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Hastanelerde Tedavi Islem Maliyet Analizi: Lomber
Diskektominin Islem Maliyetleri, Fatura Bedelleri ve
Teshis Iliskili Gruplara Dayal Maliyet Analizi Uygulamasi

Cost Analysis of Treatment Transaction in Hospitals: Cost Analysis for Lomber
Discectomy Based on Transaction Costs, Billing Charges & Diagnostic Related
Groups

Hiiseyin ASLAN*
Mehmet TOP**

0z

Bu galismanin amaci Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesinde 2013 yili icerisinde gergeklestirilen
lomber diskektomi islem maliyetlerini tedavi protokollerine gore belirlemek, bu islem igin ilgili hastane
tarafindan Sosyal Giivenlik Kurumuna 6denmesi i¢in gonderilen ortalama fatura fiyatlarini hesaplamak ve
lomber diskektomi islemi yapilan yatan hastalarin TIG (Teshis iliskili Gruplar) sistemindeki ortalama bagil
fiyatlarina gore TIG fatura degerlerini hesaplamaktir. Bu hesaplamalara gore gergek islem maliyeti, TIG islem
fiyati, ortalama hizmet aktivite tutar1 ve ortalama fatura tutari arasinda kiyaslamanin yapilmasi amaglanmaktadir.
Arastirma tam ve fiili maliyetlendirme esas almarak tedavi protokollerine gore yapilmistir. Arastirmada T.C.
Saglik Bakanligi Ankara Numune Egitim ve Aragtirma Hastenesinin 2013 yilina ait verileri esas alinmustir.
Arastirmada kullanilan faturalarda paket fiyat yerine, fiili gergeklesen fatura tutarlari kullanilmistir. TIG’e
iliskin veriler, T.C. Saghk Bakanlig1 Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii TIG Daire Baskanligi’nden elde
edilmistir. Arastirma sonucunda; tedavi protokollerine ait gergek islem maliyetleri - TIG islem tutarlar1 — fatura
tutarlar1 arasinda farkliliklarin oldugu saptanmistir.

Anahtar Sozciikler: Maliyet, maliyet analizi, TIG, fatura, gercek islem maliyeti, tedavi protokolleri, lomber
diskektomi

ABSTRACT

The purpose of this study is to determine the costs of the lomber discectomy operations performed in Ankara
Numune Training and Research Hospital in 2013 in accordance with the treatment protocols; to calculate
the average billing rates that have been sent for payment of this operation (lomber discectomy) to the Social
Security Organization by the related hospital and to calculate (Diagnosis Related Groups) DRG invoice in
accordance with the value which is based on the average relative rates made by the patients of the DRG
system. Through these calculations, it is aimed to make a comparison among the actual transaction costs, DRG
transaction price, the average service activity amount and the average bill amount. This study was carried out
on a full and actual costing based on treatment protocols. In this study, data set for 2013 was obtained from
related hospital. The actual bill amount instead of the package prices in bills was used in this study. Data
regarding the DRG was obtained DRG Department in Ministry of Health. As a result of the research, that there
were differences between the actual transaction costs of the treatment protocols - DRG transaction amounts—
and the amount in the billing invoice according to treatment processes.

Keywords: Cost, cost analysis, DRG, billing, real transaction cost, treatment protocols, lomber discectomy
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GIRIS

Toplam saglik harcamalari i¢inde hastanelerin toplam maliyetleri 6nemli
yer tutmaktadir. Son yillarda Tiirkiye’de saglik kurumlarinda muhasebe,
finansman yonetimi, maliyet analizleri ve hastalik maliyetlendirme
uygulamalarinda o6nemli artis yasanmustir. Saglik kurumlarindaki
toplam maliyet artiglari, maliyetleri analiz etme, maliyetleri kontrol
altina alma baskis1 gibi nedenlerden dolay1 saglik kurumlarinda maliyet
yonetimi ve maliyet muhasebesi konular1 6nemini stirekli artirmaktadir.
Saglik reformlar1 genellikle maliyetlerin kontrol altina alinmasi ve
saglik hizmetleri finansmanin siirdiiriilebilirligi temel ilkeleri dahilinde
yapilmaktadir. Bu anlamda Tiirkiye’de son donemde yapilmakta olan
Saglikta Doniisiim Programi reform calismalari i¢inde finansman ve
maliyet yonetimi ile ilgili ¢alismalar da yapilmaktadir. Tiirkiye’de
maliyet yOnetimi agisindan saglik kurumlarinda maliyet analizlerini
gerekli kilan yasal diizenlemelerin olmamasi, maliyet muhasebesi
icin saglik kurumlarinda 6zgii standartlarin getirilmemesi 6nemli bir
sorundur. Gelecekte saglik kurumlarinin ayrintili maliyet analiz raporlari
hazirlamalar1 zorunluluk haline gelecegi ongoriilmektedir (Top, 2013:
v).

Saglik hizmetinin sunulabilmesi i¢in ilgili tiim gereklerin tedarik edilmesi
ve yonetilmesi gerekmektedir. Saglik hizmeti iiretmek icin kullanilan
tim kaynaklara tedavi maliyeti denir. Cepten 6deme yapmak zorunda
olmayan, Genel Saglik Sigortas1 (GSS) kapsaminda saglik hizmeti alan
insanlar genellikle tedavi maliyetlerinden haberdar olmazlar. Kimin veya
neyin maliyetlerini 6lgmemiz gerektigine bir hasta, bir hastane, bir doktor
ya da bir sosyal planlamac1 karar verebilir (Dranove, 1996).

Fiyat mekanizmasinin hakim oldugu bir piyasada hangi mal veya hizmetin
nasil, ne zaman, nerede ve kim igin iiretilecegini belirleyen temel faktor,
fiyat ya da 6deme sistemleri olmaktadir (Okumus, 2008). Fiyatlarin
belirlenmesinde kullanilan en yaygin yontemlerden birisi de maliyete
dayali fiyatlamadir. Tiirkiye’de saglik hizmetlerinin fiyatlandirilmasi
Sosyal Gilivenlik Kurumunca yapilmaktadir. Saglik hizmeti iireten
kamu hastaneleri kar amaci glitmeyen sosyal fayday1 amaclayan saglik
kurumlardir. Saglik hizmetlerinin fiyatlandirilmasinin geri 6deme ayagi
olan Sosyal Giivenlik Kurumunca yapilmasi, kamuya bagli hastanelerin
faaliyetlerinin kar amaci giitmemesi, yani sosyal amacli olmasi, maliyet
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hesaplama gereklerinin ortaya ¢ikmamasi ve buna yonelik bir yasal
mevzuatin olmamasi kamu hastanelerinde maliyet analiz sistemlerinin
kurulmama sebeplerindendir. Tirkiye’de Genel Saglik Sigortasi
kapsaminda odemesi yapilacak saglik hizmetlerinin fiyatlandirilmasi,
SUT; 5502 sayili Sosyal Giivenlik Kurumu Kanunu, 5510 sayil1 Sosyal
Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas1 Kanunu ve Genel Saglik Sigortasi
Islemleri Yonetmeligi hiikiimleri gercevesinde yapilmaktadir. Tebligin
amaci (SUT); saglik yardimlar1 Sosyal Giivenlik Kurumunca karsilanan
ve kapsam maddesinde tanimlanan kisilerin, kurumca finansmani
saglanan saglik hizmetleri, yol, giindelik ve refakatci giderlerinden
yararlanma esas ve usulleri ile bu hizmetlere iligkin Saglik Hizmetleri
Fiyatlandirma Komisyonunca belirlenen, kurumca 6denecek bedellerin
belirlenmesidir (SUT, 2013).

Diinya genelinde bir¢ok iilkede geri 6deme modeli olarak Diagnosis
Related Groups (DRG) kullanilmaktadir. DRG 1970’11 yillarda, Amerika
Birlesik Devletleri’nde Yale Universitesi’nde saglik hizmetlerinin kalite
denetimi amaciyla gelistirilmis bir ara¢ olup 1980 yilindan itibaren geri
O0demelerde de kullanilmaya baslanan bir vaka siniflama sistemidir.
DRG’nin kullanim alanlari; klinik faaliyetlerin dlciilmesi, hastanelerde
klinik ve finansal kararlarin verilmesi, hastane i¢i ve hastaneler arasi
bakim kalitesinin karsilastirmalari, klinik rehberler, protokoller ve
stirekli kalite gelisimi projeleri i¢in destek saglanmasi, veri ve tanimlama
standartlarinin olusturulmasi ve DRG’ye dayal1 biitceleme modellerinde
maliyetlerin etkili bir sekilde takip edilmesi olarak siralanabilir.
Tiirkiye’de vaka karmasi c¢aligmalar1 Saglhik Bakanligi tarafindan
yapilmaktadir. Bu caligmalara 2005 yilinda Avustralya modeli temel
alinarak baslanmistir. Universite, dzel sektor ve resmi temsilcilerle ortak
caligmalar siirdiirtilmiistiir. 2009 yilinda Bakanlikta Tedavi Hizmetleri
Genel Miidiirliigline bagli bu konu ile ilgili gerekli ¢alismalar1 yapacak
birim sube olarak kurulmustur. Bakanlik organizasyon yapisindaki
degisiklikler nedeni ile 2012 yilinda Saglik Hizmetleri Genel Miidiirligi
altinda Daire Baskanlig1 haline getirilmistir. Tiirkiye’deki adiyla (Teshis
[liskili Gruplar) TIG maliyetleri TIG verileri, ek klinik veriler ve mali
veriler kullanilarak hesaplanir. Bu hesaplamaya gore bagil fiyati ve
tanilarin bagil deger katsayilar1 hesaplanir. Tiirkiye’de hala geri 6deme
yontemi olarak SUT kullanilmakta olup DRG’nin geri 6deme yontemi
olarak kullanilmasina yonelik caligmalar devam etmektedir (http://www.
tig.saglik.gov.tr, http://www.eurodrg.eu/, TIG Uygulama Rehberi, HUAP
DRG Raporlari, 2006).
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Fiyatlarin belirlenmesinde kullanilan en yaygin yontem maliyete
dayali fiyatlamadir. DRG fiyatlar1 olusturulurken de maliyet verileri
esas almarak fiyat belirlenir. Gilinlimiizde saglik hizmetleri Saglik
Uygulama Tebligi’ne gére Hastane Bilgi Yonetim Sistemleri lizerinden
hastalarin hizmet ve malzeme giderlerinden olusan maliyete gore fatura
edilmektedir. Uzmanlar tarafindan belirlenen saglik hizmet sunum
protokolleri cergevesinde hesaplanan islem maliyetleri ile fiili olarak
gerceklesen fatura tutarlar1 arasinda karsilastirma ya da saglik hizmet
sunum protokol maliyetleri ile geri 6demede TIG’in kullanilmasi
durumunda, ilgili saglik hizmetinin TIG fiyat: arasindaki karsilastirma,
kurumun kar-zarar durumunu gdsteren bir finansal gosterge olacaktir.
Ozetle maliyet gostergeleri cesitli secenekler arasinda karar verirken
yoneticilere 151k tutar (Esatoglu vd. 2010). Uzman goériislerine gore
belirlenen protokollerle hesaplanan islem maliyetlerinin, geri 6ddeme
kurumlarinca, geri 6deme yontemi ne olursa olsun, fiyatin belirlenmesi
acisindan énemli bir veri kaynagi olacag: diisiiniilmektedir.

