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SARAY EKONOMISI SAGLIGA ZARARLIDIR:
ILAC VE TIBBi CIHAZ SEKTORUNDE KRiZ

SAGLIKTA DONUSUM DEGIL, YIKIM

Adalet ve Kalkinma Partisi (AKP),2003 yilindan
itibaren “Saglikta Dénusum Programi” adi
altinda saglik sistemimizde ciddi tahribatlara
neden olmustur. AKP, saglgi hak temelli bir
kamu hizmeti olmaktan c¢ikarip, kar amacl
bir sektor olarak gérmeye baslamistir. Bu
anlayis saglik sistemimizi ticarilestirmis,
vatandaslarin “parasi kadar saglik hizmeti”
alabilecegi bir duzen kurmustur. Plansiz ve
denetimsiz ekonomi ve saglik politikalari
sonucunda uUlkemizde saglik hizmetleri bir
rant araci haline gelmistir. AKP iktidarinda,
sagliga ayrilan butce, diger alanlarda oldugu
gibi verimsiz ve kayirmaci bir anlayisla
kullanilmaktadir. Yalnizca niceligi esas alan
politikalar yUzunden saglik hizmetlerinin
niteliginde buyUk kayiplar yasanmaktadir.
AKP, kisitl olan kaynaklarimizi israf etmekte,
kamu ve Universite hastanelerini gereksiz
harcamalarlabor¢bataginasuruklemektedir.

iILAC, TIBBi CiHAZ VE MALZEME
SEKTORLERI KRiZDE

AKP'nin yanlis saglik ve ekonomi politikalari
sonucunda saglikta kriz ézellikle ilag, tibbi
cihaz ve malzeme sektorlerinde cok ciddi
boyutlara ulasmistir.

AKP, 16 yildir yerli ilag ve tibbi cihaz
ureticilerinin guclenmesi icin gereken
onlemleri almamis, bu sektorleri disa
bagimh hale getirerek kirilganhgini
artirmistir.  AKP’nin  vatandaslan ve
icine surukledigi

saghk kurumlarini
kriz, hastalarin ihtiya¢ duydugu teshis

ve tedavi hizmetlerine erismelerini

zorlastirmstir.

Artan ddviz kurlari  yUzinden hayati
oneme sahip ilaglarin temininde guclukler
ortaya cikmistir. Borg icindeki kamu saglhk
kurumlarinda ameliyat eldiveni ve solunum
devresi gibi en basit tibbi malzemeler bile
hastalardan istenmis, tasarruf gerekcesiyle

hayati islemler gerceklestirilmemistir.
AKP'nin rant kaygisi guden saglk ve
ekonomi politikalari  halkimizin  sagligini

tehdit etmektedir.

iLAGC HARCAMASI ARTISI

YERLIi iLACLARIN PAYI
]
Yerli ilaglarin
0 o
degersel payl 2002~
/042 2016 déneminde
%66'dan %42'ye indi.

Turkiye ilag pazari 16
16 yilda 5 kattan fazla
* buyudi ve dinyanin en
blyuk 16. pazari oldu..

DIS TiCARET ACIGI YERLIi iLACTA HAM MADDE

0 Turkiye ilag pazarinda 0 Yerliilaglarin ham

/01 8 ihracatin ithalati /0 8 O maddelerinin %80’
karsilama pay1 %18 ithal ediliyor.
duzeyinde.




ILAC, TIBBi CIHAZ VE MALZEME
SEKTORLERiI NEDEN ONEMLI?

Ortalama yasam suUresinin  yUkselmesi,
hastalik ordntulerindeki degisiklikler,
teknolojik gelismeler ve saglik hizmetlerinin
hacmindeki artistan dolayl dunyada ilag,
tibbi cihaz ve malzeme sektorleri her yil
buylUmektedir. Turkiye'de de demografik
degisikliklerle birlikte, yuUksek teknolojik
ilaclara ve gelismis tibbi teknolojilere
ihtiyac artmaktadir. Bu ihtiyacl gidermeye
yonelik saglik harcamalarini karsilayabilmek
amaclyla ilag, tibbi malzeme ve cihazlarin
yerli firmalar tarafindan Uretilebilmesi dnem
tasimaktadir. Ayrica Ulkelerin  ekonomik
kriz, salgin hastaliklar, kitlik ve savas gibi
durumlarda disa bagimhlhiginin édnlenmesi
icin yerli ilag, tibbi cihaz ve malzeme
sektorlerinin gelistiriimesi elzemdir.

