayrica, Saglik Bakanligimizda simdi bir yogun bakim izleme moduili geligtiriliyor. Béyle olunca, yodun bakimda birtakim
cihazlardaki hastanin vital bulgularini zannediyorum on dakikada bir merkezi sisteme atacak, bdylelikle bu hastalarin vital
bulgularinda herhangi bir degisiklik yapma sansi olmayacak ama unutmamak gerekir ki otomasyona ¢ok hakim olan birisi isterse
bunu degistirebilir yani bu, bireylerin sug isleme ehliyetini ortadan kaldirmiyor. Evet, bunlara birtakim sey olmasi gerekiyor. Sunu
da belirtmek isterim ki yani bunun altini gizerek sdyliyorum, sektdr zan altinda kaldigi icin sOyliyorum: Simdi, biz, 6zel sektor
olarak, lglincii basamak yogun bakim hastasini faturalandirirken bir, Gigiincli basamak yogun bakimimiz olacak. Iki, lgiincii
basamak yogun bakimimizda yeterli miktarda bos yatak olacak. Ug, hastanin ézellikleri (iglincii basamak faturalandirmaya miisait
olacak. Minimum bu 3 sartin olmasi gerekir. Hocam, bugline kadar da SGK'nin fatura inceleme ekibi fatura lzerinde, evrak
tzerinde "Bu Uglncu basamak midir, degil midir?" diyerek, "Bu u¢ degildir, ikidir." diyerek iki 6dedikleri seyler de oluyordu yani
ama kagit Gstlinde yani birisi kagidi ¢cok profesyonel doldurmussa ona bir sey yapamiyor ama arada bir hata yapmissa SGK onu
yakaliyor. Aslinda, endikasyon denetimini Sosyal Glivenlik Kurumu bugtine kadar bdyle yapiyordu.

Sunu unutmamak gerekir ki lUtfen sizler de sayin vekillerim kamuya sorun, kamuda Ugiincli basamak yogun bakim
yatagi varsa hastanin derecesi bir de olsa, iki de olsa, Ui¢ de olsa lg¢linci basamak fatura ediliyor. Simdi, bu durum 6ézelde olmus
olsa bu is ¢ok ayyuka g¢ikar. Bunu da kamudaki arkadaslarimiz kétu niyetli yapmiyorlar, bunlar da kendi hastanelerinin gelirini
artirmak igin yapiyorlar. Yoksa oradaki hekim arkadaslarimizin da ¢ok Ozveriyle ¢alistigini biliyorum. Bir ispiyon mekanizmasi
olarak sdylemiyorum, bunu da belirtmek istiyorum.

MURAT CAN (Samsun) - Geg¢ti o zaman, agziniza saglik.

BASKAN ISHAK SAN - Biz not aldik Sayin Bagkanim.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Sayin Vekilim, tabii, global biitceyi siz
benden daha iyi biliyorsunuz, séyle: Global bitceyle 6denmesi icin de siz kesmis oldugunuz faturalara gére global bitgceden
aliyorsunuz.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, Bagkanim, tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Sayin Can.

MURAT CAN (Samsun) - Tesekkiir ediyorum. Geg kaldigim igin de 6zir diliyorum. Cok hizl ve net sorular soracagim.

Degerli Hocamiz Uglincli basamak yogun bakim Unitelerinin 53-101-302/2024'te oturdugunu sdyledi, anormalligini de
sdyledi. "2011'deki bu durumun ne olacagdini da sorarsaniz size anlatirnm." dedi Esin Hoca kendi sunumunda.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Ha, 2011, evet. 2011 tebligi yapilirken biz dedik ki seviye 3'te
yenidogan yogun bakim...

BASKAN iSHAK SAN - Hocam, bir dakika...

Buyurun.
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TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - 2011'de yodun bakimlar tebligi yani sirf yenidogan degil ama
yogun bakim tebligi hazirlanirken biz dedik ki dernek olarak, seviye 3'e yenidogan uzmani konulsun, onlar da dediler ki: "O kadar
uzman yok. Simdilik iki yil koymayalim. Bu arada, iste, yenidogan yogun bakim uzmani sayisini da artiririz, simdilik gocuk
hekimleri baksin." Ve o, iste...

MURAT CAN (Samsun) - Lastik orada patladi.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Hala oradan beri... Clinkii biz o arada seviye 4'U cikardik,
buraya yogun bakim koyalim da bari dedik, hani, uzmani...

ALI KARAOBA (Usak) - Ozel hastane lobisi etkili oldu mu?

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Bir gocuk
doktoru yenidogana bakamaz mi Hocam?

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Bakamaz.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Egitim
olarak hangi seviyeye kadar bakabilir? Belki onu netlestirelim.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Bakamaz, tam benim bam telime bastiniz.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Bunu bir
acar misiniz gergekten.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Evet, cocuk egitimi dort yil siirer ihtisasi yani orada iste tig-dért
ayda yenidogana gidilir. Eger lg¢-dort ay yenidogana gitmek yetseydi, biz ¢ yil boyunca yenidogan ihtisasi yapmazdik. Ne igin
yetmez? Tabii ki cocuk hekimi yenidogan bakar, sarilik bakar, pndmoni bakar, 2 bin grama bakar ama bin gramlk bebege
bakamaz, onun cihazlarini bile kullanamaz. Onlar kadar hizli degisiyor ki cihazi anlayamaz bile.

MURAT CAN (Samsun) - Bu olay tamamen gete organizasyonu.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Orada hig yenidoganci yok, biliyorsunuz.

MURAT CAN (Samsun) - Yok iste, bir mevzuat defektinin sistemi getirdigi nokta bu.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Mevzuata aykiri bir durum yok dediginiz gibi ama biz diyoruz ki
pratikte 1.500 gramin altindaki bebeklere yenidogan uzmani baksin eger yenidodan dlumlerini dusurmek istiyorsak, hani bdyle
kalsin, ne yapalim, oldugu kadar olsun. Genel cerrah beyin ameliyati yapiyor mu, herkesin bir alani var.

EROL KELES (Elaz1§) - Sayin Hocam, pratikte de dyle degil mi zaten? Yani bir cocuk hekimi, séylediginiz kriterler, 2 bin
gramin Uzerindeyse, iste, pnédmoni; bunlara bakiyor ama bin gramlik bebegde ¢ocuk hekimimiz diyor ki: "Zaten ben buna bakamam.
Bunun yenidogdan uzmaninin oldugu bir yere sevk edilmesi gerekiyor."

MURAT CAN (Samsun) - Ugiincii basamagin oldugu yere génderiyor, yenidogan falan aramiyor.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESiI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Hatta
doérde génderiyor.

MURAT CAN (Samsun) - Ya da dérde gonderiyor. Zaten onu hoca anlatti gok net bir sekilde.

TURK NEONATOLOJiI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Cok dogru, ayni dediginiz gibi, zaten 112 de diyor ki: "Ha, bu
bin gram m1? Yenidogan olan yere goétiririm." hatta ilk Gniversiteye gonderiyor; yer yok, devlete gdnderiyor; orada da yer yok, o
zaman da yenidoganci olan 0zel hastaneye génderiyor ama bu gete nasil yaptiysa butiin hastalari yenidoganci olmadigi halde
kendi hastanelerine almis.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI GENEL SEKRETERI UGUR BARAN - Burada kritik konu
"tedavi ret" diye bir uygulama var. Bunun yasalligini belki tartismamiz gerekecek yani bu mekanizma calismasa bu hastalarin
higbirisi o bahsettiginiz hastanelere gidemeyecek. Su anda buna yasal bir engel yok yani hastami gotirmek istiyorum dediginiz
zaman gidip o hastanenin ambulansi gelip hastalari alip gétiriyor. 112 orada devreden ¢ikiyor.

MURAT CAN (Samsun) - Simdi, ben izninizle devam edeyim. Bir cimle var, kayitlara da gegmistir: Bir hemsire lguincl
basamak yenidogan yogun bakimda en fazla 3 yenidogana bakar, pazarlikla bu 4'e ¢ikmis, pazarlik yani bu kayitlara bir daha
gegsin. Ozelde sertifikali hemgire sayisi -sayfa 18'e baktigimizda- yiizde 15,6. Bunun sebebi sahada saglik galisani, saglik
hizmeti sunucusu -eskiden adi yardimci saglik personeliydi- olmadigindan degil, bu maliyet. Bu olayda bunun maliyet odakli
oldugunu bir daha anliyoruz. Yani devlet almiyor.

(Gurdaltuler)

MURAT CAN (Samsun) - Bir dakika, size de sorularim var, oradan belki onun igine yerlestirirsiniz.

Simdi, devlet almiyor dyle yani "100 bin saglik ¢alisani" denildi, dyle bir sey yok; 20 binle kapattik. Yani aliyorsa bana
sOyleyin, ben hemen 10 bin kisi falan yazabilirim.

Simdi, OHSAD Baskanimiz ve Platform Baskanimiza gelince, hani, Oflu Ali'nin bir fikrasi var. "Zarar ediyorsa kapatin."
diyor ya camiden bahsederek. Ya, hakikaten on yil da iginde kalmis biri olarak biliyorum, zarar etmiyor, yatirnmlari da biliyorum.
Daha ¢ok kazanin, benim de hocamiz gibi dyle fobik bir karsithgim yok ama her sey seffaf, dlgulebilir olmali.

Nedir mesela? Benim hesaplarima gore yaklasik 20 milyar dolarlik bir piyasa, deg@il mi Bagskanim? 4 milyar dolar saghk
turizminden geliyor. Yani butin Turkiye'deki saglk hizmeti, 6zeldeki saglik hizmeti sunumunun yaklasik pazar payr 20 milyar
dolar. Olsun, 15 milyar da olur. 2 tane kurum -siz birinde on kisur yildir bagkan oldugunuzu sdylediniz- bir tane denetleme
yapmamis kendine baglh kurumlarda. En son Sayin Omer Bey dedi ki: "Ya, herhalde biz de bundan sonra bunun denetlemesini
yapacagiz. Gegti o yani.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Tam olarak &yle degil Vekilim.

MURAT CAN (Samsun) - Ben bitireyim. Bir tane yapmamissiniz, ben sadece onu bekliyorum. Yani Yenidogan Dernegi,
Turk Yenidogan Dernegi, bu sunumdan sonra adinin Turk'Gini falan kaldirirlar, sOyleyeyim size yani. Gazi'desiniz ama...

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Niye?

MURAT CAN (Samsun) - Nasil? Espri yaptim oyle...
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TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Ama ben kétii bir sey sdylemedim, denetlemeyi yapan Saglik
Bakanhgi zaten.

MURAT CAN (Samsun) - Espri yaptim, siz bir rapor hazirlamissiniz, hocamiz sizden istemis.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Ve o raporun geregini yerine getirdiler. O zaman bir siiri sey
yapildi.

MURAT CAN (Samsun) - Anladim. O raporun geregi yerine getirilseydi Degerli Hocam -biz burada daha Onceden
tartistik- bu baslatilan incelemeler sorusturmaya cevrilirdi, bu konular adliyeden tekrar saghk mudurligine ve Calisma
Bakanhgina geri dénmezdi. Ben gecen sefer bunu devlet piramidini ters gevirmigsiniz dedim, bugiin de bunu Omer Vekilimiz
sOyledi. Orasi devam ederdi. "Simdiki Saglik Bakanimiz bu konuda hassas." diyorsunuz, onun sekiz yillik saglik madurliagu
déneminde olmus bunlarin hepsi. Yani bir digmeye basilacak, ben orada israrclyim. Ka¢ denetim yapildidini hakikaten merak
ediyorum.

Omer Bey "Rant neredeyse 6zel sektor oraya kosar.” dedi, hikayeyi de sdyledi yani.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Oyle demedim.

MURAT CAN (Samsun) - Oyle dediniz, tutanaklardan c¢ikaririz. Rant neredeyse 6zel sektér oraya dogru hareket eder.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Rantabl dedim Vekilim.