Tiirkiye’deki hastanelerde maliyet analizine yonelik bazi calismalar
yapilmistir. Bu ¢alismalarda 6zellikle hastanelerin toplam ve departmantal
maliyetleri ile yatak basina maliyet, muayene basina maliyet, ameliyat
basina maliyet, dogum basina maliyet, yatilan giin basina maliyet,
hasta yatagi basina maliyet gibi birim maliyetlerin hesaplanmasi 6n
planda tutulmaktadir (Zengin, 2013; Akca, 2007; Durukan vd., 2007).
Tiirkiye’deki saglik kurumlarinda maliyet analizi ¢calismalarin cogunda
tek islem veya tek hastalik / tan1 maliyetleri odakli ¢alismalardir
(Altintas, 2003; Eminsoy, 2008; Ocak, 2001; Ceran ve Ozdemir, 2013).
Tiirkiye’deki hastanelerde yapilan maliyet analizi ¢aligmalarinda ise
bazen paket fiyatlandirma kapsamindaki tedavilerin maliyetleri lizerinde
durulmustur (Boyaci, 2006). Ancak Tiirkiye’de yapilan hastane ve
hastalik maliyet caligsmalarinda tedavi protokolleri ¢ok sayida tani
kodu i¢in olusturularak; ¢ok sayida taniya veya hastaligin tedavisindeki
islemlerin gercek islem maliyetleri, SGK tarafindan belirlenen Saglik
Uygulama Tebligine gore fatura tutarlari, hizmet aktivasyon tutarlari
ve TIG’e gore maliyetlerinin/fiyatlarinin incelenmesi yapilmamustir.
Tiirkiye’de hastane sektoriinde yapilan maliyet analizi calismalarinda bu
noktada literatiire katki yapilmasi 6nem arz etmektedir.
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I- GEREC VE YONTEM
A- Arastirmanin Amaci

Saglik sisteminin en dnemli bilesenlerinden birisi saglik hizmeti sunan
saglik kurumlandir. Saglik teknolojilerindeki degisimlere paralel olarak
degisim ve gelisim gosteren saglik kurumlar1 buna paralel olarak saglik
harcamalarinda da payin1 giderek artirmaktadir. Saglik harcamalarindaki
artan pay1 saglik kurumlarinda etkin bir finansal yOnetimi zorunlu
kilmaktadir.

Bu caligmanin amaci, lomber diskektomi islemi icin bir egitim arastirma
hastanesinde 2013 yili igerisinde gerceklesen islem maliyetlerini
ayrintili olarak belirlemek, bu islemin ilgili hastane tarafindan Sosyal
Giivenlik Kurumuna Odenmesi i¢in gonderilen ortalama fatura
fiyatlarim1 hesaplamak ve lomber diskektomi yapilan yatan hastalarin
TIG sistemindeki ortalama bagil fiyatlarina gore TIG fatura degerlerini
hesaplamaktir. Bu hesaplamalara gore gergek islem maliyeti, TIG islem
fiyati, ortalama hizmet aktivite tutar1 ve ortalama fatura tutar1 arasinda
kiyaslamasinin yapilmasi amaglanmistir.

B- Arastirmanin Kapsam

Arastirma retrospektif bir ¢alisma olup arastirma yeri ANEAH ve siire
olarak 2013 yilinin tamamini kapsamaktadir. Arastirma ilgili hastanenin
Beyin Cerrahi servisinde, 2013 yilinda Lomber Diskektomi islemi
yapilan, M51.1 Radikiilopatili Lomber ve Diger Intervertebral Disk
Bozukluklar1 tanili hastalar tizerinde yapilmstir.

C- Veri Kaynaklan

Arastirma kapsamina alinan lomber diskektomi i¢in tedavi protokolleri
uzman gorlglerine dayanilarak ilgili brans uzmanlar1 tarafindan
olusturulmustur. Tedavi protokolleri esas alinarak yapilan maliyet analizi
icin ilgili hastanenin doner sermaye ve genel biitce finansal, karar destek,
taginir mal, stoklar kayitlarindan yararlanilmistir.

Bu verilere / kayitlara ait gerekli izinler ANEAH Bilimsel Arastirma
Degerlendirme Komisyonu’ndan alinmigtir.
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*T.C. Saghk Bakanligi Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii Teshis
[liskili Gruplar Daire Bagkanlhigi (TIG Bagil Degeri, TIG Bagil Fiyati,
DRG, Ana Tani, Cinsiyet, Yas, Hasta Numarasi, Major Tan1 Siniflari
(MTS) gibi veriler) Kullanilan tan1 ve isleme ait TIG verileri (ICD10-
AM verileri) igin gerekli izinler T.C. Saghk Bakanlig1 Saglik Hizmetleri
Genel Miidiirliigiinden alinmigtir.

*T.C. Sosyal Giivenlik Kurumu Saglik Uygulama Tebligi (SUT)

Hizmet aktivite tutari: Hastanede islem goren bir hastanin yapilan
tim islem ve kullanilan tiim malzemelerin fiyatlarina hastane kar
pay1 eklenmis toplam tutardir. Hizmet aktivite tutari, SUT faturalama
kurallarma gore gerekli diizenleme yapilmamus, hastaya ait harcamalarin
parasal tutaridir denilebilir.

Fatura tutari: Hastaya ait tiim harcamalarin, SUT a gore diizenlenerek,
SGK’ya gonderilen ve SGK tarafindan hastaneye 6demesi yapilan fiyat
miktaridir. Hastalara ait tanimlayici veriler kullanilarak EHBYS ve
TiG’den alinan verilerin eslestirilmesi yoluyla arastirma kapsaminda
kullanilacak nihai verilere ulagilmistir.

D- Arastirma Yontemi

Arastirmada tedavi protokollerinden yararlanarak lomber diskektomi igin
gercek islem birim maliyeti hesaplamasi esas alinmistir. Daha 6ncede ifade
edildigi gibi maliyet analiz ¢aligmalari i¢in, islem ve tedavi siireglerine
iliskin protokoller ilgili uzman goriislerine goére hazirlanmistir. Tedavi
ve islem siireglerine ait maliyetler asagidan yukari maliyet hesaplama
yontemine dayali olarak hesaplanmistir. Arastirmada maliyetlendirme
yontemlerinden; kapsam olarak tam maliyetleme yontemi, zaman
acisindan da fiili maliyetlendirme yontemi kullanilmistir.

Bu calismada TIG ve DRG ayni1 anlamda kullanilmustir. TIG’de kullanilan
tan1 ve islemlere ait kod ve isimler; T.C. Saglik Bakanlig1 Performans
Yonetimi ve Kalite Gelistirme Daire Baskanliginin 04.02.2011 5. ICD
10 AM Avustralya Kodlama Standartlarindan (e-Kitap Version 1.1.0)
alinmustir.
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Tedavi protokolleri ana tani ve yapilan islemlere gore, vakalarin
maliyetleri etkileyen eslik eden hastalik ve islemlerin olmadig1 varsayilan,
hastaliklarin ve iglemlerin komplikasyonlariin olmadigi, olagan tedavi
stireglerine gore belirlenmistir. Bu sekilde belirlenen tedavi protokollerine
gbre yapilan maliyet hesabi ile TIG veri giris programindan elde edilen
DRG’lerin verdigi BD’lerin kiyaslanabilir olmasi amaglanmistir. Bu
DRG’lere ait tiim veriler Microsoft Office Excel 2010 kullanilarak 2013
yil1 hastane toplam verilerinden siiziilerek elde edilmistir. Daha sonra
belirlenen bu DRG’ye ait hastalardan, belirlenen tedavi protokolleri
disinda tedavi almis olan hastalar ¢ikartilarak, karsilastirmada
kullanilacak hasta verilerine ulasilmistir. Seg¢ilen bu hastalarin fatura
tutarlar1 ve hizmet aktivite tutarlar1 EHBYS’den (Elektronik Hastane
Bilgi Yonetim Sistemi) alinmistir. Ilerleyen boliimlerde maliyet
kalemlerine gore hesaplama yontemleri genel olarak agiklanmaktadir.
Arastirma sonucunda elde edilen bulgular bilimsel makaledeki kelime
sayis1 zorunlulugundan dolay1 6zet tablolar halinde sunulmak zorunda
kalinmustir.

Direkt ilk madde ve malzeme giderlerinden t1bbi sarf grubunda olanlar,
belirlenen tedavi ve islem protokollerine gore kullanilmas: gereken ilk
madde ve malzemelerin 2013 yili Katma Deger Vergisi (KDV) dahil
satin alma fiyatlar1 iizerinden kullanim miktarlarina gore hesaplanmustir.
Kan ve kan iiriinleri i¢in 2013 y1il1 SUT fiyatlar1 kullanilmistir.

