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SAGLIK ODEMELERINDE YENI BiR KAVRAM: MEDIKAL MUHASEBE

Mustafa KORDEVE!
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Ulkemizde 2003 yilinda baslayan saglikta doniisiim programi ile ciddi gelismeler
yasanmustir. Ozellikle sosyal sigortalar kurumunun kurulmasi ve 6zel hastanelerin tiim
saglik sigortalarina hizmet vermeye baslamasi beraberinde yeni kavramlari da
getirmistir. Ozel saghk kuruluslar1 verdikleri hizmetleri SGK araciligiyla devletten talep
etmeye baslamislardir. Boylece 6zel saglik kuruluslarinda medikal muhasebe terimi
yerini almistir. Bu yeni kavram 6zel saglik kuruluslari i¢in hayati 6neme sahiptir. Bu
nedenle bu arastirmada her gegen giin dnemi artmakta olan medikal muhasebe kavrami
lizerinde durulmustur. Boylece bu alana yeterli dnemin gdsterilmesi amaglanmustir.
Arastrma medikal muhasebede gorev yapmis olan yazarlarca hazirlanmistir. Bu
aragtirma ile devlet yetkililerinin de bu alana ilgi gostermesi hedeflenmistir. Boylece
hem medikal muhasebenin 6nemine dikkat ¢ekilerek hem de alaninda uzman personelin
yetistirilip istihdam alani olusturulmasi amaglanmistir.

Anahtar Kelimeler: Medikal Muhasebe, Medikal Muhasebe Uzmani, Medula

A NEW CONCEPT IN THE HEALTH CARE PAYMENTS: MEDICAL
ACCOUNTING

ABSTRACT

The important developments have been experienced in the health system of our country
with the health transformation program that started in 2003. Especially the
establishment of social insurance institutions and the start of private hospitals to serve
all health insurances have brought new concepts. Private healthcare institutions have
begun to demand their service fees from the government through SGK. Thus, medical
accounting concept has taken its place in private health institutions. This new concept
has vital for private healthcare providers. For this reason, it was focused on emphasized
the medical accounting concept that have been increased the importance day by day in
the research. Thus, it has been aimed to show sufficient importance to this area. The
research was written by authors served in the medical accounted. With this research, it
was aimed that state authorities will show interest in this field. In this way, it was
targeted to draw attention to the importance of medical accounting and to create a field
of employment by raising expert personnel in the field.
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Giris

Saglik insan hayatinda her seyden dnde gelmektedir. Saglik uluslararasi alanda
da bir iilkenin gelismislik diizeyinin gosteren en onemli etkenlerden birisidir. Saglik
hizmetlerinin 6nemi yiiksek olmasma ragmen arzi ise yeterli seviyede
verilememektedir. Bunda saglik hizmeti alimi ihtiyacinin ne zaman g¢ikacagmin belli
olmamasi, girisimcinin saglk sektoriine giris sinirlamalart (Mutlu, 2006, s. 58),
hizmetlerin ve insan kaynaklariin cografi olarak dengesiz dagilimi, saglik hizmetlerine
erisim ve kullanim sorunu (Kaya, 2008, s. 22) gibi birgok neden vardir. Diinyada
birgok iilkede oldugu gibi lilkemizde de saglik hizmetleri devlet eliyle yiiriitiilmektedir.
Devlet ise bu gorevini hem kamu saglik kuruluslart hem de 6zel saglik kuruluslar ile
yerine getirmektedir. Ulkemizde saghik hizmetlerinin gerceklestirilmesinde en énemli
finansman kaynagi devlet biitgesidir (Orhaner, 2006, s. 6). Saglik hizmetlerinin sunumu
ile ilgili olarak degisimler yasanmaktadir. Hizmetlerin sunumundaki degisim,
beraberinde hizmetlerin finansmaniyla ilgili degisimleri de getirmistir (Istanbulluoglu,
Giile¢ ve Ogur, 2010, s. 87). Saglik kuruluslarindan hizmet alan bireylerin saghk
giderleri sadece devlet biit¢esinden degil farkl sigorta sirketlerince sigorta primlerinden
de karsilanmaktadir. Hizmet alimi sonrasi olusan iicret, saglik kurulusu tarafindan
Sosyal Giivenlik Kurumuna (SGK) fatura edilmek kaydiyla talep edilmektedir. SGK,
saglik harcamalarindaki artan giderleri kontrol altina almak i¢in bazi sinirlandirmalar
getirmistir (Aytekin, Aytekin, 2010, s. 164). Saglik hizmetlerinin giderlerinin takip
edilmesi isini 6zel saglik hizmeti sunucularinda medikal muhasebe birimi takip
etmektedir. Medikal muhasebe sadece fatura takibi yapmamakta ayni zamanda hekim
ise baslama siireclerini, kurum fiyatlandirma politikalarini, anlagsmali kurumlar1 ve daha
pek cok gorevi de takip etmektedir.