MURAT CAN (Samsun) - Hadi, ben de iste, rantabl neredeyse 6zel sektdr oraya gider diyeyim. Katiliyorum buna, dyle
olmus zaten. Yani arada séyledim, bir Calisma Bakani, daha énce Saglik Bakanhgdi yapmis birisi "Ya, ben o tarafi, o servisi birine
kiraya verdim." demis. Siz bir denetim yapsaydiniz, onun orayi kiraya verdigini, bunun kanunsuz oldugunu, bir cezai mieyyide
gerektirdigini kendisine sdylerdiniz ve sorunun biyik bir kismi artarak devam etmezdi.

Simdi...

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Pardon, séziiniizii kesecegim ama bir sey sdéylemek istiyorum.

MURAT CAN (Samsun) - Buyurun tabii.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Biz bilimsel bir dernegiz, bunun raporunu verdik, ondan sonra
ne yapildi, hangi hastaneye ne kesildi yani hangi hastane kapatildi; onlari bilemeyiz biz.

MURAT CAN (Samsun) - Konusmamda sizinle ilgili higbir atif yok.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yani "Higbir sey yapiimadi."yi ben kabul etmiyorum.

MURAT CAN (Samsun) - Olur mu 6yle sey! Hayir, hayir yani saglik mudird dedim cliimlemin basinda. Sekiz yil saghk
mudurligu yapan birisi bunu inceler, devam ettirir. O raporu biz de merak ediyoruz. Biz keske sizi bu Komisyonun ilk toplantisinda
dinlemis olsaydik.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yalniz bu rapor istanbul degil, onu sdyleyeyim.

MURAT CAN (Samsun) - Turkiye geneli.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Tirkiye, evet.

MURAT CAN (Samsun) - Yani oradaki bosluklari gériip bunun, bu hizmetin en ¢ok sunuldugu yer de istanbul, bu olayin
da patladigi yer Istanbul, tabii ki oraya bunu gekeceklerdi. Ben dyle gériiyorum.

Degerli meslektasima da sunu sdyleyeyim: Ben de 2002-2003'lerde idareci olarak meslede basladim yani Saglikta
Dénlisim Programi dyle hemen 6zel sektére falan degil 6nce uzman hekimler, muayenehaneciler bdyle bir sikbodaz edildi;
katsay! 0,7'ye dusuruldu, 0,5'e dusurdldd, 0,2've kadar dusurildld; muayenehaneler metazori olarak kapatildi, ondan sonra tarla
bosaldi, daha sonra 2007'de aile hekimligi sistemi getirildi, ondan sonra da 6zel sektdére kocaman bir patika acildi, otoban acildi
bence. Hani, o glnleri biz de yasadik, ben de devletin bir idarecisiydim o zaman.

Tesekkir ederim.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

Evet, Sayin Baskanim, dnce size s6z hakki veriyorum.

Buyurun.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Yani ben Vekilime éncelikle su
cevabi vermek istiyorum: Rantla bizim isimiz yok ama biz rantabl olandan bahsediyoruz.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Verimlilik diyelim.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Evet, verimlilik kelimesi daha dogru.

Biz, 6zel hastaneler, bahsettigim gibi, dérdiincii basamak yodun bakim agma hakkimiz yok ama uygun sartlar oldugu
zaman biz ¢ok hizli aksiyon aliriz, bunu séylemek istedim. Yoksa bizim rantla iligkili bir durumumuz yok.

Niye kapatmiyoruz? Yani biz bagka is yapmiyoruz, ben yirmi yedi yildir hastaneciyim, bu saatten sonra kalkip tekstile ya
da baska bir sektére girmeyi de dustinmuyoruz o anlamda, bunu 6zellikle belirtmek isterim.

Bu demin de bahsettigim, niye denetlemedik? Simdi, Sayin Alpay Hocam, Tabip Odasi Baskanimiz dedi ki: "Biz
hekimlerin muayenehanelerini kapatiyoruz, daha dogrusu men ediyoruz hekimlikten ama muayenehanesini isletiyor, devam
ediyor; kolluk kuvvetimiz yok, bunu yapma yetkimiz yok."

Simdi, biz sivil toplum kuruluguyuz, Uyelerimizle toplantilar yapiyoruz, egitim yapiyoruz ama bizim bir denetleme
fonksiyonumuz yok. Ancak her birimiz sahibi ya da yéneticisi oldugumuz hastanelerden elbette sorumluyuz. Bunlarla iligkili bir sey
sOyleniyorsa basimizin Ustlinde yeri var ancak su unutulmamali ki bizler kendi hastanelerimizde aslinda buna benzer ig
denetimlerimizi de yapiyoruz. Uygun olmayan hekimler, uygun olmayan davraniglar oldugu zaman da yani bunu afise etmiyoruz
belki ama biz o hekimle is akdimizi feshediyoruz ¢tinkl bu bizim igin uygun bir is degil, onu feshediyoruz ama bunu bir sivil toplum
kurulusu olarak bizlerin yapmak gibi bir durumu s6z konusu degil.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, tesekkiir ederim.

Buyurun Resat Bagkanim.
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OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Sayin Vekilim, biliyorsunuz ki
biz dernegiz. Siz de ¢ok iyi biliyorsunuz ki bir dernegin Saglik Bakanlhginin ruhsatlandirdidi bir hastaneyi denetleme yetkisi olmaz,
kapisindan dahi giremezsiniz, giremeyiz yani bunu sadece Saglik Bakanhgi, Sosyal Glvenlik Kurumu ya da Maliye Bakanligdi
yapar ama biz de gergekten bir oda olabilirsek 0 zaman odadan atma gibi ya da baska birlik olabilirsek "Tirkiye" adi bizde de
olursa o zaman sorumlulugumuz olur, o zaman yerine getirmemis olmamizin utancini yasariz. Biz bu isten rahatsiziz, ¢ok
rahatsiziz, magduruyuz ama bizim dernek olarak bir bagka hastanenin bashekimi misaade etmedigi silirece kapisinin iginden bile
girme hakkimiz yok ¢lnki devlet bdyle bir organizasyon yapmig, burada Saghk Bakanhdinin otoritesini hepimiz kabul etmek
zorundayiz, bu kamusal bir is. Ha, bire bir de bu sikayeti yaptiniz mi? Biz asimetrik rekabetten dolayi bu sikayeti yaptik. Benim bir
hastanem Turkiye'nin en blyik dogumevlerinden bir tanesine 860 metre mesafede ve bes yilda bir tek hasta gelmemis yani
yenidogan gelmemis ve dogent yenidogancim var. Ben bunu "Ne oluyor?" diye de 112'ye sormusum "Abi, bizim ¢ok gizel bir
sistemimiz var yani bu sistemin icinde ya sizinkiler telefonu agmadi ya bir sey yapti ya da bizim doktorlarimizla yeterince iletisim
halinde olmadi." dediginde ben de gidip firca attim yani arkadaslara "Bak, insanlara diizgiin sey yapmazsaniz size sevk olmaz."
diye. Sonrasinda da zaten geldigimiz noktada gelse ne olur, gelmese ne olur yani bizim icin de gergekten -buna inanin ya da
inanmayin ama- ne yogun bakimlar ne de yenidogan ya da diger yogun bakim diizgun is yaptiginiz zaman fevkalade zararli bir is
yani karsiz demiyorum, zararl bir ig; bunu zaten hesap yapan ¢ok rahat bulabilir.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Kayihan Hocam.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Tesekkiirler Sayin Bagkan.

Oncelikle, biitiin sunum yapan konusmacilara tesekkiir ediyoruz, gok yararlandik sunumlardan.

Ben birka¢ noktaya degdinip sonra sorular soracagim. Birincisi -bazi konusmacilar degindigi icin sdyleme ihtiyaci
duyuyorum- bakin, saglik hizmeti nerede sunulursa sunulsun, ister kamuda ister 6zel sektorde ister birinci basamakta ister
dérdinct basamakta ¢ok énemli ve kutsal bir hizmettir ve bu Komisyon ilk giinden beri aslinda kamuoyuna "yenidogan cetesi"
diye yansiyan olayla ilgili bir yargilama surecini degil, olayin arka planini desifre etmeyi amaglayan bir komisyondur. 2 tane
noktaya odaklaniyoruz; bir tanesi, tekil bir 6rnekle mi karsi karsiyayiz, yoksa, bu ¢etelesme faaliyeti baska yerlerde -kamu-6zel
ayrimi olmaksizin soyliyorum- karsimiza ¢ikti mi, gikiyor mu, ¢ikabilme ihtimali var mi? Birincisi bu, tekil bir faaliyet mi, degil mi?
ikincisi, burada bir kék neden analizi yapmaya galisiyoruz. Eger biz bu kdk nedenler var ise, onlari ortaya koyabilirsek Komisyon
olarak Meclisin islevine uygun bir yasal diizenlemeyle bunlari ¢ézmeye caligiyoruz -bunu, ézellikle bugiin Komisyona yeni gelen
konuklarimiza sGyleme ihtiyaci duyuyorum- perspektifimiz bu.

Simdi, yine deginildigi icin -ben fazla girmeyecegim ama bunlari séyleme ihtiyaci duyuyorum tutanaklara gegsin diye-
bakin, Turkiye'deki saglik reformlarini 2002'nin Haziranindan baslatmak lazim. Bilenler bilir, bilmeyen ve isteyenler olursa ben
gerekli dokimanlari, kitaplari ve makaleleri kendilerine génderebilirim. 2002 yilinda Diunya Bankasi tarihinde ilk kez Turkge bir
kitap yayinladi; kitabin adi, Turkiye'de saglik reformlarinin nasil olmasi gerektigine iligkin bir sey. Daha heniiz Adalet ve Kalkinma
Partisi iktidara gelmemisti, biliyorsunuz, segim 2002'nin Kasiminda yapildi. ilgingtir, Diinya Bankasi bu kitabin ingilizcesini bir yil
sonra yayinladi. ilk niye Tirkge yayinladi? Muhtemelen Ingilizce bilmeyenler de Tiirkiye'de iktidara gelirlerse bir reform yapilmasi
gerektiginde bizim sdyledigimizi yapsinlar diye.

SEDA GOREN BOLUK (istanbul) - Ya, bu hos mu ya? Bu hos degil ama yani.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Bir ggnderme yapmiyorum, sakin yanlis anlamayin.

SEDA GOREN BOLUK (istanbul) - Ya, evet, yapiyorsunuz.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Hayir, bu makalelerde yer alan bir sey, asla bir génderme degil. Gonderme yapmaya
ihtiyacim da yok, acgik agik da séylerim. Higbir génderme yok.

liging olan, gergekten hangi partinin iktidara gelecegini -mesela siz de 2002'de muhtemelen yasiyordunuz- biliyor
muydunuz? Kimse bilmiyordu.

ISMAIL GUNES (Usak) - Biz biliyorduk.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Ha, siz biliyormussunuz ama mesela benim igin sasirtici oldu. Yani soyle, tek basina bir
iktidar surecinden so6z ediyorum. Asla bir génderme yok, bir gercgekligin altini giziyorum. Yani Dinya Bankasi ilk kez -ilgilenenler
bilir- Tiirkge bir kitap yayinladi; ilgingtir, ingilizcesinden dnce, belki de daha tartisma yapmak igin. Bu arada, iktidara aday olan
partilerin saghk programlarina baktigimizda, bu programla ¢cok benzerlik oldugunu da géreceksiniz. Bunlari yazmis, dile getirmig
birisi olarak sOyliyorum. Sonra, Adalet ve Kalkinma Partisi iktidara geldikten sonra, 2003 yilinda Saglikta Déntugim Programi'ni
ilan etti biliyorsunuz. Saglikta Dontisim Programi'nda ilan edilenler bizim "neoliberal saglik reformu” diye duyurdugumuz, Diinya
Bankasinin da Turkiye'de yapilmasini istedigi seylerdir. Dedigim gibi, bunlarin hepsi kanitli, belgeli bilgiler, ilgilenenlere
aktarabilirim. Hatta o dénemin Bakani Sayin Recep Akdag, Turkiye'de yapilan reformun bize 6zgl oldugunu iddia ediyordu ama
biliyorsunuz, Diinya Saglk Orgiitii bir kitap yayinladi, o kitap da bu reformun Diinya Bankas! tarafindan fonlanan bir reform
oldugunu ortaya koydu. Dolayisiyla sireci eger saglik politikalari agisindan tartisacaksak buradan tartismakta yarar var. Saghgin
piyasalagmasindan soz etti Resat Bey, hani, buradan bu tartismay ylrtitmek lazim ama simdi oraya girmeyecegim.