Direkt iscilik giderleri, belirlenen tedavi ve islem protokollerine gore
hizmet yerinde gerceklesen, her bir meslek ve hizmet grubu calisanlar
icin o tedavi ve islem i¢in ayrilan siirelerin uzman goriislerine gore
belirlenerek, 2013 yiliigerisinde ilgili tedavi ve islem yerinde tam zamanl
calisan personele ait briit maas ve briit ek 6deme tutarlarinin ortalamasinin
alinmasiyla elde edilmistir. Yillik olarak belirlenen ortalama briit maas
ve briit ek ddeme tutarlar1 aylik briit tutarlar olarak hesaplanmis ve
dakika cinsinden hesaplanmis aylik toplam ¢aligma siirelerine bdliinerek,
gerceklesen direktisgilik giderlerinin meslek gruplarina gore bir dakikalik
maliyeti elde edilmistir. Elde edilen bir dakikalik direkt iscilik giderleri
ilgili calisanin belirlenen tedavi ve islem icin harcadigi toplam siireler
ile carpilarak, tedavi ve islem icin harcanan toplam iscilik giderleri elde
edilmistir. Diretkt iscilik giderlerine ait veriler, kadrolu personele icin
hastane mutemetlik biriminden alinmigtir. Temizlik, giivenlik ve tibbi
sekretarya ig¢ilik giderleri, ilgili hizmet aliminin toplam tutari tizerinden
calisan sayisina boliinerek hesaplanmistir.
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Bina amortisman maliyetleri, Cevre ve Sehircilik Bakanlig1 tarafindan
24 Nisan 2013 tarih, 28627 sayili Resmi Gazete’de yaymlanan Mimarlik
ve Miihendislik Hizmet Bedellerinin Hesabinda Kullanilacak 2013
Y1l Yapr Yaklagik Birim Maliyetleri Hakkinda Teblig’e gore V Simifi
B Grubu yapilarda yer alan hastaneler i¢in belirlenmis olan 1.270 TL/
m2 birim fiyatina gore, toplam kapali alanin m2 fiyati ile ¢arpilmas ile
toplam bina fiyat1 elde edilmistir. Hesaplanan toplam fiyat iizerinden,
yine, Cevre ve Sehircilik Bakanlig: tarafindan belirlenmis olan 50 yillik
bina kullanim Omrii esas alinarak, yillik %2 bina amortisman gideri
hesaplanmistir. Hesaplanan toplam bina amortisman gideri toplam kapal
alan olan 97.132 m2’lik toplam alana ve tedavi ve islemin gerceklestigi
birimin toplam ¢alisma siirelerine bdliinerek bir dakikalik birim m2 bina
amortisman gideri hesaplanmigtir. Protokollere gore belirlenen tedavi ve
islem siireleri, hesaplanan birim bir dakikalik m2 bina amortisman gideri
ile ¢arpilarak, tedavi ve isleme ait bina amortisman gideri hesaplanmaistir.

Demirbas ve tibbi cihaz amortisman giderleri hastane tasinir mal
kayitlarina gore, tedavi ve islemin gergeklestigi birime ait demirbas
ve tibbi cihazlarin toplam fiyatlar1 iizerinden, 10 yillik ekonomik
Oomiirlerine gore, yillik %10 amortisman gider pay1 ayrilmasi ile tedavi
ve islem yeri yillik toplam amortisman gideri hesaplanmistir. Tedavi
ve iglemin gerceklestigi yerin dakika cinsinden toplam c¢alisma siiresi
hesaplanmistir. Tedavi ve islem yeri yillik toplam demirbasg ve tibbi cihaz
amortisman gideri bu yerin daha 6nce dakika cinsinden hesaplanan yillik
caligma siiresine boliinerek bu yerin bir dakikalik demirbag ve tibbi cihaz
amortisman gideri bulunmustur. Bulunan bir dakikalik bu deger tedavi ve
islem siiresi ile ¢arpilarak, bu siire i¢indeki toplam demirbasg ve tibbi cihaz
amortisman gideri hesaplanir. Ancak tedavi ve islem yerinde ayni anda
birden ¢ok hastaya hizmet veriliyorsa (0r; yatak sayisi, ayni anda verilen
hizmet sayis1 gibi), bu deger hizmet verilen hasta sayisina boliinerek
hasta bas1 demirbas ve tibbi cihaz amortisman gideri elde edilir.

Temizlik, giivenlik ve tibbi sekretarya hizmet alimlarina iliskin giderler,
ilgili hizmet grubunda ¢alisan toplam personel giderlerine gore is¢ilik
giderleri arasinda gosterilmistir.

GHUM nde elektrik ve yakacak gider maliyetlerin hesaplanmasi; yillik
toplam giderler hastane toplam m2 alani ve islem yeri yillik toplam
calisma siiresine boliinerek dk/m2 cinsinden, 1 m2’lik alandaki 1
dakikalik gider bulunmustur. Bu tutar, islemin ger¢eklestigi yerin toplam
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m2 alan1 ve toplam islem siiresi ile ¢arpilarak iglem siiresi toplam gider
hesaplanmistir. Tedavi ve islem yerinde ayni1 anda birden fazla hastaya
hizmet verilen yerlerde, islem siiresi toplam tutar islem goéren hasta
sayisina boliinerek, hasta bas1 toplam tutar bulunmustur.

Destek hizmet gider yerlerin giderinden hastane bakim ve onarim
giderleri, makine techizat bakim ve onarim giderleri ve ¢amasirhane
hizmet alim giderleri hesaplanmaistir.

Hastane bakim ve onarim DHGY giderinin hesaplanmasi; yillik toplam
gider tutar1 hastane toplam m2 alan1 ve tedavi ve islem odasi y1llik toplam
calisma siiresine boliinerek, dk/TL cinsinden, 1 m2’lik alana 1 dakikalik
doniistiiriilmiis gider tutar1 hesaplanmistir. Bu rakam tedavi ve islemin
gerceklestigi toplam alan ve tedavi ve islemin toplam gerceklesme siiresi
ile ¢arpilarak, bu yerin, tedavi ve iglem siiresi toplam gideri bulunmustur.
Tedavi ve igslem yerinde ayni anda birden fazla hastaya hizmet verilen
yerlerde, islem siiresi toplam tutar1 islem géren hasta sayisina boliinerek,
hasta basi toplam tutar bulunmustur.

Makine techizat bakim ve onarim DHGY giderinin hesaplanmasi; yillik
toplam gider tedavi ve islemin gerceklestigi yerde bulunan makine ve
techizatin 2013 yilina ait degerlenmis toplam tutarinin hastane toplam
tutaria orani ile ¢arpilarak, tedavi ve islem yeri yillik toplam gider
hesaplanmistir. Bu tutar, tedavi ve islem yerinin dakika cinsinden yillik
toplam calisma siiresine boliinerek, dk/TL olarak 1 dakikalik gider
bulunmustur. Doniistiiriilmiis 1 dakikalik tutar, tedavi ve islemin toplam
gerceklesme siiresi ile ¢arpilarak, bu yerin, tedavi ve islem siiresi toplam
gideri bulunmustur. Tedavi ve igslem yerinde ayni anda birden fazla
hastaya hizmet verilen yerlerde, islem siiresi toplam tutar1 islem gdren
hasta sayisina boliinerek, hasta basi toplam tutar bulunmustur.

II- LOMBER DISKEKTOMI iSLEM MALIYETI

Beyin Cerrahi servisinde, Lomber Diskektomi islemi yapilan, M51.1
Radikiilopatili Lomber ve Diger Intervertebral Disk Bozukluklari
tanil1 hastalarin ayaktan ve yatig siire¢lerinde ortaya ¢ikan maliyetlerin
hesaplanmasini kapsar. Arastirmanin yontem boliimiinde agiklandigi tizere
ayrintili maliyet hesaplamasi s6z konusu oldugundan arastirma bulgulari
ayrintili tablolar esliginde belirtilecektir. Arastirma biitlinliigli agisindan
biitlin tablolarin makalede sunulmasi zorunluluk arz etmektedir.
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Beyin Cerrahi servisinde, Lomber Diskektomi islemi yapilan M51.1
Radikiilopatili Lomber ve Diger Intervertebral Disk Bozukluklari tanili
hastalara ait demografik veriler su sekildedir.

Tablo 1. Beyin Cerrahi Servisinde Lomber Diskektomi Islemi Yapilan M51.1 Radikiilopatili
Lomber ve Diger Intervertebral Disk Bozukluklar: Tanili Hastalar

Erkek Kadin Toplam
Cinsiyet 90 66 156
Ortalama Yas 49 48 48,5
Ortalama Yatis Siiresi 6,7 6,9 6,8

III- LOMBER DiSKEKTOMI iSLEMI YATAN HASTA
HIiZMET SUREC MALIYETLERI

A- Lomber Diskektomi islemi Maliyet Analizi

Tablo 2. Lomber Diskektomi Islemi DIMMG

LOMBER DISKEKTOMI iSLEMi DIREKT iLK MADDE VE MALZEME GiDERLERIi
- . Birim Toplam
Malzeme Ad1 | Birimi Miktar | .

Sira No Fiyat1 (TL) | tutar (TL)