1. Medikal Muhasebenin Tarihsel Gelisimi

Saglik hizmetlerinde finansman sisteminin amaci hizmetin uygun yer ve
zamanda, uygun kisi ve kurumlarca, etkili ve verimli bir sekilde verilmesini saglamaktir
(Yildirim, Yildirim ve Erdem, 2011, s. 73). Uluslararasi kriterlere uygun saglikli yasam
hakkinin gerceklesebilmesi i¢in saglik hizmetlerinin hem kaliteli hem de tiim bireyleri
kapsayacak sekilde saglanmasi gerekmektedir (Celikay ve Giimiis, 2011, s. 59).

Tirkiye’de 1980 yilindan itibaren saglikta cesitli diizenlemeler yapilmistir
ancak en kapsamli calisma 2003 yilinda yapilmistir (Lamba ve ark., 2014, s. 54).
Medikal muhasebe siireci, 2003 yilinda Oncelikle Emekli Sandigt ve Devlet
Memurlarina Maliye Bakanligi’nin fiyat tespit ve uygulama kitap¢igi olan ve eski adiyla
Biitge Uygulama Tebligi’ne (BUT) gore saglik hizmetlerinin 6demelerinin tek gati
altinda kararlastirilmasi ile baglayan bir siiregtir

Emekli Sandigi’na bagli ¢alisanlarin saglik giderleri Emekli Sandig1 Genel
Miidirliigi’ne, Devlet Memuru olarak aktif gérev yapanlarin saglik giderleri sevkli
geldigi kurumun kendisine ve Bag-Kur’a bagli calisanlarin saglik giderleri ise Bag-Kur
genel midirliigiine manuel faturalar diizenlenerek evrak teslimleri yapilmaktaydi.

20.05.2006 tarihli ve 26173 sayili Resmi Gazetede yayimlanarak yiiriirlige
giren 5502 sayili Kanunla Sosyal Giivenlik Kurumu (SGK) Bagkanligi kurulmustur
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(www.mevzuat.gov.tr). SGK Bagkanligi T.C. Emekli Sandig1 Genel Midiirligii ve Bag-
Kur Genel Miidiirliiglinii ayn1 c¢ati altinda birlestirmistir. Boylelikle sigorta hak ve
yiikiimliiliiklerinin esitlendigi, mali olarak siirdiiriilebilir tek bir emeklilik ve saglik
sigortasi sisteminin kurulmasi 6ngoriilmiistir.

Sosyal devlet anlayisi geregi, Eyliil 2006 tarihinde Medula Welf adindaki
WEB servisi iizerinden yapilan islemlerde, SSK mensubu ve Bag-Kur hastalarinin
OSHS’lerden hizmet almalaria yonelik baslatilan uygulamaya, 2008’tarihine kadar
Biitce Uygulama Tebligi fiyat tarifesine gore yapilmaya devam edildi.

Eyliil 2008 tarihinde yeni adiyla ve 6deme kurumu olan SGK Bagkanligi’nin
SUT (Saglik Uygulama Tebligi) adin1 verdigi hem hizmet hem fiyat listeleriyle birlikte
SSK mensubu hastalarin faturalar1 genel fatura halinde Sosyal Sigortalar Genel Merkezi
miidiirlikklerine tiim hastalarin evraklariyla beraber teslim edilmeye baslandi.

