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Deger Temelli Saglik Hizmeti

S. Haluk OZSARI
Ozet

Sagliga deger bigmenin bilesenleri; kisisel deger, teknik deger, tahsis
degeri ve sosyal deger olarak siralanabilir.

Saglik hizmetine ihtiyaci olanlarin kendi hedeflerinin karsilanmasi kisisel
deger olarak tanimlanabilir. Teknik deger kavrami, kaynaklarin ulastirdigi en
iyi saghk kazanimi olarak agiklanabilir. Tahsis degeri, saghkla ilgili kaynaklari,
saglk hizmetine ihtiyaci olanlara dagitmak olarak ifade edilebilir. Saghkla
ilgili yapilan mudahalenin toplum acisindan énemini vurgulayan sosyal
deger kavrami, toplumun bu mudahaleye olan katilim ve baghhgina katkisini
da ifade etmektedir.

Dinya deneyiminde en sik kullanilan alan bazi ila¢larda geri 6deme
modelidir. Pilot uygulamalarla gelisme ve yeni is modeline ihtiyac, taraflarla
risk paylasimi, basari élcutlerinin izleme degerlendirmesi icin dijitalizasyon
geregi olarak siralanabilir.

Value-Based Healthcare
S. Haluk OZSARI

Abstract

Components of valuing health; personal value, technical value, allocation
value and social value.

Meeting the goals of those who need health care can be defined as a personal
value. The concept of technical value, which can be explained as the best health
gain achieved by resources. Allocation value can be expressed as distributing
health-related resources to those who need health care. The concept of social
value, emphasizing the importance of the health intervention for the society,
also expresses the contribution of the society to the participation, and
commitment of this intervention.

There are different examples of value-based health care implemented in
different countries. The most frequently used area in the world experience is the
reimbursement model for some drugs.

The most commonly used area in world experience is the reimbursement
model for some drugs. Development with pilot applications and the need for a
new business model, risk sharing with the parties, and digitalization for the
monitoring evaluation of success criteria can be listed as the need.
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1. Girig

2000'li yillarin ilk ¢eyreginden bu yana saglhk
hizmetlerinde yeni bir kavram giindeme gelmistir
ve bazi asamali  bir bicimde
uygulamalara baslanmistir. SiUrecin baslangici,
kavramin Gray tarafindan 2001 yihinda dile
getiriimesine dayanir. Fulford, 2004'te Oxford
Universitesi'nde “Kanita Dayali Tip; Deger Bazli Tip

Ulkelerde

ve Farkli Acilardan Degerler” adli ¢alisma
yapmistir. 2006 yilinda, ingiltere'de National
Health Services (NHS) tarafindan Toplum

Degerleri Yililk Raporu'nda deger temelli saglk
hizmeti yer almis ve takiben Gray 2007'de “How To
Get Better Value Healthcare” adli kitabini bu
konuya ayirmistir. ABD Ulusal Bilimler Akademisi
2007 Raporu’'nda konuya agirlik verilmis ve Potter
2010'da New England Journal of Medicine'da
“Deger Temelli Saglik Hizmeti = Harcanan Her
Dolara Karsilik Elde Edilen Saglik Kazanimi” yayini
ile sUreci 6zetlemistir.

Harvard Universitesinden Prof. Goldman,
2016 yihnda Saglk
Politikalari Merkezi agilis panelinde deger temelli
saghk hizmeti olarak adlandirilan kavramin, kalite
ve memnuniyet ciktilari takibiyle hasta deneyimi,
kKisi basi saglik hizmet maliyetleri ve toplum
saghgina yogunlastigini vurgulamistir. Kisi basi
saghk hizmeti maliyetini vurgulama amacinin
maliyetleri azaltmak olmadigini belirten Goldman,
gercekte odaklanilan konunun, kaynak tasarrufu

Acibadem  Universitesi

yerine kaynaklarin en iyi nasil kullanilacaginin
degerlendirilmesi oldugunu ifade etmistir. Sagliga
deger bicmek; girdilere degil sonuglara dayali
belirlendigi icin hizmetin

Olcim  sunulan

miktariyla  degil elde edilen
yapilmaktadir,

iyilestirmeler

sonuclarla
dolayisiyla  sure¢ ile ilgili
deger
olarak bir katkida bulunmamaktadir. 360 derece
yontemiyle, odaginda hastanin oldugu, ilgili tim
paydaslarin surecte yer aldigl, deger katici iyi
uygulamalar hedeflenmektedir. Boylelikle saglk
degere
uygulanan tedavinin sonucta yasam kalitesinde
neyi degistirdiginin  sorgulandigl,

sonuglar  etkilemedikce

sistemlerinde; maliyetten dénusen,

dolayisiyla

yalnizca bir model degil farkli modelleri iceren
hizmet koordinasyondan
olusan bir ekosistem ortaya konulmaktadir.

basamaklari arasi

2. Bilesenler

Gelinen noktada, deger temelli saglik hizmeti;
sistemde kokten bir degisimi, hastaya sorumluluk
vermeyi, hizmetin sunumundan tedarik ve
finansmanina kadar tUm asamalarda ciktilara
odakli, butuncul bakisla “deger” hedefli bakisi
temel almaktadir. Sonucta bir¢ok alt bilesenden
olusan yeni bir ekosistem dogmaktadir. Bu
sistemin en oOnemli bilesenleri; kisisel deger,
teknik deger, tahsis degeri ve sosyal deger olarak

siralanabilir.

