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| 1. GENEL BAKIS

Ideal bir diinyada saghk bakimi ii¢ hedefi karsilaya-
caktir: evrensel erisim, yiiksek kalite ve sinirli maliyet-
ler. Gergek diinyada, ise 6diinlesmeler vardir; en iyi ih-
timalle sistemler herhangi bir zamanda bu ti¢ hedeften
sadece ikisine ulagabilir! (Sekil.29.1). Amerika Birlesik
Devletleri gayri safi yurtici hasilasinin (GSYIH) yak-
lasik %18’ini saglia harcamaktadir. Hizmetlerin ve
mallarin fiyatlari, 6zellikle de yonetimsel maliyetler,
ytiksek harcamalara katkida bulunmaktadir 2. Birlegik
Devletler, diger iilkelere gore, en mitkemmel saglik
giktilarini saglamak igin kaynaklar: etkin bir sekilde
tahsis etme miicadelesiyle kargi karstyadir. Ornegin,
Birlesik Krallikta, Ulusal Saglik ve Bakim Mitkemmel-
lik Enstitiisit (NICE), hangi saglik bakimi ve teknolo-
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jilerin kapsama alinacagi konusunda Ulusal Saglik Sis-
temine rehberlik etmek i¢in klinik ve maliyet-etkililik
onlemlerini uygular.

1968 yilinda Garrett Hardin'in * “ortaklarin traje-
disi” hakkinda yazdiklari, belki de 1960’larin popiilas-
yon kontrolii tartismalarina en 6nemli katki idi. Birey
ve gruplarin, kendi amaclarini maksimize etme ve her-
hangi bir ortak paydan adil paylarindan daha fazlasini
kullanma egiliminde olduklar: (ahlaki tehlike olarak
soz edilmekte) izerinde durulmaktadir. Diinyanin
paylasilan kaynaklar1 (misterekler) smirli oldugu
i¢in, birey veya grubun kendi refahini en st diizeye
¢ikarmaya galigmas, bagkalarinin ortak kaynaklardan
elde edebilecegi yarar1 zorunlu olarak azaltacaktir. Bu
akil yiiritme, Amerika Birlesik Devletlerinde tibbi
kaynaklarin kullaniminda da gegerli olabilir. Ameri-
kalilar tibbi bakimi toplumun tamaminin ihtiyaglari
dogrultusunda organize etme, finanse etme ve diizen-
leme giicline sahip ve istekli olmadikga, farkli bireysel
gruplar (sektorler, hastaneler, hastane zincirleri, saglik
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Hitkiimet tarafindan finanse edilen baglica sag-
Iik bakimi finansmani mekanizmalari, sosyal sigorta
(Medicare) ve sosyal refah1 (Medicaid ve Devlet Co-
cuk Saglig Sigortasi Programlarr) icerir. ABD medikal
bakim sistemi, biiyiik capta maliyet etkisizligine sahip-
tir ve diizeltilmesi major degisiklikler gerektirebilir.
Bu verimsizlikleri iyilestirmeyi amaglayan yeni bakim
modelleri arasinda hasta merkezli medikal evler ve he-
sap verebilir bakim kuruluslar: yer almaktadur.
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| DEGERLENDIRME SORULARI

1. 2016 yili itibariyla Birlesik Devletlerde gayrisafi
yurtici hasilasinin yaklagik yiizde kac1 saglik baki-
mina harcanmaktadir?
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2. Asagidakilerden hangisi, saglik bakiminin agiri
kullanimiyla miicadele etmede tiiketicileri hedef
alan bir stratejidir?

Tahsis edilen belgeler

. Sosyal sigortacilik

Hesap verebilir bakim organizasyonlar1

Evrensel saglik sigortasi

. Bireysel yetki

OmEY O

3. 65 yas ve tizerindeki ¢cogu kisi bu sosyal sigorta
programi icin uygundur.
. Medicaid
CHIP
Hasta Koruma ve Ekonomik Bakim Hareketi
. Medicare
. EMTALA

T ommyg

4. Sigorta terimi olarak kullanilan “ters segimin” tani-

mi1 asagidakilerden hangisidir?

E. Sigorta acentelerinin hasta olma ihtimali yiik-
sek olan kisilere sigorta yaptirmama egilimi

F. Cok daha hasta olan kisilerin ihtiyaglarini kar-
silamak i¢in yanls sigorta sirketini se¢me egi-
limi

G. Cok daha hasta olan kisilerin saglik sigortas:
yaptirmakla daha fazla ilgilenme egilimi i¢inde
olma

H. Sigortalilarin ihtiyac1 olmasa bile saglik sigor-
tas1 kullanma egilimi

I. Odeme giicii yetmese bile sigortalilarin saghk
sigortast kullanma egilimleri

. Teshisle ilgili gruplar ( DRG’) su amaglarla kulla-

nilir:

F. Hastanelerdeki alt uzmanlik bakim kalitesini
degerlendirir

G. Hastalar1 uygun hastane kliniklerine yerlestirir.

H. Hastaneden taburcu olduktan sonra hastalara
destek saglar

I. Radyolojide gozlemciler arasi anlagmay1 goz-
den gegirir

J. Hastanelere ileriye donitk 6deme yapilmasini
saglar

. Bu yasa, bilgi sistemi i¢in ulusal standartlar gelis-

tirmis ve bu sistem igerisinde saglik bilgilerinin ko-
runmast i¢in ulusal standartlar gelistirmistir.

G. HIPAA

H. EMR

I. ACO

J. PPACA

K. HSA

. Asagidakilerden hangisi bakim yonetimi sirketle-

rince kullanim1 diistik tutmak i¢in kullanilan bir
teknik degildir?

H. On kabul incelemeleri

I. Hizmet bagina ticret yontemi

J. Eszamanli inceleme

K. Ikinci goriis

L. Kap: tutuculugu

. Asagidaki kisaltmalardan hangisi, sunulan saglik

hizmetinin kalitesi, uygunlugu ve verimliliginden
hastalara ve ti¢lincii taraf 6deyiciye karsi sorumlu
olan hastaneler ve hizmet saglayicilardan olusan
bir organizasyonu ifade eder?

HMO

ACO

HIPAA

FQHC
. EMTALA

ol ik

. 2012de ABD Yiiksek Mahkemesi, Hasta Koruma

ve Uygun Fiyatli Bakim Yasasrnin agagidaki bile-

senlerinden hangisinin anayasal olduguna karar

verdi?

J. Bireysel kimlik yetkisi

K. Bagimsiz Odeme Danisma Kurulunun kurulusu

L. Isveren temelli saglikli yagam programlari igin
artirilmis fonlar

. Devlet bazl giivenlik borsalari

. Belirli gelir diizeyindeki bireylere saglanan
stibvansiyonlar
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