ILAC HARCAMALARI KATLANDI

2016 satis verilerine goére dunya ilag pazari
buyuklagu 1,1 trilyon dolar iken, bu pazarin
%95'ini uluslararasi firmalar olusturmaktadir.
Tarkiye'de 2002 yiliinda 3,9 milyar TL
buyukligunde olan ilag pazari, 2017 yilinda
5 kattan fazla buyuyerek 24,5 milyar TL'ye
ulasmistir. Ulkemiz duUnyadaki 16. buyUk
pazar haline gelmistir. AKP iktidarinda, katki
ve katilim payl adi altinda vatandaslardan
giderek artan miktarda para alinmasina
ragmen, ila¢c harcamalari sosyal guvenlik
harcamalarinin hala en buUyuk kalemlerinden

birini olusturmaktadir.
» —

ILAC SEKTORU DISA BAGIMLI

AKP, Turkiye'de ila¢c sektérunu
dayall ve disa bagimli hale getirmistir. 2006
yilinda ulkemizde 5,3 milyar TL tutarinda
ilag ithal edilirken, 2017 yilinda bu rakam
12,7 milyar TL'ye ulasmistir. Son 15 yilda
ithal ilag — yerli ilagc dengesi de ithal ilaclar
lehine bozulmustur. Ulkemizde tiiketilen
100 kutu ilagtan 26’s1 ithal, 74'G ise yerli
ilagtir. Ancak yerli ilaglarin degeri yabanci
ilaclara kiyasla oldukca dusuktur. 2002'de

ithalata

Turkiye pazarinda yerli ilaglarin degersel
buyukligu %66’k bir pay tutarken, bu
oran 2016'da %42'ye kadar gerilemistir.
Her ne kadar deger bazinda yerli ilaclarin
payl %42 duzeyinde olsa da ulkemizde ilag
sektoriinde gercek anlamda yerli Gretim
%10'un dahi altindadir. Bunun sebebi,
yerli ilaclarda kullanilan ham maddelerin
%80'inin ithal olmasidir. Ulkemizde ilag
sektorinde ihracatin ithalati karsilama
orani da ancak %18 diizeyindedir. ilac
sektorunde ulusal sanayinin gerilemesi, dis
ticaret acigini artirmaktadir. ilac sektorq,
ulkemizde dis ticaret dengesi acisindan en
cok acik veren ug sektorden biridir.

REFERANS iLACLAR URETILEMiYOR

llac sektdérd dinyada AR-GE yatirnmlarinin
ve inovasyon duzeyinin en yuksek oldugu
sektérlerden biridir. 2014 yilinda AR-GE
alaninda lider olan 10 sirketin besi ilag
sirketleridir. 2015 yilina kadar dunyada ilag
sektorunde gerceklestirilen toplam AR-
GE harcamasi 1,1 trilyon dolarken, yalnizca
2015-2020 doéneminde 900 milyar dolarlik
AR-GE harcamasi ongérulmektedir. 2003-
2013 yillan arasinda dunyada yapilan
ilagc AR-GE yatirimlarinin yalnizca %0,07'i
ulkemizde gercgeklesmistir. Bu oran Cin
icin %14, Hindistan icin ise %11dir. Bu durum,
Ulkemizin ila¢ ve tibbi cihazlar sektérunde
sadece tuketici konumuna geldigini ve
yuksek teknoloji gerektiren, yenilik¢i ilag
uretme konusundaki yetersizligini goézler
onune sermektedir.

Saglik sektérinde yerli Uretimin
gelisememesinin nedenlerinin
basinda, AKP iktidarinin yerli firmalari
desteklememesi ve gerekli AR-GE
yatirimlarini yapmamasi gelmektedir.

Gerekli destegi alamayan firmalarimiz,

referans
uretimine
esdeger

patent suresi dolmus
ilaglarin esdegerlerinin
yogunlasmaktadir. Oysa
ilaglarin ekonomik getirisi dusuktur.
Dahasi, llkemizde uretilen esdeger
ilaglarin ham maddeleri de buyuk oranda
ithaldir.

EKONOMIDEKi KOTU YONETIM, iLAC
KRIiZiNi DERINLESTIRIYOR

Ekonomik krizle birlikte TL asir deger
kaybetmis, Saglik Bakanligi ve ilacg firmalari
arasinda 2018 Subat ayinda sabitlenen



doviz kuru ile piyasadaki kur arasindaki
makas acilmistir. Bu durum, ilag firmalarinin
Turkiye'deki operasyonlarini kugultmelerine
neden olmustur. Bir baska deyisle, TL'nin
deger kaybetmesi, ila¢c sektorunde derin bir
krizin dogmasina yol acmistir. AKP, kamu
ilac politikalarini sadece maliyet dusurmeye
dayall bir anlayisla ydnetmektedir. Oysa
sorumlu bir iktidarin ilag politikalarindaki
temel amaci piyasayi! vatandaslarin ¢ikarlari
dogrultusunda etkin ve dogru bir sekilde
duzenlemek olmalidir.  AKP'nin  yanlis
politikalari, ilaca erisimde buyuk zorluklar
yaratmaktadir. Yuksek tansiyon, diyabet,
kanser gibi hastaliklarin tedavisi icin hayati
onemiolanilaglar piyasada bulunamamakta,
grip asisl, agri kesici gibi genis kesimler
tarafindan kullanilan diger ilac ve asilar ise
eczanelere sinirli sayida gonderilmektedir.