Simdi, bakin, bugiin ¢ok 6nemli sunumlar dinledik. Esin Hocamin sunumu bence aslinda bizim nereye odaklanmamiz
gerektigini gésteren cok énemli bir sunumdu. Neden? Ayrintilara yine girmeyeyim, herkes dinledi ama 2 tane noktanin altini
cizelim. Bir tanesi, Tlrkiye'de saglik alaninda -birgok alanda oldugu gibi- ciddi, bélgesel esitsizlikler var. Bir kere, biz bu Ulkede
yasayan her yurttasin, diinyaya gézinu agan her bebegin -Sayin Baskan, sizin se¢im boélgeniz de igcinde olmak Uzere- digerleriyle
esit olabilecegi bir sistemi hayata gecirmenin kararliliginda olmaliyiz. Esin Hocamin verdigi bulgular, bazi parametrelerde dogu ile
bati arasinda 2 kata varan bir esitsizlik oldugunu ¢ok net ortaya koyuyor. Bir kere, bu saptamayi yapip bundan sonraki
dnerilerimizde bu esitsizligin gideriimesi igin de caba gdstermeliyiz. ikincisi, 2017 yilindaki rapor. Bakin, burada Recep Akdag'i gok
iyi niyetle anmamiz lazim. Kendisi Saglik Bakani olarak bu denetime onciilik ediyor ve bu denetim Tirkiye'nin degisik yerlerinde
SGK'den en fazla fatura kesilen hastaneler bilgisi alinarak kamu, Saglik Bakanligi ve Universite hastaneleri ve 6zel sektér
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baglaminda bir denetim yapiliyor. Simdi, o denetim raporunu -Sayin Baskan, bir kez daha sdylliyorum, tutanaklara gegsin-
tamamen o raporu bizim bir ele alip okumamiz lazim; bunu litfen saglayin. O raporda karsilastigimiz yine makro 2 problem var.
Bir, aslinda sizin denetim bulgulariniza gére kamuda da istendik durumda degiliz ama 6zel sektdér ve kamu arasinda bazi
parametrelerde ¢ok buylk bir acik var. Yani bazi yerlerde denetime gittiginizde ne uzerine, hangi protokol tzerine, hangi isleyis
Uzerine denetleyebilecegdinizin belgesinin olmadigina iliskin veri gdsterdiginiz icin sdylliyorum. Dolayisiyla aslinda buradan sunu
sdylememiz miimkiin ki 2017 yilinda bdyle bir problemin yasandigini Saglik Bakanhg biliyor. O yiizden, biz bu sorunun CIMER'e
yalnizca bir su¢ duyurusu yapildiktan sonra giindeme gelen bir sorun oldugunu diistinmedigimizi uzun zamandir séyliyoruz.

Simdi, bu baglamda ben &zellikle Resat Bey'e birkagc soru sormak isterim. Birincisi, az énce Omer Yavuz Namli
Beyefendi bir kurumu da temsilen dedi ki: "SGK anlasmasi bundan sonra 6zel hastanelerle olmasin, biz buna raziyiz." Dogru
anladim degil mi?

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Evet.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Simdi, siz acaba bir baska kurumun temsilcisi olarak nasil bakiyorsunuz bu ise? Cinku yillar
icerisinde gosterdiginiz SGK'nin 6zel sektdre dogrudan yaptigi 6édemelerdeki azalmayla birlikte acaba siz de bu noktada misiniz?
Bunu agikgasi sizden duymak isterim.

ikincisi, elbette dernek statiisiindesiniz, her ikiniz igin de Tiirk Tabipleri Birligi icin de belli oranda séyliiyorum. Yani
hastaneleri denetlemek filan, bunlar ¢cok da mimkun degil, katiliyorum size. Benim 6grenmek istedigim -basina da yansidigi igin
sizden duymak isterim- bu 19 tane hastane iginde iddianamede yer alan hastanelerin bazilarinin dernek ydnetim kurulu ya da
dernek Uyeligi s6z konusu mu? Burayla ilgili bir bilginiz var mi? Varsa eger bu olayla ilgili dernek olarak ne yaptiniz? Clnki artik
iddianameye yansimis bir stiregten s6z ediyoruz. Ben de hangi hastaneler ve kimler oldugu var ama bunu sizden duymak isterim.

Bir bagka énemli sorun, simdi, 2017'de ¢ok net rakamlarla ortaya konan, bizdeki bazi verilere gére -daha énce bu
Komisyon toplantisina katilanlar hatirlayacaklardir- 2012'den beri bdyle seylerin konusuldugu bir ortam var. Siz acaba dernek
olarak bu silrecin farkinda miydiniz yani bazi 6zel hastanelerde bodyle sikintilar oldugunun farkinda miydiniz, bu konuda bu
sikintilari asmak icin ne yaptiniz? Ornegin, ok ciddi bir iddia var, her toplantida neredeyse karsimiza geliyor "Ozel hastaneler
denetim olacagdini 6nceden biliyordu." diye. Bugiin de farkindaysaniz bazi konugmacilar buna vurgu yaptilar. Gergekten biliyor
musunuz? Biliyorsaniz nasil biliyorsunuz, bunun mekanizmasi nedir? Bunu 6grenmek isteriz.

Son 2 sorum da sunlar: Sizin derneginize Uye kisilerin hastanelerinde bir 6z denetim mekanizmasi var mi? Yani elbette
yetkiniz yok, denetleyemezsiniz ama 6rnegin, siz 3 hastaneniz oldugundan séz ettiniz yanlis anlamadiysam, sahibisiniz ya da
ortagisiniz, siz ve diger derneginiz Uyeleri "Ya, biz hastanelerimizi su parametreler tzerinden bir i¢c dederlendirmeye tabi tutalim,
bunu periyodik olarak yapalim, hastane adlari s6z konusu degil ama kendi aramizda bir paylasalim, ne oluyor, ne bitiyor gérelim,
bir sikinti var mi?" diye bir gerceveniz var mi? Cunkl benim gorebildigim kadariyla bdyle bir rapor yayinlanmis degil. EGer varsa
bu raporu da bizimle paylagirsaniz sevinirim.

Bir bagka o6nemli soru su: Ben bunu makalelerde de yazdim, Saghk Bakanligina soru Onergesi verdim, butce
gorismesinde Sayin Bakana sordum, yanit vermedi. $imdi, Bakanligin yayinladidi bir istatistik var -siz de biliyorsunuzdur bunu-
hastanelerdeki kaba 6lim hizi. Bakin, bu istatistie baktigimizda bir sey dikkatimizi ¢ekiyor. 2007 yilina gidiyorum, hastanelerdeki
en dislk kaba 6lim hizi binde 5'le 6zel hastanelerde. O sirada Saglik Bakanliginda bu binde 12, Giniversitelerde binde 28. Fakat
zaman igerisinde enteresan bir sey oluyor, 2007'den itibaren 6zel hastanelerde ciddi bir kaba 6lim hizinda artis var; eskiden bin
kisi de 5 kisi olan bu kaba 6lim hizi 2014'e kadar yiikseliyor ve 2014'te Saglhk Bakanligini gegiyor. Acikcasi beni gok sasirtan bir
veridir bu ¢linki Saglik Bakanligi kadar bir islem yapilmadigi halde kaba 6lim hizinda Saghk Bakanhgini geciyor olmak ¢ok
tartisilmasi gereken bir sey. Daha sonraki yillara gegiyorum, artik 2015-2016'dan itibaren buraya gore hep Saglk Bakanligindan
daha fazla binde kaba 6lim hizi var. Bu, aslinda 6zel hastanelerle ilgili bir degisimin habercisi olmadi mi sizce? Siz bunu nasil
degerlendirdiniz, nasil yorumladiniz?

Tesekkdr ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, tesekkiir ediyorum Sayin Pala.

Sayin Baskanim, buyurun.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Oncelikle gok tesekkiir
ederim sorulariniz igin.

"SGK anlasmasi iptal edilsin mi?" Yani Tirkiye Cumhuriyeti vatandasi 2 milyon ameliyat olan, yatis olan hasta bunu
isterse, 62 milyon muayene olan insan bunu isterse yani bunun eger siyasi bir karsiligi olmayacaksa, ihtiya¢g da kalmadiysa bu
tartisilabilir yani ama...

KAYIHAN PALA (Bursa) - Belki baska dernek buna "raziyiz" dedigi igin size sorma ihtiyaci duydum.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Hayir, bu tartigilabilir yani "illa
burada bize bir sey verin." anlaminda degdil ama bu bizimle anlastiysaniz hakkimizi versinler, bizimle anlagsmayacaksa bu siyasetin
kararidir, biz size "Aman efendim, SGK bizimle anlagsin." diye sey yapmayiz. 400 bin saglik ¢alisani yerine 100 bin 6zel saglik
calisani olur. Yani 4 milyar dolar ya da 10 milyar dolar saglik turizmi yerine 1 milyar dolar saglik turizmi olur. Yani kamuoyu buna
hazir olduktan sonra biz her zaman hazir oluruz, biz kamusal bir is yaptigimizin farkindayiz ama bu SGK'nin harcadigi saglik
harcamalarinin, tedavi harcamalarinin ytzde 24'Unden yuzde 6,7'sine indiyse zaten bir sey dememize gerek yok, yavas yavas
yani slrekli birisi, bir mahkiim ameliyat olup kolunu bacagini kestirirken savciya demis ki: "Ya, gérmiyor musunuz, kér misiniz?
Adam yavas yavas kagiyor hapisten." Yani bizim zaten oramizi buramizi kestikten sonra zaten anlasmanin da bir anlami
olmayacak gibi gézukuyor ama 62 milyon muayeneyi 2 milyon yatis ve ameliyati ne yapacagiz, o da ¢ok buyuk bir yik ¢unki bu
sayilar Avrupa'daki 10 tane llkenin yaptig@1 bitin islemlerden daha fazla sayilar. Avrupa'daki 10 tane Ulkenin tek tek yaptigi bitin
islemlerden daha buyuk rakamlar.
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Obiir soruya gelince, yani 19 tane hastane var cezalandirilan, sadece Mehmet Miiezzinoglu Bey'in hastanesi bizim
dyemizdi, hastanesi olmadigi i¢in de Uyemiz degil dogal olarak. Yani hastane olmadiginda biz Uyelikten otomatikman dusuriyoruz
ama diger hastaneler bizim dernegimizin tyesi degildi, platformun da Uyesi degildi.

"Bazi hastaneler bunu yaptilar, siz duydunuz mu?" Ya, sadece biz duymadik, bazi hastaneler icin 100'Un Uzerinde
mahkeme var, biz de dehset icindeyiz yani 100'Un Ustindeki mahkemeye ragmen hala bir isletme hastane olarak hukuken
calismaya devam ediyorsa bu kurallara uyan Uyeler zaten dirlstliklerini sorgular hale gelirler. Yani, biz de anlamakta
zorlaniyoruz. Yani, bu kadar sug fiili ya bu cezayi yazanlar yanlis yapiyor ya bu hukuku isletmeyenler yanlis yapiyor; bunun
sebebini biz de anlamis degiliz. Ayrica, ben bir seyi daha anlamadim, Savci Bey'i de anlamadim, tebrik ediyorum cesaretini
ozellikle tehdit edildikten sonra ama 12 gocugun 6lmesini on ay beklemesini de anlamadim. Bunu da sormanizi istirham ediyorum.
Bana da ¢ok garip geldi yani bunu da bir dinlerseniz ¢ok sevinirim, ben vatandas olarak anlamadim.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Bunu surekli soruyoruz, merak etmeyin.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - isin sonunda hayra vesile
oldu ama bdyle hayra vesile olmak olur mu, onu bilmiyorum.