2007 yilindan itibaren SSK, BAG-KUR ve Emekli Sandig1 ddemeleri SGK
biinyesinde toplanmis (Memisoglu ve Kalkan, 2016, s. 658), 01.10.2008 tarihinde
yerinde bir saglik politikasiyla tiim hastaneler birlestirilerek, Emekli Sandigi, Devlet
Memuru, Bag-Kur ve SSK ayrimi da ortadan kalkmistir. Sosyal Giivenlik Kurumu’nun
catis1 altinda Emekli Sandigi, Devlet Memuru, Bag-Kur ve SSK ’nin birlestirilmesiyle
saglik 6demelerinde saglik hizmet sunucularinin tek muhatab1 SGK olmustur.

2009 tarihinde yeni sozlesmeler ve 6rnekleme yontemiyle evrak teslimlerine
devam edildi. Bu uygulamayla Medula Sisteminin ve Merkez Miidiirliiklerinin ¢ok iyi
isler hale geldigini sdylenebilir. 2010 yilinda 6zel hastaneler siniflandirilarak, 6zel
hastanelerin alacaklari ilave {icretler belirlenmistir(Tatar, 2011, s. 128).

Tibbi malzemelerde Kamu Ihale Kurumu (KiK) fiyatlar1 arastirilarak fiyat
tespiti yaparken, SUT kodlu malzemelerin SGK tarafindan yayinlanmasiyla sektorde
biiyiik bir rahatlama meydana gelmistir.

1.1. Medula Nedir?

Medikal Ulak (Medikal+Ulak), yani saglik ag1 anlamina gelen MEDULA
Genel Saglik Sigortasi (GSS) ile saglik tesisleri arasinda, saglik tesislerinin i¢
stireclerine miidahale etmeksizin fatura bilgisini elektronik olarak toplamak ve
hizmetlerin o6denmesini gergeklestirmek igin olusturulmus biitiinlesik
sistemdir(www.tkhk.com.tr). Medula, Medula Kullanirm Kilavuzu ve Biyometrik
Kimlik Dogrulama Sitemi Kullanim Kilavuzu beraberinde ¢alisan ortak provizyon takip
sistemidir.

Sosyal Giivenlik ag1 olan Medula sistemi, hem saglik hizmet sunucularina, hem
hastalara, hem de SGK gorevlilerine c¢ok biiylik kolayliklar saglamakla beraber,
otokontrol mekanizmasiyla hastane ve hekimlerin kayit altinda tutulmasina,
suiistimallerin 6nlenmesine, kagit israfinin azaltilmasina, gereksiz is yiikii ve hatalarin
azaltilmasina ¢ok biiyiik katki saglamistir.


http://www.tkhk.com.tr/

C.U. Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi, Cilt 26, Say1 2, 2017, Sayfa 1-13

1.2. Ornekleme Nedir?

Saglik kurumlart tarafindan saglik hizmeti verilen genel saglik sigortalisi ve
bunlarin bakmakla yiikiimlii olduklar1 kisilere ait bagvuru numaralari; Saglik Uygulama
Tebligi hikkiimlerine gore %5 oraninda genel sonuglar verecek sekilde medula sistemi
tarafindan Orneklenir. Medula hastane sistemi tarafindan kiisurathi ¢ikan Ornekleme
sayisi bir iist saytya tamamlanir (http://www.saglikaktuel.com/). Orneklemeye diisen
hasta dosyalar1 hazirlanarak ilgili ilin SGK baskanligina ¢ikt1 seklinde teslim edilir.
Boylece SGK ilk planda tiim faturalar1 degil de Orneklemeye diisen faturalar
incelemeye alarak is yiikiinii hafifletmis olur.

2. Medikal Muhasebe
‘Muhasebe, isletmelerin finansal nitelikteki varlik, kaynak ve islemlerine ait
bilgileri belirli kural ve esaslar ¢ercevesinde lireten ve bu bilgileri ihtiyag duyanlara

ileten bir bilgi sistemidir. > (Karakaya, 2004, s. 5). Medikal muhasebe kavrami ise
muhasebeden daha farkli bir kavramdir.

