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2003 yilinda uygulanmaya baslayan Saglikta Donusim Programi kapsaminda
koklU reformlar hayata gegirilmis ve saglik hizmetlerinin sunumunda 6nemli gelismeler
saglanmistir. Bu gelismelerden biri de medikal muhasebe alaninda gergeklesmistir. Yaganan
sUrecte bu alanda elde edilen kazanimlarin degerlendirilmesi ve mevcut sorunlarin analiz
edilerek ¢ozumlerinin ortaya konulmasi amaciyla gergeklestirilen bu ¢alisma kapsaminda,
medikal muhasebe uzmanlarina anket uygulanarak elde edilen veriler SPSS 26.0 ve AMOS
programlar ile analiz edilmistir. Elde edilen bulgularin analizinde, medikal muhasebeye
iliskin farkindalik dizeyinin orta seviyelerde oldugu ve bu alanda 6ne c¢ikan sorunlarin
sistemsel eksikliklerden ve nitelikli personel yetersizliginden kaynaklandigi belirlenmistir.
Medikal muhasebenin ayr bir muhasebe dali olarak degerlendirilerek egitimine agirlik
verilmesi, saglik isletmelerinde bu alanda yonetimin destedinin artinimasi ve etkili bir
sistemin hayata gecirilmesi durumunda, medikal muhasebenin bu isletmelerde finansal
sUrdurdlebilirligin ve yénetim performansinin artinlmasinda énemli roller ifa edebilecegi
degerlendirilmektedir.
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ABSTRACT

Within the scope of the Health Transformation Program, which started to be
implemented in 2003, radical reforms were implemented and significant improvements
were made in the provision of health services. One of these developments took place in
the field of medical accounting. In this study, which aimed to evaluate the gains obtained
in this field during the current process, and analyze the existing problems and present
their solutions, the data obtained by applying a survey to medical accounting experts
was analyzed with SPSS 26.0 and AMOS programs. The analysis of the findings indicated
that the level of awareness regarding medical accounting was at medium levels, and that
the prominent problems in this field resulted from systemic deficiencies and a lack of
qualified personnel. Medical accounting can play an important role in increasing the
financial sustainability and management performance in these businesses if prominent
suggestions such as considering medical accounting as a separate branch of accounting
and focusing on its education, increasing the support of the management in this field in
healthcare businesses, and implementing an effective system are implemented.

Anahtar Kelimeler: Saglik Hizmetleri, Saglik isletmeleri, Sosyal Guvenlik Kurumu,
Medikal Muhasebe, Medikal Muhasebe Uzmani

Keywords: Health Services, Health Enterprises, Social Security Institution,
Medical Accounting, Medical Accounting Specialist

GIRIS

Insan hayatinin strdurdlebilirligi agisindan buyuk 6nem tasiyan saglik
olgusu, COVID-19 pandemisinin de etkisiyle tum dinyada artan bir ilginin
konusunu olusturmaktadir. Saglik hizmetlerinin kalitesi ulusal dizeyde devletlerin
halkin refah ve huzurunu artirmanin temel bir araci haline geldigi gibi uluslararasi
alanda da bir Ulkenin gelismislik seviyesini gosteren en 6nemli gostergeler
arasinda yer almaktadir. Bu nedenle saglik hizmetlerini Gretmek ve Uretilen bu
hizmeti topluma etkin ve verimli bir sekilde sunmak, ginimuzde devletlerin
oncelikleri arasinda ilk siralarda yer almaktadir.

Sunulan saglik hizmetlerinin  Ulke ekonomisine katkisinin  yuksek
olabilmesi ve vatandasin memnuniyet dizeyinin artinlmasl, bu alandaki
karar alici ve uygulayicilarin zamanli, veriye dayall, etkili politika ve stratejiler
gelistirmeleri ve hayata gecirmeleri ile dogrudan iligkilidir. Saglik isletmelerinde
¢alisan sayisinin ve is yogunlugunun fazla olmasi, hizmet Uretim ve sunumunun
birgok sektdrle baglantili olmasi gibi faktorler de saglik hizmetlerinin sunumuna
iliskin olarak etkili karar alma sureclerinin dnemini artirmaktadir. Bu baglamda
yoneticilerin saglik hizmeti sunumunda alacaklari kararlara dayanak olusturan
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ve igletme bilgi sistemlerinde Uretilen bilgilerin hem guvenilir olmasi hem de
istenilen zamanda Uretilmesi elzemdir. Bu bilgileri Greten ve yoneticilerin sik sik
basvurdugu sistemlerden biri, muhasebe bilgi sisteminin alt sistemi olan yonetim
muhasebesi bilgi sistemidir.

Yonetim muhasebesi sayisal bilgilere ulasmada kolaylik saglayan bir alan
olarak degerlendirilmektedir. Bu alan saglik hizmeti sunan isletmelerde; planlama,
denetleme ve karar alma mekanizmasl amaciyla uygulanmasi gerekli olan bir
muhasebe alt sistemidir. Saglik isletmelerinde de kullanilan yénetim muhasebesi,
agirlkli olarak gider kalemlerine odaklanarak tahmine dayali ve gelecege
yonelik bilgiler sunmaktadir. Bu baglamda yonetim muhasebesi departmaninin
yapmis oldugu analizlere dayanak olusturan her turlG bilgi ve belgenin dogru
olmasi énem tasimaktadir. Ozellikle bir hastanin herhangi bir saglik kurulusuna
basvurusundan taburcu olmasi sirecine kadar ortaya cikan gider kalemlerine
iliskin faturalandirma surecinin dogru bir sekilde yapilarak takip edilmesi gerekir.

Dinya Saglik Orguty (DSO) faturalandirma hatalarini ve saglik hizmeti
sahtekarligin, “en buyuUk azaltlmamis saglik hizmeti maliyeti” olarak ifade
etmektedir. Bu durum saglik kuruluslarinda faturalandirma sirecinin ne kadar
onemli oldugunu gostermektedir. Dolayisiyla gerek kamu gerek ozel saglik
kurumlarinin etkin ve verimli birmuhasebe sistemine sahip olmalari faturalandirma
sUrecinde ortaya cikabilecek hata veya hilelerin en az seviyeye dusurdlmesini
saglayacaktr.

Saglik hizmetlerinin riskli olma 6zelligi, teknoloji temelli olmasi ve cok
paydasli (ilag sirketleri, saglik hizmeti sunucular, tedarikgiler, eczaneler, hastalar
ve saglik sigorta sirketleri gibi) yapisi, saglik sektérini karmagik ve Karli bir
sektor haline getirirken, ayni zamanda hatall, hileli ve suiistimale agik islemler
icin de bir zemin olugturmaktadir (Avci ve Teyyare, 2012: 205-208). Bu durum
saglik hizmetlerinde yonetilmesi zor olan sUreclerin ortaya ¢ikmasina ve her
torlu riskin artmasina neden olmaktadir. Dolayisiyla saglik ve sosyal guvenlik
sisteminin etkin ve surdurdlebilir bir yapiya kavusmasini engelleyen islemlere
kars ihtiyaclar dogrultusunda politikalar gelistirilmeli, iyilestirmeler ve saglik
reformlar yapilmalidir (Kiguk, 2022: 587).

Turkiye'de 2003 yilinda hayata gecirilen Saglikta DonusUm Programi
(SDP) ile birlikte saglik hizmetlerinin sunumunda birgok yeni dizenleme ve
kapsamli degisiklikler gerceklestirilerek, dnemli iyilestirmeler saglanmistir. Bu
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yeniliklerden birisi de Sosyal Guvenlik Kurumu (SGK)'nun kurulmasi ve 6zel saglik
kurumlarinin bitdn saglik sigortalarina hizmet vermeye baslamasidir. Sunulan bu
hizmetin karsiiginin SGK araciligi ile devletten talep edilmesi, yeni uygulamalarin
hayata gecirilmesine zemin hazirlamistir. Bu uygulamalardan biri de medikal
muhasebedir. Medikal muhasebe, saglik hizmetlerinin amaclar dogrultusunda
devamliiginin saglanabilmesi, Saglik Uygulama Tebligi (SUT) cergevesinde
ortaya cikan hizmet giderlerinin fiyatlandinlmasi, faturalarin takibi ve tahsilinin
sistematik olarak takip edilmesini saglayan, bunlarin yaninda hastanin saglik
kurulusuna bagvurusundan taburcu islemlerine kadar eksiksiz ve zamaninda
hizmet verilebilmesi amaciyla saglik kurumlarinda uygulama alani bulan bir streg
olarak degerlendirilmektedir.