Oz denetim... Yani Amerika Birlesik Devletleri'nden sonra en fazla uluslararasi kalite belgesi Tiirkiye Cumhuriyeti
devletinin ézel hastanelerindedir. 100'den fazla hastanenin Alman TEMOS Belgesi, ingiliz Milkemmellik Belgesi ya da JCI belgesi
ya da Tirkiye'nin oldugu uluslararasi TSCA belgesine sahiptir. Ya, bu hastanelerin higbirisinde bu belge yok. Ya, bunlar ¢ok
degderli belgelerdir. Zaten siz dyle denetimler yaparsiniz ki her biriminizi didik didik edersiniz, her hafta yénetim kurulu toplantisi
yapip her alandan insanlari dinlemek zorundasiniz. Yani bu hastanelerde bilgisayar basinda bunlari yapamazsiniz zaten. Dernek
olarak da her hafta biz pazartesi saat dort buguk ile yedi buguk arasinda ama her hafta diizenli toplantilar yapariz. Kendi igimizde
bir etik manifestomuz var ¢linkii bdyle bir belanin sektére, bitlin sektére, Tlrkiye Cumhuriyeti'ne neler kaybettirecegini biz zaten
tahmin ediyorduk. Yani bunun olmamasi icin hakikaten ¢ok ugrastik ama bizim de gézimuzden kagti, biz de anlayamadik,
gercekten anlayamadik.

Kaba 6lim hizi... Kaba 6lim hizina gelince, dogru, 2007 yilinda, 2005 yilinda yodun bakim yataklarinin yliizde 10'una
sahiptik. 2020 yilinda yogun bakim yataklarinin yiizde 52'sine sahiptik istanbul'da. Siz tabii ki yogun bakim yataklarinin yiizde
52'sine sahipseniz kaba 6lim hiziniz artacak, insanlar evde dlmuyorlar. Kéti mu oldu? Vallahi coronada hig koti olmadi. Yani
benim Fransa'daki arkadagim ameliyathanedeki anestezi cihazlarina hastalar bagladi, bizde tek bir hasta cihazsiz kalmadi, hatta
"half-full"u cihazsiz kalmadi, ¢ok da glzel oldu, ¢ok da yakisti, Glkemizin itibarina da ¢ok yakisti ama su andaki durumu gercekten
cok Uzilerek, hayretle, dehsetle izliyorum ve bu bize yakismiyor. Bu gergekten bize yakismiyor. Bizim hak etmedigimiz bir sey,
istirham ederim.

BASKAN iSHAK SAN - Tesekkiir ederiz Sayin Bagkanim.

Buyurun Sayin Karaoba.

ALI KARAOBA (Usak) - Ben de tesekkiir ediyorum sunumlar igin.

Esin Hocamin sunumundan c¢ok feyzaldigimi belirtmek istiyorum. Soéyle: Aslinda burada amacimiz birazcik
yargilamaktan gok bu sorunlar bir daha yasanmasin diye. ilk konusmamda da sdyledim, yani ézel hastane gergegini bu (lkede su
an yadsimak akil tutulmasi olur. Bu kadar ¢ok yatirimin yapildidi, bu kadar ¢gok gergekten 6dil alan hastanelerin olmasi... Ama bu
sunu da gerektirmez: Hani denetleme diyoruz, bizim de bir tip merkezimiz var, anlayasiniz diye sdyliyorum, ben kadin
dogumcuyum, denetleme igin bir kagitla geliyorlar, gcekoskop soruyorlar bana. Siz bilirsiniz, belki siz bilirsiniz, ben bilirim, yeni
neslin biri bilmez arkadaslar. Kenarda 4 boyutlu ultrason var, bana "Cekoskop var mi?" diye soruyor. Cekoskop dedigimiz sey
tahtayla kalp dinlemek, bebegin kalbini.

SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Amerika'da bazi eyaletlerde kullanilyor, biliyor musunuz?

ALl KARAOBA (Usak) - Oraya gonderelim denetime Vekilim o zaman onlari, bize gelmesinler vallahi. Ciinkii sunu
anlatmaya...

SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Hayir, ne kadar ileride oldugumuzu sdylemek istiyorum.

ALI KARAOBA (Usak) - Cok giizel.

Yani soyle arkadaslar: Biraz reel olalim, ayni yizde 200 gibi. Yani bugiin sektoriin temsilcileri burada. Ben sizi
kutluyorum, ¢ok agik s6zli konustunuz, gergekten dyle. Yani sdylediginiz her seyin altina imza atiyorum, gercekgi olalim. Yani "Bu
SUT fiyatlarini ya artirin ya da vatandastan biz alirken de bizi elestirip durmayin." diyorsunuz, dogru soyliyorsunuz. "Bize
yenidogan kadrosu verin." diyoruz, vermiyorsunuz, sonra da "Niye uzman g¢alistiriliyor?" diyorsunuz. Tabii, biz de dogal olarak
soruyoruz: Uglincli basamakta yenidogan neonatoloji uzmanlarinin ¢ikariimasini yiizde 90 6zel hastaneler saglamistir. Sizin
lobiniz buna sebep olmustur. Bu bir gergek. Yargilamak adina sdylemiyorum, tespit adina sdyliyorum. 180 tane davasi olan
hastanenin sahibi bugiin Cumhurbagkaniyla birlikte ayni ugakta Amerika'ya gidiyorsa oturup bazi seyleri de sorgulamak gerekir.

Arkadaslar, saghgimiz glizel, hekimlerimiz diirUst, iyi, onu da anlatiriz isterseniz, yasal seyi var, onu da sorarsaniz eger.
Burada alacaginiz seyler, simdi, kimler dltyor diye bakiyoruz, "Prematureler dltyor." diyoruz. Peki, bunu nasil 6énleyecegiz diye hig
soruyor muyuz? Bakin, ulkede ikili G¢li testleri artik devlet kargilamiyor dortliyd. "NIPT" testi diye bir test ¢ikti, anomali taramasi
icin buglin devlet karsilamiyor, 6zelde yaptirmak isterseniz 15 bin liradan asagi degil. Niye bu 6rnegi séyliyorum? Siz akraba
evliligini azaltamiyorsaniz olusabilecek konjenital anomalileri 6nceden yakalaylp en azindan bu siniflamayl bastan
belirleyebilirsiniz. Bugiin Hocam kardiyoloji uzmani, yirmi ile yirmi dérdiinci haftasi arasinda bu llkede kag tane tasrada gebeye
EKO yaptirabiliyorsunuz? Bakin, yok yaptirabilen. Bugln, tasrada birini EKO'ya gdénderdidinizde 6-7 bin liradan asagi
yaptiramazsiniz. Belki daha dusuk yapan yerler de var ve ulagamazsiniz da, ¢ok kolay degil. Bunlari g6z ardi etmeyelim.

"Sezaryen oranlan" deniyor. Simdi, rakamlari artirmiglar. Sezaryene 4.100 lira 6diyor, normal dogumu 14 bin lira
yapmislar sizin verdiginiz SUT fiyatlarinda.

Arkadaslar, bakin, sezaryene 1 kadin dogumcu giriyor, 1 anestezi uzmani giriyor, 2 hemsire giriyor, 1 personel giriyor, 1
ebe geliyor, 1 gcocuk uzmanini ¢agiriyoruz, 1 personel de getiriyor, gétirtyor; 8 kisi. 4.100 lira para éduyor. Siz, hastadan para
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almadan ayakta duramazsiniz. Ulke gergegini goz ardi ederseniz gercekgi tespitler de yapamazsiniz. Ha, benim sahsi fikrim biitiin
saglik hizmetinin bedava olmasi yéniinde. Ben solcuyum, az énce sdylediniz, sol taraf olarak bunu disiniyorum. Hatta, bugiin biz
soyllyoruz, kirmizi kart bile gdsteriyoruz size.

Simdi, gelelim seye, Sayin Hocam giizel bir sey soyledi, Gilgin Hocam dedi ki: "Ya, 2002'den sonra kayitlar ¢ok diizgin
toplandi falan ama iste her yerde de..." Aslinda siyasete bir adim gibi disiindim ben bunu, 2002'den 6nce zaten buzdolabi da
yoktu!

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Tesekkiir
ederim.

Bana teklifte mi bulunuyorsunuz anlayamadim yani.

ALI KARAOBA (Usak) - Yok, biz teklifte bulunmuyoruz. Bu kadar 6zel sektoriin igine girmis kisileri almiyoruz.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Siz de 6zel
sektdrden geldiniz. Aylin Hanim yirmi bes sene Gliven Hastanesinin ydneticiligini yapti.

ISMAIL GUNES (Usak) - Ya, kendisinin tip merkezi var ya.

ALI KARAOBA (Usak) - Sakin olun ya, ya bir sakin olun, bir sey anlatacagiz arkadaglar.

ISMAIL GUNES (Usak) - Hocam, kendisinin tip merkezi var.

ALI KARAOBA (Usak) - Ya, ismail Agabey, bir dur ya. Sen Usak'a bir hastane daha yaptir nce. Ancak konusuyorsun
burada. Usak'in tek hastanesi var, randevu alinmiyor, "Radyoterapi var." diyor Hocam, ses bile ¢ikarmiyorsun, ayiptir ya. Neyse
girmeyelim bak Usak kavgasina.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Vekilim...

ISMAIL GUNES (Usak) - Biz saghgin piyasalastiriimasina karslyiz ama 6zel hastane agmaya karsi degiliz.

ALiI KARAOBA (Usak) - Usak devlet hastanesi yok daha.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Vekilim, liitfen toparlayalim.

ALI KARAOBA (Usak) - Ama ¢ok miidahale ediyorlar, yaninizdaki Baskan Yardimcisina séylerseniz ¢cok daha iyi olacak.

Ama i¢ ice gecti, sdyle sdyleyeyim: "Hirsizlar tarafindan itibari galinmis insanlariz." dediniz Bahat Bey, glizel bir ciimle
ama Ulkenin her tarafi biraz boyle. Yani toplumun ¢ogunda itibar gitti ama ben bunlarin hepsinin iginde en gok 6nemsedigim seyi
soyleyeyim: Neonatoloji uzmanlari az ama doguda neredeyse yok. Biz belki istanbul'u denetliyoruz, agiga gikti, biling diizeyi daha
yuksekti, doguda, glineydoguda yasayan insanlarimiza haksizlk yaptigimizi diiginiyorum. Onunla ilgili mutlaka atama kriterlerini
getirmemiz gerekir. Neonatoloji uzman sayisini artirmamiz gerekir. Yine, erken yakalamak igin kadin dogum agisindan perinatoloji
uzmanlarinin mutlaka her ile birer tane yapilabilirse tabii, bunu nasil yapacaksak, tesvik edeceksek tesvik, ya da malpraktislerle
ilgili ciddi sikintilar yasaniyor, bununla ilgili Saglik Bakanliginin verecegi destekler 6nemli.

"Yetersiz yerlere sevk, yetersiz bakim" dediniz, bence tarihi bir ciimle. Biz dogru yerlere sevk edersek, dogru bakim
yapan insanlari bulursak bizim ¢ocuklarimiz dlmeyecektir ama 6lim bir gercek, sonugta bunlar yasanabilir. Bugiin dogurganlik
oranimizin 1,51'e dustigund, Suriyelilerin dogurganlik oraninin 5'e giktigini disiinurseniz ben bu yenidogan 6lim oranlarinin gok
daha artacagiyla ilgili kaygl duyuyorum. Belki Turk cocuklari deg@il ama gé¢men cocuklarinin burada daha ¢ok kaybedilecegini
distndyorum. Sagliga ulasimlan belki daha zor olur. Cok dogum yaptiklari i¢in, multipariteye bagh prematiireleri yasayacaklari
icin bunlar daha sikinti olacaktir.