2018 Agustos’'unda Sosyal Guvenlik Kurumu
“yerliilag Uretiminitesviketmek” gerekcesiyle
aralarinda prostat ve sinir sistemi ilaclari
ile antibiyotiklerin de bulundugu 143
ilaca ddeme yapmayl durdurmustur. Bu
ilaclarin esdegerlerine de erisimde sikintilar
yasanmaya baslamistir. Hastalar esdeger
ilaclar kendi cebinden karsilamayi gdze alsa
dahi, ham maddeleri ithal olan bu ilaclari
ecza depolari artik ellerinde tutmamaktadir.
Hastalar ila¢ bulmak icin eczane eczane ve
depo depo gezmek zorunda birakilmaktadir.

VATANDAS iLACI CEBINDEN ODUYOR

SGK'nin ilag geri 6demelerini hesaplarken
esdeger ilaclar arasinda en ucuz olani baz
almasi, aradaki farkin hastanin cebinden
¢cikmasina neden olmaktadir. Katki payi ve
ilave Ucretler kimi zaman ilaclarin fiyatini
astigl icin vatandaslar recetesiz ila¢ allmina
yonelmek zorunda kalmaktadir. ilac kriziyle

birlikte Ulkeye ruhsatsiz ilaclarin girisi
artmistir.  internet Gzerinden ilac satisl
yuzunden vatandaslarimiz  karaborsada

denetimsiz olarak satilan ilaglarda care arar
olmustur. 2005'ten 2014’'e ele gecirilen sahte
ilaglarin sayisinda %400 artis géralmustdr.
Yalnizca 2016’da 1 milyondan fazla sahte ve
kacak ilag ele gecirilmistir.

BAKANLIK KRITiK ILACLARI GERi ODEME
KAPSAMINA ALMIYOR
Vatandaslarimiz, SGK'nin  geri
kapsamina almadigr ilaclar

odeme
nedeniyle

guncel ve etkin tedavi yontemlerinden
yoksun kalmaktadir. Bu alandaki iki ¢carpici
ornek, kanser ve Spinal Mduskuler Atrofil
(SMA) hastalaridir. AKP iktidari, tum kanser
tedavilerini  ve ilaclarini  Ucretsiz  hale
getirdigini iddia etse de, kanser ilaglarinin
onemli bir bolumu SGK tarafindan geri

odeme kapsamina alinmamaktadir.
Cebinden 06deme yapmayl kabul eden
yurttaslarimiz dahi  kanser ilaglarina

ulasamamaktadir. Cunku doviz kurundaki
artis ve dalgalanmalar nedeniyle bu ilaclar
piyasaya Kkisitl olarak surulmektedir. Ayrica,
yurt disindaki kanser hastalarina sunulan
yeniilag ve tedavi yontemleri fiyat politikalari
nedeniyle ruhsatlandiriilmamaktadir. Sonug
olarak vatandaslarimiz baska Ulkelerde
ayn! hastaliktan muzdarip olanlarin sahip
oldugu tedavi olanaklarindan mahrum
birakilmaktadir. ilaclari SGK kapsamina
alinmadigi icin her an 6lum riskiyle yasayan
ve seslerini duyurmaya calisan bir diger grup,
Spinal Muskuler Atrofil (SMA) hastalanidir.
Cocuklarda goérulen ve dért tipi bulunan bu
hastaligin yalnizca birinci tipine ait ilaglar
SGK kapsamina alinmistir. Tip 2, 3 ve 4'le
yasamaya calisan cocuklarimiz caresizlige
mahkam edilmistir.

YERLi ASIDAN VAZGECMENIN BEDELI
HER YIL ARTIYOR

Salgin hastaliklara karsi savunmasiz kalma
tehlikesi ve ithal asilarin yuksek maliyetleri
sebebiyle asI Uretimi halk saghgi acisindan
stratejik  dneme  sahiptir.  Ulkemizde,
Cumhuriyet'in  ilk  yillarindan itibaren
asl arastirmalarinda, Uretiminde ve bu
faaliyetleri yuruten kurumlarin gelisiminde
buyuk bir atilim gerceklestiriimistir. 1928
yilinda acilan ve Cumbhuriyet'imizin 6éncu
kurumlarindan biri olan Refik Saydam
Hifzissshha Merkezi'nde, salgin hastaliklar
icin hemen herturlU asi ve serum Uretilmistir.
1960-70'lerde Ulkemiz kendine yetecek



duzeyde asi Uretir hale gelmistir. Ancak
2000'li yillarda ulkemizde yerli asi Gretim
faaliyetleri tamamen durdurulmus, AKP
iktidari ile birlikte Ulkemiz asi Uretiminde
tamamen disa bagimli hale getirilmistir.

