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SAGLIK TURiZMi, SEHIR HASTANELERI
VE SAGLIK SERBEST BOLGELERI

Ebru BASA*

0z: Son yillarda basta gelismis kapitalist iilkeler olmak iizere diinya niifusunun yaslanmasi ile birlikte toplam hastalik yiikii icerisinde

kronik hastaliklarin agirligiyla birlikte saglik harcamalan da artmaktadir. Bu olgu karsisinda saglik hizmetlerinin gdrece daha ucuz
oldugu iilkeler saglik turizmi kapsaminda ziyaret edilmektedir. Diinyada yiikselen pazar olarak lanse edilen saglik turizmi, 10.
Kalkinma Plani kapsaminda Saglik Endiistrilerinde Yapisal Doniisiim Programi ile birlikte devletin resmi belgelerine bir yatirm
alani olarak girmistir. Makalede saglik turizminin bilesenleri olan medikal turizm, termal turizm, ileri yastakilere yénelik bakim
ve rehabilitasyon hizmetlerinin Tiirkiye'deki giincel durumu, saglik otoritesinin hedef ve beklentileriyle uyumu ve siirmekte olan
Kamu-0Ozel Ortaklid1 projeleriyle iliskisi degerlendirilmistir.

Anahtar sozciikler: saglik turizmi, medikal turizm, termal turizm, ileri ya ve engelli turizmi

Medical Tourism, City Hospitals and Free HealthCare Zones

Abstract: In recent years, along with the aging of the world population, especially the developed capitalist countries, the health expenditures are

increasing together with the weight of chronic diseases within total illness burden. In the face of this phenomenon, countries where
health services are relatively cheaper are being visited within the scope of health tourism. Health tourism, which has been launched
as an emerging market in the world, has entered into the government’s official documents as an investment area together with the
Structural Transformation Program in the Health Industry within the scope of the 10th National Plan. It has been assessed that the
components of health tourism, medical tourism, thermal tourism, care and rehabilitation services for elderly people in Turkey are
related to the current situation in Turkey, compatibility with the health authorities’ targets and expectations, and ongoing Public-

DOSYA/ DERLEME

Private Partnership projects.

Key words: health tourism, medical tourism, thermal tourism, elderly and disabled tourism

Bir Yatirnm Alani Olarak Saglik Turizmi

Saglik turizminin bir yatinnm alani olarak resmi bel-
gelere girisi Ahmet Davutoglu basbakanlhgindaki
64. Hikimet tarafindan hazirlanan ve 2014-2018
donemini kapsayan 10. Kalkinma Plani aracili-
giyla gerceklesmistir. 7 Kasim 2014 tarihli basin
toplantisinda “Oncelikli Déniisim Programlari Ey-
lem Plani"ni aciklayan Basbakan Ahmet Davutoglu
“Dengeli Biiylime icin Yapisal Déniistim” araciligiyla
temel hedeflerinin “verimliligi arttirmak, 6ngorile-
bilirliligi ve siirekli kalkinmayi teminat altina almak
ve hesap verilebilirliligi gtclendirmek” oldugunu
belirtmistir (Girisim Haber web sayfasi, 2014).
Anilan hedefler dogrultusunda Tirkiye Saglik Ens-
titGleri Baskanhgi'nin da kurulacagini duyuran Da-
vutoglu, plan kapsaminda Saghk Endiistrilerinde
Yapisal Doniisiim Programi’nin yedinci, saglik tu-
rizminin de sekizinci doniisiim alani olarak belirlen-
digini ve saglk turizminden elde edilen geliri 2018
yili sonuna kadar 9 milyar dolarin Ulzerine ¢ikar-
may! hedeflediklerini belirtmistir (Turkiye Saghk

Endiistrisi isverenleri Sendikasi web sayfasi,
2014). Saglik turizminin kalkinma planindaki ayri-
calikli yerine ve bu alandaki gelismelerin son (g yil-
daki seyrine gegmeden yedinci sektdrel donlisim
alani olarak tarif edilen Saglik Endiistrilerinde Ya-
pisal Doniisiim Programr'nin girisindeki amag ve
kapsam boéliimiine g6z atmak gerekmektedir ¢linkdi
s6z konusu icerik aslinda tiim yapisal déniisiim prog-
ramlarinin genel gerekcesini, rasyonalitesini ve iliski-
lenme bicimlerini de agiga vurmaktadir:

“Programin Amaci ve Kapsami: Ulkemizde artan
ve yaslanan niifus, ortalama yasam siresinde yuk-
selme, saglik hizmetlerinde ve ilaca erisimde iyiles-
me, artan refah duzeyi ve farkindalik gibi faktorler
nedeniyle ilag ve tibbi cihaz talebinin artmasi sosyal
glvenlik harcamalarinda ve cari acik tizerinde baski
olusturmaktadir. Uzun vadede Turkiye'nin kiresel
bir ilag Ar-Ge ve Uretim merkezi olmasi, ilag ve tibbi
cihaz alaninda rekabetci bir konuma ulagmasi 5nem
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arz etmektedir. Bu programla yiiksek katma degerli
Urtin Uretebilen, kiresel pazarlara Urlin ve hizmet
sunabilen ve yurtici ila¢ ve tibbi cihaz ihtiyacinin
daha buyuk bir kismini karsilayabilen bir tretim
yapisina gegilmesi amaclanmaktadir. Bu kapsamda
orta vadede vyerli Giretim kapasitesinin artiriimasi,
Ar-Ge ve girisim ekosisteminin gelistirilmesi, uzun
vadede yeni molekil gelistirebilen, daha yiiksek
katma degerli ilag ve tibbi cihaz retebilen bir yapi-
ya kavusarak kiresel deger zincirlerinde etkinligin
artirilmasi 6ngorilmektedir” (Girisim Haber web
sayfasi, 2014).