Bu galismada medikal muhasebe alanindaki gelismeler irdelenerek, bu
alanda yasanan sorunlarin tespit ediimesi, medikal muhasebenin muhasebe
sistemindeki yerinin belirlenmesi ve medikal muhasebe alanina yonelik boyutlarin
olusturulmasi amaclanmistir. Bu kapsamda dncelikle medikal muhasebe kavrami
ele alinmis ve bu alanda yapilan ulusal ve uluslararasi dizeyde galigmalar
incelenmistir. Son olarak arastirmanin uygulama kisminda elde edilen bulgular
degerlendirilmis ve dneriler sunulmustur.

1. MEDIKAL MUHASEBE

Turkiye'de 1980 yilindan itibaren saglk alaninda cesitli duzenlemeler
yapilmis olmakla birlikte en kapsamli ¢alismanin 2003 yilinda hayata gegirilen
SDP oldugu soylenebilir (Lamba vd., 2014: 54). SDP, saglik alaninda birgok yeniligi
beraberinde getirmis olup, SGK'nin 2006 yilinda kurulmasi ve 6zel hastanelerin
tOm saglik sigortalarina hizmet vermeye baslamasi bu yenilikler arasinda yer
almaktadir. Ozel hastanelerin vermis oldugu bu hizmet sonucunda, medikal
muhasebe uygulamalarn kapsaminda degerlendirilebilecek yeni islemler ve
uzmanlik alanlari ortaya gikmistir.

Medikal muhasebe sireci, 2003 ylinda Emekli Sandigi ve devlet
memurlarina Maliye Bakanhginin fiyat tespiti ve uygulama kitapcgigi olan ve
eski ismiyle Butge Uygulama Tebligi (BUT)ne gore saglik hizmetlerinin geri
ddemelerinin tek cati altinda toplanmasi ile baslayan bir strectir. Ancak burada
medikal muhasebenin tarihsel gelisiminin baslangic noktasinin 2003 yil oldugu
anlasilmamalidir. 2003 yili 6ncesinde Emekli Sandigi'na bagl caliganlarin saglik
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giderleri Emekli Sandigi Genel Mudurlugi'ne, devlet memuru olanlarin saglik
giderleri sevkli geldigi kuruma ve Bag-Kurlu olan galisanlarin saglik giderleri
ise Bag-Kur Genel Mudurlugune faturalandinilarak yuritilmekteydi (Kordeve,
2017: 2). Dolayisiyla saglik kurumlar veya iligkili olduklar kurumlar arasinda
dogrudan veya dolayll da olsa medikal muhasebe uygulamalari kapsaminda
degerlendirilebilecek cgesitli islemlerin yapildigi soylenebili. SDP sonrasi bu
alana yonelik yeni is ve islemlerin eklenmesi ve dzel saglik isletmeleri gibi farkli
aktorlerin dahil olmasi ile medikal muhasebenin uygulama alani genislemistir.

Ozellikle saglik hizmetlerinin etkin ve verimli bir sekilde sunulmasinda
6nemli bir rolu oldugu dusundlen medikal muhasebe islemleri isletmelerde
6n muhasebe olarak dederlendirilen muhasebe uygulamalarina karsilik
gelmektedir. Medikal muhasebe, “finansal muhasebe uygulamalarinin saglik
isletmelerinde yurdtilmesini sadlayan bir alt muhasebe dall” seklinde ifade
edilmektedir (Bozdemir, 2019: 9). Bir baska tanima gére medikal muhasebe,
“saglk kurulusundan hizmet alimi sonucu ortaya ¢ikan hizmet giderlerinin
fiyatlandinimasi, fatura edilmesi, faturalarin takibi ve tahsilini sistematik bir
sekilde takip eden muhasebe departmaninin gerceklestirdigi islemler” seklinde
tanimlanmaktadir. Medikal muhasebe islemlerini yerine getirerek takibini
saglayan personele ise medikal muhasebe uzmani denilmektedir (Kordeve,
2017: 4). Ozellikle 6zel sektorde saglik hizmeti sunan isletmelerde, isletme
sahip ve ortaklarinin isletmeyi daha etkin yonetebilmeleri icin meslek ahlakini
ve etigini 6nemseyen, mali mevzuata hakim, gincel gelismeleri takip ederek is
hayatinda uygulayabilen, riskleri 6ncesinden dngdrerek yodnetebilen ve takim
calismasina yatkin nitelikli medikal muhasebe uzmanlarinin yetistiriimesi 6nem
tasimaktadir (Nazlioglu, 2020: 542).

Saglk igsletmelerinin SUT kurallari cergevesinde hazirlamis oldugu
faturalama islemi ile SGK guvencesi kapsaminda olan kisilere verilen saglik
hizmet bedellerinin ilgili saglik isletmelerine geri 6demesi yapilabilmektedir. Bu
sureg, birgok paydagi (tedarikgiler, saglik caliganlari, SGK denetgileri, hastaneler)
kapsayan ve profesyonel bir sekilde yurutilmesi gereken medikal muhasebenin
is akis surecidir (Arik ve Yilmaz, 2021: 37). Medikal muhasebe birimi dogrudan
provizyon islemleri ile ilgilenmeyip, adirlikli olarak kontrol ve faturalarn
listelenmesi ile ilgilenmektedir (Nazlioglu, 2020: 542; Sir, 2017: 104). Medikal
muhasebe is akis sureci Sekil 1'de verilmistir.
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Sekil 1: Medikal Muhasebe is Akis Semasi

Mesul Miidiir
Isletme Miidiiri

SGK Finans Midiiri

Anlagmal: Kururmlar A— > Medikal Muhasebe < > Genel Midiir

Bilgi Islem

Lo |

Acil Poliklinikler Ame].i}'laﬂlane Servisler
Kaynak: Kérdeve, (2017: 4).

Medikal muhasebe is akis surecleri, saglik hizmeti verildikten sonra ortaya
cikan hizmet giderlerinin fiyatlandinilmasini, Medula sistemiile faturalandirnimasini,
kesilen faturalanin 6deme takvimine dahil edilerek tahsilatlarinin sistematik
bir sekilde takip edilmesini kapsamaktadir (Kordeve, 2017: 4). Ancak medikal
muhasebe sadece bu islemlerle sinirl olmayip, ayni zamanda Ust yonetime hesap
verme gorevi ve yonetim muhasebesiyle de iligkili bir alandir (Nazlioglu, 2020:
542). Medikal muhasebe saglik isletmeleri muhasebe bilgi sisteminin butind
ve bu sistemin bir parcasl olarak degerlendirilmelidir. Bu baglamda, medikal
muhasebenin Ust yonetime hesap verme acgisindan yonetim muhasebesiyle
iliskisinin dogrudan degil, dolayl oldugu soylenebilir.