Saglik kurulusundan hizmet alimi sonucu olusan maliyetlerin SGK’ya
fiyatlandirilmasini, fatura edilmesini, faturalarin takibini, tahsilini sistematik olarak
takip eden muhasebe departmaninin gergeklestirdigi islemlere Medikal Muhasebe, bu
stirecleri takip eden uzmana ise Medikal Muhasebe Uzmani denilmektedir.

Saglik hizmetleri finansmani, farkli yollarla toplanan fonlarin farkli sekillerde
kullanimu ile saglanir(Ugurluoglu ve Ozgen, 2008, s. 136). Medikal muhasebe calisan
bu fonlara gore alacaklar takip etmektedir.
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Medikal Muhasebe <——— = Genel Muhasebe
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| ! J | }
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2.1. Medikal Muhasebenin Gorevleri

Medikal muhasebe biriminin dolayisiyla medikal muhasebe uzmanimin farkl
ama kendi i¢inde bir biitiin olusturan gorevleri vardir. Bu gorevler sadece bir alanla
ilgili olmayip hastanin saglik kurulusuna gelmesinden taburcu olmasina kadar siiren
kompleks bir takiptir. Medikal muhasebe uzmam sadece hizmet alimi sonucu olusan
gideri SGK’ya tahakkuk ettirmekle gorevli degildir. Ayn1 zamanda anlasmali kurumlar,
Ozel sigortalar, is kazalari, hekim sozlesmeleri ve daha bir¢cok gorevle yiikiimliidiir.
Ulkemizde artik tiim 6zel hastanelerde ayri bir birim olarak gérev yapmakta olan
medikal muhasebenin gorevlerini kapsamli ve maddeler halinde asagidaki gibi
siralayabiliriz.

a) Medikal muhasebe is siirecleri

- SGK, Ozel Sigorta, Banka ve Diger anlasmali kurumlarin sdzlesme siireclerini
takip etmek ve sonuglandirmak,

- Sirketin Yonetim Kurulu degisiklikleri olmasi halinde bilgi sahibi olmak ve
kurumlar nezdindeki evraklarini takip etmek,

- Soézlesmeye ek protokol siire¢lerini takip etmek,

- Sozlesme siireglerinin tabi oldugu Ruhsat ve Faaliyet isleyislerini yakindan
takip etmek,

- Hekimlerin ise baslama, isten ayrilma, izin gibi siireglerini takip ederek
SGK’ya bildirmek; tibbi cihaz tanimlamalarini, brans ilavelerini takip etmek ve
sonug¢landirmak,

- Hizmet alim s6zlesmelerini takip etmek ve evrak siireglerini tamamlamak,

- Kurum tedavi evraklarini sézlesme ve tedavi protokolleri ¢ergevesinde
faturalandirmak ve acik evrak takiplerini giinliik olarak giincellemek,

- Kurum evrak teslimlerinin avans, icmal ve Odeme yazilartyla birlikte
teslimatlarinin yapilmasi ve 6deme planina alinmasini saglamak,

- SGK ‘nin aylikk 6deme planinda olan avans ve genel tedavi faturasi
6demelerinin takiplerini yapmak,

- SGK tarafindan yapilan kesintilerde evrak itiraz ve komisyon agamalarini takip
etmek, gerektiginde {ist komisyon siireclerini takip etmek; kesintilerden
kaynaklanan tutarlarin KDV iadelerini saglamak,

- Saglik Uygulama Tebligi (SUT) cercevesinde giincel mevzuat takiplerini
yapmak ve ilgili tiim boliimler ile paylagmak,

- Ceza-i sartlara ve/veya evrak iadelerine neden olan siiregleri kurum igerisinde
tamamlamak ve siirdiiriilebilirligini saglamak,

- Hekimle tedavi uygulamalarimi dosya tizerinden kontrol etmek ve dosya
eksikliklerinin giderilmesini saglamak kaydiyla kurumun ceza almasini
Onlemek,

