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DOSYA EDITORU'NDEN

Kamu-6zel ortakhidi tartismalarini nasil bir arka
planda yiritiyoruz? Ekonomik krizin, ekolojik krizin,
gida krizinin oldugu acliktan insanlarin oldigu bir
diinyada, 6zel sektor temsilcilerinin bakan yardimcisi
oldugu, 6zel saglik sektortiniin kiresel saglk pazarina
eklemlendigi bir Tirkiye saglk ortaminda, depremin
her seferinde yeniden 6grenildigi, siddetin iliklere
isledigi, barisa daha cok ihtiyacimiz olan giinlerde...

Saglk hizmetlerinde kamunun rollii uzun bir
donemdir tartisiilmaktadir. Bu tartismanin temel
dinamigi ana ekseni kar maksimizasyonu olan
kapitalizmin kamu hizmetlerindeki diizenlemeleri ve
devletin roltini degistirmesidir. Yetmisli yillarin
ortalarinda derinlesen daralma ve kar oranlarinin
duisusu ile yeni arayislara giren sistem "sosyal devlet"
toplumsal s6zlesmesini sona erdirmis ve sermaye bir
arayisa girmistir. Bu arayis, yeni cografyalarda, yeni
uretim alanlarinda, yeni sektorlerde yeni stratejiler
ile gerceklestirilmistir. Bu yeni strateji, tekellesme ile,
emek Uretkenliginin arttiriimasi ile ve emek
Ucretlerinin ucuzlatilmasi amaciyla cesitli yontemler
denemistir:  Savaslar, devletin yeniden
yapilandiriilmasi ve ozellestirmeler, emek gtici
Ucretlerinin distrilmesi (sendikasizlastirma, esnek
calisma ve esnek licretlendirme vb). Bu surecte IMF
ve DB gibi uluslararasi aktorler basrol oynamis,
yaptirim ve anlasmalarla (GATT) yeni yapilanmanin
cercevesi tamamlanmistir.

Bu "yeni liberal" evrede "devletin kigultilmesi,
hemen her alanda serbest piyasa egemenligi, sivil
toplum alaninin genisletilmesi, saglik, egitim, sosyal
glvenlik alanlarinin olabildigince piyasaya acilarak
ve/veya devredilerek bu hizmetlerin piyasa kurallari
cercevesinde sunulmasi" ana eksen olarak
belirlenebilir. Dolayisiyla tretimden hizmet
sektoriine ve kamu hizmetlerine kadar bir cok
alanda esneklesme saglanmistir. Bu sayede
bireylerin sosyal sorunlarina ¢6zimu piyasada,
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glvenceyi ailede, destegi de sivil toplumda
aramasinin gerektigi, saghk hizmetlerinde 6zel
sektortin ve Ozel sektore benzetilmis kamu saghk
kurumlarinin "melezlesmis" bir saglk sistemi icinde
harmanlandigi dizenlemeler gerceklestirilmistir.
Farkl cografyalarda bu diizenlemelerin adi da "Saglk
Reformu" icerigi de aynidir. DSO bu durumu carpici
bir sekilde tanimlamaktadir: Her bedene ayni elbise!

Bu melezlesme ve kamu-6zel sinirlarinin
muglaklastirilmasi 6zel sektoriin kamu hizmetleri
icine yuvalandiriimasini, tesvik ve kolayliklarin
yaninda 6zellestirme uygulamalarina ek olarak 6zel
sektoriin kamu hizmetlerinin yuritlcusu ve tedarikgisi
konumuna getirilmesini saglamakta, boylece kamu,
"kirek cekmemekte, diimen tutmaktadir".

Saghgin piyasalastinimasi belli mekanizmalari
gereksinmektedir. Kurum yapilarinin degisimi,
calisma bicimlerinin degisimi, hizmetten
yararlananlarla ilgili degisimler, yonetim bicimin
degisimi, kamunun rol degisimi gibi bir cok
mekanizma bu amacla hayata gecirilmektedir. Bu
kapsamda, piyasa mekanizmalari 6rnegi olarak da
"tiketici egemenligi (hastanin secim hakki),
sOzlesmeler ve acik ihale" araglarindan ve "fiyat,
kalite ya da pazar pay!" ilkelerinden s6z edilmekte
ve saglik calisanlarinin "davranisi Gzerine etki edecek
rekabet tesvikleri" getirilebilecegi ongorulmektedir.
Kamu elinde bulunan kuruluslarin yapilarinin
degisimi, kamuya yonelik hizmetlerin sunumunda
ve bunun icin gerekli 6n kosullarin, altyapinin
hazirlanmasinda 6zel sektorin tesvik edilmesi,
desteklenmesi ve hizmet sunumunda kamu-6zel
sektor isbirliginden  yararlaniimasi ile
gerceklestiriimeye caligilmistir. Yonetsel degisim ise
"performans degerlendirilmesi, hizmet sunumunda
daha fazla rekabet ve bu 6l¢tide verimliligi saglayacak
ihaleci yonetim anlayisi, maliyetleri azaltici ve
standartlar gelistirici 6zel sektor yonetim anlayisinin
benimsenmesi, tiretim stirecinde daha fazla disiplin"
ozellikleri tasiyan, kamunun hizmet vermekten ¢ok
dizenleyici ve denetleyici role birlinmesine neden
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olan diizenlemeler getirmektedir. Saglk alaninda
ozellikle kamu hastanelerini odak noktasina koyan
bu degisimler "kamu saghk kurumlarinin"
organizasyonel reformlar ile degisimini
getirmektedir. Esas olarak U¢ baglikta
(otonomizasyon, korporatizasyon ve 6zellestirme)
incelenebilecek bu degisim, kamu hastaneleri
Uzerindeki kamu kontrollini azaltarak hastaneleri
"pazar gudilerine" acmakta ve hastanelerin
teknolojik kapasitelerinin arttiriimasini hedefleyen
"tibbi ekipman ve hastane bilgi sistemleri"ne
odaklanmaktadir.