Programin amaci ve kapsami béliimiinde siralanan
genel gerekceler gercek maddi temellere sahip-
tir; dogumda beklenen yasam siiresi uzamakta ve
buna bagli olarak kronik hastalik yukinin artmasi
da kaginilmaz hale gelmektedir, yani sira dogur-
ganlik hizi diistiigu icin nifus da yaslanmaktadir.
Bu biyolojik egilimden bagimsiz olarak her yeni kriz
dalgasi dretici gliclerin tahrip olmasina, istihdamin
daralmasina ve issizligin artmasina yol a¢makta,
agirhikla emekgilerin fonladigi sosyal giivenlik sistem-
leri de agik vermeye baslamaktadir. Kar oranlarinin
disme egilimine karsi sermaye lehine alinan kimi
onlemler cepten yapilan saghk harcamalarinin art-
masina dolayisiyla emegiyle gecinenlerin daha da
yoksullasmasina yol agmaktadir. Kimi tibbi girisim-
lerin istisnai saglik hizmetleri adi altinda ticretlendi-
rilerek katki ve katihm payi alinmasi, muayene Uic-
retlerine yapilan zamlar, degisen Saglik Uygulama
Tebligleri dogrultusunda kimi ila¢ ve tibbi malze-
me kalemlerinin 6deme kapsamindan cikarilmasi,
tamamlayici sigortalar, glindemde olan zorunlu
bireysel emeklilik sistemi ve asgari licret baz alina-
rak belirlenen genel saglik sigortasi priminin tim
gelir dilimleri icin en dlslik orana sabitlenmesi bu
onlemler arasinda sayilabilir. Bir taraftan bu diizen-
lemeler yapilirken bir yandan da sermayenin ken-
disini yeniden Uretebilecedi degerlenme alanlarina
yoneldigini gozlemlemekteyiz. Saglik turizmi alani
da, bu baglamda sermayenin yeniden uretim alan-
larindan birisi haline gelmektedir.

10. Kalkinma Plani kapsaminda yer verilen “Saglk
Turizminin Gelistirilmesi Programi’nda “Saglik En-
dustrilerinde Yapisal Donilisim Programi”’nin temel
gerekgelerinin belirleyici oldugu anlasilmaktadir:

“Saglik turizmi; kisilerin ihtiya¢ duyduklan tibbi te-
daviyi almak, termal kaynaklari kullanmak, rehabi-
litasyon hizmetleri ya da kendilerini iyi ve saghkli
hissetmelerini saglayacak hizmetleri almak amaciy-
la bir baska lilkeye gitmeleridir. Saglik turizminin
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3 alt bileseni literatlirde genel kabul gormus sinif-
landirmaya gore; termal turizm, medikal turizm
ve ileri yastakilere yonelik bakim ve rehabilitasyon
hizmetleridir. Son yillarda basta gelismis Ulkeler
olmak lizere diinya niifusunun giderek yaslanma-
si ile hastalik yiki icerisinde kronik hastaliklarin
agirhiginin artmasi ve buna bagl olarak artan teda-
vi harcamalari kisilerin maliyetleri daha diisiik olan
Ulkelere tedavi olmak amaciyla gitmelerine sebep
olmaktadir. Maliyetlerin yaninda kendi Ulkelerin-
deki tedavi hizmetlerinin uzun bekleme sureleri de
kisileri yurt disinda hizmet almaya yoneltmektedir.
Dolayisiyla uzun bekleme surelerinden kurtulma-
ya ve daha disik maliyetli hizmet almaya yonelik
taleplerdeki artis medikal turizmin giderek énem
kazanmasina sebep olmaktadir. Diger taraftan, Gl-
keler arasi ulagim imkanlarinin artmasi ve iletisim
teknolojilerinin hizla gelismesine bagli olarak yurt
disindaki hastaneler hakkinda daha kolay bilgi edi-
nebilmeleri kisilerin saglk hizmeti almak icin yurt
disina ¢ikmalarini kolaylastirmaktadir. Bu program-
la, son yillarda saghk alaninda kaydedilen gelisme-
lere paralel olarak, diinyada yiikselen pazar konu-
munda olan medikal turizm, termal turizm ve ileri
yas-engelli turizmi alanlarinda Tirkiye’'nin hizmet
kalitesinin yiikseltilerek rekabet gliciniin artiriima-
st amacglanmaktadir” (Kalkinma Bakanhgi, 2015).
Programdaki “hedefler” su sekilde siralanmaktadir:

-Termal turizmde 100.000 yatak kapasitesine ulasil-
masi,

-Termal turizmde 1.500.000 (600.000’i tedavi amag-
) yabanci termal turiste hizmet sunulmasi,

- Termal turizmde 3 milyar dolar gelir elde edilmesi,

- Medikal turizmde diinyanin ilk 5 destinasyonu ice-
risinde olunmasi,

- 750.000 medikal yabanci hastanin tedavi edilmesi,

- Medikal turizmde 5,6 milyar dolar gelir elde edil-
mesi,

- ileri yas turizminde 150.000 yabanci turistin (lke-
mizi ziyaret etmesi,

- ileri yas turizminde 750 milyon dolar gelir elde
edilmesi.