Medikal muhasebe kamu veya 6zel saglik kurumlari agisindan tanim
olarak onemli bir farklilk gostermese de uygulama acisindan bazi farkliliklar
gostermektedir. Muhasebe ile ilgili bolumlerin kamu hastanelerinde (Gelir/Gider
Tahakkuklari, Hastane Vezneleri, Maas Mutemetligi gibi) ve ¢zel hastanelerde
(Muhasebe, Medikal Muhasebe, Finans Bolumu gibi) farklilik gostermesi, denetim
sureclerinin kamu hastanelerinde ve 6zel saglik isletmelerinde farkl yurutuluyor
olmasi, kayit ve raporlama dizenindeki farkliliklar bunlardan bazilaridir (Sayim,
2016: 676-679).
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1.1. Kamu Hastaneleri Agisindan Medikal Muhasebe

Kamu hastanelerinde medikal muhasebe suregleri faturalandirma
adi altinda ifade edilmektedir. Faturalandirma, saglk kurumlan tarafindan
sunulmus olan saglik hizmetlerinin karsiligini almak amaciyla sigorta sirketlerine
yapllan taleplerin sunulmasi ve sunulan bu taleplerin takip ediimesi islemidir.
Saglik kurumlarninda faturalandirma sureci, hastanin saglidiyla ilgili herhangi
bir sikayetiyle ilgili durumunun teshisi ve tedavisi icin saglik kurumuna
basvurmasiyla birlikte baslar. Hastanin saglik kurumundan ayrilisina kadar
verilmis olan butun hizmetler hasta adina ya da anlasmali kurum adina sisteme
kaydedilmektedir. Daha sonraki adimda, sigorta sirketleri tarafindan belirlenmis
olan kurallara gore butun hizmetler cretlendirilir. Ardindan faturalandirma islemi
yapilarak ilgili sigorta payina veya hasta payina yansitilarak iglenir (Dagdemir vd,,
2013: 2). Faturalandirma birimi, “Saglik kurumunun hastalarina sunmus oldugu
hizmetin maliyetini ilgili kurumdan almasi ve sagladigi hizmetin devamliidi igin
hastanelerin sireclerini takip eden medikal muhasebe biriminin bir unsuru”
olarak tanimlanabilir. Saglik hizmetlerinin surdurdlebilirlidi agisindan faturalama
birimlerindeki islemlerin zamanli bir sekilde gergeklestiriimesi ve geri ddemelerin
takip edilmesi gerekmektedir. Bu siregte geg fatura ya da yanlis fatura islemi
gibi birtakim olumsuzluklar yasanabilmektedir. Bu baglamda faturalarda hata,
hile veya yolsuzluk gibi islemlerin 6nine gegilebilmesi igin bu birimlerde gérev
yapan personelin faturalandirma sureclerine hakim olmasi 6nem tasimaktadir
(Gengturk ve Cansever, 2016: 228).

Tarkiye'de saglik hizmetlerinin sunumu agirlikli olarak kamu sektdrd
tarafindan verilmektedir. Bununla birlikte 6zel sektdr de saglik hizmetlerinin
sunumunda 6nemli bir rol oynamaktadir. Tedavi edici saglik hizmetleri baghg
altinda; birinci basamak saglik hizmetleri, ikinci basamak saglik hizmetleri ve
Uguncl basamak saglik hizmetleri yer almaktadir. Hastaneler ikinci ve GgUncU
basamak saglik hizmetleri kapsaminda bulunmaktadir. SGK tim basamaklarda
sunulmakta olan hizmetin karsiligini 6deyen en buyuk geri 6deme kurumudur.
Kamu hastanelerinde, genel saglik sigortasi kapsaminda bulunan hastalarin
yararlanmasi sonucunda olusturulmus olan faturalar MEDULA sistemi
araciligiyla SGK'ya iletiimekte ve bu kurum tarafinca yapilan kontroller
dogrultusunda geri 6demeler gergeklestirilmektedir (Pirim ve Bulut, 2022: 317).
Kamu hastanelerinde faturalama sureci Sekil 2'de verilmistir.
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Sekil 2: Kamu Hastanelerinde Faturalama Sureci

Kamu hastanelerinde
faturalarm
olugturulmast
Saglik Bakanlif Faturalarin MEDULA
merkez tegkilat: ilgili dzerinden SGK'va
birimince hastanelere gonderilrmesi
ddemelerin yapilmas:
Odemenin Saglik
Bakanlizi merkez SGK tarafindan fatura
tegkilatinin 11gili kontrolerinin
birimine aktarilmasi yapilmass
3GK tarafindan
ddeme histelerinin
olusturulmas:

Kaynak: Pirim ve Bulut (2022: 317).

Sekil 2'de goruldigu Uzere, kamu hastanelerinde faturalama sureci,
faturanin olusturulmasiyla baslayarak SGK tarafindan fatura kontrolerinin
yaplimasi ile devam eden ve Saglik Bakanligi merkez teskilatinin ilgili birimlerince
hastanelere geri ddemelerin yapilmasi ile son bulan bir sUregtir.

1. 2. Ozel Hastaneler Agisindan Medikal Muhasebe

5502 sayll Yasa kapsaminda Bag-Kur, Emekli Sandigi ve SSK gibi sosyal
sigorta kurumlarinin tamami, SGK bunyesinde tek bir cati altinda birlestirilmistir
ve bu kurumlarin sosyal givencesi altinda olan Kisilerin tedavi hizmetleri ile ilgili
saglik giderleri SGK tarafindan karsilanmaya baslamistir. SGK'nin 6zel hastaneler
ile yapmis oldugu sozlesmeler kapsaminda, 6zel hastanelerde SGK guvencesi
olan kisilerin Ucretsiz veya daha dusUk bir katki payt ile saglik hizmeti almalar
saglanmistir. Bu baglamda SUT kurallari cergevesinde dizenlenen fatura
bedelleri SGK tarafindan 6zel saglik hizmet sunucularina geri 6denmektedir (SGK,
2018). Ozel saglik kuruluslart ile SGK arasindaki faturalandirma strecinde yapilan
islemler medikal muhasebe birimi tarafindan yapilmaktadir. Medikal muhasebe,
0zel saglk kuruluglar tarafindan protokol kapsaminda kisiye verilen tUm
hizmetleri ve faturalama asamasinda tamamlanmamig olan belgeleri (ameliyat
bildirgesi, inceleme neticeleri, ¢ikis Gzeti, endoskopi bildirgesi, vb.) kapsamaktadir.
Medikal muhasebe 0©zel saglik hizmeti sunucularinda bu islemleri yerine
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getirirken, bunlara ek olarak tibbi islemler sonucunda olusturulan fatura kayit
ve kontrollerinin saglanmasi, hastalara sunulmus olan hizmetlere iliskin kaynak
kullaniminin klinik birimler tarafinca dogru olarak kaydedilip kaydedilmediginin
kontrolindn yapiimasi, SUT cercevesinde guncel mevzuat takipleri ve ilgili
bolumlerle paylasiimasi gibi gorevleri de bulunmaktadir (Kérdeve, 2017: 5-6).

2. LITERATUR ARASTIRMASI

Saglk hizmetlerinin etkin bir sekilde sunulmasinda 6nemli bir roll
olan medikal muhasebe uygulamalarini ele alan cok sayida arastirma ve
yayin bulunmaktadir. Bunlardan Rodriguez-Martinez vd. (2012), Amerika
Birlegik Devletleri (ABD)'nde saglik hizmetlerinde maliyetleri azaltmak, sahte
faturalandirma uygulamalarini 6nlemek ve gereksiz prosedurleri azaltmak
amaciyla geligtirilen Elektronik Tibbi Faturalandirma (EMB) ve Elektronik Saglk
Kayrtlari (EHR) sistemlerinin daha etkin bir sekilde kullaniimasina yardimci olacak
MedBook adi verilen bir platformu dnermislerdir. Bulut teknolojileri Gzerine insa
edilen bu platform; hastalara ve saglik hizmeti saglayicilarina faturalandirma
faaliyetleri, EHR ve EMB hakkinda bilgi aligverisi saglamaktadir. MedBook ile
doktorlarin tibbi taleplerinin, hasta bilgilerinin, regeteli ilag veya diger kota
gerektiren islemler icin yapilan harcamalarin takip edilebilecegi ifade edilmistir.