Saglik hizmetine ihtiyaci olanlarin kendi
hedeflerinin karsilanmasi kisisel deger olarak
tanimlanabilir. Oziinde kalitenin yer aldig bu
hedefler arasinda; saglik hizmetinin verilmesi ile
ihtiyac, tercih ve 6ncelik olarak hasta merkezlilik
siralanabilir. Bireyin hasta olmasi gerekmez, kendi
saghigini boyutunda
bakildiginda, kisinin kendi saghgini ydnetmesi icin
kazandirilan her turlt bilgi ve beceri kisisel deger
kapsaminda dustnudlmelidir. ABD'de 2010 yilinda

koruma ve gelistirme

Baskan Obama déneminde
“Affordable Care Act” federal yasasi genel saghk
sigortasini getirmistir. Baskan Trump déneminde

kaldirilan,

yayinlanan

Baskan BideniIn tekrar yurarlige
koydugu bu yasa, saglk finansmaniyla birlikte
kisinin saghgini yoénetme sorumlulugunu da
glindeme getirmektedir. Kisisel deger kavramiyla
kisinin saghgini koruma ve gelistirme ile hasta
oldugunda
yapmasi gerekenlerle dogrudan iliskilidir.

hastaligini  yénetme konusunda

ikinci dnemli bilesen, teknik deger kavramidir.
Saghk teknik deger, genel
ekonomideki verimlilik ile es anlamh olarak
kullaniimaktadir. Verimlilik, en az girdiyle en fazla
ciktrya ulasma anlamina gelir.

ekonomisinde

Saglk alaninda ¢ikti, diger alanlarda oldugu

gibi, her zaman somut bir

Olctilemeyebilir. Bu o6lcimlemede, QALY veya

bicimde
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DALY kisaltmalari ile bilinen kaliteye ve engellilige
uyarlanmis yasam yillari hesaplamalari esas alinir.
Ornek olarak, ilagla veya ameliyatla yapilabilecek
herhangi bir tedaviyle, hastanin yasam Kkalitesi
veya engellilik dizeyindeki degisim
belirlenmektedir. Dolayisiyla, saglk ekonomisi
acisindan teknik deger, yapilan saglik mtdahalesi
sonucunda kaynaklarin ulastirdigi en iyi saghk
kazanimi aciklanabilir.
gerekirse, bu kavram; isi dogru yapmak olarak da
ifade edilir.

olarak Ozetlemek

Ekosistemin diger 6nemli bir alt bashg ise
tahsis degeridir. Tahsis etmek, ayirmak, belirli bir
kaynagl belirli bir isin kullanimina sunmak
anlaminda kullanilir. Bu kavram, saglikla ilgili
kaynaklari, saglik hizmetine ihtiyaci olanlara
dagitmak olarak ifade edilebilir. Bu kavramin
aciklanmasinda hakkaniyet yani adil olma 6lgusu
dikkate alinmalidir. Hakkaniyet, bir baska tanimi
da, ihtiyac baglaminda esitliktir. Yani; ihtiyac
olana, ihtiyac oldugu kadar, ihtiyaci oldugu
zaman Hakkaniyeti, ¢ok
yaklasimla  ifade

hizmet vermektir.

kullanilan  bir etmek
mudmkunddr. 2016 yilinda, Angus Maguire'nin
Change'de
yayinlanan gorseline gore; Ug¢ kisiden ikisinin bir
gosteriyi izlemeye boyu yetmediginde, bu boy
engelinin asiimasi i¢in iki kisinin ayaklarinin altina
izlemelerine yetecek kadar yukseklik destegi

konulmaktadir. Sonug olarak, tg kisinin tamami

Interaction Institute for Social

gosteriyi  izlemekte ve boylelikle esitlikle
hakkaniyet arasindaki fark belirgin bir sekilde
gosterilebilmektedir. Yani tahsis degeri, saglk
hizmetine ihtiyaci olanlara hakkaniyetli kaynak
dagihmi saglamaktir. Bir o6nceki bilesen olan
teknik
kelimelerle ifade etmek gerekirse, dogru isi

yapmaktir,

verimlilik kavraminda Ozetlenen

Deger temelli sistemi ekosistem olarak
tanimlamakta kullanilan en kapsayic kavram,
6zunde bir bakis ve yaklagimi da simgeleyen
sosyal deger kavramidir. Saglkla ilgili yapilan
mudahalenin acisindan

vurgulayan sosyal deger kavrami, toplumun bu

toplum énemini
mudahaleye olan katilim ve bagliligina katkisini da
ifade etmektedir. iste bu ytzden de, ekosistem
kapsaminda siralanan bu dort bilesen i¢cinde en
kapsamlisi olarak dusunuldr. Cunku, o6zellikle
saglik alaninda yapilan bir midahalenin toplum
tarafindan degerli bulunmamasi, o mtdahalenin
etkilerini de olumsuz etkileyecektir. Ozellikle
saglk gibi, kamunun didzenleme sorumlulugunun
sorgulandigl ve sosyal boyutu strekli 5Gnemsenen
hizmet alanlarinda sosyal deger, politika yapicilar
ve karar vericiler icin 6ncelikli olmaktadir.
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Resim 1. Angus Maguire'nin Interaction Institute for Social Change’de yayinlanan gérsel