Saghk turizmini kim y6netiyor?

Kalkinma Bakanhdi'nin yayimladigi Plan kapsa-
minda yukarida siralanan “hedefler” dogrultusun-
da Saghk Turizmi Koordinasyon Kurulu’nun
(SATURK) olusturulacagr duyurulmustur. Planin
yayimlandigi tarihte Saglik Turizmi Koordinasyon
Kurulunda Saghk Bakanliginin yani sira Kaltiir ve
Turizm Bakanhgi, Ekonomi Bakanhgi, Kalkinma Ba-
kanhgs, Aile ve Sosyal Politikalar Bakanhgi, TiKA,
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YOK, TURSAB ve araci kuruluslarin yer alacagi be-
lirtilmistir.

6 Subat 2015 tarihli Basbakanlk Genelgesi'yle ku-
rulacagi ilan edilen SATURK, saglik turizminin diger
sektorlerle iliskilendirilmesinde ve sagliktaki kap-
sama alaninin genislemesinde 6zel ve énemli bir
isleve sahiptir. SATURK kurulusunun duyuruldugu
Genelge'de, Saglk Bakanligi Mustesari'nin baskan-
lik edecegi Kurul'un bilesiminde yukarida sayilan
kurumlara ek olarak Disisleri Bakanhgi, Calisma ve
Sosyal Giivenlik Bakanhgi, TOBB ve DEiK'ten tem-
silcilerin de yer alacagi, Kurul sekretaryasi gorevi-
nin Saghk Bakanligi Saghgin Gelistirilmesi Genel
Mudurligiince yirutilecedi belirtilmektedir. Sek-
retarya, halihazirda Saghgin Gelistirilmesi Genel
Mudirligi'ne bagh Saglik Turizmi Daire Baskanhgi
tarafindan yurutilmektedir.

Saglk turizmi ile ilgili olarak eylem ve islemlerin ko-
ordine edilmesi, gerekli denetimlerin yapilmasi ve
izinlerin verilmesi Saghk Bakanligi'nin gorevi kapsa-
mindadir. 2 Kasim 2011 sayili Resmi Gazete ile 663
sayili yasa geregi diizenlenen Saglik Bakanhgi ve
Bagh Kuruluslarinin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda
Kanun Hikmiinde Kararname’'nin 9. Maddesi'nde
Saglik Hizmetleri Genel Mudurligi’'nin gorevleri
arasinda “Saglk turizmi uygulamalarinin gelisti-
rilmesine yonelik diizenlemeler yapmak, ilgili ku-
rumlarla koordinasyon saglamak” da sayilmistir. Bu
baglamda Saglik Hizmetleri Genel Midurliga biin-
yesinde saglik hizmetlerinin tek elden kontrol edil-
mesi ve gelistirilmesi icin Medikal Turizm, Termal
Turizm, Spa-wellness ve ileri Yas ve Engelli Turizmi
bolimlerinden olusan “Saglik Turizmi Daire Bagkan-
hg1” kurulmustur.

Saglik Bakanhgi Saglik Hizmetleri Genel Mu-
dirligl Daire Baskanliklarinin Gorevlerine Dair
Yonerge'nin 10. Maddesi uyarinca Saghk Turizmi
Daire Baskanhgi'nin temel gorevleri saptanmistir:
Saglk turizmi ve turistin saghgina dair hizmetleri
planlamak ve bu alanla ilgili izinleri vermek / Saglik
turizmine dair islerde diger kurumlarla koordinas-
yonu saglamak / Yash ve engelli turizmi ile kapli-
calan gozlemlemek / Tedavi amaciyla gelenlerin
kabul olcttlerini belirlemek ve gelenlerin talep ve
sikayetlerini degerlendirmek / Saghk turizmi kap-
saminda gelenlere yardim ve danismanlik hizmeti
sunmak / Saglik serbest bolgelerini denetlemek /
ikili isbirligi anlasmalari kapsaminda gelen hastala-
ra dair isleri planlamak / Genel Mudiirliik tarafindan
verilen gorevleri yerine getirmek seklinde gorevler
tayin edilmistir.
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Saghk turizmine uyumlulastirilan mevzuat
2002 tarihli Ozel Hastaneler Yénetmeligi'ne 2011
yilinda eklenen bir madde ile geriatrik tedavi mer-
kezi, klinik konukevi ile turistin sagligi kapsaminda
konaklama tesislerinde kurulan saglik kuruluslari
“saglikla ilgili diger kuruluslar” olarak tanimlanmis
ve saglik turizmine entegre edilmistir. Diyaliz mer-
kezleri hakkinda yonetmelige 2012 tarihinde yapi-
lan ekle konaklama tesisinde ve klinik konuk evinde
turistlere ve saglik turizmine yonelik diyaliz merkezi
acilabilecegi hikme baglanmistir.