Dasdemir vd. (2013), saglik kurumlarinda faturalama hatalarindan dolay
meydana gelen mali kayiplari, Hacettepe Universitesinin saglik hizmeti 6demeleri
Uzerinden, Yalin Alti Sigma (tanimla, 6lcme, analiz, iyilestirme, kontrol) yontemi
ile incelemis ve faturalandirma surecinde 6nemli tutarlarda hata ve kayiplarin
oldugu tespit edilmistir. Bu hatalarin azaltimasi ve kesintilerin 6nine gegilmesi
icin hastanelerin SGK tarafindan belirlenen standartlara uygun bir sekilde medikal
muhasebe sureglerinde Yalin Alti Sigma asamalarinin gelistiriimesi 6nerilmistir.

Sayim ve Temir (2014), faturalama sureglerinin yonetiminde yasanan
sorunlar incelemek amaciyla Yalova Devlet Hastanesi ve iliskide oldugu 3
hastanenin faturalama sureclerinde rol alan birimlerin (Gelir Tahakkuk Birimi,
Vezneler, Saglik Kurumlarinda Déner Sermaye Saymanh@) calisanlar ile
gorusmeler yaparak elde ettikleri nitel verileri analiz etmistir. Analiz neticesinde
faturalama sureclerinin yonetiminde yasanan sorunlar; teknik alt yapi sorunlar,
yonetim sorunlari ve denetim sorunlar seklinde siniflandinimistir.
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Gengtirk ve Cansever (2018), Universite hastanelerinin faturalama
surecinde yasadiklar sorunlarn tespit etmek amaciyla bu hastanelerin
faturalandirma birimindeki c¢alisanlara anket uygulamistir. Yapilan analizde,
faturalama surecindeki sorunlar; kurumdan kaynakl, ic denetim kaynakl,
MEDULA sistemi kaynakli, 6deyici kurum kaynakli ve fiyatlama kaynakli sorunlar
seklinde belirlenmistir. Ayrica, Universite hastanesinin faaliyet suresi, katimcilarin
calisma pozisyonlari ve hastanede galisma slresi degiskenleri ile faturalama
surecindeki sorunlar arasinda anlamli bir farklilik oldugu tespit edilmigtir.

Kardeve (2017), saglik hizmetlerinin etkin ve verimli bir sekilde yuritilmesi
icin medikal muhasebe uygulamalarinin mevecut durumunu ve nemini inceledigi
calismasinda, medikal muhasebeye yonelik farkindaligin istenilen seviyelerde
olmadigi, 6zel saglik hizmeti sunucularinin mUmkun oldugunca ceza almamasi
icin medikal muhasebe calisanlarinin daha fazla uzmanlasmasi gerektigi ve
medikal muhasebenin Universitelerde ayn bir ders olarak okutulmasi yoninde
sonuglara ulasmistir.

Medikal muhasebe is sureclerini ve saglik isletmeleri muhasebe
sistemindeki rolinG inceledigi caligmasinda Nazlioglu (2020), medikal muhasebe
uygulamalarinin sadece faturalandirma islemleriyle sinirl olmadigi, ayni zamanda
butge hazirlama, fiyat politikasi belirleme, 6zel sigortall hasta anlasmalari, yabanci
hasta iligkileri, hukuki sorumluluklar ve cezalar, maliyet takipleri ve raporlama gibi
birgok islemi kapsadigini ifade etmistir. Ayrica, medikal muhasebe islemlerinin
kamu ve 6zel saglik kuruluslar agisindan farkliliklar gosterdigi, ozellikle 6zel
saglik isletmelerinde daha fazla uygulama alani buldugu yoénunde ¢ikarimlarda
bulunmustur.

Arik ve Yilmaz (2021), saglik hizmetlerinin sunumu ile ilgili faaliyetlerin
SUT ve faturalama kurallarina uygun bir sekilde muhasebelestiriimesi ve
gelir kayiplarinin azaltimasinda yoneticilerin medikal muhasebe sureclerinin
énemine yanelik farkindaliklarinin nemli rol oynadigini savunmustur. Islemlerin
faturalandirimasi ve muhasebelestirimesi strecinde yapilan hatalar nedeniyle
ortaya ¢ikan gelir kayiplarinin 6nlenebilmesi igin saglik hizmetlerinin sunumunda
kullanilan bilisim sistemlerinin (yapay zeka, otomatik faturalama, faturalama
moduller] medikal muhasebe alaninda da yayginlastinimasi  gerektigini
vurgulamistir.
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Koguk (2022), saglik hizmetlerinin  sunumunda; hastalardan, saglik
hizmetleri sunucularindan ve Gguncu kisilerden kaynakli usulsuzlUk ve suiistimal
tUrlerini ele almistir. Bu baglamda Sayistay, Saglik Bakanligi ve SGK denetim
raporlar igerik analizi ile incelenmis ve Avrupa Yolsuzluk ve Dolandiricilikla
Micadele Ag tarafindan gelistirilen israf Tipolojisi Matrisi kapsaminda Turkiye'de
saglik hizmetlerinde uygunsuz 6demelere neden olan hata, suiistimal, sahtecilik
ve yolsuzluk tdrleri belirlenmistir. Bu tir uygulamalarin dnlenebilmesi igin etik
ilke ve degerlerin i¢sellestiriimesine, seffaflik ve hesap verebilirlik sistemlerinin
gelistirilmesine vurgu yapilmistir. Saglik hizmet sunucularinda siklikla gorilen
fiyati yuksek olan islemin kodlanarak faturalandinimasi, cift fatura génderme,
SUT usul ve esaslarina aykiri faturalandirma gibi islemlerin 6nune gegilebilmesi
noktasinda yapay zeka, makine 6grenmesi veya veri analitigi gibi teknolajilerin
kullaniminin ve medikal muhasebe denetimlerinin artinlmasinin gerekliligine
dikkat cekilmistir.

Almali ve Aslan (2022), tzel hastanelerde fatura kesinti nedenlerini ve
kesilen faturalarin finansal agidan buyukluguny beliflemek amaciyla iki ©zel
hastanenin (A ve B) alti faturalama dénemine ait SGK fatura verilerini istatistiki
yontemler kullanarak incelemistir. A hastanesinde fatura kesinti oraninin %1,72;
B hastanesinde ise %0,13 oldugu tespit edilmistir. En yuksek kesintinin yatarak
tedavilerde, en gok fatura kesintisinin ise hasta dosyasindaki endikasyon ve
muayene bilgisinin eksikliginden kaynaklandigi belirlenmistir.

Senol ve Metin (2022), Turkiye'de egitim hizmeti veren Universitelerin
medikal muhasebe egitimine ne kadar 6nem verdiklerini ve bu alanda
calisan personelin nasil ve ne derece uzmanlastigini belirlemeyi amaclayan
calismalarinda, 68 kamu ve vakif Universitesinden S tanesinin mifredatlarinda
“Medikal Muhasebe” adi altinda bir dersin oldugunu tespit etmistir. Bu alandaki
egitimlerin ise daha gok kurslar veya seminerler seklinde verildigi belirlenmistir.

Pirim ve Bulut (2022), kamu hastaneleri faturalama yénetim sureglerinde
yasanan sorunlar belirlemek amaciyla, kamu hastanelerinde faturalama
surecinde gorevli calisanlara bir anket uygulamistir. Yapilan analizler neticesinde,
faturalama sureglerinde; HBYS ve kullanic, fatura olusturma ve tahsilati, saglik
hizmetlerinin fiyatlandinimasi, denetim eksikligi, kurum faturalama birimi,
mevzuat ve 6deyici kurum kaynakli sorunlarin oldugu belirlenmistir.
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3. ARASTIRMA METODOLOJISI
3.1. Aragtirmanin Amaci ve Onemi

Arastirmada, medikal muhasebe alanindaki sorunlarin tespit edilmesi,
medikal muhasebenin muhasebe sistemindeki yerinin belirlenmesi ve medikal
muhasebenin tum boyutlanyla gelistiriimesine katki sunulmasi amaclanmistir. Bu
dogrultuda yapilan literatUr taramasi sonucunda, medikal muhasebenin Gnemini
vurgulayan uygulamall galismanin bulunmadidi ve teorik ¢alismalarin da sinirli
sayida oldugu tespit edilmistir. Bu ¢alismanin uygulama igermesi, ¢alismanin
0zgun dederini ve dnemini ortaya koymaktadir. Ayrica bu alanda akademik
calisma yapacak olan kisilere fikirler sunacagi disunilmektedir.