"Hemsire" diyoruz diyoruz ama hi¢ yetistirmek icin ¢aba sarf etmiyoruz. Yani aslinda en énemli parametrelerden bir
tanesi ama soyle yapiliyor: "3 yataga 1 hemsire" deniyor ama sayiyi denklestiriyorlar, hemsireyi baska yerde galistiriyorlar ¢linku
baska tlrli ayakta kalmak mumkin degil. Siz 2 hastaya 8 hemsire hesabi yaptiniz, ¢cok dogru bir hesapti, kar etme sansiniz yok.
Saglik artik parasallastidi igin kar edilmeyen higbir is yapilmayacaktir, bu bir gercek. Yani dikkat ederseniz, baypas ameliyatlari
cok fazlayken 6denen miktarlar azalinca belli merkezler haricinde yapilmamaya baslandi. O agidan, bunlarin planlamasi bastan
yapilmal.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Vekilim, ok tesekkiir ediyoruz.

Soru yoktu zaten burada, genelde yorumdu.

ALI KARAOBA (Usak) - Yok, ligiincii basamaktaki yenidogana lobiniz mi engel oldu diye bir soru sordum Bahat Bey'e.

BASKAN ISHAK SAN - Yani o da bir yorum gibiydi ama.

ALI KARAOBA (Usak) - Kayitlara gegsin.

BASKAN iISHAK SAN - O da bir yorum gibiydi.

Resat Hocam, cevap vermek ister misiniz?

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Kesinlikle hayir, bdyle bir sey
mumkun degil.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

Sayin Pelin Yilik, buyurun Sayin Vekilim.

PELIN YILIK (Cankiri) - Tesekkiir ediyorum ben de &ncelikle tim sunumlar igin, gok daha faydali oldugunu
distniyorum.

Burada bir noktaya sadece dikkat cekmekte bence fayda var. Ozellikle gecen hafta denetimle ilgili Teftis Kurulu
Baskaniniz bir sunum yapti ama denetimlerin nasil isledigiyle ilgili de belki bizim Komisyon lyelerinin biraz uygulama manasinda
bilgi sahibi olmasi uygun olacak. Clnki bir yogun bakim denetim ydnetmeligi s6z konusu ve bu belli kriterler ¢gergevesinde
gerceklesiyor. Simdi, 6nden hastanelerin hep haber almasi diyoruz, ben de uzun yillar bir 6zel saglk kurulusunda yonetici olarak
gorev yaptim. Ayni zamanda akademik ¢alisma alanim da saglik yonetimi. Simdi, bir giin 6nce alinan haberle yogun bakimlardan
neyi ne kadar degistirmek miimkiin, onu tartismak gerekir. ikincisi, ruhsata ve hizmete esas denetimlerde bir giin énce haber
zaten usulen veriyor, bu bir baskin degil, bir gin 6nce de degistirebileceginiz bir sey yok yani hastaneyi yeniden insa edemezsiniz
cuinkl karis karig her sey ol¢iliyor, Gilgin Hocam bilir sektordeki isleme sirecini.
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MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGIN TURKMEN SARIYILDIZ - Hizmette
verilmiyor, ruhsatta veriliyor Sayin Vekilim.

PELIN YILIK (Gankir) - Ikinci olarak da ben Resat Bahat Hocama tesekkiir ediyorum, bence de Tiirkiye'de 6zel saglk
bir endlstri ve bugiin Turkiye'de saglik turizminden de bahsediyorsak 6zel sektoriin sayesinde. Buglin yurt disindaki hasta, devlet
hastanelerini ya da devlette verilen hizmetleri tercih ederek degil, 6zel sektdérdeki hizmetlerin basarisindan kaynakli bir tercih
gOsteriyor. Tabii, benim burada amacim 6zel sektéri savunmak degil, bircok da burada milletvekili arkadasim var 6zel sektorden
gelen, buradaki amag esas olarak konuyu 0Ozel sektére baglamamak. Yani yine Hocam ¢ok kiymetli bir sunum yapti, orada
birtakim c¢ikarimlarda bulundu, iste, yenidodan uzmani sayimizin yetersiz oldugunu, bunu tesvik edici birtakim uygulamalarin
olmasi gerektigini, yanlis kullanilan yodun bakim yataklarinin "inaktif" edilmesi gerektigi; belki bunlari konusmamiz gerekiyor.
Dolayisiyla, yani 6zel sektoriin varhidi bir disman olarak karsimizda bence tanimlanmamali ¢iinkd Tarkiye'de saglik hizmetleri 6zel
sektor ve kamu eliyle veriliyor, bu bir gergek. Bugiin yatak sayisinin yizde 20,65'i 6zel sektdrdeyse veya yine 2022 verilerine gére
Turkiye'deki ameliyatlarin ylzde 29,4'Uni SGK'den 6denen yuzde 9'luk butceyle 6zel sektdér yapiyorsa 6zel sektdérun bir kaldirag
niteligi de var. Dolayisiyla, bence burada bakmamiz gereken bir sistemin igindeki iyiler ve kétuler. Dolayisiyla, her meslek dalinin
icinde isini suistimal edenler olabilir. Bu noktada ben Osman Kiglikosmanoglu Hocama bir soru sormak istiyorum. Kendi
sunumunda dedi ki: "SGK'nin 6zel hastanelerden hizmet alimi uygulamasina son verilmelidir." Simdi, 36 bine yakin hekim,
pratisyen hekimlerle birlikte 6zel sektdrde calisiyor ve bu hekimler sizden belge almadan ise baslayamiyor Hocam. Yani bunu
hangi saikle sdylediniz, biraz daha agar misiniz? Eminim ki yapici olarak sdylediniz ya da sizin de kendinize gére nedenleriniz var.

ikinci olarak da yine, Omer Yavuz Namh Hocama sormak istiyorum. SGK'yle 6zel hastanelerin baginin kopariimasi,
bilmiyorum, bir meslek kurulugu olarak ve onlarin disuncelerine terciman olan bir meslek kurulusunun ydneticisi olarak aslinda
birazcik daha sorunlara el atmanizi dusunirdim, hani, tamamen kaynaginda kesmek degil.

Bir de burada sdyle bir sey var: Ozel hastanelerin herhalde cok ciddi rakamlar aldigi diisiiniiliiyor. Mesela, ben size géz
muayenesinden érnek vereyim: G6z muayenesine ddenen ucret 119 TL yani dyle astronomik rakamlar dénmuyor. SGK burada
sunum yaptiginda Kurum Bagkani da ifade etti, dedi ki: "Yani Anadolu'da da bu édenen rakamlarla ve hukuki sinirlar gergevesinde
kalarak hastanelerini déndiren kurumlar var." Dolayisiyla, 6zel sektor bir endistri, isini ¢ok iyi yapanlar da var icinde ama bizim
¢6ziimiimiiz, bence bu Komisyondan gikan ¢oziim "Ozel sektdrii kapatalim, yok sayalim, isi c¢ozelim." degil yani insan
zihniyetindeki kotlligu ¢dézmediginiz middetge ister 6zel sektdrl kapatip ister saglik hizmetlerini tamamen 0Ozellestirin, biz bu
problemi bence ¢ézemeyiz. Amerika belki dodru bir érnek degil sadlhk sistemi agisindan ama neredeyse tamamen 6zel sektér
eliyle ylrutiltyor ve yaptidi isi de ciddi bir sekilde yapiyor; pahali, cepten para 6deniyor ve saglik hizmetinin de bir bedeli var.

Benim genel olarak séyleyeceklerim bunlar.

Tesekkir ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Cok tegekkiir ediyoruz Sayin Vekilim.

Buyurun Sayin Baskanim,

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Simdi, sdyle tabii, bizim
sdyle bir sloganimiz var, ben onu séylemedim: "Ozel hastaneler ézellestirilsin." diyoruz biz; 6zel hastaneler zel gibi caligsin. Tabii
ki bu, bir an 6nce, birden kapatiimasi -dediginiz gibi- hem istihdam, ¢alisanlar agisindan hem de kadar yatirrm yapmis bir sektérin
kapisina kilit vurma gibi bir sey degil 6énerdigim yani yatirm yapilarak, ¢zellikle bu paket program islerinin yuradigu seyler...
Cunkl -yine Kayihan Hocam da soéyledi- bunun minferit bir olay olmadidini biliyoruz, sadece yenidoganlarda olmadigini da
biliyoruz. Ben size bunu sdyleyeyim, bilgi olarak da sdyleyeyim. Durugmalarda, ifadelerde, hem sanik ifadelerinde gegiyor hem
iddianamede geciyor hem dinleme kayitlarinda geciyor; bunun sadece yenidodana 6zgu olmadidini, 6zellikle "ayirmak, tenzih
etmek" denir ama bu hastanelerle ilgili, 6zellikle bu kapatilan hastanelerin diger bolimlerinde, diger yogun bakimlarinda da,
koroner yodun bakimlarda falan oldugu igin... Ama sdyle de bir durum var: Yani 6zel hastanelere su anda -siz dediniz- 119 lira
oduyor, bu 119 lira, iste, 6zel hastanelerin -buradan hastadan aldigi- yizde 200'Un ¢ok Uzerinde su anda aldi§ini hepimiz
biliyoruz. Zaten arkadaslarimiz da sdyledi "Bu olmasa mimkun degil." diye. Bu yasaya aykiri duruma bile bile devam ediliyor yani
bu, sonucta mevzuata aykiri olarak ilave ucret, ylizde 200'Un ¢ok Uzerinde bagka isimler altinda alinarak devam ediyor.

Tabii ki sagliktaki tek sorun da bu degil, ayni sekilde -ben yillarca kamuda, Universitede de galistim, su anda da var- iste
mesai digl muayene, "6zel muayene" falan adi altinda zaman zaman bunun suistimal edildigi her alanda var ve bu hizmet benim
sOyledigim hizmet satin alinmasi yoluyla geldiginde bu yola yol agiyor yani finansmanini siz primle yapiyorsunuz ve size ait
olmayan kurumlardan hizmeti satin aliyorsunuz. O zaman hem kamuda, iste bu "performans" adi altinda yapilan islemlerde, 6zel
muayene islemlerinde, fark Ucretlerinde sirekli olarak bir suistimale yol agan bir sistem. Sistemin bdyle bir bozuklugu oldugdu igin
zaten bagska bir saglik sistemi mimkun, hani timuyle kamu hizmeti olarak yapilmasi. Tabii ki 6zel hastaneler bu saglikta déniisim
oncesinde de vardi, simdi de olabilecek; iste "Yurt digina hizmet veriliyor." falan da deniliyor ama bunu 6zel hastane olarak
mevcutta siirdiirebilirler tabii ki ama su yenidogan... Hep ayni seyleri konustuk, sdyledik; istanbul'da bu oran daha da fazla, yogun
bakim yataklarinin yarisindan fazlasi olacak sekilde asimetrik bir blylime bu tip sorunlara yol aciyor. $imdi, béyle bir hastane
actiginda da tabii ki oralarin bos kalmasini istemiyor, hani "rantabl, verimlilik" falan diye konusuldu, bu 6zel sektoriin kullandigt...
Tabii ki bir igsletme mantidiyla yuridugi igin -bdyle kinadigim igin degil de- zaten bdyle. Bu zamanda hani teker dénsiin diye boyle
birtakim yan islere giriliyor, ayni zamanda da bir tabii ki suga egilim, sugluluk durumu da var. Iste séylendi, kag tane sorusturma
aciimig, bakilmis, hastanelerin bilindigini de sdylendi. Bunlari séylemek isterim yoksa bir an énce yarin kapisina anahtar vurulsun
degil, sistem degisikligiyle birlikte yapilsin diye benim dnerim.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

Omer Yavuz Baskanim, buyurun.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Vekilim, aslinda benim sdylemek
istedigim "Bizi SGK anlagsmasindan c¢ikarin." degil, bizim bdyle bir talebimiz yok. Aslinda temel talebimiz; biz hastadan Ucret
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almayalim, mimkiinse hastadan hi¢ lcret almayalim ama Saghk Uygulama Tebligi'ndeki fiyatlarin o anlamda giincel olmasi
gerekir yani mumkinse bu.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Aslinda SGK'ye serzeniste bulundugunuz igin bunu séyledim.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Evet. Sosyal Giivenlik Kurumunun
6deyecedi rakamlar bize, Universiteye ve kamu hastanelerine ayni yani bu rakam arttikga -tekrar altini giziyorum- sadece bizim
icin degil, bitlin kurumlar igin artacak. Bu bir.