6322 sayili Kanun'la Kurumlar Vergisi Kanunu’na ya-
pilan bir ekle ve 193 sayili Gelir Vergisi Kanunu'nda
yapilan degisikliklerle saglik turizmi yatirimcilarinin
gelir ve kurumlar vergisi indiriminden yararlanabil-
mesinin 6nd aciimistir. Sektére 2011 yilindan itiba-
ren verilen tesviklerin arasinda havayolu tasima-
cligr stibvansiyonu da bulunmaktadir. Buna gore
Bakanlik ile protokol yapan 6zel saglik kuruluslari
ya da havayolu sirketlerinin ucak ve diger ulasim gi-
derleri —hastalarin tedavi edilmek Gizere tarifeli ucak
seferleriyle getirilmesi durumunda- hasta basina
en fazla 1000 dolara kadar desteklenecektir. 2010
yilinda Turkiye'ye saglik turizmi icin 109 bin ziyaret-
¢i gelirken tesviklerle birlikte bu say1 peyderpey ar-
tarak 2013 yilinda 350 bine, 2014 yilinda 583 bine,
2015 yilinda 746 bine ulasmistir. Bununla birlikte,
s0z konusu ziyaretci sayilariyla Turkiye'nin hedef-
lendigi gibi saglik turizminde ilk 5 destinasyon ara-
sinda yer alabilmesi mimkin goériinmemektedir.
SATURK verilerine gore 6rnegin plastik ve rekons-
truktif cerrahi islemlerinde en ¢ok tercih edilen Ulke
konumundaki Tayland, 2013 yilinda 2.5 milyon sag-
lik turistine ev sahipligi yapmistir.

Ekonomik olarak saglk turizmini gelistirebilmek
amaciyla kurumsal ve hukuksal diizenlemeler di-
sinda, tesvik sistemleri de olusturulmustur. Bu kap-
samda 2015/8 sayili “Doviz Kazandirici Hizmet Tica-
retinin Desteklenmesi Hakkinda Kararin Uygulama
Usul ve Esaslarina iliskin Genelge” ile saghk turizmi
desteklenecek faaliyetler arasinda sayilmistir. Saglik
turizmi alaninda faaliyet gosterecek 6zel ve tiizel
kisilere belirli kalemlerde verilebilecek parasal tes-
vikler siralanmistir.

Saglik Serbest Bolgeleri Yonetmelik Taslagi ise plan-
lanma asamasindadir. 663 sayili Kanun Hilkmiinde
Kararname'nin 49. maddesinde “Ulkenin saglik ala-
ninda bolgesel bir cazibe merkezi haline getirilmesi,
yabanci sermaye ve yiiksek tibbi teknoloji giriginin
hizlandiriimasi amaciyla” Saglk Serbest Bolgeleri
olusturulmasi ile ilgili diizenleme yapilmis ve Sag-
lik Serbest Bolgelerinin kurulmasi ve yonetilmesine
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dair usul ve esaslarin Bakanlar Kurulu tarafindan
belirlenecegi hukim altina alinmistir. Yine ayni
maddede serbest bolgelerde verilecek saglk hiz-
metine iliskin usul ve esasin Saglik Bakanhgi’nca be-
lirlenecedi diizenlenmistir. Kurumlar vergisi muafi-
yeti, SGK mevzuatinin disina ¢ikariimis olmak, ucuz
altyapi ve yatirnim olanaklari, tesvikler vb. nedeniyle
Saglk Serbest Bolgeleri planlandigi haliyle serma-
yedarlar icin tam da iddia edildigi (izere birer cazibe
merkezi niteligindedir. SGK mevzuati yok sayildig
icin yabanci uyruklu saglikcilar da Saglik Serbest
Bolgelerinde “serbestce” calistirilabilecektir. Saglik
Serbest Bolgelerinde medikal ve termal turizm tesi-
si, geriatri kdyd, saglikli yasam merkezi, saglik koyda,
hastane, Ar-Ge faaliyetleri ylritecek teknokent ku-
rulabilecektir.

Saglik Turizmi Daire Baskanhgi esasen birincil mev-
zuattan sorumlu iken, ikincil mevzuatin sorumlulu-
gu ise Turkiye Saglk Hizmetleri Kalite ve Akreditas-
yon Enstitlisi’'ne birakilmaktadir (Saghk Turizmi
Koordinasyon Kurulu web sayfasi, 2015).

2015 yilinda kurulan Tirkiye Saglik Enstituleri
Baskanligi'na bagl Tirkiye Saglik Hizmetleri Kalite
ve Akreditasyon Enstitiisi'niin (TUSKA) yapilanmasi
ve faaliyetine yonelik yonetmelik ise 31 Aralik 2016
tarihinde yayinlanarak yurarlige girmistir (Resmi
Gazete web sayfasi, 2016). Saglik turizmi icin tarif
edilen ikincil mevzuatin standart bicimde tanim-
lanmasi ve sertifikasyon siirecinden TUSKA sorum-
lu olacaktir. ikincil mevzuat, hastalarin yurtdisindan
getirilmesinden baslayarak evlerine dénmeleriyle
son bulacak bitin aracilik hizmetlerinin (tanitim,
pazarlama, sigorta, ulagim) —bir nevi oteller ve tatil
koylerindeki tur paketleri tiirlinde- standardizas-
yonunu icermektedir. Henliz islerlik kazanmayan
ve planlama asamasinda birakilan “Saglik Serbest
Bolgeleri’nde calistiriimasi dislinllen yabanci uy-
ruklu hekimlerin, kisa vadede saglik turizmine yone-
lik TUSKA'dan yetki alan saglk kuruluslarinda saglk
turistlerine hizmet vermek kosuluyla istihdam edil-
mesi de bu cerceveye yerlestiriimektedir. ilaveten,
Saglik Turizmi isletmeciligi 6n lisans programlarinin
hayata gecirilmesiyle ikincil mevzuatta tanimlanan
aracilik hizmetlerinde istihdam edilecek isgliciinlin
yetistirilmesinin de 6nd agilmistir.!