3.2. Aragtirmanin Kapsam ve Yontemi

Arastirmanin evrenini Turkiye'de faaliyet gosteren 6zel saglik kurumlarinin
medikal muhasebe birimi ¢alisanlar olusturmaktadir. Arastirmada basit rastgele
ornekleme yontemi kullanilmistir. Calismanin amacina uygun olarak ve konuyla
ilgili literaturdeki calismalardan faydalanilarak yazarlar tarafindan olusturulan
anket sorularinin anlasilifhidini ve amacina uygunlugunu belirlemek igin medikal
muhasebe alaninda uzman S kisiden gorUs alinarak anket formuna son hali
verilmistir. Anket formu arastirma kapsamindaki kisilere yuz yuze ve online olarak
uygulanmistir. Bu baglamda toplamda 407 kisiden gecerli geri donUs alinabilmistir.
Elde edilen bu sayisinin istatistiki olarak yeterli olup olmadigini belirlemek
amaciyla eleman sayisinin bilinmedigi durumlarda 6rneklem buyukligind tespit
eden agagidaki formul kullanilmistir (Erken, 2021).

txpxq
Orneklem Sayisi (N)= ----------------
eZ

Bu formulde bulunan (n), belirlenecek olan 6rneklem sayisini ifade
etmektedir. (t), belirli hata dizeyindeki t tablosunda bulunan teorik degeri; (p),
incelenmekte olan olayin gorulis sikhdini; (q) ise incelenen olayin gorilmeyis
sikhigini ifade etmektedir. Bunun yaninda, (d) olayin gorulis sikhigina gore
sapmay! (tolerans degeri) temsil eden degerlerdir. Arastirma kapsaminda
mUmkin oldugunca buyuk orneklem ile calisabilmek amaciyla p degeri 0,5
olarak alinmistir. Orneklem biyukluga p=0,50, q=0,50, t=1,96 ve e=0,05 olacak
sekilde hesaplama yapildiginda:
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0,5*0,51962

N= —mmmmmmmmmmooo o =384
0,052

Bu say (n=384), arastirmada hedeflenen minimum &rneklem
buyUklugunun 384 olmasi gerektigini ifade etmektedir. 407 (22 yuz yuze;385
online) katilimcidan geri donustn olmasi, minimum 6rneklem buyuklugune
ulasildigini gostermektedir. Anketlerden elde edilen veriler SPSS 26.0 programi
araciligiyla, guvenilirlik analizi, normallik testi, frekans dagiimi ve Agiklayici
Faktor Analizi (AFA) yapilmistir. AFA ile ortaya konulmus olan faktorlerin yapi
gecerliliginin tespit edilmesi igcin AMOS programi yardimiyla Dogrulayici Faktor
Analizi (DFA) yapilmistir. Ayrica arastirmada anket yontemi kullanildidi igin
Erzincan Binali Yildinm Universitesi insan Arastirmalan Sosyal ve Beseri Bilimler
Etik Kurulu'nun 21.01.2022 tarih ve 01/04 Protokol No'lu karartile etik kurul onay
belgesi alinmistir.

4. BULGULAR

Calismanin bu kisminda anket formuna iliskin guvenilirlik ve normallik testi
sonuglari, katiimeilarin demografik bilgileri, medikal muhasebeyle ilgili gorusler
ve diger analiz sonuglarina iliskin bulgular degerlendirilmigtir.

4. Guvenilirlik Analizi ve Normallik Testi

Cronbach’'s Alpha katsayisi kullanilarak anket formunun guvenilirligi
hesaplanmis ve 0,715 olarak bulunmustur. Bu deger, anketin givenilir oldugu
anlamina gelmektedir (Akgul ve Cevik, 2003: 435). Normallik testinde verilerin
carpiklik-basiklik katsayillarinin +2 ile -2 araliinda olmasi, verilerin normal
dagildigini gostermektedir (George ve Mallery, 2010). Yapilan normallik testi
sonucunda, verilerin normal dagildigr gordlmistar.

4.2. Demografik Ozelliklere iliskin Bulgular

Arastirmaya katilan medikal muhasebe uzmanlarina ait demografik
dzelliklerin dagilimi Tablo 1'de verilmistir.
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Tablo 1: Demografik Ozelliklere iligkin Bulgular

Demografik Ozellikler N %
Kadin 250 614
Cinsiyet
Erkek 157 386
30 ve alt 87 214
Yas 31-39 176 43,2
40 ve UstU 144 354
Lise-6n lisans 196 482
Egitim Durumu Lisans 164 40,3
Lisansustu 47 1,5
Suylvealt 81 19,9
Mesleki Tecriibe 6-10 yll 66 16,2
1 yil ve zeri 260 639
Medikal Muhasebe Gorevlisi 92 226
Medikal Muhasebe Uzmani 107 26,3
Departman Konumu
Medikal Muhasebe Sorumlusu 144 354
MUidur/Mudur Yrd. 64 157
3vealt 204 5071
Birimdeki caligan o
sayisi 6-9 Kisi 127 312
10 ve Uzeri 76 18,7
Medikal muhasebe | Evet e8 413
islemleri ile ilgili
herhangi bir egitim Hayir 239 587
aldiniz mi? '
Medikal muhasebe | Eyet 80 197
uzmanhgi
sertifikasina sahip Hayir 307 803
misiniz? '
Kurumunuz Evet 340 83,5
gelebilecek
kesinti ve cezalan Hayir 17 42
onlemek igin gerekli
aksiyonlari ve
tedbirleri almakta | Karasizim S0 123

midir?
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Tablo 1de 6ne gikan hususlar incelendiginde katilimeilarin %61,4'0n0n
kadin, %43,2'sinin 31-39 yas araliginda, %48,2'sinin lise-0n lisans mezuny,
%63,9'unun 11 yil ve Gzeri mesleki tecribeye sahip oldugu, %35,4'Gnin medikal
muhasebe sorumlusu departmaninda gorev yaptigl, %50,1inin 3 ve alti calisana
sahip oldugu, %58,7' sinin medikal muhasebeyle ilgili herhangi bir egitim almadigi,
%80,3'Unun medikal muhasebe sertifikasina sahip olmadidi ve %83,5'inin
kurumlarindaki olasi kesinti ve cezalar igin aksiyon ve tedbir alinip alinmadig
sorusuna ‘evet’ cevabini verdigi tespit edilmistir.

4.3. Medikal Muhasebeyle ilgili Gérislere iligkin Bulgular

Katilimcilanin medikal muhasebeyle ilgili gorislerine yonelik bulgularin
dagiimi Tablo 2'de verilmigtir.

Tablo 2: Medikal Muhasebeyle ilgili Garuslere lligkin Bulgular

. P Verilen
Medikal Muhasebeyle llgili Sorular Cevaplar N %
Evet 380 934
Medikal muhasebe ayr bir muhasebe
dali olarak degerlendirilebilir mi? Hayr 14 34
Karasizim 13 32
Evet 327 803
Medikal muhasebe Universitelerde ayr
bir ders olarak okutulmali midir? Hayrr 43 108
Karasizim 37 91
On Lisans 207 509
Onceki sorugya cevabiniz evet ise | Lisans 124 305
Universitelerde hangi seviyede | Yijksek
okutulmalidir? Lisans 15 37
Doktora 1 02
Dusuk 106 26,0
Medikal muhasebe uzmanligi mesleginin
kurumunuzdaki farkindalik duzeyi nedir? Orta 177 435
Yiksek 124 30,5

Tablo 2'de medikal muhasebeyle ilgili katiimcilarin 6ne gikan goruslerine
bakildiginda, %93,4'0 medikal muhasebenin ayn bir muhasebe dali olarak
degerlendirilmesi gerektigini ve %80,3'U de medikal muhasebenin Universitelerde
ayr bir ders olarak okutulmasi gerektigini ifade etmislerdir. Ayrica katiimcilarin
%50,9'u medikal muhasebenin ‘On Lisans’ seviyesinde okutulmasi gerektigini,
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%43,5'i de medikal muhasebe uzmanliginin kurumlarindaki farkindalik dizeyinin
orta seviyelerde oldugu yonunde gorus bildirmistir.