Yerli Udretime son verilmesi nedeniyle
butceden asilar icin ayrilan pay her
yil  katlanmaktadir. Saghk  Bakanhgi

bltcesinde asilar icin ayrilan miktar 2002
yilinda 26 milyon TL iken, 2018 yilinda 893
milyon TL'ye ¢cikmistir. Ulkemizen basitagsilar
icin bile uluslararasi sirketlere her yil artan
miktarlarda paraddemektedir.Asiithalatinda
ise planlama ve uygulama hatalarindan
dolayi devlet zarara ugratilmaktadir. Yalnizca
domuz gribi salginin yasandigi 2010 yilinda
yurt disindan alinan asilarda Ulkemizin zarari
15 milyon avro’dan fazladir.

%ol %85

Firmalarimizin

Turkiye tibbi cihaz ve
malzeme pazarinin
%85'ini ithal trdnler

olusturuyor.

dunya tibbi cihaz ve
malzeme pazarindaki
pay! yalnizca %]l.

DUNYADA TIBBi CiHAZ VE MALZEME
SEKTORU iLERLERKEN, TURKIYE'DE
GERILiYOR

Ulkemizde, tibbi cihaz ve malzeme krizden
etkilenen sektdrlerin basinda gelmektedir.
Bu sektdr, hastaliklarin  teshisi, izleme
sUreci ve tedavisinde kullanilan tum urun
ve teknolojileri kapsamaktadir. Siringadan
iplige, laboratuvar testlerinden géruntuleme
cihazlarina, implantlardan protezlere kadar
genis bir yelpaze, bu sektér tarafindan
Uretilmektedir. DUnyada tibbicihaz pazarinin
toplam buyuklugu 2015 yilinda 360 milyar
dolara ulasmistir.

malzeme
buyuk

Turkiye, tibbi cihaz ve

sektorinde dinyadaki en
20 pazardan biri olmasina ragmen,
firmalarimizin diinya pazarindaki
pay! yalnizca %l seviyesindedir. AKP,

ekonominin diger alanlarinda oldugu
gibi bu alanda da ulkemizi yluksek
katma degerli Giretim yapamayan, marka
gelistiremeyen ve sadece tiketen bir
konuma mahkdm etmistir.

TURKIYE GELiSMIS TIBBi CIHAZ VE
MALZEME URETEMIiYOR

llac sektorindeki disa bagimlilik ve marka
Uretememe sorunu, tibbi cihaz ve malzeme
sektoru icin de gecerlidir. 2016'da toplam
bUyUklUugdu 2,3 milyar dolar olan Turkiye'deki
tibbi cihaz ve malzeme pazarinin %85'ini
ithal Urunler olusturmaktadir. Yerli firmalar
montaja yonelik ve dusuk teknoloji iceren
drunler Uretirken, yuksek AR-GE harcamalari
gerektiren, teknolojik Urunlerin tumu ithal
edilmektedir. Bunun nedeni, teknolojik
altyapl, bilgi,uzmanlikve sermaye eksikleridir.
Bunun yani sira teshis ve tedavi islemlerinin
bedelini  belirleyen  Sagdhk  Uygulama
Tebligi'nin  (SUT) sik sik degismesi ve
urunlerin SGK geri 6deme kapsamina alinip
alinmayacadina dair belirsizlikler, Uretimi
olumsuz etkilemektedir. ithalata dayal
pazarda, Saglik Bakanligi'nin yaptigi toplu
alimlar kucukyerlifirmalarin rekabet gucunu
azaltmaktadir. Bu nedenle, Turkiye'deki tibbi
cihaz firmalari, son yillarda artan sekilde
yabanci firmalar tarafindan satin alinmakta
ve tasfiye edilmektedir. Alinan risklerin
dusurulebilmesi ve gerekli teknoloji ve bilgi
altyapilarinin guclendirilmesi icin, AKP'nin
piyasacl, kayirmacive kisa vadeli politikalarina
son verilmesi ve firmalarimizin akilci, ulusal
ve kamucu duyarhlikla desteklenmesi
gerekmektedir.

DOVIiZDEKi DALGALANMALAR HALKIN
SAGLIGINI TEHLIKEYE ATIYOR

AKP iktidarinda doviz kuru yaklasik 6 kat
artmistir. Buna ragmen SGCK geri 6deme
fiyatlarinda aynioranda artissaglanmamistir.
Bu durum, saglik kurumlarini tasarruf icin
insan saglgini tehlikeye atan kisitlamalara
gitmeye zorlamaktadir.

Tibbi cihaz ve malzemelerin faturalarini
odeyemedikleri icin borg icinde kivranan
kamu ve universite hastanelerinde,

tedavi icin gerekli malzemelere erisim
zorlasmakta, hasta glvenligi agisindan
sakincali durumlar ortaya ¢ikmaktadir.

2018 yilinin  Eylul ayinda bir i Saghk
Mudurligumuzhastanelere“aciliyetarzeden
vakalar hari¢ kalp kapak ve kalp pili ameliyati
yapmamalari” icin talimat gdndermistir. Bir
hastanemizde ise bashekimlik, genel cerrahi
bolumunden “hayati dnemiolan malzemeler
disinda malzeme alimlarinin ertelenmesini”



istemistir. Yine bir Universite hastanemizde,
birimlere belirli hayati islemler icin hasta
yonlendirilmemesi istenmistir. Turkiye'nin
en kapsamli tip fakUltesi hastanesi, ellerinde
gerekli malzemenin bulunmamasini
sebebiyle acil durumdaki bazi hastalarini
baska merkezlere yonlendirmistir.