A B C D E F=(D*E)
%0,9 1zotonik sodyum kloriir
500 ml lafleks setsiz Adet 2| 26490 3,30 6,7
Aritmal %2 5 ml 5 ampul Ampul 1 0,6167 0,62 6,7
Atropm siilfat 0,5 mg Ampul 2 | 02671 0,53 6,7
10 ampul galen
Bridion 200 mg/
2 ml v 10 flakon Flakon 1 |91,5851 91,59 6,7
Curon 50 mg/S ml 5 flakon Flakon 1 2,8310 2,83 6,7
Fentanyl citrate antigen
500 mcg/10 ml 10 ampul Ampul ! 2,0334 2,03 6,7
Neostigmin 0.5 mg/ml 6 ampul Ampul 3 | 03520 1,06 6,7
Ondaren 8 mg/4 ml 1v 1 ampul Ampul 1 | 12,7700 12,77 6,7
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Perlinganit 10 mg/10 ml 10 ampul Ampul 1 1,9599 1,96
Propofol 200 mg/20 ml %1 fresenius 5 ampul Ampul 1 1,7383 1,74
Sedoral 1000 mg/2 ml 10 ampul Ampul 1 0,3423 0,34
Sevorane likid %100 250 ml ML 0,6 203,1700 | 121,90
Tradolex 100 mg/2 ml 5 ampul Ampul 2 1,7895 3,58
Ultiva 2 mg 5 flakon Flakon 1 20,1197 20,12
Zolamid 15 mg/3 ml 5 ampul Ampul 1 2,0196 2,02
Airway no:4 (sart) Adet 2 0,3360 0,67
Anestezi devresi - ameliyathane Adet 1 51,5200 51,52
Bonewax 2,5 gr Adet 2 4,2560 8,51
Cerrahi alet-masa ortiisii 150*200 cm (ameliyathane) Adet 1 2,8782 2,88
Cilt stapleri Adet 2 7,4295 14,36
Endotrakeal tiip spiralli-kafli no:7 Adet 2 11,4016 22,80
Hemovac - dren 400 cc Adet 1 6,5632 6,56
Hipoallerjik latex igermeyen pudrasiz steril eldiven no:7 Adet 10 6,7200 67,20
idrar torbasi (musluklu-2 It) Adet 1 0,3360 0,34
Infiizyon pompa seti Adet 2 9,8784 19,76
Intravendz ( i.v.) kaniil - no:18 (yesil renk) Adet 4 0,3024 1,21
;(g:f(;n(i:?l/g]:ﬁi(;nel; cerrahi drape (opside drape) Adet 3 34749 10.42
Koter kalem1 Adet 2 2,2400 4,48
Koter plagi - disp. Adet 2 2,7216 5,44
Kraniotomi ucu (beyin cer) Adet 1 234,0800 | 234,08
Poliglaktin / lact. Ignesiz n0:2/0 (12x45cm cile ) Adet 3 24,6400 73,92
Sabitleyici - kanatli kateter sabitleme seti Ampul 1 7,0200 7,02
Serbest ipek no:0 (ignesiz 17x45 ) Ampul 2 2,1280 4,26
Steril cerrahi eldiven no:6.5 Miktar (ml) 15 0,5600 8,40
Surgicel vb 10x20 cm emilebilen seliiloz kanama durdurucu Ampul 3 42,3360 127,01
Transpac arterial monitorizasyon kiti (4)(basinc kablolari uyumlu) Ampul 1 15,8592 15,86
Transpac arterial monitorizasyon kiti (4)(basinc kablolari uyumlu) Ampul 1 15,8592 15,86
Ug yollu musluk Flakon 3 0,2500 0,75
Oksijen ML 240 0,0003 0,07
Oksijen Kaniili ML 1 0,2540 0,25

Islem yeri islem yeri
Malzeme Ad1 yillik toplam toplam 30 30 30
tutar (TL)
A B C D=(B/C) E F=(D*E)
Kirtasiye malzemeleri 1165,57206 120000 |0,0097 TL 120 1,17
20 | Temizlik malzemeleri 2.559,09 TL 120000 [0,0213 TL 120 2,56
GENEL TOPLAM 976,24 TL
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Tablo 3. Lomber Diskektomi Islemi DIG

LOMBER DiSKEKTOMI iSLEMi DIREKT iSCILiK GIiDERLERi

LOMBER DiSKEKTOMI HAZIRLAMA EKiBi DIREKT iSCILiK GIDERLERI

Aylik Briit Avlik )
Personelin Personel Aylik Briit Aylik Briit Ek Maas ve Caly lma Dakikalik Islemin Toplam
Unvant Savist Maas Tutart deme Tutart Ek 6deme Sii?esi Ucret Stiresi Tutar
Y] (TL) (TL) Toplam Tutari (TL/dK) (dk.) (TL)
(dk.)
(TL)
A B C=(A+B) D E F G=(E*F)
Beyin Cerrahi 1 3.174,61 TL 6.906,02 10.080,63 10.560 0,95 15 14,32
Uzmani
Beyin Cerrahi 1 2.527,60 TL 2.169,48 4.697,08 10.560 0,44 15 6,67
Asistant
Anestezi 1 3.469,00 TL 5.769,00 9.238,00 10.560 0,87 30 26,24
Uzmani
Anestezi 1 2.628,00 TL 2.697,00 5.325,00 10.560 0,50 30 15,13
Asistan
Anestezi 1 2.122,00 TL 1.094,00 3.216,00 10.561 0,30 30 9,14
Teknisyeni
Hemsire 1 2.354,60 TL 1.132,56 3.487,15 10.560 033 30 9,91

LOMBER DiSKEKTOMIi iSLEMi DIiREKT iSCiLiK GIDERLERi

Beyin Cerrahi 1 3.174,61 6.906,02 10.080,63 10.560 0,95 60 57,28
Uzmani
Beyin Cerrahi 1 2.527,60 2.169,48 4.697,08 10.560 0,44 60 26,69
Asistan1
Anestezi 1 3.469,00 5.769,00 9.238,00 10.560 0,87 90 78,73
Uzmani
Anestezi Asistan 1 2.628,00 2.697,00 5.325,00 10.560 0,50 90 4538
Anestezi. 1 2.122,00 1.094,00 3.216,00 10.561 0,30 90 27,41
Teknisyeni
Radyloji

1 3.704,59 8.796,48 12.501,07 10.561 1,18 90 106,53
Uzmani
Hemsire 1 2.364,99 958,01 3323,00 10.560 031 90 28,32
Temizlik 1 1.629,63 1.629,63 10.560 0,15 90 13,89
Personeli
Tibbi Sekreter 1 1.989,07 1.989,07 10.560 0,19 90 16,95
Givenlik 0,08 1.763,10 135,62 10.560 0,01 90 1,16
personeli

GENEL TOPLAM 483,74 TL
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Tablo 4. Lomber Diskektomi Islemi Amortisman Giderleri
LOMBER DiSKEKTOMI iSLEM ODASI BiNA AMORTiISMAN GiDERLERIi
Toplam Yilhik Toplam [ Déniistriilmiis i i .
Gider ad1 ,}(:lltl:; ;TTOE;am Kapah Alan Calhiyma Gider Tutar lel:: 2:;;' Iss‘:i:;': dk) ?zlt)z::TTL)
(m2) Siiresi (dk) (dk/TL)
A B C D=(A/B)/C E F G=(D*E)*F
Bina
amortisman 2.467.152,80 97132 120000 0,0002 81 120 2,06
gideri
Demirbas ve PO
Tibbi Cihaz Ekonomik é;‘lll';‘n}:’p'am K:‘O"ﬁ:‘s‘; “;:'“5 islemin
Demirbas ve | Toplam Omrii (Yil) P " Siiresi (dk)
Tibbi Cihaz Degeri (TL) Siiresi (dk) Bedeli (TL/dk)
Amortisman
Gideri A B C D=(A/B)/C E F G=(D*F)
1.336.992,76 10 120000 1,1142 120 133,70
GENEL TOPLAM 135,76 TL
Tablo 5. Lomber Diskektomi Islemi GUG
LOMBER DiSKEKTOMI iSLEMI GENEL URETIiM GiDERLERI DAGITIMI
. Yilik Toplam islem Yapilan R &
Gider . Tutar Islem Odas: Islem Toplam
. Toplam Gider Kapali Alan Yilhik Toplam ~ P
Kalemi Tutar1 (TL) (m2) Siire (dK) (dk-m2/TL) Alani (m2) Siiresi (dk) | Tutar (TL)
A B C D=(A/B)/C E F G=(D*E)*F
Elektrik 3.505.001,00 TL | 97132 120.000 0,00030 TL 81 120 2,92
Yakacak 1.409.651,00 TL | 97132 120.000 0,00001 TL | 81 120 0,07
Giderleri
. islem Odasi : islem Odast
Yl."lk Toplam G“.i?rlc. Yilhik Toplam Islem Yaptlan Déniistriilmiis | islem
Ulastirma Gider Tutar: Tlgili Cihaz . Yilhik Toplam . P
Gider Tutar1 . Gider Tutar1 Siiresi (dk)
Haberlesme (TL) Oranlan Siire (dk)
4 A (TL) (TL/dk)
Giderleri
A B C=(A*B) D E=(C/D) F G=(E*F)
Telefon
Abonelik ve
391.557,98 0,001 326,30 TL 120.000 0,003 120 0,33
Kullanim
Ucretleri
Bilgiye
Abonelik ve
internet 826.978,03 TL 0,002 1.425,82 TL 120.000 0,012 TL 120 1,43
Erisimi
Giderleri
islem Odas 5 .
Yilhk Personel Islem Odast islem Yapilan Is!.el? 011as1 . &
. Yillik Toplam Doniistriilmiis Islem
Toplam Gider Sayis1 Toplam . Yilik Toplam . P
Gider Tutar1 . Gider Tutan Siiresi (dk)
Tutar1 (TL) Personele Siire (dk)
(TL) (TL/dk)
Oram
A B C=(A*B) D E=(C/D) F G=(E*F)
Su 2.059.964,93 0,002 3.774,10847 120.000 0,03 120 3,77
Yemek islem Odas1 islem Odas1 islem Odas .
Birim Fivati Toplam Giinliik To- Doniistriilmiiy | Islem
(TL) ya Personel plam Cahsma Gider Tutan Siiresi (dk)
Sayisi (adet) Siiresi (dk) (TL/dk)
A B C D E=(A*B)/C F G=(E*F)
Yemek
Giderleri 4,85 9,08 480 0,09 120 11,01
GENEL TOPLAM 19,52 TL
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Tablo 6. Lomber Diskektomi Islemi DHGYG

LOMBER DiSKEKTOMI iSLEMi DESTEK HiZMET GIiDER YERLERI GiDERI

Yillik Toplam Toplam islem Yapilan | . i
Gider Ad1 Gider Tutar: Kapah Alan Yilhik Toplam I:]':nml 2:;)5' ;[(}lli-ar:ﬂ/TL) ;5";:; (dk) ;01;:?'?1,[1)
(TL) (m2) Siire (dk) U u
A B C D E=((A/B)/C)*D| F G=(E*F)
Hastane
Balam ve 120531580 TL | 97132 120.000 81 0,01 120 1,01
Onarmm
Giderleri
islem Odas
Makine istem
Yillik Toplam ?ihlza/t Yapilan islem
Gider Tutar T“ 2;“ Yilik Tutar (dk/TL) Siiresi
(TL) opram Toplam (dk)
Makine Siire (dk)
Techizat
Tutar: (TL)
A B C D E=(A*B)/C F G=(E*F)
Makine
Techizat
Bakim ve 2.946.754,87 0,0156 120.000 0,38 TL 120 45,92
Onarim
Giderleri
Klinik hizmet |
iktar: / Islem .
Yilhk Toplam z; tan Yapilan Islem
Gider Tutan Teoane Yillik Tutar (AK/TL) | Siiresi
(TL) op am Toplam (dk)
Hizmet Siire (dk)
Miktar:
A B C D E=(A*B)/C F G=(E*F)
Camasirhane
Hizmet Ahm 1.675.303,05 0,00564 120000 0,0787 120 9,45
Giderleri
GENEL TOPLAM 46,93 TL
Tablo 7. Lomber Diskektomi Islemi Toplam Maliyeti
LOMBER DiSKEKTOMi iSLEMi MALIYET TABLOSU
GIDER KALEMI (TL)
DIREKT iLK MADDE MALZEME 976,24
DIREKT ISCILIK GIDERI 483,74
GENEL URETIM GIDERI 19,52
AMORTISMAN GIDERI 135,76
DESTEK HIZMET GIDERLERI 46,93
TOPLAM 1.662,20 TL
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B- Lomber Diskektomi islemi Yatan Hasta Laboratuvar Hizmetleri