Tiirkiye'nin cazibesi : Ucuz ve nitelikli isgiicii

Hukimetin“2023 Turkiye Vizyonu”"na uygun sekilde
saglk alaninda da bir projeksiyon olusturulmakta-
dir. Dénemin Saglik Bakani Akdag'in verdigi demec-
lerde”2023 yilinda 2 milyon medikal turiste ulasma”
ve “20 milyar dolar gelir elde etme” hedeflenen
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vurgular arasindaydi. Bu hesap yapilirken “siradan”
bir turist ile bir medikal turistin katma degeri ara-
sindaki karsilastirilabilir buytklikten yola cikildigi,
nitelikli ve ucuz isglici avantajinin ise surgit koru-
nacadinin varsayildigi asikardir.

TUIK verileri kullanilarak yapilan hesaplamalara
gore saglik turizmi gerekgesiyle Turkiye'ye gelen
yabancilar normal turistin 3.8 kati harcayarak “en
cok kisi basi harcamayi yapan” dilimi olusturmak-
tadir. Ucuz ve nitelikli isglici avantajini 6rneklen-
dirmek gerekirse ; ispanya’da 39 bin ile 43 bin dolar
arasinda degisen fiyatlarda yapilan koroner revas-
kilarizasyon operasyonu Meksika'da 42 bin, Gliney
Kore'de 31 bin 500 dolara yapilirken Tiirkiye'de 8 bin
500 ile 21 bin dolar arasinda degisen fiyatlara yapil-
maktadir. Siklikla Korfez bélgesinden gelen turist-
lerin basvurdugu sa¢ ekimi operasyonlari ise Kita
Avrupa’sinda 10 bin avro iken Tirkiye'de 5 bin lira
civarindadir (Turizm Aktiiel web sayfasi). Omur-
ga flizyon operasyonunun maliyeti Almanya'da 29
bin ispanya'da 32 bin 500 dolar iken, Tiirkiye'de bu
ameliyat 7 bin dolara yapilmaktadir (TURSAB Sag-
ik Turizmi Raporu). Tirkiye 2015 yilinda Saghk
Bakanligi verilerine gore sac¢ ekiminde gilinde 200
hasta ile diinyada birinci siradadir (Hurriyet Gaze-
tesi web sayfasi, 2015) 2.

Turkiye'nin saglik turizminde “cazibe merkezi” olma-
sindaki diger bir faktor, kamu ve 6zel saglik kurum
ve kuruluslarinin uluslararasi standartlara sahip ol-
masidir. 2016 verilerine gore Tirkiye'de uluslararasi
akreditasyonu olan (JCI-Joint Commissions Inter-
national Uyesi) 48 saglik kurulusu bulunmaktadir.
2017 yil sonu hedeflerinden birisi ise uluslararasi
hasta birimi olan hastane sayisinin 32'den 55e ylk-
seltilmesidir (Haberler.com web sayfasi, 2016).
Saglik Bakanligi verilerine gore 2016 yilinda saglik
turizmi ve turistin sagligi kapsaminda Ulkemizi zi-
yaret edenlerin sayisinin 600 bine ulastigi bildiril-
mistir. 135 farkli Glkeden saglik turisti gelmekle bir-
likte, en fazla hasta Libya ve Irak’tan kabul edilmis.
Turkiye, saglik turizmi gelirleri bakimindan ABD ve
Almanya’nin ardindan ti¢lincii siradadir (Haberler.
com web sayfasi, 2016).

Saglik turizminde hedef kitle her ne kadar tek bi-
letle ugus mesafesindeki lilkelerde yasayan yaklasik
1.5 milyarlik nifus biciminde tarif edilse de, Korfez
Ulkelerinin Tirkiye ekonomisindeki agirligr arttik-
¢a saglik turizmi hedefleri de Korfez sermayesinin
agirhgiyla dogru orantili olarak yeniden karakter
kazanmaktadir. Korfez (lkelerindeki Arap nifus
saglik turizmine yilda 57 milyar dolar harcamaktadir
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ve Tirkiye'nin saghk turizmi projeksiyonunda bu
pastadan pay alinmak istendigi bilinmektedir (Mil-
liyet gazetesi web sayfasi, 2016).

Aslinda yalnizca SATURK web sitesindeki ulke ra-
porlarindan yola ¢ikilarak dahi Tirkiye'nin saglik
turizmi macerasinin dogal sinirlarini tahayydil et-
mek mimkiindir. Dort saatlik ucus mesafesindeki
tek biletlik destinasyonlarin hemen 6tesinde Ma-
lezya, Tayland ve Singapur'un hegemonya alani
baslamaktadir. Tayland ve Singapur kita 6tesinden
dahi saglik turisti kabul ederken Malezya, Ortado-
gu pazarinda hakim Ulke konumundadir. Termal
kaynaklar bakimindan 6ne ¢ikmasi beklenen Maca-
ristan, diinya dental turizm pazarinin yiizde 21'ine
hakimdir. Saglik turizminin ekonomilere katkisi,
sektoérde uzmanlasmayi da arttirmaktadir ; Macaris-
tan Ozelinde ifade edersek, 30 bin nifuslu bir kasa-
bada 210 dis hekimi calismaktadir.