Turkiye'nin en buyuUk Universite hastaneleri
hayati 6nem  tasiyan acil islemleri
gerceklestiremnez haldedir. Doéviz artislari
nedeniyle hastaneler en basit sarf
malzemelerini  bile karsilayamamaktadir.
Ameliyatlarinin  yapilabilmesi icin caresiz
kalan hastalara, gereklimalzemeveyacihazin
tum bedelini ya da aradaki farki 6detmek
siradan bir uygulama haline gelmistir.
Buna ek olarak, yuksek maliyetler, tek
kullanimlik tibbi malzemelerin de defalarca
kullanilmasini yaygin bir uygulama haline
getirmistir. Bu durum enfeksiyon riskini
artirarak halk saghgini tehdit etmektedir.

Yasananlar iktidarin saglik politikalarindan
kaynaklanirken, AKP, bu gelismelerin
sorumlusu olarak saglk calisanlarini
gostermektedir.Saglik, Aile, Calisma ve Sosyal
isler Komisyonu'nun AKP'li Baskani, bu tur
talimatlar veren bashekimlerin “akli evvel” ve
“sopalik” oldugunu soyleyerek, hastanelerde
zorunlu  tasarruf  onemleri  alindigini
reddetmistir. Gercekleri gérmezden gelen
AKP iktidar, hem vatandaslarin saglgini
tehlikeye atmakta hem de hastaneleri
hizmet sunamaz hale getirmektedir. Bu da
yetmiyormus gibi hastane yoneticilerini ve
hekimleri hedef gostererek sorumlulugu
Uzerinden atmaya calismaktadir.

TIBBi CiIHAZ iSRAFI BUTGEYi ZORLUYOR

AKP iktidariyla birlikte saglik sisteminde
sevk zincirinin islememesi, ikinci ve Ugcuncu
basamak saglik kurumlarinda hekime
basvuru sayisini 3 kat artirmistir. Hekimlerin
hasta basina ayirabildikleri zamandaki
dramatik dusus, géruntuleme cihazlar ve

tibbi testler olmaksizin teshis konulmasini
zorlastirmaktadir. Performans olcutleri de
hekimleri tibbi teknolojileri kullanmaya
mecbur birakmaktadir. AKP, “ne kadar
islem o kadar para” zihniyetini hekimlere
dayatmakta, hekimler gerek gormedikleri
durumlarda dahi goéruntuleme cihazlarina
yonlendirme yapmak zorunda kalmaktadir.
Bu durum hem tip etigi ile celismekte hem
de teknolojik israfa neden olmaktadir.

AKP'nin bu yanls politikalari sonucunda,
goruntuleme cihazlarinin  kullaniminda
kisa sUrede ¢cok buyuk artislar gérulmustur.
Turkiye, 2015 yilinda OECD lkeleri igcinde
yataklh tedavi kurumlarinda Manyetik
Rezonans (MR) cihazi basina disen
goruntileme sayisi acgisindan birinci,
Bilgisayarli Tomografi (BT) basina diisen
goruntileme sayisinda ise ikinci siradadir.
Muayenelerde istenilen MR géruntuleme
orani %28, BT goruntuleme orani %34'tur.
Goruntileme teknolojilerinin gereksiz
kullanimi hasta saghgini tehdit eden
6nemlibirrisk faktérudiir. Ekolarak,cihazlar
Uzerindeki asiri baski, erken yipranmaya
ve dolayisiyla saghk hizmetlerinin
kalitesizlesmesine de neden olmaktadir.

DEVLETTE SIRA GELMIiYOR, OZELDE
FiYATLAR EL YAKIYOR

AKP hukumetleri, saglk calisanlarini ve
hastalari gereksiz géruntuleme islemlerine
yonlendirirken, saglik kurumlarinin
kapasitesi talebi karsilayamaz hale
gelmistir. En basit biyopsi, MR ve Tomografi
islemleri icin dahi aylar sonrasina randevu
verilmektedir. Vatandaslarimiz, kamu
hastanelerinde “6zel cekim” adi altinda ek
Ucret 6demek zorunda birakilmaktadir. Ozel
hastanelerde ise hastalardan fahis Ucretler
alinmaktadir. SCGK'yla yapilan sézlesmelere
gore, 6zel saglik kurumlari belli teshis ve
tedavi yontemleri icin hastalardan %200'e
kadar ilave Ucret talep edebilmektedirler.
Teshis ve tedavi sirasinda maliyetli cihaz ve
malzeme kullanilmis hastalar zor durumda
birakilmaktadir.