Tablo 8. Lomber Diskektomi Islemi Yatan Hasta Laboratuvar Hizmetleri DIMMG

LABORATUVAR TETKIiKLERI DIiREKT iLK MADDE VE MALZEME GiDERLERI

Birim Toplam
Sira | Malzeme Adi Birimi Miktar1 Fiyat: Tutar
No (TL) (TL)
A B C D E F=(D*E)
1 Glukoz Adet 4 0,30 1,20
2 Alkalen fosfataz Adet 4 0,33 1,32
3 Alanin aminotransferaz (ALT) Adet 4 0,33 1,32
4 Aspartat transaminaz (AST) Adet 4 0,30 1,20
5 Kalsiyum (Ca) Adet 4 0,33 1,32
6 Kreatinin Adet 4 0,33 1,32
7 Magnezyum Adet 4 0,79 3,16
8 Potasyum Adet 4 0,33 1,32
9 Sodyum (Na) (Serum ve viicut Adet 4 033 1,32
stvilarinda, herbiri)
10 Protein (Serqm ve vucut Adet 4 033 132
stvilari, herbiri)
11 Kan tire azotu (BUN) Adet 4 0,33 1,32
12 Protroinbm zamani Adet 4 1.82 7.28
(Koagiilometre)
13 APTT Adet 4 1,64 6,56
14 Tam Kan (Hemogram) Adet 4 0,91 3,64
15 Klor (CI) Adet 4 0,30 1,20
16 Laktik Dehidrogenaz (LDH) Adet 4 0,30 1,20
17 A2-Nonsteril Eldiven (No:8) Adet 4 0,45 1,80
18 Vacutainer Adet 4 0,33 1,32
19 Hemostatik Kol Band1 Adet 4 0,02 0,08
20 Pipet Ucu Adet 4 0,01 0,04
Islem yeri Islem yeri fslem Yeri | Islem
Malzeme Ad1 yillik toplam toplam ¢aligma| Tutar (dk/ | siiresi
tutar (TL) stiresi (dk) TL) (dk)
A B C D=B/C) | E F=(D*E)*10
21 Temizlik malzemeleri 4.670,13 120000 0,0389 3,6 1,40
GENEL TOPLAM 9,95 TL
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Tablo 9. Lomber Diskektomi Islemi Yatan Hasta Laboratuvar Hizmetleri DIG

LABORATUVAR TETKIKLERI DIREKT iSCILiK GiDERI
Briit Briit Ek A.S y Dakikalik | islemin | Toplam

Personel " Ek 6deme | Caliyma | A

Sayist Maas odeme Toplam Siiresi Ucret Siiresi tutar
Personelin Y Tutar1 Tutart P (dk/TL.) (dk.) (TL)
U (TL (TL) Tutan (dk.)

nvani (TL)

(A) B) ©) (B+C)=D | (E) D/E)=F | (G) A*(F*G)=H
Uzman 1 2.864,65 | 4.285,00 | 7.149,65 | 10560 | 0,68 2 135
(Biyokimya)
Asistan 1 247037 | 156425 | 4.034,62 | 10560 | 0,38 5 1,91
(Biyokimya)
Hemsire 1 2477,08 | 1.018,80 | 3.49588 | 10560 | 0,33 3 0,99
(kan alma)
Laboratuvar | 259364 | 941,37 | 353501 | 10560 | 033 5 1,67
Teknisyeni
Tibbi 1 1.989,07 1.989,07 | 10560 | 0,19 2 0,38
Sekreter
Temizlik 1 1.629,63 1.629,63 | 10560 | 0,15 3 0,46
Personeli
Givenlik 1 1.763,10 1.763,10 | 10560 | 0,17 5 0,83
personeli
GENEL TOPLAM 7,61 TL

Tablo 10. Lomber Diskektomi Islemi Yatan Hasta Laboratuvar Hizmetleri Amortisman Giderleri

LABORATUVAR ISLEM ODASI AMORTiSMAN GiDERLERI
Yillik Toplam Islem Yapilan ; ;
Tutar Islem odast Islem Toplam

Toplam Kapali Yillik Toplam L
Gider Adt Tutar (TL) Alan (m2) Siire (dk) (dk-m2/TL) Alan (m2) siiresi (dk) tutar (TL)

A B c D=(A/B)/C E F G=(D*E*F)
Bina
Amortisman 2.467.152,80 97132 120000 0,0002 650 3,6 0,50
Gideri

Demirbas ve ; .

L B Islem Yapilan | Amortisman

?bl;‘ C‘gaz. . gk"“.."“;{“(l Yillik Toplam | Bedeli (dk/ fslem Siiresi | 0,83
Demirbas ve opfam Degert mril (Y1l) Siire (dk) TL)
Tibbi Cihaz (1)
Amortisman
Gideri A B C D=(A/B/C) E F G=(D*F)

116.256,88 10 120000 0,097 3,6 0,35
GENEL TOPLAM 0,84 TL
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Tablo 11. Lomber Diskektomi Islemi Yatan Hasta Laboratuvar Hizmetleri GUG
LABORATUVAR iSLEMLERiI GENEL URETIiM GiDERLERi
. islem Yapilan . islem Toplam
Yillik Toplam Gider | Toplam Kapali Yillik Toplam Tutar Islem Odasi Alani Siiresi Tutar
Tutar1 (TL) Alan (m2) Siire (dk) (dk-m2/TL) (m2) (k) (L)
Gider Kalemi
A B C D=(A/B)/C E F G=(D*E*F)
Elektrik 3.505.001,00 97132 120.000 0,00030 650 3.6 0,70
Giderleri
Yakacak 1.409.651,00 TL 97132 120.000 0,00012 650 36 0,28
Giderleri
. islem Odast . Dakikalik .
Yillik Toplam Gider Giderle Tigili Villik Islem Yapilan Tutart Is}em.
Tutar1 B . Yillik Toplam Siiresi
Ulastirma (TL) Cihaz Oranlar1 | Toplam Gider Siire (dk) (dk/TL) (dK)
Haberlesme Tutar1 (TL)
Giderleri
A B C=(A*B) D E=(C/D) F G=(E*F)
Telefon
Abonelikve | 39) 5579 0,005 1.957,79 120.000 0,02 36 0,06
Kullanim
Ucretleri
Bilgiye
Abonelik ve ¢ 978 03 0,004 3.564,56 120.000 0,03 36 0,11
InternetErigimi
Giderleri
Yillik Toplam Gider Islem Odast Islem Odasi Islem Yapilan Is{e m Od ast islem
Personel Yillik Toplam Déniistiiriilmiis .
Tutart . Yillik Toplam . Stiresi
(TL) Sayist Toplam | Gider Tutart Siire (dk) Gider Tutart (dk)
Personele Orami| (TL) (dk/TL)
Su Giderleri
A B C=(A*B) D E=(C/D) F G=(E*F)
2.059.964,93 TL 0,001 2.909,55 120.000 0,024 36 0,09
Yemek islem Odast islem Odast fslem Odas1 islem
Birim Toplam Giinlik Déniistiiriilmiis S§1'jresi
Fiyat: Personel Sayisi | Toplam Calig- Gider Tutar1 (TL/ (k)
(TL) (adet) ma Siiresi (dk) dk)
Yemek Gid-
erleri
A B [¢ D E=(A*B)/C F G=(E*F)
3,85 7 480 0,056 3,6 0,20
GENEL TOPLAM 1,44 TL
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Tablo 12. Lomber Diskektomi Islemi Yatan Hasta Laboratuvar Hizmetleri DHGYG

DESTEK HiZMET GiDER YERLERI GIDERi
. islem Odast .

Y}lhk Toplam Toplam Kapalt Islem Yapilan islem Odas1 | Doniistriilmiis Is.lAem‘ Toplam

Gider Tutar1 alani (m2) Yillik Toplam Alami (m2) | Gider Tutar: Stiresi Tutar
0,0002 ii

(TL) Siire (dk) (@lTL) (dk) (TL)

A B C D E=((A/B)/C)*D | F G=(E*F)
Hastane Bakim ve 120531580 | 97132 120.000 650 0,067 36 24
Onarimi Giderleri

Islem Odast islem Odast

Yillik Toplam | Makine Teghizat | Islem Yapilan I;é'm" trilm Islem

Gider Tutar1 Tutar1 / Toplam Yillik Toplam Gi deLfTLLllta.rlus Siiresi
Makine Teghizat Bakim | (TL) Makine Teghizat | Siire (dk) (dk/TL) (dk)
ve Onarim Giderleri Tutar1 (TL)

A B C D E=(A/B)/D F G=(E*F)

2.946.754,87 0,00136 120.000 0,033 3,6 0,12
GENEL TOPLAM 0,36 TL

Tablo 13. Lomber Diskektomi Islemi Yatan Hasta Laboratuvar Hizmetleri Toplam Maliyeti