4.4. Agiklayici Faktér Analizine iligkin Bulgular

Bir veri setine faktor analizini yapabilmek icin ilk 6nce Kaiser-Mayer-0lkin
(KMQ) ve Bartlett Testi (Kuresellik Testi) yapilmalidir (Kalayci, 2010: 322). KMO
katsayisi ve Bartlett Testi sonuclari Tablo 3'te verilmistir.

Tablo 3: KMO ve Barlett's Testi Analizi

Kaiser-Meyer-0lkin Ornekleme Yeterliligi 0762
Olgusi '
Ki-Kare 1236,071
Bartlett's Kuresellik Testi Df 78
P 0,000

Tablo 3'te goruldugu Uzere KMO degeri 0,762; Barlett's Testi ise p=0,000
olarak hesaplanmisti. KMO degerinin 0,70'ten yiksek olmasi orneklem
buyuklugunin faktor analizine uygun oldugunu; p<0,05 olmasl arastirma
sonuglarindan anlamli faktérler elde edilebilecegini gostermektedir (Tabachnick
vd,, 2007: 22). Gelistirilmig olan ifadeler icin temel bilesenler yontemi ve varimax
dondirme teknidiyle AFA yapiimistir. Yapilan analiz sonuglari Tablo 4te verilmistir.

Tablo 4: Aciklayici Faktdr Analizi Sonuglar

; Faktor | Faktor | Faktor | Faktor
Ifadeler 1 5 3 4

Medikal muhasebe uzmanhiginin gelisimi ile mali
nitelikteki islemlerde hata/hile gibi islemlerin | 0,804
6nune gegilmistir.

Medikal muhasebe ile ilgili yasal uygulamalar,
kisisel veri guvenligi kapsaminda ihlallerin 6ntne | 0,793
gececek sekilde duzenlenmistir.

2003 yilinda SDP ile birlikte medikal muhasebe
alaninda olumlu gelismeler yasandigi sdylenedilir.

0,696

SDP ile birlikte medikal muhasebe islemleri, ilgili

mevzuatta acik bir sekilde dizenlenmistir. 0649

Saglik isletmelerinde Ust yonetimin medikal
muhasebe alaninda yasanilan  eksiklikleri 0746
giderme ve kalici cozUmler Uretme konusunda '
gerekli destegi verdigini disUnuyorum.
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ifadeler Falfltbr Faktor | Faktor | Faktor

Hasta hizmetleriyle gorevli olan personellerin,
medikal muhasebe sureglerini 6grenme ve 0694
eksiklerini giderme konusunda istekli oldugunu '
dusundyorum.

Medikal ~muhasebe  galiganlari  hastane
yonetiminin sunmus oldugu maas politikasindan 0,763
memnunadur.

Medikal muhasebe ¢alisanlaring, ¢alisma sureci
boyunca yol gosteren SUT' un ya da fatura 0577
usul ve esas kaynaklarinin yeterli oldugu '
dusundyorum.

Bilgi ve iletisim teknolojisi alanindaki eksikliklerin
medikal muhasebe islemlerinin basarili bir sekilde 0,823
yurGtilmesine engel oldugunu distndyorum.

Nitelikli personel eksikliginin medikal muhasebe
islemlerinin basarli bir sekilde yurdtulmesine 0,818
engel oldugunu distniyorum.

Medikal muhasebe ile ilgili mevzuatsal sorunlarin
medikal muhasebe islemlerinin basarili bir sekilde 0,668
yuritulmesine engel oldugunu ddsindyorum.

Medikal muhasebe kapsamindaki is suregleri 0831
geredinden fazla karmasik ve yorucudur. '

Kamu ve 0ozel sektor isletmeleri arasinda

uygulama  farkliliklaninin -~ olmasi  medikal 0,823
muhasebe uzmaninin igini zorlagtirmaktadir.

Aciklanan Varyans(%) 18,801 | 16,759 | 14,354 | 11,270
Toplam Agiklanan Varyans(%) 61185

Cronbach's Alpha (%) 0759 | 0710 | 0690 | 0619

Tablo 4'te 15 ifadeden 2 tanesinin (“Medikal muhasebe uzmanlarinin
goreyv, yetki ve sorumluluklari kurumlarda agik bir sekilde beliflenmistir” ve "SUT
cercevesinde guncel mevzuat takiplerini yapmak ve ilgili bolumler ile paylasmak
medikal muhasebenin is yukinun buyuk bir kismini olusturmaktadir”) faktor
yUklerinin 0,40'in altinda (Field, 2005) oldugu icin kapsam digi birakilmistir.
Geriye kalan 13 ifade ise 4 faktor bashgr altinda toplanmistir. Bu ifadelerin
boyutlara iliskin aciklamis olduklari varyanslar sirasiyla birinci faktor %18,807;
ikinci faktor %16,759; UgUncu faktor %14,354 ve dordincu faktor ise %11,270
olarak hesaplanmistir. Bu dort faktorin aciklamis olduklari toplam varyans ise
%61,185'tir. Ayrica bu faktorlere iligkin guvenilirlik katsayllari sirasiyla 0,759;
0,710; 0,690; 0619 olarak hesaplanmistir. Bu oranlar faktorlerin tamaminin
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oldukga guvenilir oldugu anlamina gelmektedir. Elde edilen faktorler sirasiyla
Faktor 1: Medikal Muhasebeyi lyilestirme, Faktor 2: Medikal Muhasebeye
Yonetim Destegi, Faktor 3: Medikal Muhasebenin isleyisindeki Engeller ve Faktor
4: Medikal Muhasebe Alaninda Yasanan Sorunlar seklinde isimlendirilmigtir.

4.5. Dogrulayici Faktor Analizine iliskin Bulgular

Saglik isletmelerinde medikal muhasebe ¢alisanlarinin medikal muhasebe
islemleri ile ilgili gordslerinin belirlenmesine yonelik algilarin tespiti amaciyla
olusturulan anketin AFA ile ortaya konulan faktorlerinin yapi gecerliliginin
test edilmesi amaciyla DFA yapilmisti. DFA'da olusturulmus olan modelin
gecerli bir model olup olmadigini tespit etmek icin cesitli uyum iyiligi indeksleri
kullaniimaktadir. Bunlar;

o Ki-kare/serbestlik derecesi (yx2/df)

e Duzeltimis Uyum indeksi (Adjusted Goodness of Fit Index- AGFI)
e Normallestirilmis Uyum Iyiligi indeksi (The Normed Fit Index- NFI)
e Bagil Uyum indeksi (Relative Fit Index- RFI)

e Artmali Uyum indeksi (Incremental Fit Index- CFl)

e Uyum lyiligi indeksi (Goodness of Fit Index-GFI)

e OrtalamaHataKok Yaklasimi(Root-mean-squareerrorapproximation-
RMSEA) seklinde siralanmaktadir (Ari, 2015: 555). Dogrulayici faktor
analizine iligkin sonuglar asagida Sekil 3'te yer almaktadir.

Sekil 3: Dogrulayici Faktdr Analizi Sonuglar
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Chi-Square= 138,440 df=59 P-value=0,000 RMSEA=0,058

Uyum iyiligi indekslerinin referans araliklari ve elde edilen veriler
cercevesinde yapilan DFA'ya iliskin uyum iyiligi degerleri Tablo 5'te sunulmustur.
Ayrica, modele iliskin t degerleri de incelenmis ve AFA neticesinde ortaya ¢ikan
yapida soru eliminasyonunu gerektirecek bir deger gozlenmemistir.