TURKIYE, YANLIS YATIRIMLAR YUZUNDEN
TIBBi CIHAZ COPLUGUNE DONDU

Tibbi cihazlara talebin artmasiyla birlikte
ulkemiz niteliksiz tibbi cihaz c¢oplugune
donme tehlikesiyle de karsi karsiya gelmistir.



Hastanelerimizin buyUk bir bor¢ yuku altinda
olmasi ve TL'deki asiri deger kaybl, Ulkemize
ucuz ve Kkalitesiz tibbi cihazlarin girisinin
onUNU acmistir. Bazi Ulkelerde satis izni bile
alamayan cihazlar, kalite degerlendirme
sistemindeki yetersizlikler yuzunden
Ulkemize rahatlkla girebilmektedir.
Ihalelerde tek élcutun fiyat olmasi ve Saglik
Bakanhgi'nin cok cihaz edinme hirsi, kalitesiz
ardnlerin kullanimini yayginlastirmaktadir.
Bunun sonucunda da halk saghgi riske
atilmakta, saglik harcamalari katlanmakta
ve Ulkemizin dis ticaret ac¢igr artmaktadir.

KAMU VE UNIVERSITE HASTANELERI
BORC BATAGINDA

2018 itibariyle Uuniversite hastanelerinin
6 milyar TL, Saghk Bakanhgr'na bagh
kamu hastanelerinin ise 11 milyar TL

borcu bulunmaktadir. 2017 Sayistay
raporlarinda Universite hastanelerinin
artan maliyetler ve yanls politikalar

yuzunden egitim, arastirma ve hizmet
sunma  gorevlerini  surduremeyecekleri
belirtilmistir. Hastanelerin bor¢ yuku altinda
ezilmesinin en bUyUk nedenlerinden biri,
rant beklentisiyle, uzman goérusu alinmadan
ve hesapsizca Universitelere alinan malzeme,
cihaz ve sistemlerin yarattigi mali yuklerdir.
Hastaneler, plansizalimlar nedeniyle medikal
firmalara borclu hale getirilmistir. SUT'la
belirlenen Ucretler guncellenmedigi icin,
ozellikle agir hastalara bakan ve maliyetleri
yuksek olan Universite hastanelerinin
gelirleri giderlerini karsilamamaktadir.
Universite hastanelerinden alacaklarini tahsil
edemeyen tibbi cihaz firmalari hastanelere
satislarini durdururken, hastaneler, ihalelere
girmeyi kabul eden firmalardan daha
yUksek Ucretlere cihaz ve malzeme edinmek
zorunda kalmaktadir.

Saghk kurumlari, SGK’nin SUT araciligiyla
yaptigi kisitlamalar nedeniyle zarar

etmemek icin niteligi ikinci plana atarak,

gorece en ucuz cihaz ve gorece niteliksiz
malzemeleri tercih etmeye mecbur
kalmaktadir. Bu ise halk saghgini
tehlikeye atan bir durum yaratmaktadir.

iISRAF PROJELERI: SEHIR HASTANELERI

Kamu hastaneleri bor¢ batagdi icindeyken
kaynaklarimiz kamu-6zel ortakhgr (KOI)
modeliyle kurulan Sehir Hastaneleri projeleri
ile heba edilmektedir. KOI projelerinde

hastaneler, kamu arazilerinde 6zel sirketler
tarafindan insa edilerek devlete en az 25
vilhgina kiraya verilmektedir. Kalkinma
Bakanhgi 2017'de hazirladigi raporda 18 sehir
hastanesi icin yatirrm tutarinin 10,5 milyar
dolar oldugunu, bu hastaneler icin Kira
bedeli olarak ise 30 milyar dolar 6denecegdini
belirtmistir. ~ Yani, sehir hastanelerine
odenecek kira, toplam yatirm bedelinin
yaklasik U¢ katina denk gelmektedir. Kira
bedeline ek olarak hastanelerin bakim ve
onarim basta olmak Uzere cari giderleri
Saglik Bakanhgi tarafindan karsilanacaktir.
Bununla birlikte, ihaleyi alan firmalara bu
hastanelerdeki yemekhaneden temizlige,
laboratuvarlardan géruntuleme sistemlerine
kadar tum hizmetler de devredilmektedir.
S6z konusu hizmetler icin hastanelere %70
oraninda doluluk garantisi verilmektedir.
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Bu hizmetlere dair yapilan alimlar ve
islemler *“ticari sir” olarak kamuoyundan
saklanmakta, sehir hastanelerinde verilecek
hizmetin niteligive toplam zararin ne boyutta
oldugu gizlenmeye calisiimaktadir. insasina
henuz baslanmamis, planlama asamasinda
olan hastanelerle birlikte 2050 yilina kadar
sehir hastanelerinden kaynaklanacak
borcun 50 milyar dolarin tGzerine c¢ikacagi
ongorulmektedir. Ortalama  bir  sehir
hastanesiicin harcanan paraile 500’'er yatakli
yaklasik 8 devlet hastanesi yapilabilecegdi
hesaplanmistir.