LABORATUVAR HiZMETLERI MALIiYET TABLOSU

GiDER KALEMi TUTARI (TL)
DIREKT ILK MADDE MALZEME 9,95

DIREKT I$CILIK GIDERI 7,61
AMORTISMAN GIDERI 0,84

GENEL URETIM GIDERI{ 1,44

DESTEK HiZMET GIDERLERI 0,36
TOPLAM 19,71 TL

C- Beyin Cerrahi Servis Hizmetleri
Tablo 14. Beyin Cerrahi Servisi DIMMG

BEYIN CERRAHI SERVISi iLK MADDE VE MALZEME GiDERLERI

Sira | Malzeme Adi Birimi Miktart Birim Fiyati (TL) | Toplam tutar (TL)
No | A B C D E F=(D*E)
%0,9 1zotonik sodyum kloriir
! 500 ml lafieks setsiz 10 2,649 26,49
Aprowell fort
2 550 mg 20 tablet 2 0,2903 0,5806
3 Degastrol 30 mg 28 kapsiil 3 0,711 2,133
4 Lasix 40 mg 12 tablet 1 0,1152 0,1152
5 Parol 500 mg 30 tablet 4 0,0819 0,3276
6 Hasta alt bezi 5 0,672 3,36
7 Is1 probu 80 0,11115 8,892
Intravenoz ( i.v.)
8 kaniil - no:18 (yesil renk) 13 0,3024 39312
9 | Ug yollu musluk Flakon 3 0,25 0,75
10 | Nonstelil eldiven (No:8) Adet 10 0,049 0,49
: . islem yeri toplam . .
Islem yeri y1llik P Islem Yeri . N
Malzeme Adi toplam tutar (TL) caligma stiresi (dk) Tutar (dk/ TL) Islem siiresi (dk)
A B [¢ D=(B/C) E F=(D*E)*10
11 Kirtasiye malzemeleri 714,97 525600 0,0014 4320 58,76
12 Temizlik malzemeleri 2.559,09 525600 0,0049 4320 210,34
GENEL TOPLAM 270,34 TL
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Tablo 16. Beyin Cerrahi Servisi Amortisman Giderleri

BEYIN CERRAHI SERVIiSi AMORTISMAN GiDERLERI
Yillik Toplam Yillik Dénistiiriilmiis | Servis Yatis | Yatis siiresi Servisi | Toplam
Gider ad Toplam Kapali Alan| Toplam Gider Tutar1 toplam Siiresi | servis toplam | Yatak | tutar
ideradt Tutar (TL) (m2) Caligma (dk/TL) alan (m2) | (dk) gider tutart Sayist | (TL)
Siresi (dk) (TL)
Bina A B C D=(A/B)/C E F G=(D*E)*F H 1=(G/H)
amortisman
gideri 2.467.152,80 | 97132 525600 0,00005 1263 4320 263,63 33 7,99
Demirbas ve Ekonomik | Yillik Amortisman Yatis | Yatis stiresi Servisi
Tibbi Cihaz Omrii (Yil) | Toplam Bedeli (dk/TL) Siiresi | servis toplam | Yatak
Toplam Calisma (dk) gider tutar1 Sayist
Demirbas ve Degeri (TL) Siiresi (dk) (TL)
Tibbi Cihaz
Amortisman
Gideri
A B C D=(A/B)/C E F G=(D*F) H 1=(G/H)
123.602,01 10 525600 0,02 4320 | 101,59 33 3,08
GENEL TOPLAM 11,07 TL

Tablo 17. Beyin Cerrahi Servisi GUG

BEYIN CERRAHI SERViSi GENEL HiZMET URETIM GIDERLERI
Gider Kalemi | Yillik Toplam | Toplam Yillik Tutar Servis Yatis Yatig siiresi | Servis Toplam
Gider Tutar1 Kapali Toplam (dk-m2/TL) | toplam Stiresi servis yatak Tutart
(TL) Alan (m2) | Calisma alan (dk) toplam say1si (TL)
Stiresi (m2) gider tutari
(dk) (TL)
A B [¢ D=(A/B)C | E F G=(D*E)*F| H I=(G/H)
El.ektnk. 3.505.001,00 97132 525600 0,00007 1263 4320 374,53 33 11,35
Giderleri
Yakacak 1.409.651,00 | 97132 525600 0,00003 | 1263 4320 150,63 33 4,56
Giderleri
Servis Yillik Yatis stiresi
Yillik Toplam | Giderle Yillik Toplam Tutar Yatig servis Servis
Gider Tutart ilgili Cihaz | Toplam Ca}l)l ma (dk/TL) Stiresi toplam yatak
Ulastirma (TL) Oranlart Gider Sl'jr:si (dk) (dk) gider say1s1
Haberlesme Tutar1 (TL) tutarr (TL)
Giderleri
A B C=(A*B) | D E=(CD) | F G=(E*F) | H I=(G/H)
Telefon
Abonelikve | 59, 557 98 0,0042 1.631,49 TL| 525600 0,031 | 4320 1341TL | 33 1,03
Kullanim
Ucretleri
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Ucretleri
Bilgiye 826.978,03 TL | 0,0086 7.129,12 TL| 525600 0,0136 TL | 4320 58,60 TL 33 4,51
Abonelik
ve Internet
Erisimi
Giderleri
Su Personel Yillik Giinliik Servis Tutar Yatig Yatig Servis
Giderleri ve Hasta Toplam Ortalama yillik (dk/TL) Siiresi siiresi yatak
Sayilarina Gore | Calisma Klinik toplan (dk) servis say1s1
Déngtiiriilmiis | Stiresi Sayilarinin | gider toplam
Yillik Toplam | (dk) Hastane tutart gider
Gider Tutar1 Toplam (TL) tutari
(TL) Sayilarina (TL)
Orant
A B C D=(A*C) E=(D/B) F G=(E*F) H 1=(G/H)
zie;z;’i“el Sul | 48260038 | 525600 0,00071 1047,03 0,0020 4320 8,61 33 0,26
Hasta ve
Refakatgi 577.364,55 525600 0,03420 19744,07 0,0376 4320 162,28 33 4,92
Su Gideri
Yemek Normal yemek | Servis Giin-| Giinliik Giinliik Tutar Yatis Yatis Servis
Giderleri birim fiyatt liik Toplam | Toplam Toplam (dk/TL) Siresi siiresi yatak
(TL) Ogiin Adedi| Normal Calisma (dk) servis sayis1
Yemek Siresi toplam
Gideri (TL) | (dk) gider tutart
A B C=(A*B) D=(24*60) | E=(C/D) F G=(E*F) H 1=(G/H)
Personel
yemek 3,85 14,50 55,83 1440 0,039 4320 167,48 33 5,08
gideri
Personel
Kkahvaltt 1,85 6 11,10 1440 0,008 4320 33,30 33 1,01
gideri
Refakatgi
yemek 3,85 66 254,10 1440 0,176 4320 762,30 33 23,10
gideri
Refakatgi
kahvaltt 1,85 TL 33 61,05 TL 1440 0,042 4320 183,15 33 5,55
gideri
Diyet yemek Servis Giinlik Giinliik Tutar Yatig Yatis siiresi | Servis
birim fiyat: Giinlitk Toplam Toplam (dk/TL) Stiresi servis yatak
(TL) Toplam Diyet Calisma (dk) toplam sayisi
Ogiin Yemek Siiresi (dk) gider tutar
Adedi Gideri (TL) (TL)
Hastaye- | s 66 273,90 1440 0,190 4320 821,70 33 24,90
mek gideri
Hastakah- | o 33 62,70 1440 0,044 4320 188,10 33 5,70
valt gideri
GENEL TOPLAM 91,97 TL
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Tablo 18. Beyin Cerrahi Servisi DHGYG

BEYIN CERRAHI SERViSi DESTEK HiZMET GIDER YERLERI GIDERi
Gider adi Yillik Toplam Yillik Tutar Servis Yatig Yatig siiresi | Servis Toplam
Toplam Kapali Toplam (dk-m2/TL) | toplam Stiresi servis yatak Tutart
Gider Tutar1 | Alan Caligma alan (dk) toplam sayisi (TL)
(TL) (m2) Stiresi (m2) gider
(dk) tutar1 (TL)
A B c D=(A/B)/C | E F G=(D*E)*F| H I=(G/H)
Hastane
Bakim ve
Onarimi
Giderleri 1.205.315,80 | 97132 525600 | 0,00002 1262,8 4320 128,80 33 3,90
Yillik islem Odas1 | Yillik Tutar Yatig Yatig Servis
Toplam Makine Toplam (dk/TL) Stiresi stiresi yatak
Gider Techizat Caligma (dk) servis say1si
Tutart Tutart / Stiresi toplam
(TL) Toplam (dk) gider
Makine tutari
Teghizat (TL)
Tutar1 (TL)
A B c D=(A*B)/C| E F G=(D*F) | H I=(G/H)
Makine
Techizat
Bakim ve 2.946.754,87 | 0,00144 525600 0,00808 4320 34,89 33 1,06
Onarim
Giderleri
Yillik Servis Yillik Tutar Yatig Yatig Servis
Toplam hizmet Toplam (dk/TL) Stiresi siiresi yatak
Gider miktarinin Caligma (dk) servis say1si
Tutart hastane Stiresi toplam
(TL) toplam (dk) gider
hizmet tutari
miktarina (TL)
orant
A B c D=(A*B)/C| E F G=(D*F) | H I=(G/H)
Camagirhane
Hizmet Alim | 1.675.303,05 | 0,0127 525600 0,04053 4320 175,08 33 531
Giderleri
GENEL TOPLAM 4,96 TL
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Tablo 19. Beyin Cerrahi Servisi Toplam Maliyeti

BEYIN CERRAHI SERViSi MALIYET TABLOSU

GiDER KALEMi TUTARI (TL)
DIREKT iLK MADDE MALZEME 270,34
DIREKT i$GILIK GIDERI 290,19
AMORTISMAN GIDERI 11,07
GENEL URETIM GIDERI 91,97
DESTEK HiZMET GIDERLERI 4,96
TOPLAM 668,53 TL
Tablo 20. Lomber Diskektomi Hastas: Tedavi Protokolleri Toplam Maliyeti
BEYIN CERRAHI LOMBER DiSKEKTOMi HASTASI TEDAVi
PROTOKOLLERI TOPLAM MALIiYET TABLOSU
TUTAR (TL)

BEYIN CERRAHI LOMBER DiSKEKTOMi HASTASI AYAKTAN HiZMET MALiYETLERI

BEYIN CERRAHI POLIKLINIK MUAYENE HiZMET MALIYETi 33,07
BEYIN CERRAHI AYAKTAN HASTA LABORATUVAR HIZMET MALIYETI 52,19
EKG HIiZMET MALIYETI 2,49
P.A. AKCIGER GREAFI HIZMET MALIYETI 11,72
LOMBER VERTEBRA TOMOGRAFI ISLEM MALIYETI 85,35
AYAKTAN HASTA GENEL TOPLAM 184,82 TL
BEYIN CERRAHI LOMBER DiSKEKTOMI HASTASI YATAN
HASTA HiZMET MALiYETLERI
LOMBER DiSKEKTOMI iSLEM MALIYETi 1.662,20
BEYIN CERRAHI SERViSi YATAN HASTA LABORATUVAR 1971
HIZMET MALIYETI ’
BEYIN CERRAHI SERVISI HIZMET MALIYETI 668,53
YATAN HASTA GENEL TOPLAM 2.350,43 TL