3. Diinya Ornekleri

Deger temelli saglik hizmetinin farkli tlkelerde
uygulanan farkl 6rnekleri bulunmaktadir. Dinya
deneyiminde en sik kullanildigl alan bazi ilaclarda
geri 6deme modelidir. Son yillarda, Bati Avrupa ve
ABD'de, saglik sistemlerinde geri 6demedeki
ilaglar icin belirlenen sonlanim olcutlerine gore
6demenin tdrd, miktarn konusunda degisiklikler
yapilmistir.

En sik rastlanan uygulama, kullanilan ilacin
beklenen sonlanim &lgitunt  karsilamamasi
durumunda, maliyetinin  firma
karsilanmasidir. 2015 yilinda kar amaci giitmeyen
bir saglk sigortasi ile bir ilag¢ Ureticisi arasinda
yapilan anlasma ile kolesterol dusurtct bir ilag
icin klinik cahsmalarda elde edilen sonugclarin
gercek kullanimda elde edilmemesi halinde
sigorta sirketine geri 6demede bulunma taahhut

tarafindan

edilmistir. 2017 yihnda ayniilag icin anlasma daha
da genisletilmis ve firmanin ilaci kullanirken kalp
krizi ya da inme geciren her hasta i¢in geri 6deme
yapmasi seklinde bir anlasmaya déndsmustar.

Diger bir ABD 6rneginde, 2015 yilinda ABD'de
Federal HUkimet 65 yas Usti ABD vatandaslari
saglik hizmetlerini finanse eden kamusal saglhk
sigortasi yapilanmasi olan Medicare, MACRA 2015
adiyla degerlendirme ve
yonteminde degisiklik yaparak (Medicare B Plani),
2019 yilindan itibaren uygulamaya baslamistir.
Buna goére; hekimler, kalite, kaynak kullanimi,
klinik uygulamada anlamli degisim, elektronik
saglk kayitlarini kullanma duzeyleri gibi belirli
Ozelliklere gbére, bu program kapsamindaki
6denecek miktarin digerlerinden
yuksek olmasi uygulamasina baslamistir. Bilgiler
kamuya acik olmakta, hekim ya da hastane tercihi
yapacak hastalar hekim ya da hastanenin

bilinen odeme

hekimlere
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sonlanim ol¢utlerinden haberdar olarak secimini
yapmaktadir.

Avrupa'dan bir 6rnek ise, Finlandiya'da ve
Almanya'da uygulanarak olumlu sonuglar alinmis
Porter ve Elizabeth Teisberg
tarafindan 2006 yilinda 6nerilen modeldir. Bu
modelde; mevcut saglik sistemlerinin degisen
kosullara uyum saglamadigl, saglanan hizmetler
ve uzmanliklar cercevesinde &rgutlendigi, deger
bazli sistemin ise hasta ve saglk durumu
cercevesinde olmasi gerektigi raporlanmaktadir.
Orgitlenme  modelindeki saghk
kurumlarinin  Entegre  Uygulama  Birimleri
(Integrated Practice  Units)
baglamda, migren icin Almanya’da kurulan West

olan Michael

yenilik,
kurmasidir. Bu

German Headache Center, Almanya’nin saglik
sigortasi kurulusu ile Essen Universite Hastanesi
isbirliginde, uzmanhk alanlari etrafinda degil
hasta etrafinda orgutlenmistir.

4.Sonug

Deger temelli saglk hizmetinin yayginlagsmasi
saghk hizmetindeki ilgili tum taraflarin is yapma
kalturlerinde ciddi boyutlarda degisikliklere yol
acacaktir. Bu degisiklikler, siralanan érneklerden
de anlasilacag
noktalarinda

Uzere, bazi kritik karar

yogunlasmayl da beraberinde

getirecektir. Bunlar arasinda;

+  Zamana, pilot uygulamalarla gelismeye
ve yeni is modeline ihtiya¢ duyulmasi,

+  Saglik sistemindeki tim taraflarla risk
paylasimi,

+  Basan olcutleri ve bunlarin esik
degerlerinin tespiti,

+ izleme degerlendirme icin bilgi akisi,
elektronik saglk kaydi, dijitalizasyon
geregi

ilk akla gelenler olarak siralanabilir. Ancak bu
noktalara dikkat edildigi olcude, deger temelli
saghk
saglayabilecektir.

hizmetinin amacina ulasmasini
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