Ama hani bu anlamda kamu erki, 6zel hastanelerin varligindan, yodun bakimdaki bu usulstzliklerden de o&zeli
sucluyorsa yani gdyle, isin dogrusu, bu agirimiza gidiyor. Evet, igimizden birtakim suglularin ¢ikmis olmasindan da son derece
utang duyuyoruz ancak ben yirmi yedi yildir bitiin insan kaynaklari yéneticime sunu sdyledim: "Maas verdigimiz higbir elemana
babamizin hayrina para vermiyoruz, alninin teriyle bunu kazaniyor, biz de elimizden geldidince bunu yatiriyoruz." Bizler de
emegimizin kargiligini aldigimiza inaniyoruz. Dolayisiyla, dilenmiyoruz o anlamda, emegimizin karsiliginin verilmesini istiyoruz,
karsihiginda da objektif bir sekilde her zaman denetlenmeye raziyiz. Ama hani bu anlamda, 6zel suglu bulunacaksa kamu erki,
Ozelle istedigi bransta s6zlesmesini feshedebilir anlaminda sdyliiyorum yoksa bizim bdyle bir talebimiz ya da restimiz, bir karsi
cikisimiz yoktur.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

Hasan Arslan Vekilim...

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Sayin Bagkan, Komisyonun degerli Uyeleri, degerli misafirlerimiz; hepinizi
selamlarim.

Simdi, ben 6nce bitin konusmacilara, sunum yapan hocalarimiza ¢ok tesekkir ederim. Gergekten, dinleyebildigim
kismindan feyz aldim, gurur duydum isin dogrusu, 6zellikle yenidogandan hocam, bir hekim olarak.

Burada, Esin Hocamin bahsettigi, yenidogan transport kursu, ten tene temasla alakali egitimler Bakanlikta... Belki
Bakanlik bir sey yapabilir, yapamaz gibi disundiniz ama Bakanlik, bebek dostu hastane, anne dostu hastane kriterlerinin
icerisine bunlari ekleyebilir ve bunlar saglanabilir diye diigliniyorum. Sadece sizin Bakanlikla bu konuda egilmeniz...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Yapiliyor birlikte.

Pardon, s6zinuzu kestim, birlikte yapiyoruz zaten, ben iyi anlatamadim herhalde.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Eklenebilir demek istemistim ben, faydali oldugunu disindiginuz igin.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Eklenebilir.

Simdi, annenin butln giin orada kalabilmesi igin, iste, ne bileyim, Ucretli izninin artinimasi ¢tinkl onlar aylarca kalyor
falan, o tur destekler glizel olur anlaminda séyledim.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Calisilmali bunlar demek istedim Hocam.

Bir de malpraktisten bahsettiniz, yenidogan uzmanlarinin malpraktisten dolayi ¢ok istemedigini. Biliyorsunuz, 2022'den
sonra, malpraktis yasasindan sonra bunu Saglik Bakanlidi Ustlendi; kasit yok ise ve simdiye kadar hi¢ kasith bulunan bir dava
olmadidi bildigim kadariyla, o konuda da arkadaslarimiz bence endiselenmesinler demek istiyorum, cazibesini artirmak i¢in bunu
soyllyorum.

Yine hep konustuk, "Yenidogan uzman sayimiz az." diyoruz ya Hocam, benim merak ettigim konu su: Tirkiye'de
yenidogan yogun bakim yatak sayimiz diinya 6lgeginden, OECD'yi birakin, diinya 6lgeginden ¢ok ¢ok fazla. Biz, bu "Yenidogan
uzmani az." lafzimizi acaba yenidogan yogun bakim sayisinda yetersiz geliyor, ona gére mi diyoruz, yoksa diinya ortalamasina
gore, nifusa gore ya da hekim sayimiza gore gergekten az mi? Bunu merak ediyorum ¢linkii sunumunuzda onu géremedim.
Bunun da énemli olacagini dustiniyorum Bakanhgin kriterlerinde.

Yine endikasyon uyumu Onemli seviyelendirmede, ¢ok dogru. Burada biz, yogun bakimlarda bazi kriterlerin erigkin
yogun bakimlarinda uygulandigi gibi MEDULA'ya, HBYS'ye ya da baska bir yere, dijital platforma bu aplike edilebilir mi? Sizin
belirleyeceginiz endikasyon kriterleri -Bakanlikla beraber belirleyeceginiz- bu faydal olur mu diye aklima geldi sadece, siz ne
dersiniz bilmiyorum.

Yine ben Resat Hocama ya da katilan de@erli hocalarima, herkese sormak isterim ama daha ¢ok Resat Hocama:
112'den hasta transferi konusunda endiselerimiz var ya; yersiz transfer ya da menfaat saglayacak sekilde, ister ikili iliski deyin ister
baska bir sey deyin; burada bizim Komisyon olarak Onleyebilecedimiz, "Surada agik su agik var, bunu séyle yaparsak
degistirebiliriz." diyeceginiz bir nokta var mi, agik var mi? Ben onu sizden duymak istiyorum.

Bir de Sayin Osman Kiigiikosmanoglu Hocamin sunumunda bahsettigi ¢6zim O&nerilerinden bir tanesi; kamudaki
yenidogan yogun bakim sayisinin artiriimasini ¢éziim &neriniz olarak lanse ettiniz, Esin Hanim da bunun tersini sdyledi; ben de
isin dogrusu, kamunun yenidodan sayisini artirmak degil, burada bagka seyler yapmak lazim hep beraber dusulnerek; ister bagka
kriterlerle... Burada hala ayni seyi dusinuyor musunuz Hocam, devam ediyor musunuz digstinmeye? Kamunun yenidodan yodun
bakim sayisini artirmasi gerekir mi, hala ayni distiniiyor musunuz? Merak ediyorum.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGUKOSMANOGLU - Yatak sayisi olarak
artinlmasini... Yani hep séyledim: Ozel saglik kuruluslari yiizde 52'sine su anda sahip, belki ézelin payinin artiriimasiyla birlikte...
Yani Esin Hocamin sdyledigi, toplam yenidogan Unite sayisi fazla...

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Yatak sayisi.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - Unite sayisi gok daha fazla
degil mi, 400 kusur...

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Aslinda ben "kamuya destek" derken mesela, hemsire sayisi
Universitelerde ¢ok az ya da bu yan dal asistanlarini... Hani biraz devlet azicik, devlet hastaneleri biraz daha fazla sayiliyor sanki
Uiniversiteye gére ama sdyle dusinilirse: Universite de egitim veren bir kurum yani (iniversiteyi desteklemek aslinda gelecegi
desteklemek ¢iinki geleceg@in doktorlarinin ve iste, yenidogancilarinin seviye 4'te ihtisas almasi baska ya da 1 hocanin oldugu bir
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yerde almasi baska. Yani bu nedenle "kamunun desteklenmesi" dedim. Tekrar sdyleyeyim: Aslinda yenidoganda -yanlis
anlasilmasin- sayi ve sey olarak fena degiliz.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Ben onu demek istemedim zaten, ben sizin dediginiz gibi distniyorum aslinda.
Hocam, onu sdylemeye ¢alisti da...

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGCUKOSMANOGLU - Benzer seyleri farkli
climlelerle soyliyoruz.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Hocam sizin direkt slaytinizda da var bu: "Kamuya ait yenidogan yogun bakim
yatak sayisi artirllmali." oneriniz var, "Yenidogan yatak sayisi arttirlmall." diyorsunuz. Ben buna, acaba ayni fikirde misiniz
diyorum.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - istanbul icin ayni fikirdeyim.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - istanbul, Tiirkiye'nin ortalamasindan daha fazla yenidoganda, daha da artiriimal...

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUCUKOSMANOGLU - istanbul'da ézelin sayisi
fazla yani 6zelin sayisinin...

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - O zaman burada su rakami da soylemek isterim size -Hocam daha iyi bilir-
Japonya 128 milyondu galiba niifusu, sadece bin kisur tane, 2 binin altinda yenidogan yodun bakim sayisi var. Bizim 7 bin
kiisurdu. Yine Avrupa ya da diger diinya 6rneklerinin en az 2-3 kati Turkiye'deki toplam yedidogan yatak sayimiz var. Buna
ragmen hala artirilmasi gerektigini distinilyor musunuz ve baska bir gerekgesi var mi anlayamadigim? Bunu merak ettigim icin
sordum Hocam.

ISTANBUL TABIP ODASI YONETIM KURULU BASKANI OSMAN KUGUKOSMANOGLU - Séyle cevaplayayim:
Tiirkiye'de prematiire dogum sayisi fazla -ben istanbul'da pratik olarak da sey yaptigim icin- kamu hastanelerindeki dogum da
fazla, kamu hastanelerindeki bebeklerin baska hastaneye transferi hep problem; bu bebekler transfer seyinde problem yasiyorlar.
Yani benim ¢alistigim hastane Zeynep Kamil Hastanesine yakin bir hastane, Baskent Hastanesinde c¢alisiyorum, mesafe de ¢ok
yakin birbirine ama bizim hastalarimizin yarisindan ¢ogu Zeynep Kamilden gelen hastalardir. Mesela, Zeynep Kamilin belli ki
yenidogan Unitesinin sayisi, yatak sayisi az, o bakimdan sdyledim ben. Yani bir dengesizlik var, 6zel ile kamu arasinda bir
dengesizlik var sayl olarak. Ama daha gok da tabii, personel eksikligi... Ama ayni sekilde sunu da sdyleyebilirim: Ozel saglk
kuruluslarinda, 6zellikle bu sorusturmaya dahil olan kurumlarda goéruyoruz ki doktor eksikliginin yaninda hemsire eksikligi cok daha
6n planda, gcogu hemsire bile degil, yardimci, ATT, anestezi teknisyeni falan galistirmiglar. Bunu sdylemek istedim.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Sayin Bagkanim, bir konuda daha bir sey sdylemek istiyorum.

BASKAN iSHAK SAN - Buyurun.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Resit Hocamdan o cevabi da almak isterim sonrasinda.

Bir de Kaythan Hocamin bahsettigi, Diinya Bankasinin "Saglikta Dontisiim Programi"yla alakali "Daha sonra yayinlandi,
diinyada daha sonra basladl." gibi anladim yanlis anlamadiysam. Once "Tirkiye'de yayinlandi, sonra diinyada yayinlandi." gibi
algiladim.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Ayni kitap; énce Tirkge yayinlandi, sonra ingilizce yayinlandi.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Soyle; Dinya Bankasinin saglk reformuyla alakali diinyada uyguladidi politikalar
var. Turkiye'deki Saglkta Dénlsiim Programi o politikalardan ciddi sekilde nemalanarak, onlardan da desteklendi tabii ki, onlardan
da aldi. Hatta bunu ben, Dinya Bankasinin uluslararasi toplantisina -Cin'de yapilmisti 2019 yilinda- katildim Saghk Bakanligi
temsilcisi olarak Hocam. Orada da acgik¢a gordik; diger Dinya Bankasi, bu konuyu, programi uygulayan arkadaslarin, tlkelerinde
sunumlarini gordiik. Tabii ki Diinya Bankasinin programindan da alintilar var, kesinlikle var; yok dersek olmaz, hepimiz biliyoruz,
hepimiz hekimiz.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Sayin Recep Akdag bunu reddediyor da onun igin sOyledim.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - Yok Hocam, aslinda reddetmiyor ama bunun Turkiye'ye uyumlulastiriimasi
konusunda o programdan farkli uygulamalar var, biliyorsunuz. Daha ¢ok, daha hizl ilerlemesini sadlayan o farkli uyumlamalar
aslina bakarsaniz, ben o agidan bakmistim, Diinya Bankasiyla hi¢ temasi yok demek istemedim.

Hepinizi saygiyla selamliyorum.