TUIiK istatistiklerinde turizm ve saglik turizmi

Saglik Serbest Bolgelerinin heniiz hayata ge¢medi-
gini g6z 6niinde bulundurdugumuzda plan kapsa-
minda vurgulanan teorik hedeflerin zaman zaman
—gerceklik sinirlan da hayli zorlanarak- nasil incel-
tildigine dair bazi carpici 6rneklere yer verebiliriz
(Saglik Turizmi Daire Bagkanhgi, 2012). Bunlar-
dan ilki Almanya’'nin yash niifusuna bakim hizmeti
sunmay! hedeflemis izlenimi veren Sile'deki geriatri
koylunin varhgidir (Sabah gazetesi web sayfa-
s1, 2015). Saglik turizminin karl oldugu Ulkelerde
havayolu tasimaciligi sirketlerinin, turizm endust-
risinin ve hastane zincirlerinin dikey entegrasyonu
dikkat cekicidir. Sermaye perspektifinden bakildi-
ginda, Sile, 3. Havaalani'na, 3. Képrii'ye ve Sabiha
GOkgen Havaalani’'na yakinligi nedeniyle bu projek-
siyona en uygun lokasyonlardan birisi olarak 6ne
cikmaktadir. ilgili haberde bugiin hangi asamada
oldugu bilgisine erisemedigimiz proje icin Sile'nin
saghk turizmi tesvik kapsamina alindigi, yakin bir
gelecekte Avrupa’nin en bulylk diyabet egitim
merkezine ev sahipligi yapacadi belirtilmektedir.
Diinyanin en buyuk engelli egitim ve yaz kampinin
Sile'de acilmasinin hedeflendigi bilgisine de ayni
haberde yer verilmektedir. “ikinci bahar”ini Sile'de
gecirmek isteyen yashlar icin kurulmasi hedeflenen,
icerisinde tibbi bakim Uniteleri de olan 200 yatak-
Il bir geriatri merkezinin yer aldidi rehabilitasyon
koyl de mustakbel projeler arasinda sayilmaktadir.

Rehabilitasyon amach klinik oteller kurma hedefi
bir baska 6rnek olarak sunulabilir. Saglik Bakanhgi
tarafindan ruhsatlandirilarak denetimi yapilacagi
duyurulan “Rehabilitasyon Amacgh Kur Klinigi-
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Konaklama Merkezleri'nin déonemin Saghgin Ge-
listirilmesi Genel Mdiri tarafindan Tirkiye'de bir
ilk olacagi belirtilmistir (Habertiirk gazetesi web
sayfasi, 2015). 55 ilde termal otel bulundugunu
tespit eden Saglik Bakanhgi 2015 yilinda “Yatakl Te-
davi Kurumlari Yonetmeligi” esasina dayanarak en
az 1 milyon metrekare alanda kurulu, en az 2 bin
500 yatak kapasiteli ve en az bir kir klinigi kurmus
olan otelleri klinik yapmayi hedeflemisti. Otel m-
diriniin bashekim oldugu, Fizik Tedavi ve Rehabi-
litasyon uzmaninin zorunlu olarak istihdam edildigi
ve en az dort hekimle calisacak olan Reha-klinikler
projesinin ise —simdilik- rafa kalktigi anlasilmakta-
dir.

Halihazirda Saglk Bakanligina bagh saglik kuru-
luslarinda Uluslararasi Hasta Koordinasyon Merke-
zi, Uluslararasi Hasta Birimi ve Uluslararasi Hasta
Destek Personeli olarak gorev yapan saglk turizmi
profesyonelleri bulunmaktadir. Gegici koruma sta-
tistine alinan, saghk ve tip alanindaki ikili isbirligi
anlasmalari kapsaminda tedaviye gelenlerin kamu
hastanelerindeki islemleri de ayni personel tarafin-
dan yirattlmektedir.

Yatak sayisinin artmasi neden bu kadar
onemseniyor ?

Turkiye'nin yillik T milyar dolara yaklasan saglik tu-
rizmi gelirlerinde 2016 yilinda Rusya ile yasanan
siyasi krizin ardindan bir duraklama yasandigindan
sozedilebilir. 2015 yilinin ilk alt ayinda 199 bin 147
kisi saglik hizmeti almak Uzere Tirkiye'ye gelirken,
bu say1 2016’'nin ilk alti ayinda 198 bin 195 kisiye
gerilemistir. Disme egilimi devam ederse 2023
yili icin 6ngorilen 20 milyar dolar gelir ve 2 mil-
yon saglk turisti hedefini tutturmak pek olanakh
gorinmemektedir. Devletin resmi belgelerinde ve
glincel mevzuatinda Kamu Ozel Ortakhdi projele-
riyle saglik turizmi hedeflerinin entegrasyonuna
iliskin herhangi bir somut veri ya da bakisimhhk
bulunmasa da zorunluluklarin saglik turizmini sehir
hastanelerine ittirecedi ve tersinden sehir hastane-
leri icin taahhit edildigi iddia edilen ylizde 70 do-
luluk glivencesinin saglik turizminden devsirilmek
istenecegi 6ngorilebilir. Bu projelerin en blyigi
olan Bilkent Entegre Saglik Kampusi Projesi'nin
Bilkent Ankara Entegre Saglk Hizmetleri Yatinnm ve
isletme A.S. adina bir 6zel danismanlik sirketi tara-
findan hazirlanan Cevresel ve Sosyal Etki Degerlen-
dirme raporuna gore, Saglik Bakanligi tarafindan
ihale alan sirketlere hastanenin ylizde 70 oraninda
doluluk vaat edilmis ve aksi durumda gereken 6de-
melerin yapilacagi taahhit edilmistir. Oysa Saglik
Bakanligi tarafindan bir kullanim ya da doluluk
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orani vaat edilmesinin hicbir yasal altyapisi olma-
digi gibi, yatak doluluk orani Tirk Tabipleri Birligi'nin
Bilkent Entegre Saglik Kampuisu Projesi CSED raporu
degerlendirmesinde de vurgulandigi lizere, esasen
turistik isletmelere ait bir karlilik kriteri olmak duru-
mundadir (Tiirk Tabipleri Birligi web sayfasi).