HALKIN SAGLIGINDAN TASARRUF OLMAZ
Yeni Ekonomi Programi'na gore 2019 yili icinde
Saglhk Bakanhgi biltcesinden yaklasik 1
milyarTL'liktasarrufyapilmasiplanlanmistir.
Buna ek olarak sosyal glivenlik sisteminde
10,1 milyar TL'lik tasarruf gerceklestiriimesi
ongoérulmektedir.  Saghk  harcamlarinin
payinin SGK giderlerinin dértte biri oldugu
g6z 6nunde bulunduruldugunda, AKP'nin
saglik harcamalarinda ciddi bir kisitlamaya
gidecedi ortadadir. Kamu kaynaklarini
musrifce ve pervasizca dagitan AKP iktidari,
tasarruf icin gozunu halkin saghgina ve
hastalarin cebine dikmistir.



ULUSAL STRATEJIMIZ: TIBBi CIHAZ VE
ILAC SEKTORLERINE YATIRIM

Cumhuriyet Halk Partisi, vatandaslarimizin
nitelikli ve ucuz ilag, tibbi malzeme ve
cihazlara erisebilmesi icin yerli tibbi cihaz,
malzeme ve ilagc sektorlerini gelistirecektir.
CHP, saglik alaninda ortaya koyacagi AR-GE
tesvik uygulamalari ve verecegdi desteklerle
bu alanlarda firmalarimizin rekabet gucunu
artiracak ve Ulkemizin saglik teknolojilerinde
disa bagimlihgini azaltacaktir.

Asl arastirma ve Uretimi icin kapatilan kamu
kurumlari, insan kaynaklari ve altyapilari
guclendirilerek yeniden acilacaktir. ilac ve asi
konusunda disa bagimlilik ulusal politikalarla
kademeli sekilde azaltilacaktir.

CHP iktidarinda, Universite, sanayi ve devlet
arasinda is birligi desteklenerek etkin bir
tip teknoparklarl sistemi kurulacaktir. Tibbi
yuksek teknoloji Urunlerinin, farmasotik
endustrisinin ve biyoteknolojilerin
gelistiriimesi icin destekler sunulacaktir.
llac  gelistirme faaliyetlerinde  yapay
zeka kullanimi, c¢ip organ c¢alismalar ve
biyoyazdirma teknolojilerinin gelistirilmesi
icin disiplinler arasi isbirligi mekanizmalari
olusturulacaktir.  Antibiyotik  direncinde

Avrupa'da ilk sirada oldugumuzu gozeterek
yeni antibiyotiklerin gelistiriimesine 0ozel
tesvikler verilecektir.

NIiTELIKLi ARASTIRMACI iNSAN
KAYNAGIMIZ GELISTIRILECEK

Ulusal ilagc sektorunun gelistirilebilmesi
amaciyla, Eczacilik Fakultelerinde verilen
egitim, AR-GE calismalarini ve universite-
sanayi is birligini merkeze alacak sekilde,
yeniden yapilandirilacaktir. Kimya, biyoloji,

CHP NE YAPACAK?

matematik ve fizik gibi temel bilimlerde
nitelikli insan kaynagdina sahip olmak, ilag,
tibbi cihaz ve malzeme sektorlerindeki
arastirma ve uygulama faaliyetleriicin bUyuk
onem tasimaktadir. Bu boélumlere ragbeti
artirmak, odrenci niteligini yukseltmek,
arastirma ve insan kaynagi altyapilarini AR-
GE ve inovasyon hedefleriyle uyumlu hale
getirebilmek icin temel bilimler alanlarina
ozel tesvikler sunulacaktir.

SAGLIKTA DAHA iYi CALISMA KOSULLARI
VE DAHA iYi HiZMET

Uygun bir planlama ve gerekli beseri
sermayenin yetistirilmesi ile hekimlerin her
hastaya en az 15 dakika zaman ayirmasi
saglanacaktir. Teshis ve tedavi sureclerinde
doktorlarin  karar alma mekanizmalari
Uzerindeki tum baskilara son verilecektir.
Hasta basinaayrilanzamaninartmasiyla, tibbi
cihazlarin gereksiz kullaniminin azalmasi
saglanacaktir. Nicelige dayanan performans
sistemi, nitelikgdstergelerindenyararlanacak
sekilde yeniden duzenlenecektir. Tum saglk
calisanlarinin adil bir temel Ucret almasi
saglanacaktir. Bu sayede doktorlari yersiz
islemlere ve testlere zorlayan mevcut yapi
ortadan kaldirilacaktir.