GENEL TOPLAM

2.535,25 TL
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Tablo 21. Lomber Diskektomi Islemi Toplam Maliyet Tablosu

AYAKTAN HASTA SURECLERi TOPLAM MALIYET

GIDER KALEMI TUTAR (TL) | YUZDE (%)
DIREKT ILK MADDE MALZEME 66,98 36,2
DIREKT ISCILIK GIDERI 82,37 44,6
AMORTISMAN GIDERI 21,01 11,4
GENEL URETIM GIDERI 7,04 3,8
DESTEK HiIZMET GIDERLERI 7,42 4,0
TOPLAM 184,82 TL 100,0
YATAN HASTA SURECLERI TOPLAM MALIYET

GIDER KALEMI

DIiREKT iLK MADDE MALZEME 1.256,53 53,5
DIREKT ISCILIK GIDERI 781,54 33,3
AMORTISMAN GiDERI 147,17 6,3
GENEL URETIM GIDERI 112,93 4.8
DESTEK HiZMET GIDERLERI 52,25 2,2
TOPLAM 2.350,43TL | 100,0
TEDAVi PROTOKOLU TOPLAM MALIYET TABLOSU

GIDER KALEMI

DIREKT ILK MADDE MALZEME 1.323,51 TL 52,2
DIREKT ISCILIK GIDERI 863,91 TL 34,1
AMORTISMAN GIDERI 168,18 TL 6,6
GENEL URETIM GIDERI 119,97 TL 4,7
DESTEK HiIZMET GIDERLERI 59,67 TL 2,4
GENEL TOPLAM 2.53525TL | 100,0%
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C- Lomber Diskektomi Islemine iliskin Bulgular

2013 yihindan ANEAH beyin cerrahi servisinde tedavi almis, TIG veri
giris programina veri girisi yapilmis, I10B Sirt ve Boyun Islemleri, Diger,
Katastrofik/Siddetli KK Bulunmayan DRG’li, lomber diskektomi islemi
yapilan, M51.1 Radikiilopatili Lomber ve Diger Intervertebral Disk
Bozukluklari tanili hastalara ait veriler {izerinde ¢aligilmistir.

Igili brang uzmaninin belirledigi lomber diskektomi Islemi tedavi protokolii
su sekildedir;

Ayaktan hasta islemleri

* Beyin cerrahi poliklinik muayene hizmeti
* Laboratuvar hizmeti

* P.A. akciger grafisi ¢ekim hizmeti

* EKG ¢ekim hizmeti

* Lomber vertebra tomografi ¢ekim hizmeti

Yatan hasta islemleri

* Lomber diskektomi iglemi
* Laboratuvar hizmeti
* Beyin cerrahi servis hizmeti

Lomber diskektomi Islemi TIG veri programinda I110A Sirt ve Boyun
Islemleri, Diger, Katastrofik/Siddetli KK Bulunan ve 110B Sirt ve Boyun
Islemleri, Diger, Katastrofik/Siddetli KK Bulunmayan DRG’lerini
vermektedir. Caligmada tedavi protokolleri ile uyumlu olmasi agisindan
110B Sirt ve Boyun Islemleri, Diger, Katastrofik/Siddetli KK Bulunmayan
DRG’li hasta verileri kullanilmustir. Bu kriterlere gore 2013 yilinda beyin
cerrahi servisinde, lomber diskektomi islemi yapilan, M51.1 Radikiilopatili
Lomber ve Diger Intervertebral Disk Bozukluklari tamli hastalara ait
demografik veriler Tablo 1°de verilmistir. Hizmet alan tiim hastalara ait
verilerin TiG veri giris progranina veri girisleri yapilmis ve SGK’ya fatura
edilmigtir. Hastalardan 90’1 erkek 66’s1 kadindir. Erkeklerin yas ortalamasi
49, kadinlarin yas ortalamasi 48 ve toplam yas ortalamasi yaklasik 48,5 olarak
gerceklesmistir. Ortalama yatig gilin sayilarina bakildiginda erkeklerin yatis
giin sayilarmin (6,7) ile kadmlarin yatis giin (6,9) sayilar arasinda maliyeti
etkileyecek yatig giin sayis1 farki goriilmemektedir.
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Tedavi protokollerinden yararlanarak hesaplanan tani birim maliyetine
gore, lomber diskektomi Islemi toplam maliyeti 2.535,5 TL olarak
hesaplanmistir. Ayaktan hasta siireclerine ait toplam maliyet (184,82 TL),
tedavi protokolleri toplam maliyetinin yaklasik %7,2’sini olusturmaktadir.
Toplam maliyetin %92,8’ini yatan hasta tedavi siirecleri olusturmaktadir.
Tedavi protokoliine ait iglemlere ait maliyetlere bakildiginda, en biiytlik
maliyet payini yaklasik %66 ile lomber diskektomi ameliyat isleminin
olusturdugu, bunu yaklasik %26 maliyet pay1 ile beyin cerrahi servisi
hizmet giderlerinin olusturudugu gortilmektedir (Tablo 20’ye bakiniz).

Tedavi protokollerinden yararlanarak hesaplanan tani birim maliyetinin
gider cesitlerine gore dagilima bakildiginda; ayaktan hasta siire¢lerine
ait maliyetin ana kiitlesini %44,6 ile DIG, %36,2 ile DIMMG, %11,4 ile
amortisman giderleri, %4 ile DHGYG ve %3,8 ile GUG olusturmaktadir.
Yatan hasta siireclerine ait maliyetin ana kiitlesinin; %53,5’ini
DIMMG, %33,3’iinii DIG, %6,3’iinii amotrisman giderleri, %4,8’ini
GUG ve %2,2’sini DHGYG olusturmaktadir. Tedavi protokolleri
toplam maliyetine bakildiginda; %52,2’sini DIMMG, %34,1’ini DIG,
%6,6’s1n1 amortisman giderleri, %4,7’sini GUG, ve %2,4’{inii DHGYG
olusturmaktadir. DIMMG’nin yiiksek olmasinda lomber diskektomi
isleminin 6zellikli bir islem olmas1 ve islemde kullanilan ilk madde ve
malzeme giderlerinin etkili oldugu sdylenebilir. DIG nin maliyet payinda
ikinci sirada olmasi hastanenin egitim ve arastirma hastanesi olmasi ve
bu nedenle istihdam edilen calisan sayisinin fazlalig1 (egitim arastirma
faaliyetlerinden kaynakli) sayilabilir. Bu oranlara bakildiginda toplam
maliyetin ana kiitlesinin yatan hasta hizmet siirecleri ve DIMMG’nin
olusturdugu goriilmektedir (Tablo 21°e bakiniz).

Tedavi protokollerinden yararlanarak hesaplanan tani birim maliyeti
ile hizmet aktivite tutari, fatura tutar1 ve TIG’e dayal1 6deme olmasi
durumunda fatura tutar1 Tablo 242°de verilmistir. Tedavi protokoliine gore
hesaplanan toplam maliyet 2.535,25 TL’dir. Bu hastalara ait ger¢eklesen
ortalama hizmet aktivite tutar1 1.930,68 TL olarak ger¢ceklesmis, ortalama
fatura tutar ise 2.033,49 TL olarak gerceklesmistir. Gergeklesen ortalama
fatura tutan ile gergeklesen hizmet aktivite tutari karsilastirildiginda,
faturalarinin hizmet aktivite tutarlarini karsiladigi goriilmektedir. Mevcut
kosullarda gerceklesen ortalama fatura tutar1 ile tedavi protokollerine
gore hesaplanan tedavi maliyeti karsilastirildiginda, ortalama fatura
tutarinin tedavi maliyetini karsilama orani yaklasik %80°dir. Ortalama
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hizmet aktivite tutar1 ile tedavi maliyeti karsilastirildiginda, mevcut
faturalama kurallarina gore gerceklesen ortalama hizmet aktivite tutarinin
toplam tedavi maliyetini karsilamadig1 goriiliir. Ortalama fatura ve tedavi
maliyeti arasindaki fark, fiyatlandirma konusunda daha giincel veriler
kullanilmasiin gerekli oldugunu gostermektedir. Lomber diskektomi
hastalar i¢in (DRG: 110B olan) TiG’e dayali 6deme gergeklestirilmis
olsaydi, gerceklesecek olan fatura tutart 3.934,67 TL olacakti. Tedavi
maliyeti ile TIG fiyat: karsilastirildiginda, TIG fiyatinin tedavi maliyet
tutarina karsilayacagi goriiliir (Tablo 22’ye bakiniz).

Tablo 22. Lomber Diskektomi Islemi Toplam Maliyet-TIG Islem Fiyati-Ortalama Hizmet
Aktivite Tutart - Ortalama Fatura Tutar

TIG | TIG | 1Bagl| islem | Tedavi Ort. Ort.
(DRG) | (DRG)| Deger | TiG Protokoller- | Hizmet | Fatura
Bagl | Birim | Fiyan | M€ GOre | speivice

Deger | Fiyat1 | (TL) IT{:;i‘pla“a“ Tutar-

(TL) Maliyetleri | lart (TL)
(TL)

Beyin Cerrahi
servisinde
Lomber
Diskektomi
Islemi
Yapilan
MS51.1 tamh
hastalar

I10B | 2,57 1.531,00{ 3.934,67| 2.535,25 1.930,68| 2.03349

SONUC

Bu arastirmada protokollere dayali gercek tedavi maliyeti, SUT a
dayali fatura tutarlar1 ve TIG islem tutarlarini esas alan Tiirkiye’deki ilk
arastirmalardan birisidir. Arastirma yeri Tiirkiye’de referans bir hastane
olan ve en biiyiik egitim ve aragtirma hastaneleri arasinda bulunan Ankara
Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi’dir. Bu agidan da arastirma
sonuglarinin 6nem arz ettigi diistiniilmektedir.