Kamu Ozel Ortakligi projelerinde gelinen asamada
sozlesmesi imzalanmig toplam 21, nihai teklif siire-
cinde 2, ihale hazirlik stireci devam eden 2, YPK'da
onay bekleyen 4 ve on fizibilite calismasi devam
eden 1 sehir hastanesi projesi bulunmaktadir. Top-
lam 30 projenin hedeflendigi gibi hayata gecirilmesi
durumunda -Turkiye Halk Saghid Kurumu ve Tiirki-
ye ila¢ ve Tibbi Cihaz Kurumu Kampiist disinda- 41
bin 91 yeni yatak kapasitesi elde edilecektir. Bu sa-
yiya eski modelle ihalesi yapilan ve insaati devam
eden 27 bin yatakh hastane projeleri de eklendigin-
de toplam 68 bin 91 yeni yatak sayisina ulasiimak-
tadir (Saghk Bakanhgi Saghk Yatinmlari Genel
Miidiirliigii Kamu Ozel isbirligi Daire Baskanhigi
web sayfasi).

Bilindigi Uzere 2010 yilinda cikanlan 4749 sayih
Kanun’la Kamu Ozel Ortakligi modeliyle yaptirilacak
islerde Hazine'nin borg Gistlenme taahhidi verme-
sine olanak saglayan bir diizenleme yapilmistir. Yal-
nizca yetki niteligi tastyan bu diizenlemenin ardin-
dan 2013 yilinda ayni Kanun’a ek yapan 6456 sayili
Kanun'la verilecek garantinin cercevesi belirlenmis-
tir. Hazine Mustesarligi tarafindan yayinlanan yonet-
meliklerle mevzuat altyapisinin tamamlanmasiyla
birlikte 2013 ve 2014 yillarinda rekor sayida proje
sdzlesme bagitlanmistir. istanbul 3. Havalimani ve
sehir hastaneleri bu portféyde agirlik olusturul-
mustur. Sozlesmelerin sektorel dagiliminda saglik
tesisi projeleri, karayollari ve havaalani projelerinin
ardindan Uclincl sirada yer almaktadir (Kalkinma
Bakanhgi, 2015).

Diinya Bankasr'nin 139 gelismekte olan (lkeyi kap-
sayan 2014 Kiiresel Kamu-Ozel Sektér Yatirimlari
baslikli raporuna gore, Tirkiye 2014 yilinda 12.5
milyar dolarla Brezilya’nin ardindan kamu-6zel is-
birliginde en cok altyapi yatinnmi gerceklestiren tlke
oldu (Diinya gazetesi web sayfasi).

Kalkinma Bakanhgi'nin Ocak 2016'da yayinlanan
“Diinyada ve Tiirkiye'de Kamu-Ozel isbirligi Uygula-
malarina iliskin Gelismeler” baslikli raporu sayesinde
projelerin irrasyonalitesi matematiksel olarak ortaya
cikmistir. Bu rapordaki verileri degerlendiren bir ca-
lismada ihale alan sirketlerin 17 hastane icin toplam
9 milyar 869 milyon 765 bin 382 ABD dolari 6deye-
cedi, buna karsilik 17 adet hastane icin devletin
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sirketlere (2015 rakamlariyla) yaklasik 27 milyar ABD
dolan 6deyecegi ortaya konulmustur. S6z konu-
su meblaga gore “diinyanin en blyik saglik tesisi”
olmasiyla Oviinilen Bilkent sehir hastanesinden
zaten 27 tane yapilabilmektedir. Calismada Geb-
ze-Orhangazi-izmir (izmit Kérfez Gecisi ve Baglanti
Yollar Dahil) Otoyolu Projesi'nden 4 adet (maliyeti
7 milyar 607 milyon 415 bin 278 dolar), istanbul 3.
Havalimani'ndan 2 adet (maliyeti 13 milyar 937 mil-
yon 507 bin 260 dolar), istanbul Karayolu Bogazi Tiip
Gecisi Projesinden en az 20 adet (maliyeti 1 milyar
339 milyon 252 bin 350 dolar), Kuzey Marmara Oto-
yolu (3. Bogaz Kopriisi dahil) projesinden en az 10
tane yapilabilecegi (maliyeti 2 milyar 446 milyon
377 bin 383 dolar) de ortaya konmaktadir (Mersin
Haberci gazetesi web sayfasi).

Yatak sayisinin arttirilmasinin kendinden menkul bir
hedef oldugunu varsaymamiz halinde sehir hasta-
neleri acilirken diger yatakh kurumlar neden kapati-
liyor sorusunun ise yaniti, resmi ve yetkili mercilerce
verilememektedir. 3 Subat tarihinde agilan ilk sehir
hastanesi 370 bin metrekare kapali alana sahip 1294
yatakli Mersin Entegre Saglik Kampuistudir. Kampiis
hastanesi acilirken Mersin'de merkezi konumlarda
olan Mersin Devlet Hastanesi ve Mersin Kadin Do-
gum ve Cocuk Hastanesi ise kapatiimistir.