KORUYUCU SAGLIK HiZMETLERI
GUCLENDIRILECEK

CHP, saglik sisteminin merkezine
koruyucu saglik hizmetlerini koyacaktir.
Vatandaslarimizi musteri olarak goéren ve
hastaligi takiben bedeli karsihdgl tedavi
secenegi sunan anlayisa son verilecektir.
Vatandaslara duzenli saglik kontrolleri ve
erken tani testleri yapilacaktir. Aile Saglk
Merkezleri'nde kisiye yonelik etkili teshis



ve tedavi olanaklari sunulacaktir. Ucretsiz
periyodik asilamada gerceklesme orani
%100'e c¢ikarilacaktir. Bulasici ve salgin
hastaliklarla AB normlari referans alinarak
Mmucadele edilecektir. TUm bu adimlar,
teshis ve tedavide gereksiz ilag ve tibbi
cihaz kullaniminin ~ dnune  gec¢ilmesini
saglayacaktir.

SEVK SISTEMi YENIDEN iSLER HALE
GELECEK

CHP, kademeli sevk sistemini yeniden
hayata  gecirecektir.  Birinci  basamak
saglik hizmetleri icerisinde teshis ve tedavi
sureclerinde tibbi cihazlarin kullaniminin
gerekliligi konusunda bilgi verilecektir. Bu
yolla hem ikinci basamak saglik hizmetleri
Uzerindeki yogun baski azaltilacak, hem de
maliyeti yUksek goéruntuleme islemlerinin
gerekli olmadigl durumlarda kullaniminin
onune gecilecektir. Kaynaklarin  verimli
kullaniimasiyla teshis ve tedavi hizmetlerinde
kullanilan tibbi cihaz ve malzemelerin kalitesi
yUkseltilecektir.
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ILACA SORUNSUZ ERIiSiM VE ETKIN
DENETLEME

CHP, saglik hizmetlerinin  Ucretsiz  ve
hak temelli olarak sunulmasi ilkesini
benimsemektedir. Saglik hizmetlerindeki
tum katki payl, ilave Ucret gibi 6demeler
kaldirilacak, tum yurttaslarimizin ilagc ve
teshis hizmetlerine esit erisimi saglanacaktir.
CHP, ilaglara erisimin onundeki engelleri
kaldiracaktir. Bu dogrultuda  yaygin
kullanilmayan ilaclar tek elden ithal edilerek
ihtiyac sahiplerine ulastirilacaktir.

Esdeger ilaclarin degerlendirmesini yapacak
laboratuvarlar kurulacak, halkin esdeger
ilaclaradaircekinceleriortadankaldirilacaktir.
Cihazlarin ve ilaclarin denetimleri artirilarak,

karaborsa ve sahte ilaclarin Ulkemize girisi
engellenecektir. CHP iktidarinda maliyeti ne
olursa olsun cagdas dunyada kabul goren
tum ilag ve tedavi yontemleri sosyal guvence
kapmsaminda ve esit bicimde halkimiza
sunulacaktir.

TIBBi CIHAZ iISRAFINA VE RANTA SON
VERILECEK

Gereksiz cihaz alimlarinin ve israfin énune
gecebilmek icin saglik kurumlarina giren
cihaz ve malzemeler kontrollU bir planlama
ve yonetim sUrecine tabi tutulacaktir.
Cihazlarin kalitesinin denetimi icin gerekli
sertifikasyon surecleri hizla olusturulacak,
Ulkemizin kaynaklarinin ihtiya¢ disi  ve
niteliksiz cihazlara harcanmasina engel
olunacaktir.ihtiyacduyulan nitelikte ve sayida
bakim-onarim personelinin yetistirilmesi ile
bu alanda buyUk yabanci firmalarin tekeli
kirllacaktir. Bu konuda gerekli donanim ve
altyapi en kisa zamanda olusturulacaktir.

SEHIR HASTANELERiI GOZDEN

GECIRILECEK

Birerrantyatirimi,verimsizlikveisrafprojesine
donusen Sehir Hastaneleri uygulamasi
gozden gecirilecektir. Sehir  Hastaneleri

icin verilen doluluk garantisini yerine
getirebilmek icin kent merkezlerindeki kdklu
kamu saghk kurumlari kapatilmaktadir.
Bu uygulama, vatandaslarimizin sehir
merkezinde nitelikli sadlik hizmetlerinden
mahrum kalmasina neden olmaktadir.
Hastalarin saglik hizmetlerine erismek icin
saatlerini yollarda gecirmesine son verilecek,
gerekli olan saglik kurumlari yeniden
acllacaktir.

SAGLIK POLITIKALARI TUM BILESENLERLE
BiRLIKTE OLUSTURULACAK

Saglik politikalarinda belirleyici ilke rant
degdil, hak temelli hizmet olmalidir. Saglk
politikalarinin belirli bir zUmrenin c¢ikarlari
dogrultusunda, keyfi, hesapsiz ve plansiz
bicimde olusturulmasina son verilecektir.
CHPsaglik politikalariniilgilimeslek 6rgutleri,
hasta ve hasta yakinlarinin temsilcileri, saglk
alaninda faaliyet gosteren sendikalar ve
sivil toplum kuruluslariyla birlikte, katilimci
bir sekilde hazirlayacaktir. CHP iktidarinda
evrensel dlcUtleri referans alan, halk saglhigini
ve vatandaslarin cikarini gozeten bir saglik
sistemi kurulacaktir.