- Giincel mevzuat ve sozlesme degisiklikleri konusunda hekimlerin
bilgilendirilmesini saglamak.

b) Medikal muhasebenin bilgi islem siirecleri;

- Yapilan muayene, tetkik veya ameliyat hizmetlerinin eksiksiz olarak hastane
otomasyonuna tanimlatilmasi.
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- Sozlesme protokollerine uygun olarak fiyatlarin tanmimlatilmas:  ve
giincellestirilmesi
- Hekimlik tanimlamalarinin yapilmasi ve kayit siireglerine hazir hale getirilmesi
- Hekimlerin e-recete veya e-imza siire¢lerinin tamamlatilmasi
¢) Medikal muhasebenin poliklinik acil servis siiregleri;

- Adli Vaka-Is Kazas1 ve Trafik Kazas1 kurum evrak takipleri kontrol etmek,

- Provizyon siireclerinin kontroliinii saglamak,

- Miidahale yapilan hastalarin girislerini ve evrak kontroliinii yapmak, giiniibirlik
tedavi islemlerini kontrol etmek, evrak kase ve imza kontrollerini yapmak,

- Giincel mevzuat ve sozlesme degisikliklerini, birim sorumlusu ve personeliyle
paylagmak

- Kurum mensubu tiim hastalarin provizyon siireglerini kontrol etmek ve
faturalandirarak, muayene tetkik ve diger hizmet kayitlarimin eksiksiz olup
olmadigim kontrol etmek,

- Laboratuvar, goriintiileme, patoloji ve ileri tetkik sonuglarinin takipleri yapmak

- Raporlu tedavilerin evrak takipleri (FTR, ESWT, ESWL), kurum evrak
gonderimlerinin eksiksiz yapilmasi.

d) Medikal muhasebenin satin alma siirecleri;

- Tibbi malzeme tanimlarinin mevzuat ve soézlesme kurallarma uygun olarak
fatura asamasinda kontrolleri yapmak,

- Tibb1 malzemelerin UBB, SUT ve Firma tanimlayict kodlarimin sisteme
tanimlatilmasi,

- Malzemelerin son kullanma tarihlerini kontrol etmek ve faturalandirmak,

- Firma so6zlesmelerinin eksiksiz olmasini ve mevzuata gore gilincellenmesini
yapmak,

- Fatura, irsaliye ve barkodlarin temin siire¢lerini tamamlamak,

- Gincel mevzuat ve sozlesme degisiklikleri konusunda Satin almanin
bilgilendirilmesi.

e) Medikal muhasebenin eczane siirecleri;

- lla¢g tamimlarmin mevzuat ve sdzlesme kurallarma uygun olarak fatura
asamasinda kontrollerini yapmak,
- llag barkod bilgilerinin otomasyon kontrollerini yapmak,
- Kan iiriinlerine ait barkod ve mor recetelerin takiplerini yapmak,
- Raporlu ilag takiplerini, ilag veya kan triinlerinin son kullanma tarihlerini
kontrol etmek ve faturalandirmak.
f) Medikal Muhasebenin Yatan Hasta ve Ameliyathane Siirecleri

- Kurum mensubu yatan tiim hastalarin provizyon ve onay islemlerini kontrol
etmek,

- Tedavi uygulanan hizmetle fatura edilen hizmetlerin dosya kontrollerini
yapmak,

- Evrak kase ve imza kontrollerini yapmak,

- Pre-Op / Post-Op laboratuvar, goriintiileme, patoloji ve ileri tetkik sonuglarinin
takiplerini yapmak,
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- Giincel mevzuat ve sozlesme degisiklikleri konusunda birim sorumlusu ve
elemanlarini bilgilendirmek,

- Yatan hasta dosyalarinin eksiksiz bir sekilde tamamlatilmas1

- Epikriz detay formlarinin tamamlatilmasi

- Kullanilan malzeme, ilag ve kan firiinlerine ait son kullanma tarihlerinin
takipleri ve faturalandirmalarinm yapilmasi. Mor, Yesil, Kirmiz1 ve Turuncu
regeteli ilaglarin regete takiplerini yapmak