Proje s6zlesmelerine gore kamu arazilerine insa edi-
len sehir hastanelerinde devlet, yiklenici sirketlere
kura endeksli olarak 25 yil boyunca kira 6demek du-
rumundadir. Goriintlileme, laboratuar, bilgi-islem,
glvenlik, temizlik, otopark vb. bitlin hizmetlerin
yiklenici sirketlere birakildigi hastanelerde, hasta-
ne disi eklentilerin nasil isletilecegine de yiiklenici
sirket/sirketler karar verecegi icin daha yiksek bir
rant elde etmek ugruna yatak basina diisen kapali
alan miktari da ylksek tutulmaktadir (Erbas, 2016).
Doluluk taahhlidii yerine getirilmese dahi yasana-
cak finansman sikintisina Hazine zaten kefil olmus
durumdadir (Belek, 2016).

Degerlendirme

Glncel veriler 1s1ginda, saglik turizmine yonelik
2023 hedeflerinin hayli gerisinde olundugu ve
Sile'de bir geriatri kdyl kurulmasi gibi kimi proje-
lerin kamuoyuna aciklanmayan gerekcelerle yi-
rarlikten kaldinldigr anlasilmaktadir. Kalkinma
planlarinda biyik umutlar baglanan bir yatirim
alani olarak tarif edilse de Tirkiye'nin saglik turiz-
mi “pazar”indaki siralamasini bu alandaki sermaye
varligi ve yatirimlari degil esasen ucuz ve nitelikli
isgucli avantaji belirlemektedir. Gelismis kapitalist
Ulkeler yash niifusun geriatrik bakim ve rehabilitas-
yon gereksinimlerini bu hizmetlerin ayni nitelikte
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ama daha ucuza karsilanabildigi Ulkelere gérdirme-
yi tercih etmektedir. Rafa kalkan projelerin yer seci-
minden (3. Havalimani'na komsuluk gozetilmistir) ve
niteliklerinden (diyabet kdyu, geriatri kdyu, Reha-kli-
nikler) kita Avrupasi yash nifusunun geriatrik bakim
ve rehabilitasyon gereksinimlerinin karsilanmasinin
hedeflendigdi anlasilmaktadir. Bununla birlikte otoyol,
kopri ve sehir hastanesi yapiminda 6ne ¢ikan Kamu
Ozel Ortakligi yontemiyle yeni yatinmlara yonelmek-
tense saglik turizmini halihazirdaki sehir hastanele-
rinin modili haline getirmek tercih edilmis olabilir.
Dikeyine bir hiyerarsi icerisinde 6rgltlenmis oldugu
anlagilan saglik turizminin sehir hastanelerine ve
mevzuati dahi tamamlanmamis olan Saglik Serbest
Bolgelerine entegrasyonunun nasil gerceklesecegi
ise heniliz belirsizdir. Agilan ilk sehir hastanesi olan
Mersin Sehir Hastanesi, limani ve serbest bolgesi
olan bir ilde acildigi icin de yakindan izlenmeyi 6zel
olarak hak etmektedir. Kamu kaynaklarini sermayeye
aktarmanin yeni enstriimani ve diipediiz bir serma-
ye projesi olarak tanimlanabilecek sehir hastaneleri
ayni zamanda binlerce saglik emekgisinin Giretimden
gelen glcuni kullanarak birlikte hareket etme yete-
negini sergileyecegi miicadele alanlarina déniisme
potansiyelini de tasimaktadir. Ve bir de bu nedenle
glindemimizde olmak durumundadir.

Dipnotlar

1. Saghk Turizmi Koordinasyon Kurulunun web sayfasindan
saglik turizmi iilke raporlarina ve Tiirkiyedeki hastanelerin tani-
timlarina ulasmak miimkiindiir.

2. Basinda yer alan bir haberde Tiirkiye'nin sa¢ ekimi konusunda
adl adinca “cazibe merkezi” olusuna bir Fransiz cihat¢min ger-
geklestirmeyi planladigi bombali saldir1 6ncesinde sa¢ ektirmek
niyetiyle verdigi mola sirasinda yakalanisi 6rnek veriliyordu (BBC
Tiirkge web sayfasi, 2016)

3. Recep Akdag Bakan oldugu dénemde Kamu Ozel Ortakligt
yontemiyle kurulan sehir hastanelerinin otelcilik hizmetleriyle
g6z dolduran 6zel hastaneleri sollamasini hedeflediklerini siklikla
ifade ediyordu. 2015 yilinda da saglik turizminde kamu hastanele-
rinin rekabetgiligi tegvik edilmis ve Saglik Bakanlig1 biinyesindeki
saglik turizmi projesi olan Healthcarist ile 2015 yilinda Istanbul’a
gelmesi beklenen 100 bin yabanci hastanin yiizde 6'sina ulagilmasi
hedeflenmis. Istanbul Anadolu Kuzey Kamu Hastaneleri Birligi ta-
rafindan yiiriitiilen proje istanbul Kalkinma Ajansindan 1 milyon
TL hibe almus. Projeyle 46 hastane yoneticisi saghk turizmi {ize-
rinden profesyonellesirken 60 destek personeli de sisteme entegre
edilmis (Star Gazetesi)
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