Tablo 5: Uyum lyiligi indeksleri Referans Araliklari ve Caligma Uyum Iyiligi
Bulgular

Model Uyum - Kabul Edilebilir
Kriteri lyi Uyum Uyum Calisma Bulgulari
2/df 0<)2/df<2 2<y2/df<5 wa ?)?li(rKI?SELl)
RMSEA | 0< RMSEA <0,05 | 0,05<RMSEA< 0,08 Eé)i’lgifﬁ(fggﬁrln)
TLI 0,90< TLI< 1 0,85< GFI <0,90 0,91 (Iyi uyum)
GFI 0,90< GFI< 1 0,85< GFI <0,90 0,95 (Iyi Uyum)

Kaynak: Schermelleh-Engel vd. (2003: 52).

Tablo S'te modelin uyum iyiligi indekslerine bakildiginda; 02 degerinin
(138,440) serbestlik derecesine (59) orani 2,346'dir. 2'nin Ustunde bir deger
olmasi kabul edilebilir bir uyum oldugunu gostermektedir. Ayni sekilde RMSEA
degerinin 0,058 olmasi da kabul edilebilir bir uyum oldugunun gostergesidir.
Bununla birlikte GFI'min 0,95 ve TLI'min 0,91 olmasi modelin iyi uyuma sahip
oldugunun gostergesidir. Sonug olarak, DFA'ya gore gelistirilen boyutlarin gegerli
ve guvenilir oldugu belirflenmistir.

SONUG

Medikal muhasebenin gerek kamu gerekse 6zel sektdrde saglik hizmetleri
sunan isletmeler acisindan dnemli bir yere sahip oldugu ve saglikta donisum
programiyla birlikte hizli bir sekilde gelisme gosterdigi gorulmektedir. Saglik
hizmetlerinin sunumunda kendi alanina 6zgu dzellikleri, muhasebe bilgi sistemi
icerisindeki yetki ve sorumluluklar ve yerine getirmekte oldugu fonksiyonlar
nedeniyle medikal muhasebe, saglik kurumlarinin tim birimleriyle surekKli
etkilesim halindedir. Bununla birlikte medikal muhasebeyi sadlik isletmelerinin
diger alanlarindan farkl kilan is surecleri, saglik hizmeti sunucularinda bagimsiz
bir sekilde konumlamasini gerekli kilmaktadir. Ayrica saglik isletmelerinin gelir
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ve giderlerinin uygun bir sekilde tahakkuk ettirimesi ve takibinin yapilmasi,
isletmelerin devamliligi acisindan 6nem arz etmektedir.

Saglik isletmelerinde bu islemlerin hatali veya hileli bir sekilde yapilmasi,
onemli maddi kayiplara neden olup finansal performanslarinin dismesine yol
acmaktadir. Saglik isletmelerinde gelir kaybinin dnlenebilmesi ve giderlerin
kontrol altinda tutulabilmesi medikal muhasebe uygulamalarinin belli standartlar
icerisinde yerine getiriimesine, is sureclerinin netlestiriimesine, nitelikli medikal
muhasebe elemanlarinin yetistiriimesine, saglik hizmetlerinin sunumu yapilirken
SUT ve faturalama kurallarina gére muhasebelestirimesine ve riski azaltacak i¢
kontrol sisteminin olusturulmasina baglidrr.

Calisma kapsaminda medikal muhasebe calisanlarina yonelik olarak
gercgeklestirilen anket sonuclarinin analizleri, medikal muhasebenin etkilerine
iliskin 6nemli bulgular ortaya koymaktadir. Her seyden 6nce medikal muhasebe
calisanlarina ve uygun sistemlere sahip saglik isletmelerinde, bu isletmelere
uygulanabilecek herhangi bir kesinti ve ceza durumunda alinmasi gereKii
tedbirlerin 6ngoruldugu tespit edilmistir. Saglik isletmeleri SGK'ya geri 6deme
yaparken yapilan bazi yanlis islemler sonucunda kesinti ve cezalarla Kkarsi
karsiya kalmaktadirlar. Bu cezalar sonucunda asil amaci kar elde etmek olan 6zel
saglik isletmelerinin gerekli tedbirleri almalar ve ¢6zim yollart aramalar kurum
icin oldukca 6nem arz etmektedir. Saglik isletmelerinin olasi kesinti ve cezalara
yonelik tedbirler almasiyla birlikte maddi agidan kayiplar azalacaktir. Kérdeve
(2017), Nazlioglu (2020) ve Arik ve Yilmaz (2021)'1n ¢alismalarinda da belirtildigi
Uzere, kesinti ve ceza uygulamalarinin kapsami, 6zel saglik kurumlarinin
faaliyetlerinin kesintiye ugratabilecek dizeyde sonuclar dogurabilmektedir.

Gelir kayiplarinin dnlenmesi ve cezai mueyyidelerle Kkarsilagiimamasi
amaclyla, ozellikle kurum bazinda etik ilke ve degerlerin icsellestirimesi, seffaf ve
hesap verebilir sistemlerin gelistirilmesi, risklerin tanimlanmasi ve dnlenmesinde
guclu bir i¢ kontrol sisteminin olusturulmasi (Kiguk, 2022: 600) ve medikal
muhasebe islemlerine yonelik denetimlerin artinimasi 6nem tasimaktadir. Ayrica
medikal muhasebe uzmanlarinin hastanin teshis ve tedavi sirecinde hekimle
beraber dosya kontrolUnU yaparak kurumun ceza almasini engellemek, cezai
yaptinmlar veya belge iadeleri ile sonuclanan islemlerin nedenlerini tespit etmek
ve uygulanan cezalarla ilgili bilgi paylasiminda bulunmak gibi 6nemli gorevleri
bulunmaktadir. Bu baglamda 6zel saglik hizmeti sunan isletmelerde Ust yonetim,
kesintilerle veya cezai islemlerle karsi karsiya kalmamak igin medikal muhasebe
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departmanina gereken 6zeni gostermeli ve bu birimlerde ¢alisan personeli 6zenle
secmelidir.

Bulgularin analizinden, daha 6nce yapilan aragtirmalarda (6rnegin Kordeve,
2017; Nazlioglu, 2020) da ortaya konuldugu Uzere, medikal muhasebenin ayr bir
muhasebe dali olarak degerlendiriimesi gerektigi sonucuna ulasiimistir. Medikal
muhasebe departmaninin oldukga yogun ve karmasik olmasi, is yukd agisindan
hafifletilemeye ihtiyaci olan bir birim olmasi ve ©zellikle uzmanlik gerektiren
birgok konuyu iginde barindirmasi, ayr bir muhasebe dali olarak degerlendiriimesi
gerektiginin gerekgeleri olarak gosterilebilir.

Medikal muhasebenin Universitelerde ayr bir ders olarak okutulmasi
geregi de ortaya konulan diger bir sonugtur ve alandaki diger ¢aligmalarin (Grnegin
Kordeve, 2017; Sahin, 2020; Nazlioglu, 2020; Arik ve Yiimaz, 2021; Senol ve
Metin, 2022 sonuglarini desteklemektedir. Medikal muhasebe birimi nitelikli
ve tecribeli personele sahip olmasi gereken bir birim olup, saglik kuruluslarinin
gelir kayiplarinin 6nlenmesi ve finansal performanslarinin artinimasinda personel
yetkinlikleri bdyuk o6nem tasimaktadir. Dolayisiyla gerekli niteliklere sahip
kisilerin yetistirilebilmesi igin medikal muhasebenin Universitelerde ders olarak
okutulmasi, egitimlerin 6grencilere temelden veriimesi ve staj programlariyla
desteklenmesi gerekmektedir.

Gunumuzde medikal muhasebeye yonelik egitimlerin genellikle 6zel saglik
kurumlari tarafindan seminerlerle verilmeye ¢alisildigi gordlmektedir. Medikal
muhasebenin genel muhasebedeki karsiliginin 6n muhasebe islemlerine yonelik
surecleri kapsadigi distuncesinden hareketle, medikal muhasebenin lise veya
on lisans seviyelerinde okutulmasi gerektigi soylenilebilir. Bu baglamda medikal
muhasebe biriminin satin alma ve stok yonetimi, poliklinik/acil servis, bilgi islem,
genel muhasebe, eczane sureci, finans mudurligu ve yatan hasta/ameliyathane
gibi streclerdeki gorev ve sorumluluklari (Arik ve Yilmaz, 2021: 38-39) gz 6niinde
bulunduruldugunds, medikal muhasebeyle ilgili egitim streclerinin Gnemi ortaya
cikmaktadir.