- Konsinye veya stok malzemelerinin kullanilan barkod veya stiker {iriinlerinin
kontrollerini yapmak.

g) Medikal Muhasebenin Genel Muhasebe Siiregleri

- Kuruma bagl sirketlerin 4A prim kesintilerinin mahsuplastirilmasi i¢in evrak
takipleri yapmak ve genel muhasebeyi bu konuda bilgilendirmek,

- Kurum faturalarinin diizenlenmesi ve 6deme takiplerinin yapilabilmesi i¢in
genel muhasebe ile paylasilmast,

- Provizyon problemlerinden kaynaklanan fatura veya e-fatura iptallerinin
takipleri,

- Donemsel evraklarin kapatilmasi ve sonlandirilmasi hakkinda bilgilendirmek,

- SGK 6deme takiplerini sonuglandirmak ve bilgilendirmek.

h) Medikal muhasebenin finans miidiirliigiine bagh is siirecleri;

- Sirketin yonetim kurulu degisikliklerinin takibi ve kurumlara ait evrak
stireclerini takip etmek

- Anlagsmali olan tiim kurumlarimizin sézlesme, ek protokol ve uygulamalari
konusunda giincel bilgi paylagimini saglamak,

- Anlasmali Kurumlar ve SGK faturalandirmalarin dénemsel islemlerini
sonlandirmak ve bu bilgilerini eksiksiz bir sekilde {ist yonetimle paylagmak,

- Sozlesmeden dogan evrak iadeleri, savunma talep yazilari ve ceza-i islemler
konusunda bilgi paylagimi yapmak,

- SGK uygulamalarinin SUT degisiklikler konusunda (ek hizmet veya fiyat)
bilgi paylagimlarini anlasilir sekilde bilgilendirmek.

3. Medikal Muhasebenin Onemi

OSHS’ye gelen hastalarin SGK’ya fiyatlandirilmasi, fatura edilmesi,
faturalarin takibi esnasinda yapilacak hatalara SGK’ca yiiksek tutarlarda ceza
kesilmektedir. OSHS’ye fatura edilen bu cezalar, OSHS’ye hem maddi anlamda ciddi
zarar vermektedir hem de toplum nezdinde kurum imajin1 zedelemektedir. Bu nedenle
OSHS’ler bu ve benzeri cezalara maruz kalmamak igin medikal muhasebe departmanina
daha fazla onem vermekte ve burada calisacak personeli 6zenle se¢cmeye dikkat
etmektedir. Sosyal giivenlik kurumunca ozel saglik hizmeti sunucularindan saglik
hizmeti satin alim sozlesmesine gore kesilen cezalarin (Www.sgk.gov.tr) bazilar
asagidaki tabloda gosterilmistir.
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Tablo 1. Kurumca Tip OSHS lere Kesilen Bazi Ceza ve Tutarlari*

Minimum
Ceza Nedeni Ceza Tutan
Kurumca 6rneklemeye dahil edilmeksizin tamami 200 TL
incelenen fatura konusu islemlerin Kuruma ayr1 ayri
fatura edilmediginin tespiti halinde, her bir fatura icin
Hastaya sunulmus olan hizmetleri ve ilave {icreti 3.000 TL

gosterir belgenin siiresi igerisinde hastaya/hasta
yakinina verilmemesi halinde her bir hasta i¢in

Acil halin sona ermesi sonrasinda acil halin sona
erdigine ve miiteakip islemlerin ilave iicrete tabi 3.000 TL
olduguna dair hastaya/hasta yakinina gerekli '
bilgilendirmenin yapilmamast halinde her bir hasta
i¢in

Yapilan iglemin ait oldugu brans disinda bagka bir
brangta Kuruma fatura edildiginin tespiti halinde her 15.000 TL
bir takip i¢in 3.000 TL’den az olmamak iizere brang

dis1 fatura edilen islem bedelinin 5 (bes) kat1 tutarinda

SUT’a gére MEDULA sistemine girilmesi zorunlu 500 TL
tibbi malzemenin girilmediginin tespiti halinde, her bir
tibbi malzeme igin