KAYIHAN PALA (Bursa) - Dogrulama icin tesekkurler.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Cevabi vereyim, "Bu saylyl nasil hesapladiniz?" diye
sormustunuz.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Hocam, buyurun.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Tabii ki onu biz diisiindiik, kuvéz sayisina ya da merkez
sayisina goére degil -Oyle yapsak o 800'Un Ustinde cikiyor- riskli bebek oranina goére Tirkiye projeksiyonunu yaptik. Simdi,
prematire orani ylizde 8 olan Ulkeler de var, ylizde 15 olanlar da; bizimki ylzde 12,9. Bir de akraba evlilikleri, digerleri de var;
bizde yatis daha fazla. Biz, bebek sayisi, riskli bebek sayisi Gizerinden projeksiyon yaptik. Bu sdyledigim rakam makul bir rakam.

HASAN ARSLAN (Afyonkarahisar) - O zaman sadece disliincemi vurgulamak isterim. Aktif neonatolog olarak 391,
olmasi gereken 566 diyoruz; Turkiye'deki aktif hekim ve olmasi gereken hekim sayisina goére kiyasladigimiz zaman bu
Turkiye'deki hekim sayisi ile neonatolog sayisinin olmasi gerekenle ayni oranlarda oldugunu belki diistinebiliriz diye distndim.

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Aynen, tabii, cok haklisiniz, dogru. Genel olarak gocuk doktoru
sayimiz da az yani ¢ocuk doktoru olmak istemiyor artik doktorlar, dermatolog olmak istiyor, plastik cerrah olmak diyor. Bu arada
sertifikasi oldugu halde sertifikasini gdstermeyen hatta yirtan hemsireler var. Niye yogun bakimda galissin? Gider asi
polikliniginde oturur, bebek tartar. Yani hizmetin karsilidi -tabii ki hayatin gerce@i- maddi olarak karsilanmadikga zor.

BASKAN iSHAK SAN - Hocam, tesekkiir ediyoruz.

Buyurun Sevan Vekilim.
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SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Tesekkiir ederim.

Simdi, battin bu konusmalari dinledim. $dyle bir sey sGylemek istiyorum: Bu bitin konugmalarimizin merkezinde olan
kisi doktor yani hastanin direkt karsisinda olan kisi doktor. Gergekten biz hekimlerimizi, meslektaslarimizi korumahyiz. Ozellikle,
burada 6zel sektori temsilen ¢cok degerli temsilciler var; ben bdyle hekimleriyle olan iligkilerini ve ¢alistirma yontemlerini 6grenmek
istiyorum acikgasi. Hekimlere iste "Saat kagta geldin, kagta gittin, nereye gittin, nereye geldin..." Clnkl bu meslek bu sekilde
yapilmaz; bazen hekim gecenin ikisinde, Uglinde g¢ikar hastaneden, sabahin besinde gelir. Yani 6zellikle meslektaglarimin 6zel
sektérde... Clnkl bunlar kulagimiza geliyor, ben de 6zel sektdérde galistim. Bu konuda, ben 6zellikle sormak istiyorum ve en
dnemli soru, ézellikle Resat Bahat Bey'e sormak istiyorum. istanbul'da olan A grubu hastanelerimiz var, bunlarda hig SGK yok,
Sosyal Glvenligin anlagsmasinin olmadigi A grubu hastanelerimiz var. Bunlarla ilgili SGK anlasmalari olan hastanelerle daha gok
calisiyorlar; érnegin, hastalarin... Konumuz da zaten bu; 6zellikle, A grubu olan yerlerde de Turkiye'nin en iyi hekimleri burada
oluyor genelde.

MEDICANA INTERNATIONAL ANKARA HASTANESI GENEL MUDURU GULGCIN TURKMEN SARIYILDIZ - Tiirkiye'de
SGK diginda bir tane hastane var su anda.

TURK TABIPLERI BIRLIGI BASKANI ALPAY AZAP - Acibadem de var.

SEVAN SIVACIOGLU (istanbul) - Ha, iste, bu konuda ben hani bdyle SGK'nin olmadidi hastaneleri isim isim vermek
istemiyorum ama ¢linku Turkiye'de konusunda en iyiler burada. Benim disiuncem, kamu hastanelerinde, sadece 6zelde degil de
clnkl kamudaki asistanlarin, égrencilerin o insanlara da ihtiyaci var; bunlari hepimiz biliyoruz yani aslinda bildigimiz seyler.
Ozellikle bu A grubu olanlarin yani Sosyal Giivenligin gegmedigi hastaneleri ben bir sormak istiyorum kendilerine.

Tesekkir ediyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Evet, tesekkiir ediyoruz Sayin Vekilim.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Sayin Bagkanim...

BASKAN ISHAK SAN - Baskanim, isterseniz Orhan Ates Vekilimin de sorusunu alalim, toptan cevap verirsiniz.

Buyurun Sayin Ates.

ORHAN ATES (Bayburt) - Tesekkur ederim Sayin Bagkanim.

Ben de herkesi tekrar saygiyla selamliyorum.

Cok kiymetli bilgiler verildi burada. Buraya kadar gelip bu kiymetli bilgileri veren kiymetli sektor temsilcilerine ve hocama
da tesekkir ediyorum. Ben de uzun yillar prematire bebeklerin gézlerine baktim, on yil boyunca g6z doktoruyum. Nasil zor
sartlarda caligtiginizi biliyorum, gok agir bir is yapiliyor yenidogan servislerinde.

Dunyada kendini ispatlamis bir saglik sektérimiz var. Yani bu hem deprem donemindeki operasyonuyla hem pandemi
doénemindeki gostermis oldugu performansla, hakikaten dinyada esi benzeri olmayan bir sistemimiz var; bunu dinyaya
baktigimizda net bir sekilde gdrlyoruz. Ama tabii, higbir yerde tam mikemmel saglhk sistemi yok, elbette ki eksikleri var,
duzeltilmesi gereken yonleri var. Bir de saglik dinamik bir sektér yani din konustugumuzu yarin konusamiyoruz, bagka seyleri
konusuyoruz yani kendini yenileyen bir sistem saglhk sistemi. Burada konuyla alakali sektdrdeki kiymetli hocalarimiz ve Oda
Baskanimiz kiymetli bilgiler verdiler; ceteyle ilgili -ceteyle ilgili diyelim, "yenidodan"ini atiyoruz- bilgiler verildi. Bilimsel yéninu
kiymetli hocamiz burada glzel anlattilar. Ama sdyle; isin 0zetini, isin 6zinli gérmemiz adina ben 6zel sektor temsilcilerimize bir
soru sormak istiyorum. Neticede burada bir ¢getenin basinda bir doktor var, usulsiiz sevkler var ve usulsiz sevklerle birlikte hasta
yénlendirme var. Bu hasta yénlendirimesi sonucunda da hayatini kaybetmis bebekler var ve zarara ugratilmis bir SGK var. Ozel
sektoér burada -ama 06zet olarak rica ediyorum- "Surada, surada, surada eksiklerimiz vardi ve bu eksikler neticesinde de bu olay,
bu cetelesme ortaya ciktl." diyebileceg@iniz noktalar var mi? Net bir sekilde, 6zel sektdr temsilcilerine...

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz Sayin Vekilim.

ismail Giines Vekilim, sizden de alalim sorunuzu.

ISMAIL GUNES (Usak) - Ben de degerli hocalarimizin bizi bilgilendirici bu sunumlari igin gercekten de cok tesekkiir
ederim.

Biz, tabii, 2002'de iktidara geldikten sonra hem kamunun saglik hizmetlerini en iyi sekilde sunmasi hem de 6zel sektérin
en iyi sekilde sunmasi adina bazi kriterler getirdik ve dolayisiyla da tim Turkiye'de bir saglk uygulama sistemi getirdik. Esin
Hocamin anlatisindan da sunu goériyorum ki gercekten de dogru seyler yapmisiz biz yani her ne kadar bazi muhalefet
partilerinden arkadaglarimiz bunu sagligin piyasalastiriimasi olarak degerlendirseler bile olay bdyle degil. Bu, sadece bizim
tlkemizde degil ayni zamanda diinyadaki diger devletlerin vatandaslarinin da saglik hizmeti alabilmesine ve saglik turizminin
gelismesine neden olmus. Tabii, burada sunu sdyledi... Mesela, ben o yillarda, 2002 yilinda hastanede caligirken Usak'ta bir tane
dahi kuvoz yoktu, bir tane yenidogan uzmani diye bir sey yoktu. Buglin asagdi yukari Uglincli basamak 22 tane kuvoézimiz var
bizim ve oldukca glizel hizmetler veriyor. Tabii ki buglin dodu ile bati arasinda neonatal 6limler konusunda farklar var. 2'ye yakin
bir fark var; tabii, hi¢ fark olmamasini bekleriz ama. Daha 6nceki donemlerde hekim farki 16'ydi arkadaslar ve dolayisiyla da bir
dogu ili ile bati ili arasindaki hekim farki 16'ydi, bugiin bu 2'ye dusmustur. Dolayisiyla da gittigimiz yol dogrudur. Ben Esin Hocama
sunu sormak istiyorum: Tabii, burada, mesela hem Saglik Bakanligina hem de 6zel sektdre vatandaslar diyelim ki ticret 6demedigi
halde yenidogan yogun bakimlarda Saglik Bakanliginin doluluk orani niye fazla yani bu giivenden mi olusuyor? Bir de burada
verdiginiz seylerde, 6zel sektériin bazi uygulamalarda geri kaldigini goériyoruz biz. Burada tabii su da var... Gergi
milletvekillerimizden birisi iste "Uciincii basamaga yenidogan uzmani sarti getirelim." dedi ama biz bunu getirirsek... Tiirkiye'deki
yenidogan uzman sayisi belli, 450 civari herhalde degil mi? Bunu getirdiginizde 6zel sektdr bunun hepsini ¢ektiginde... Diyelim ki
bizim Usak Egitim ve Arastirma Hastanesine yenidodanci geldi, glzel seyler yapti, ¢ ay durdu ve 3 kati maasla bir baska yere
gitti. Yani kamu zarar goriiyor bundan ve dolayisiyla da sadece bunu 6zel sektériin talebini karsilama olarak algilamamak lazim
gerektigini ben dugstnldyorum. Burada 6zel hastanelerin bir tek su problemi var benim gérdudim kadariyla; Gglinci basamak
yenidogan yogun bakimlari genelde egitim arastirma hastanelerinde; Uglincli basamak hastanede. Burada da gocuk hekimleri
ndébet tutuyor ama 6zel hastanelerde g¢ocuk hekimlerine nébet tutturabilme imkéanlari yok ve dolayisiyla da gece bu hastalar
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sahipsiz kaliyorlar ve burada sizin su s6zlnize katilliyorum: Yani, yenidogan yogun bakim olsun, gocuk uzmani olsun, kadin
dodum, beyin cerrahi, ortopedi gibi zor branslarin diyelim ki performans sisteminden aldigi Ucreti bizim fazlalastirmamiz lazim,
cazip héle getirmemiz lazim. Benzer sekilde, yenidogan yogun bakim sertifikasi olan hemsirelerin de daha fazla bir maas
alabilmesini saglamamiz lazim. Niye hemsireler 6zel hastanede daha az da kamuda fazla? Kamuda daha fazla Ucret aldiklari igin
orada fazla, diger tarafta daha az Ucret aldiklari i¢cin daha az diye dugtnurim.

Ben bir de bu 6zel hastanelerle ilgili sunu séyleyeyim; burada Omer Bey sunu sdyledi: "Ya, burada aslinda fazla bir
kazang yok" dedi yani "Normalde ¢ok cuzi kazaniyoruz." dediniz. Simdi, burada ¢ok clizi kazan¢ yoksa bu adamlar, bu sistemi
kullananlar, bu ceteler mesela, bunu neden yaptilar o zaman? Ve burada benim gérdigim kadariyla daha ¢ok tglincli basamakta
yatacak, daha uzun sire yatacak, tedavisi uzun siirecek ve yasama ihtimali daha disilk hastalari segiyorlar ve 112 Acil Sisteminin
de bir sekilde iste tedavisini reddederek oradan bu sistemden disar ¢ikariyorlar. Yani bu kadar para yoktu da bunu niye tercih
ettiler veya bu sahis, bu kadar hastanenin yogun bakimlarinin isletmeciligini illegal olarak niye ald1? Yani burada niye bu sisteme
girdi diye ben bunu size sormak istiyorum; yoksa bagka illegal kazanglari veya hasta yakinlarindan bir para alma mi, bagka bir
durum mu var diye bunu sizden 6grenmek istiyorum.