Boylece 6zel sektorin kar maksimizasyonu
mekanizmalari olan az istihdam, cok is, maliyet
sinirlama gibi basliklar saglk alaninda yogunlasarak
kullanilmaya baslanmis, ve Taylorizm saglik sistemini
sonunda yakalamistir. Tibbi bakim stireci hizlanmig
(bir hastaya yaklasik olarak 4-8 dakika), kalite
kavrami, uygulama rehberleri ile islemler
standartlastirilmig, tedavi secimi cogunlukla ya
hastanin sigortasi tarafindan ya da hekimin patronu
tarafindan belirlenir durumda oldugu icin ekonomik
ve yonetsel otonomi kaybi yaninda "klinik otonomi
kaybi" hekimlerin kapisini calmistir.

Ozetle devletin rolii, islevi, érgiitsel sinirlari
degismekte ve dontusmektedir. Bu degisimin geldigi
nokta, devletin kugultilmesi, kamu hizmetlerinin
piyasalastinimasi ve piyasalasmis yapida devlete
dizenleme denetleme rolu verilmesi, sikisan-
daralan-batan piyasanin devlet tarafindan
kurtarilmasi, kamu hizmet sektori alaninda 6zel
sektore karli yatinm alanlarinin yaratilmasi (kamu
ozel ortakhgr) biciminde tarif edilmektedir. Boylece
kamu kendi binyesindeki yapilar sirketlestirerek
(kamusal sirket), piyasalasma
diizenlemeler yaparak, diger yandan 6zel sektortin
karsi karsiya kaldigi riskleri ve maliyetleri kendi
ustlenerek, esnek bir modelde bir ¢ok piyasa
aktorinin yer almasini saglayarak siirece katki
koymustur. Bu kapsamda da kamu-6zel ortakligi
modeli 6zel sektoriin kamu icine "yedirilmesi"ni
amaclayan yeni bir model/siire¢ olarak ortaya
cikmistir. Kamu-6zel ortakhgi ile kamu ve 6zel sektor
arasindaki sinirlar kaldirilmakta, "kamunun hizmet
sunum hedefleri ile 6zel sektoriin kar hedeflerini

yonlinde

uyumlu bir bicimde" birlestirme amaclanmaktadir.
Ulkemizde ikibinli yillarin ortalarinda baslayan siirec
buglin "entegre saghk kampdusleri" araciligiyla
somuta indirgenmistir.

TTB Toplum ve Hekim Dergisi'nin bu dosyasinda
kamu-6zel ortakligini irdelemeyi, genel cerceve ve
saghk alanindaki uygulamalarini tartismayi
amacladik. Dosya hazirlama fikrinin dogdugu
gliinlerin hemen ertesinde bu konuda bir
sempozyum dlizenlenmesi cabalarinin ortaya
¢tkmasi ve sempozyumun 2011 Mayis ayinda
yapilmasi icerigin belirlenmesinde bizlere yol
gosterdi. Bursa Tabip Odasi, Tirk Tabipleri Birligi
ve Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghg
Anabilim Dal tarafindan diizenlenen ve 6-7 Mayis
2011 tarihleri arasinda Bursa'da gerceklestirilen
"Uluslararasi Katilimli Saglik Alaninda Kamu Ozel
Ortakligi Sempozyumu" bu alanda 6nemli bir
boslugu doldurdu ve bilgi birikimi sagladi. Dosyanin
ana omurgasini da bu sempozyumda
gerceklestirilen sunumlarin metinleri olusturuyor.

Sempozyumda "Diinyada Saglikta Kamu-Ozel
Ortakhgi: Kavram ve Degisimler" bashkh sunum
gerceklestiren David Price, konugsma metnini
sundugumuz bolimde, kamu-6zel ortaklidi alaninda
diinyada en ¢ok sozii edilen (lke olan ingiltere'den
orneklerle deneyimlerini paylasiyor. Mine Kasapoglu
Turhan, cesitli Glkelerdeki uygulamalar hukuksal
acidan inceleyerek mevzuat altyapisini irdeliyor. Onur
Karahanogullari ve Koray Karasu ise Siyasal Bilgiler
Fakiltesi Dergisi'nde de yayimlanan yazilarinda
-dergi editorligiine yazilarin paylasimi icin tesekkdr
ediyoruz- kamu hizmetleri-piyasa iligkisini analiz
ederek llkemizde saglik alaninda uygulanacak
modeli uluslar arasi deneyimler 1siginda tartisiyorlar.
Sempozyum sunumlarindan ayri olarak kamu-6zel
isbirliginin saghk alaninda uygulamalarina bakisi Isil
Ergin ve Safak Taner bizimle paylasiyorlar.

Yazilarimiz yogun ve basvuru kaynagi olabilecek
nitelikte. Yazarlarimiza emekleri ve 6zenleri icin cok
tesekkir ediyoruz. iki bolimde sunacagimiz yazilar,
son duzenlemeler ile saglik hizmet sunumundan
kamunun cekilmesi ile hastaneler 6zelinde bizi nasil
bir saglik ortaminin bekledigini gostermesi acisindan
kiymetlidir diye dislintiyoruz.