Fatura eki belgelerin SUT ta 6ngoriilen sekilde 200 TL
usuliine uygun olarak diizenlenmediginin veya
iletilmediginin tespiti halinde her bir belge i¢in

Fatura ve/veya eki belgeler lizerinde Kurum zararina 2000 TL
sebebiyet verilecek sekilde tahrifat yapildiginin tespiti
halinde

Kurumca finansmani karsilanmayan saglik
hizmetlerini Kurumca finansmani kargilanan saglik 2000 TL
hizmetleri gibi gostererek Kuruma fatura ettiginin
tespit edilmesi halinde

*Belirtilen cezalar her bir takip i¢in hizmet bedelinin 5 kat1 tutarinda
uygulanir.

*Ceza tutarlari 100.000 TL (dahil) ye kadar olan saglik hizmeti
sunucularina gore baz alinmustir.

Tabloda goriildiigii iizere yanlhis veya hatali islem sonrast OSHS tahakkuk
ettirilen ceza tutarlar, OSHS’leri hem mali olarak hem de imaj olarak olumsuz
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etkileyebilmektedir. Bu nedenle medikal muhasebe is takibinin gorevli personelce
titizlikle takip edilmesi gerekmektedir.

Tablo 2. Medikal Muhasebe Calisanindan Kaynaklanan Ceza Sebep Ve Tutarlar1*

Toplam Ceza
Hastane Ad1 Yapilan Islem Hatas1 Tutar1
X Hastanesi AC.II POl.lkhnlk hastasinin yanlis fatura 12.000 TL
edilmesi
Yapilan iglemin ait oldugu brang
Y hastanesi dls_lnda _baska bir brangta Kuruma fatura 60.000 TL
edilmesi
7 hastanesi F}nansma.m. karsllanma.yan s.aghk 36.000 TL
hizmetlerinin fatura edilmesi
Yapilan iglemin ait oldugu brang
T hastanesi dls_lnda _baska bir brangta Kuruma fatura 50000 TL
edilmesi

*Ceza tutarlar1 SGK tarafindan yaymlanmadigindan veriler ilgili hastanelerle bire bir

goriisme esnasinda elde edilmis ve hastane isimleri yazilmamistir.

Tablo 2’de goriildigi tizere medikal muhasebe birimi ¢alisaninin yaptigi hata
sonucu Kkesilen bu cezalar nedeniyle OSHS’ler sektérde ayakta durmakta zorlanmakta
ve varligint devam ettirememe riskiyle karsi karsiya kalmaktadir. Karlilik oranin da
diisiik olmast 6zel saglik sektdriine yatimlari kisitlamaktadir. Ulkemizin saglik kurulusu
azlhigr da dikkate alindiginda hem sektor hem de iilke olumsuz etkilenmektedir.
Dolayistyla bu ve benzeri hatalarin minimize edilmesi ya da hi¢ yapilmamasi alaninda
uzman medikal muhasebecilerce gerceklestirilebilecektir.
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Tablo 3. Yillara gore yatakh saghk kurumlari

Saglik
Genel Bakanligi'na
Yillar | Toplam | Toplam bagh Universite | Diger Ozel
2000 | 10747 1183 861 42 19 261
2001 | 10581 1199 870 43 19 267
2002 | 9685 1156 774 50 61 271
2003 | 9183 1174 789 50 61 274
2004 | 9038 1217 829 52 58 278
2005 | 8870 1196 793 53 57 293
2006 | 9831 1203 767 56 49 331
2007 | 11839 1317 848 56 48 365
2008 | 13818 1350 847 57 46 400
2009 | 15205 1389 834 59 46 450
2010 | 26993 1439 843 62 45 489
2011 | 27997 1453 840 65 45 503
2012 | 29960 1483 832 65 45 541
2013 | 30116 1517 854 69 44 550
2014 | 30176 1528 866 69 37 556

(1) "Diger" grubu altinda Belediyelere ait yatakli saglik kurumlar
kapsanmustir.