Verdiginiz bilgilerden dolay! ben tesekkir ederim.

Hepinizi saygiyla selamlarim.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Sayin Bagkanim, gok &ziir
diliyorum ama ugagimiz kalkiyor, 23.05'te ugagimiz var, blyik ihtimalle kagiriyoruz, son ucak.

BASKAN ISHAK SAN - Ugagi kalkanlara éncelik veriyoruz.

Sayin Baskanim, buyurun.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Cok &ziir diliyorum.

Biz hekimlerimizin gézinun igine bakiyoruz, bizde hekim ¢ok kiymetlidir gtinku iyi bir hekiminiz yoksa iyi bir hastaneniz
olmuyor maalesef. lyi bir hekimin mesai saati olmaz. Sadece bir seye gok hassasiz, vatandasa randevu verdiginiz saatte
vatandasin kargisinda olun ve tabii ki taahh(t ettiginiz seyi gergeklestirin yani gerceklestiremeyeceginiz isi de taahhiit etmeyin diye
kendilerine 6zel ricada bulunuyoruz.

Ozel sektér olarak buradan almamiz gereken dersler var mi? Daha c¢ok c¢igirmamiz lazimdi, asimetrik sevkler
konusunda daha fazla gurilti ¢ikarmamiz gerekirdi ama biz, sevk edilmeyenler para kazanamadiklari icin bagiriyorlar diye
korktuk. Yani oralarda hastalar gercekten 6ldi mu élmedi mi bilmiyorum, masumiyet karinesi var yani sug tespiti var da daha
sonuglanmis bir sey yok. Onlarin da adil yargilanmalarini istiyorum, talep ediyorum, hizli yargilanmalarini talep ediyorum ama biz
o hastalarin sagliklarinin tehlikede oldugunu ve bdylesine yetersiz organizasyonlara géturtldiklerini bilmiyorduk yani béyle bir sey
aklimizin ucundan bile gecmedi, denetimlerle yakalanacagini zannediyorduk.

Bir de yani gergekten isi yaparsaniz, Sayin Vekilim, ka&r edemiyorsunuz. Yani zaten oradaki bebeklerin 6lim
sebeplerinin baginda da gercekten taahhut edilenlerin yapilmamasi olabilir, belki onun igin kér edebiliyorlardir; kismamalari
gereken yerlerden kismislardir.

Ben hepinize ¢ok tesekkir ediyorum.

Saygisizlik olmazsa -son ugak 23.05'te- boyle 1sik hizinda ¢ikabilir miyiz, miisaade eder misiniz?

Bu sansi bize tanidiginiz i¢in hepinize minnettarim, ¢cok sag olun.

BASKAN ISHAK SAN - Sayin Baskanim, biz tesekkiir ediyoruz, cok gok sag olun.

OZEL HASTANELER VE SAGLIK KURULUSLARI DERNEGI BASKANI RESAT BAHAT - Saygilar sunuyorum.

Cok 6zur diliyorum.

BASKAN ISHAK SAN - Degerli katkilariniz igin ¢ok tesekkiir ederiz.

Esin Hocam, buyurun.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Evet, cevap vereyim.

Sayin Vekilim, siz...

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Size bir sorum daha olacak.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Tamam.

Hani aslinda gulizel bir soru "Madem 6zel sektér yenidogandan para almiyor, niye doluluk orani devlete gére daha az?"
Bunun nedeni, yenidogandan almiyor ama dogumlardan aliyor. Yani normalde dogum yapilan yerde dogan bebek oraya yatar.
Simdi, 6zel hastanede dogum yapmak tabii daha maliyetli bir sey, onun igin... Bu arada, tabii, devlete gliven de daha ¢ok, bunu da
sdylemek zorundayim. Yani 6zele karsi sanki "Bizden gereksiz para alirlar mi?" diye hele son zamanlarda ¢ok ciddi bir algi olustu.
Tetkikte bile "Bu tetkiki istiyorlar ama gercgekten gerekli mi yoksa para kazanmak igin mi istiyorlar?" diye bir algi var. Burada biraz
o6nce Gllgin Hanim cok guzel bir sey séyledi, dedi ki: "Biz kadin dogum uzmanlarina diyoruz ki: 'Otuz doért haftanin altindaki
dogumlari bize getirmeyin, bizde yapmayin, almayin." Yani eder seviye 3 yogun bakiminiz iyi degilse, yenidogan uzmaniniz yoksa
o dogumlar orada yaptirmayacaksiniz. Yoksa iste, o bebegi oradan oraya, orada 6lir bebek. Bu nedenle, devlet her zaman daha
dolu olacaktir zaten.

BASKAN ISHAK SAN - Esin Hocam, sag olun, tesekkiir ediyoruz.

Omer Yavuz Bagkanim, buyurun Iitfen.

OZEL HASTANELER PLATFORMU DERNEGI BASKANI OMER YAVUZ NAMLI - Baskanim, Resat Bagkan aslinda
cevaplandirdi ama "Neden 6zel hastaneler kar etmedikleri halde bu isi yapiyorlar?" Simdi, sdyle: Bunu zaten belli bir segmentin
altindaki birkag yer yapiyor. Sizin her aksam ndbete ¢ocuk hastaliklari uzmani birakacak bir ekonomik giictiniiz ve sansiniz yoksa,
1 ya da 2 kisiyle ¢ikip "Burayi biz 2 kisiyle geviririz, on bes giin ben nébet tutarim, on bes giin 6teki tutar." diyorsa, orada da -
amiyane tabirle- malzemeden kagiyorsa, kullanmadigi halde kullanmis gibi gdsteriyorsa, epikrizlerde de ikinci basamak hastayi
Uglincli basamak gibi gosteriyorsa bu yapilabilir. Yani bunu bdyle yaptilar demiyorum ama bu bir sekilde SGK denetiminde,
faturada aslinda ortaya ¢ikiyor ama birisi oturup bu konuda kendisini uzmanlastirmigsa boéyle bir sey yapilabilir. Hepimiz hayatimiz
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boyunca birtakim seyleri sonradan gormis olabiliriz yani bu hatalarla da biz ilk kez karsilastik, elbette bundan sonra sektor de
kamu da Bakanlik da ekstra 6nlemler alacaktir diye diisiinliyorum ama bdyle hani aklimiza gok gelmedi. Tabii, Istanbul'da -Resat
Baskanin dedidi gibi- "Ya, 112'den bize hastalar gelmiyor, 'A' hastanesine gidiyor." dediginiz zaman rakip bizim aleyhimize yani
"Bize iki hasta geldi diye gozu kaldi." gibi de duglinuyor, ondan da tabii imtina ediliyor, boyle bir durum da var.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ederiz Bagkanim.

Sayin Gergerlioglu, buyurun.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Tesekkiir ederim.

Sayin Bagkan, bir konunun netlesmesi lazim, benim zihnimde o konu tam netlesmedi. Esin Hocama soruyorum: Simdi,
dnceki toplantilarda ve siz de bugiin sdylediniz, istanbul rakamlari benim igin énemli ¢iinkii olay istanbul'da oldu, Ankara'da veya
baska bir ilde degil istanbul'da oldu; demek ki problemin biyiigii Istanbul'da. Istanbul yenidogan yogdun bakim sayilarini
sormustum ben Saglik Bakanligindan Ertugrul Bey'e, kendisi génderdi, ben burada tekrar séyleyeyim: Universiteler yiizde 10'unu
teskil ediyor, Saglik Bakanligi yiizde 24, 6zel yiizde 65. Rakamlar bunlar, Saglk Bakanhg Istanbul rakamlari. Simdi, Sayin
Vekilimiz Hasan Bey az evvel sey sOyledi, kendisi de 6ncesinde Saglik Bakanhginda calistigi igin dikkatimi ¢ekti. Su konunun
netlesmesi lazim; simdi, Hasan Bey dedi ki: "Yani Japonya'da bu kadar yenidogan yogun bakim yok yani bizde niye kamuda
artsin?" Simdi, burada bir paradoks var. Evet, hakikaten bunu netlestirelim. Simdi, bizde, evet, goriiyorsunuz, istanbul'da yuzde 65
gibi bir yenidogan yogun bakim var, kamu disik. "Bunun caresi kamuyu artirmak degil." diye bir iddia olabilir, belki Hasan Bey
bunu sdéyliiyor, degil mi? Evet, bunu bir tartisalim bence de. Gergekten abartilmis bir durum mu var? Ozel hastaneler bunu
abartarak boyle buradan bir para mi kazaniyor? Saglk Bakanhdinin rakamlari mi dogru olani? Yoksa Esin Hocam yani "Biz
Japonya degiliz kardesim, biz Turkiye'yiz, bizde prematiire orani ¢ok, akraba evliligi orani ¢ok; o ylizden bu rakamlar normaldir ve
6zeldeki yenidogan yogdun bakimlarinin fazlaligini gidermek icin de kamuya gerek yenidogan yodun bakim gerekse de uzmani
gonderilmelidir." mi diyor? Yani burada patoloji nerede Hocam? Anlatabildim mi?

TURK NEONATOLOJi DERNEGI BASKANI ESIN KOC - Cok giizel anlattiniz, biz de bunu diisiiniiyoruz zaman zaman.
Haklisiniz yani Turkiye her yonuyle farkh bir Glke, cografi olarak da farkli, biliyorsunuz, yer olarak da iste ¢ok fazla, diger
ulkelerden gelenler var, gebelik takibi o kadar da iyi degil, akraba evlilikleri gok yani biz Japonya gibi az riskli bir Ulke degiliz. O
yuzden, daha fazla yogun bakim Unitemiz olabilir ama yani yizde 10'a, sizin sdylediginiz... Yani biraz bir dengesizlik oldugunda
tabii ki sdylemeden de olmaz, biri yiizde 10, biri yiizde 65 de olmasin. Yani istanbul'da bir sikinti var tabii ki ama buradaki sikintiyi
ben "Ozel hastaneleri kapatalim." gibi de@il de kamuda ya da 6zelde dogru diizgiin bir denetleme yapip Universitelere biraz
destek, neden destek? Hatta sehir hastanelerinde de son zamanlarda hemsire sayisi ¢ok azaldi. Hemsire olmadan yenidogan
olmaz, hemsgire olacak ve tabii ki sevk zinciri glizel olacak. Dediginiz gibi, 6zeldeki kétiler kapatilacak, kamuya da biraz destek...
Mesela, Ankara'da, acik sdyleyeyim, ben bdyle bir problem oldugunu kabul etmiyorum, yok. Ankara'da 6zel ve kamu ¢ok dengeli
gidiyor ve etik gidiyor. Biraz istanbul, biraz Giineydogu.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Yani "Bizim standartlarimiz ayri, biz Japonya standardinin pesinde
kosmayalm." diyorsunuz.

TURK NEONATOLOJI DERNEGI BASKANI ESIN KOG - Ikisinin ortasini bulacagiz Sayin Vekilim, gok haklisiniz. Biz
daha iyi olacagiz ama en iyi olmamiz biraz zor yani bu dokuyla biraz zor.

OMER FARUK GERGERLIOGLU (Kocaeli) - Tesekkiirler, sag olun.

BASKAN ISHAK SAN - Tesekkiir ediyoruz.

Son s6zu olan, son bir seyler sdylemek isteyen var mi? Yok herhalde.

Cok tesekkir ediyoruz sayin hocalarim, Sayin Baskanlarim degerli katiimlarinizdan 6tird, fikirlerinizden 6turd; hepsi
cok kiymetliydi.

Toplantiyr kapatiyorum.

Kapanma Saati: 22.08
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