Calisma kapsaminda gerceklestirilen ankete katilanlarin  bildirimleri
Uzerinden yapilan aciklayici ve dogrulayici faktdr analizleri sonucunda yapisal
gecerlilige ve guvenilirlige sahip dort boyuttan olusan bir yapi elde edilmistir.
Bu boyutlar; “medikal muhasebeyi iyilestirme”, “medikal muhasebeye yonetim
destedi’, “medikal muhasebenin isleyisindeki engeller” ve “medikal muhasebe
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alaninda yasanan sorunlar” seklinde adlandinimistir. Gelistirilen bu faktorlerin
medikal muhasebe ve medikal muhasebe uzmanlidina yonelik alglarn tespiti
icin kullanilabilecegi ifade edilebilir. Medikal muhasebeyi iyilestirmeye yonelik
boyut kapsaminda, medikal muhasebe uygulamalarinin ve medikal muhasebe
uzmanhginin gelisimiile mali niteliktekiislemlerde hata, hile, suiistimal ve yolsuzluk
gibi islemlerin 6nUne gecilebilecedi, yasal uygulamalar ile kisisel veri guvenligi
ihlallerinin  engellenebilecegi ifade edilebili. Medikal muhasebeye yonetim
destedi, bu alandaki eksikliklerin tespit edilerek kalici ¢cozimler Uretilmesine,
personel yetkinliklerinin ve 6zluk haklarinin gelistirimesine katki saglayacaktrr.
Medikal muhasebenin isleyisindeki engeller ve bu alanda yasanan sorunlar
kapsaminda, bilgi ve iletisim teknolojisi alanindaki eksiklikler, nitelikli personel
yetersizligi, kamu ve ©zel sektor isletmeleri arasinda uygulama farkliliklarinin
olmasl, gincel mevzuat takipleri gibi hususlara dikkat gekilmektedir.

Ozellikle medikal muhasebe iglemlerinin etkin ve seffaf bir sekilde
yurUtdlmesini dogrudan etkileyen kimlik hirsizligi, receteliilaclar hileliyontemlerle
yazdirma, yanlis beyanda bulunarak sigorta kapsamindan faydalanma, gereksiz
birtibbi hizmeti sunma, meslek standartlarini karsilamayan hizmetlerifatura etme,
fiyati daha yuksek olan islemin kodlanarak fatura edilmesi, gift fatura gonderme
ve sunulmayan hizmetlerin faturalandinimasi gibi islemlerin 6ntine gegebilmek
icin medikal muhasebenin dijital altyapisi yapay zeka, makine dgrenmesi, veri
madenciligi ve otonom sistemlerle desteklenmelidir. Bu kapsamda yapilan baz
calismalarda (Rodriguez-Martinez vd, 2012; Mengi, 2013; Evliyaoglu, 2015;
Joudaki vd,, 2016; Hennig-Schmidt, vd., 2019; Kuguk, 2022) saglik hizmetlerinin
etkin bir sekilde sunulmasi ve finansal agidan hata, hile ve kayiplarin azaltiimasi
noktasinda saglik sektorinde dijital sistemlerin kullanimi ve koordinasyonun
6nemi Uzerinde duruldugu gordlmektedir.

Medikal muhasebeyle ilgili yapilmis olan galismalarin kisithligi ve bu alanin
saglik isletmeleri acisindan 6nemi de dikkate alinarak, elde edilen sonuclardan
hareketle; medikal muhasebe surecleriyle ilgili gerekli duzenlemelerin yapilmasi,
universitelerde ozellikle saglik yonetimi bolimlerinde ayri bir ders olarak
okutulmasi ve bu alanda nitelikli akademik galigmalarin sayisinin artirilmasi
Onerilebilir.
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MEDICAL ACCOUNTING AND ITS ROLE IN THE EFFECTIVE
MANAGEMENT OF HEALTH SERVICES

Ersin KORKMAZ

Seymanur TERCAN

EXTENDED SUMMARY

With the start of the Health Transformation Program in Turkiye in 2003,
many new regulations and comprehensive changes were made in the provision
of health services, and significant improvements were achieved. One of these
innovations is the establishment of the Social Security Institution and the
start of private health institutions to provide services to all health insurance
companies. Requesting compensation for this service from the state through
the Social Security Institution paved the way for the implementation of new
practices. One of these applications is medical accounting.

This study aimed to examine the developments in the field of medical
accounting, identify the problems experienced in this field, determine the place
of medical accounting in the accounting system, and create dimensions for
the field of medical accounting. The survey form prepared for this purpose was
applied face-to-face and online to the medical accounting unit employees of
private health institutions operating in Turkiye. Valid feedback was received from
407 people in total. Reliability analysis, normality test, frequency distribution,
and explanatory factor analysis were performed on the data obtained from the
surveys through the SPSS 26.0 program. To determine the construct validity of
the factors revealed by exploratory factor analysis, confirmatory factor analysis
was conducted with the help of the AMOS program.

The analyzes of the survey results conducted for medical accounting
employees reveal important findings regarding medical accounting. Necessary
measures to be takenin case of any deductions and penalties that may be applied
to these businesses are foreseen in healthcare businesses that have medical
accounting employees and appropriate systems. Healthcare businesses face
deductions and penalties as a result of some incorrect transactions made while
making reimbursements to the Social Security Institution. As a result of these
penalties, it is very important for private healthcare enterprises, whose main
purpose is to make profit, to take the necessary precautions and seek solutions.
Financial losses will decrease as healthcare businesses take precautions
against possible deductions and penalties. In this context, top management in
businesses providing private healthcare services should pay due attention to
the medical accounting department and carefully select the personnel working
in these units to avoid facing deductions or penal proceedings.
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The analysis of the findings concluded that medical accounting should
be considered a separate branch of accounting. The fact that the medical
accounting department is quite busy and complex and includes many issues
that require specialization can be cited as a reason why it should be considered
a separate accounting branch. Another conclusion is that medical accounting
should be taught as a separate course in universities. The medical accounting
unitis a unit that must have qualified and experienced personnel, and personnel
competencies are of great importance in preventing income losses and
increasing the financial performance of healthcare institutions. Therefore, to
train people with the necessary qualifications, medical accounting should be
taught as a course in universities, and basic training should be given to students
and supported by internship programs.

As a result of explanatory and confirmatory factor analyzes conducted
on the statements of the survey participants, a structure consisting of four
dimensions with structural validity and reliability was obtained. These dimensions
were: “improving medical accounting’, “management support for medical
accounting’, “obstacles in the functioning of medical accounting” and “problems
in the field of medical accounting”. These factors can be used to determine
perceptions towards medical accounting and medical accounting expertise.
Within the scope of the dimension aimed at improving medical accounting, it
can be stated that with the development of medical accounting practices and
medical accounting expertise, errors, fraud, abuse, and corruption in financial
transactions can be prevented, and legal practices and personal data security
violations can be prevented. Management support for medical accounting will
contribute to identifying deficiencies in this field, producing permanent solutions,
and improving personnel competencies and personnel rights. Within the scope
of the obstacles in the functioning of medical accounting and the problems
experienced in this field, attention is drawn to issues such as deficiencies in the
field of information and communication technology, a lack of qualified personnel,
differences in practice between public and private sector enterprises, and the
follow-up of current legislation.

Considering the limitations of studies on medical accounting and the
importance of this field for healthcare businesses, based on the results; it may
be suggested that necessary regulations be made regarding medical accounting
processes, that it be taught as a separate course in universities, especially in
health management departments, and that the number of qualified academic
studies in this field be increased.
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