Tedavi protokoliine gore hesaplanan lomber diskektomi toplam maliyeti
2.535,25 TL’dir. Bu hastalara ait gergeklesen ortalama hizmet aktivite
tutar1 1.930,68 TL olarak gerceklesmis, ortalama fatura tutari ise
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2.033,49 TL olarak belirlenmistir. Ger¢eklesen ortalama fatura tutari ile
gerceklesen hizmet aktivite tutar1 karsilastirildiginda, faturalarin hizmet
aktivite tutarlarin1 karsiladigi sdylenebilir. Ortalama fatura tutari ile
tedavi protokollerine gore hesaplanan tedavi maliyeti karsilastirildiginda,
ortalama fatura tutarinin tedavi maliyetini karsilama oran1 yaklagik %80
olarak hesaplanmigtir. Yani SUT’a gore gerceklesen fatura tutarinin
tedavi maliyetlerini karsilamadigi goriilmektedir. Lomber diskektomi
hastalar icin (DRG: 110B olan) TiG’e dayali 6deme gergeklestirilmis
olsaydi, gerceklesecek olan fatura tutari1 3.934,67 TL olup, tedavi
maliyetini karsilama oraninin yaklagik %150 olacagi goriilmektedir.
Her iki 6deme modelinde de gercek maliyetlere gore bir fiyatlandirma
yapilma gereksinimi dikkati cekmektedir. Yurt disinda lomber diskektomi
maliyetleri iizerine yapilan ¢alismasmalarda islem maliyetleri bizim
buldugumuz maliyetlerden yiiksek bulunmustur. Bu aragtirmada lomber
diskektomi iglem maliyetleri hastaligin en alt diizeyindeki ICD 10 teshis
kodundaki hastalar tizerine yapildigindan diisiik bulunmustur. Ancak ayni
hastalik grubundan hastalik siddeti, miisterek hastalik durumu, aragtirma
yapilan hastanenin iiniversite hastanesi olmasi, hastalarin yas1 ve diger
kisisel faktorlerle birlikte islem maliyetlerinin artabilecegi ve degiskenlik
gosterebilecegi goz oniinde bulundurulmalidir. Yurt diginda yapilan
aragtirmalarda lomber diskektomi maliyetlerinin yliksek ¢ikmasinda
is¢ilik giderlerinin, kullanilan ilk madde malzemelerin, ilaglarin,
maliyetleri hesaplanan hastaliklarin ICD 10 kodlarmin farkliligi yurt
disinda diskektomi maliyetlerinin yiiksek olmasi dnemli birer degisken
olarak ele alinabilir (Malter vd., 1996; Righesso vd., 2007; Ryang vd.,
2008; Akker vd., 2011; Arts vd., 2011; Arts vd., 2011).

Lomber diskektomi igleminde en Onemli iki maliyet faktdrii olan
DIMMG (%52,2) ve DiG’ni (%34,1) arttiran eslik eden hastaliklar ve
bu hastaliklara yonelik tedavi iglemleri islem maliyetlerinde 6nemli fark
yaratmaktadir. Hastalarin yatig giin sayilarini arttiran yas, eslik eden
hastalik ve cerrahi islemler hem DIG’ni hem de DIMMG’ni arttirdig
icin islem maliyetlerinde 6nemli farklar ortaya cikarir.

Bu arastirma Tiirkiye’de Saglik Bakanligi’na bagl en biiyiik egitim ve
aragtirma hastanelerinden biri olan ANEAH’da yapilmistir. Aragtirmanin
tek bir hastanede yapilmis olmast O6nemli bir smirhilik olarak
diisiiniilmektedir. Bu arastirma bulgu ve sonuglart Tiirkiye’deki tiim
hastanelere genellenemez. Lomber diskektomimaliyethesaplamalari farkli
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hastanelerde yapildiginda farkli sonuglar verebilir. Lomber diskektominin
uzman goriisler dogrultusunda olusturulan tedavi protokolleri esas
almarak gercek islem maliyetleri hesaplanmaya caligilmistir. Gergek
maliyetler ilgili hastanenin hekimlik basta olmak iizere is¢ilik giderleri,
ilk madde ve malzeme giderleri, genel iiretim giderleri, amortisman
giderleri vb. dikkate alinarak hesaplanmistir. Bundan dolayisi ile farkli
hastanelerde lomber diskektomi tedavi isleminde farkli diizeylerde isgilik,
ilk madde ve malzeme, genel iiretim giderleri, amortisman giderleri vb.
gider kalemleri gerceklesebilir. Ayrica kamu hastanelerinin ilag, tibbi sarf
malzemeleri, laboratuar malzemeleri, radyolojik malzemeler, medikal
malzemeler basta olmak iizere ilk madde ve malzeme satin alma fiyatlari
arasinda da Onemli farkliliklar olabilir. Yukarida agiklanmaya calisilan
nedenlerden dolayr burada arastirilan tedavi yontemi gercek islem
maliyetleri hastaneler arasinda 6nemli farkliliklar gosterebilir. Tiirkiye’de
cok sayida hastanede lomber diskektomi isleminin ger¢ek maliyetleri
hesaplanarak ulusal diizeyde islem maliyetleri hesaplanmaya calisilabilir.
Arastirma kapsaminda ANEAH 2013 yili1 doner sermaye ve genel biitge
mizanlar1 kullanilmistir. Islem maliyetleri hesaplanirken, tiim hastaneye
ait 1. ve 2. maliyet dagitim islemi yapilmadig1 i¢in, maliyet verilerine,
genel yonetim giderlerinden kaynaklanan giderler eklenmemistir. Ayrica
YHGY ve DHGY 'ne ait dolayh iscilik giderleri ve bu gider yerlerine
iliskin diger giderlerden (elektrik, su, temizlik vb. gibi) tedavi protokolleri
maliyetine, maliyet yliklemesi yapilamamistir. Arastirmada kan ve kan
iriinlerinin SUT fiyatlar1 kullanilmistir.

Arastirma sonucunda gelistirilebilecek oneriler asagida maddeler halinde
siralanmastir.

* Tiirkiye’de kamu hastane sektoriinde finansal sistemlerin, muhasebe ve
biitge sistemlerinin ¢ok basli olmasi finansal yonetim, maliyet yonetimi
ve yonetim muhasebesi uygulamalart agisindan 6nemli sorunlara neden
olmaktadir. Bu arastirma siirecinde Merkezi Yonetim Biitcesi i¢inde yer
alan Genel Biit¢e ve hastanenin Doner Sermaye Biit¢e Sistemine iligkin
veri ve kayitlara ulasilmistir. Ilerleyen siiregte Saglik Bakanligi’na baglh
hastaneler, kamu iiniversite hastaneleri ve Milli Savunma Bakanligi’na
bagli hastanelerde muhasebe, finansman ve biitce sistemlerinin tek
cat1 altinda toplanmasi hastalik, teshis ve tedavi islem maliyetlerinin
belirlenmesi ve analizinde de dnemli faydalar saglayabilir.
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« Kamu ve 0zel hastanelerin organizasyon yapilarinda maliyet analizi,
TIG maliyet birimleri ve yonetim muhasebesi uygularmna yonelik
idari departmanlar olusturulmalidir. Bu anlamda Saglik Bakanlig
hastanelerinin bazilarinda yaklastk maliyet departmanlarinin  TIG
icin olusturuldugu goriilmektedir. Bu uygulamalarin Tiirkiye’deki
tiim hastanelerde olusturulmasi maliyet analizleri acisindan 6nem arz
etmektedir.

* Bu caligma Tiirkiye’de sadece bir egitim ve arastirma hastanesinde
yapilmistir. Bu konuda benzer arastirmalar yapilmas: ve siireklilik arz
etmesi hastanelerde gercek maliyetlerin karsilastirilmasina ve kurumsal
kiyaslamalarin yapilmasina imkan verecektir. Bundan sonra hastalik
maliyet analizi, tedavi protokollerine dayali islem maliyetlerini belirlemek
icin daha c¢ok hastanede ¢ok sayida tedavi ve brans iizerine odaklanmak
gerekecektir.

» Saglik Uygulama Tebligi’nde paket fiyatlar ve diger islem fiyatlarinin
gercek maliyetler hesaplanarak olusturulmasi ve siirekli giincellenmesi
gerekmektedir. Yapilan arastirma sonucunda tedavi protokollerine dayali
gercek islem maliyetlerinin genellikle SUT ve TIG fiyatlarindan farkli
oldugu belirlenmistir. Teshis Iliskili Gruplar, Tiirkiye’de, hastanelere
geri 6deme modeli olarak ulusal diizeyde yayginlastirilmadan once
saglik hizmetleri sunumundaki o6zellikle yatakli tedavi islerlerinin
gercek maliyetleri lizerinden fiyatlandirma ve geri 6deme modellerine
gecilmelidir. TIG’in ulusal diizeyde islerlik kazanmasi icin Saglik
Bakanligi, Sosyal Giivenlik Kurumu ve {iniversiteler arasinda isbirligi
artirtlmalidir.

« Kamu ve 0zel hastanelerde {ist, orta ve alt diizey yoneticiler ile
departmantal yoneticiler maliyet yOnetimi, maliyet analizi, maliyet
bilinci, hastalik maliyetlendirmesi konularinda hizmet i¢i egitimlere tabii
tutulmalidir.

* Bu calismada tam ve fiili maliyetlendirme sistemi kullanilmistir.
Ayrica hastalik, islem ve TIG bagil degerleri hesaplanirken standart
maliyetlendirme, direkt maliyetlendirme veya degisken maliyetlendirme
sistemleri de kullanilabilir.
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 Arastirma yapilan hastanede goriildiigli lizere toplam maliyet paylari
arasinda en biiyiikk payr DIG ve DIMMG almaktadir. Bundan dolay:
hastanelerde genel maliyetleri ve hastalik/islem maliyetlerini kontrol
altina almak i¢in personel verimliligini yiikseltme, ilk madde ve malzeme
planlamasi ve stok kontroliinii etkili yapmak olduk¢a 6nemlidir.

* Bu ¢alismada sadece bir egitim ve arastirma hastanesinde bir tedavi islem
maliyetlendirme siirecini esas almamistir. Ozellikle Saglik Bakanlig: ve
iniversiteler basta olmak tizere saglik alaninda faaliyet gosteren kamu,
0zel ve sivil toplum kuruluslarinin sundugu saglik hizmetlerinin gergek
islem maliyetleri arastirilmalidir.
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