(2) Ayrica, 2002 yili ve sonrasinda Milli Savunma Bakanligi'na ait
hastanelerde bu gruba dahil edilmistir (www.tiiik.gov.tr).

Tabloda goriildigii lizere ililkemizde, 6zel hastaneler, kamu hastanelerinin
yaklasik %50’sini olugturmaktadir. Diger bir ifadeyle saglik sektoriiniin ¢ok 6nemli bir
yiikiinii 6zel hastaneler ¢ekmektedir. Ozel tesebbiisiin artmasini saglamak ve var olan
kurumlarin da ayakta kalabilmelerini saglamak i¢in alinacak 6nlemlerden birisi de bu
kurumlara kesilen cezalarin minimuma indirilmesi olacaktir. Bu da mevcut sistem
icerisinde alaninda uzman medikal muhasebe ¢aliganlarmin yetistirilmesi ve istihdam
edilmesi ile saglanabilir.

10
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Sonug

Bu c¢aligmada medikal muhasebe kavraminin &nemi ortaya konulmak
istenmistir. Medikal muhasebe ¢ok Onemli bir departman olmasina ragmen heniiz
istenilen seviyede On plana ¢ikarilamamistir. Bu nedenle c¢alismada, sektordeki
deneyimleri ve is siireglerini yazili hale getirerek medikal muhasebeye dikkat ¢ekilmek
istenmistir.

Mevcut yapi igerisinde medikal muhasebe kavrami her gecen giin daha da
onemli hale gelmektedir. Hem 6zel saglik hizmeti sunucularinin ceza almamasi veya
cezai islemleri minimum seviyeye indirmek hem de SGK’nin daha az efor sarf etmesini
saglamak icin, medikal muhasebe biriminin ve medikal muhasebe ¢aliganin daha da
uzmanlagmasi gerekmektedir. Bu amagla bu alanda ¢alisacak uzman kisilerin
yetistirilmesine imkan saglanmalidir. Bu alanda g¢alisacak personel vasifsiz kisilerden
secilmemelidir. Bu nedenle gerekirse bu alanla ilgili meslek yiiksekokullarinda
bolimler agilmali ve sisteme yetismis personel istihdami saglanmalidir. Bununla
beraber saglik hizmetleri egitimi veren boélimlerde medikal muhasebe dersleri
konulmalidir. Béylece medikal muhasebenin teorik kismu ilgili okullarda 6gretilecek,
pratik kismi ise 6zel saglik hizmeti sunucularinca takviye edilebilecektir.

Ulkemizde 6zel sektorde yataksiz tedavi kurumlari olan ayakta teshis ve tedavi
hizmetleri de 6nemli bir paya sahiptir (Yurdadog, 2007, s. 607). Ayaktan teshis ve
tedavi kurumlarinin (ATT) SGK ile daha verimli iletisim halinde olmalari i¢in medikal
muhasebe biriminin uzmanligt 6nem arz etmektedir. Bu nedenle de bu alana daha fazla
ve onemle egilmelidir. Ozel hastane sayisimin yaninda ATT’lerin de her gecen giin
sayisinin arttig1 goz oniinde bulunduruldugunda, medikal muhasebe ¢alisanina duyulan
ihtiya¢ daha net goriilmektedir.

Farkli kurumlarca zaman zaman medikal muhasebe seminerleri verilse de
medikal muhasebe ile ilgili heniiz yapilmis bir ¢aligma olmamasi, bilinilirliginin
arttirtlmasi1 ve Oneminin daha iyi anlagilmasi i¢in daha fazla arastirma yapilmasi
Onerilmektedir.

Universitelerde siirekli egitim merkezleri araciligiyla bu medikal muhasebe
egitimlerinin daha aktif bir sekilde verilmesi saglanmalidir.

SGK tarafindan OSHS’lere kesilen cezalarn yillara gére toplam tutarim
yayinlamasi onerilmektedir. Béylece medikal muhasebede ¢aligmasi gereken personelin
donanimli ve mevzuata hakim personel olmasi gerekliligi anlagilacaktir.

11
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