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TOPLU ALIMLAR

Genel Sekreterlikler elindeki satin alma giicli sayesinde yiiksek oranli iskontolar alabilmek igin
biiyiik hacimli alimlar yapmaktadir. Alinan iskontolar kisa vadede KHB icin bir kar olarak goriinse
de uzun vadede yerli iireticinin , ithalatginin pazardan silinecek, siirdiiriilebilir rekabetinde ortadan
kalkmasi ile global firmalarin tekel olusturmasinin 6nii agilmaktadir. Bu durum gelecekte hem KHB
hem de iilkemiz agisindan biiyiik zararlara neden olacaktir.

Toplu alim uygulamasi, tibbi cihaz ve tibbi hizmet tedarikgileri i¢in pazarin kiigiiltiilmesi, haksiz
rekabet ortaminin olusmasi, isyerinin kapatilmasi anlamina gelmektedir.

Kamu tiim alim prosediirlerini yerli tedarik¢iyi zora sokmayacak sekilde organize etmelidir.
Kamunu ihtiyaglarin1 temin ederken toplu alim ydntemini tercih etmesi. Belki bu yontem kisa
siirede olsa bir kar saglayacak gibi goériinse de uzun donem de sektorde rekabet edecek firma
kalmayinca tekellesmeyi giindeme getirebilir.Ornegin Tiirkiye genelinde kan toplama yetkisi
Kizilay’a verilmistir. Kizilay da su an Tiirkiye'nin kan ihtiyacinin %75 ini temin etmektedir. Kendi
alaninda tekel olan Kizilay kan torbasi ihalesi yaparken fiyati ucuzlatmak icin 3-5 senelik alimini
bir seferde ihale etmektedir. Boyle bir biiyiik alim olusunca diinyanin tiim dev firmalar1 bu ihaleye
saldirmaktadir. Bir de ihale tek firmaya verildigi icin yerli treticinin bu alimda hi¢ sansi
kalamamaktadir.

Stirdiiriilebilir rekabet saglamak i¢in (hem orta vadede kamu yarari hem de emeklemekte olan yerli
dreticinin/ithalat¢inin piyasadan silinmemesi i¢in) 87 bolgedeki alimlarin biiyiik ihaleler ile degil
yerli tedarik¢inin teminat mektubu limitlerinin ve is deneyim belgesi limitlerinin yeterli olacagi
biiytikliikte thaleler diizenlemelidir.

Uzun stireli alimlarin yapilmast kurum hastanelerinin stok maliyetini ve kontroliinii olumsuz
etkileyecektir. 3 yillik alimlar yerine alimlarin 1 yillik yapilmasi sektoriin dinamikleri agisinda son
derece onem arz etmektedir.

Ulkemizde fiiretilen tiim {iriinler kamu hastanelerince tercih edilmeli, ihalelerde %15 fiyat
avantajinin uygulanamamasinin 6niindeki yasal engeller kaldirilmalidir.

Kamu tiim alim prosediirlerini yerli tedarik¢iyi zora sokmayacak sekilde organize etmelidir.
Offset uygulamalarinin yapilacagi ihaleler; sadece iilkemizde iiretimi olmayan malzemeler i¢in
degil Tiirkiye’nin ihtiyacini karsilamaktan uzak (en fazla %50) olan iiriinler i¢in de diisiiniilmelidir.

SIPARIS MIKTARI VE MAL TESLIMI

Bir ¢ok hastane ortak alim yaptiginda, hangi Hastane nin ,hangi {iriinii ne zaman isteyecegi belli
olmadig gibi,kiiciik kiiciik siparisler de verilerek Firmalarin operasyonel maliyetleri arttirilmakta
ve firmalara mali kiilfet getirmekte, stok ve buna bagli teslim sorunu yagsamalarina, zaman zaman
ceza almalarina neden oluyor.



Soruna bir nebze ¢oziimii i¢in firmalara yiliklenen riskleri biraz olsun hafifletmek i¢in ihale
sartnamelerine teslimat programi ( s6z konusu olan birka¢ hastane ise her hastane i¢in bu ayri )
yapilmalidir.

Ayrica, ihaleye istirak ederken sozlesme tasarisinda teslimatlarin nasil yapilacag: ile ilgili bilgi
yazmamakta iken, daha sonra s6zlesme aninda teslimat farkli teslimat sartlar1 ortaya ¢ikmakta hatta
sOzlesmelerde yazmayan teslimatlar istenebilmektedir. Firmalar cogu zaman farkli sehirlerde de
ihalelere istirak etmektedirler. fhale sartnamelerinde depo teslimi ibaresi olmasi gayet normaldir
fakat daha sonra eklenen raf teslimi ibareleri tiim firmalari zora sokmaktadir. Cogu kurum
tarafindan, sozlesmede sadece depo teslim ibaresi oldugu halde iiriiniin rafa dizilerek teslimi
istenmektedir. Sehir disinda istirak edilen ihalelerde teslimatlar ¢ogunlukla ambar ya da kargo
firmalar1 vasitasiyla oldugundan, kargo firmalarinin iiriinleri rafa dizmeleri miimkiin degildir. Bu da
sikintt yaratmakta ve bu teslimatlarda depolar firmalarin iriinlerini teslim almamaktadir. Bu
kararlar genellikle sozlesmede yazmamis olsa da depo calisanlarinin tarafindan istenmektedir ve
firmada tiriinleri ortada kalmamasi i¢in bu taleplere uymak zorunda kalabiliyor, aksi halde tirtinlerin
teslimati kabul edilmemektedir.

Uriinlerin kurumlarca verilen siparislerinde ,siparis formunun altinda * kargo/ambar teslim kabul
edilmeyecektir” ibareleri mevcuttur. Sozlesmede olmadigi halde Kurumlarda siparis veren kisilerin
kendi inisiyatifleri ile boyle bir ibare koymalar1 uygun degildir.

Mal teslimatinda yasanan bu sikintilar firmalar1 ¢ok zor durumda birakmaktadir.
YAKLASIK MALIYET

Bilindigi iizere T.C.Saglik Bakanligi, Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu Finans Hizmetleri Baskan
Yardimcilig: tarafindan 23.07.2012 tarih, B.10.1TKH.0.14.00.00/949 sayili yazi ile 11 Saghk
Midiirliiklerine Mal alimlarinda Yaklasik Maliyet Tespiti ile ilgili yaz1 gonderilmistir.

Bu yaz ile ihale ile mal alim1 yapan kuruma bagl hastane, agiz ve dis saglig1 polikliniklerinde,
MKYS’de yer alan fiyatlarin Tirkiye ortalamalarinin esas alinarak Birim Tavan Yaklasik Maliyet
tespiti yapilmasi, sonrasinda Birim Tavan Yaklasik Maliyet bedelini ge¢meyecek sekilde
MKYS’de yer alan fiyatlar1 veya daha énce yapmis olduklari ihale fiyatlarini dikkate alarak Thaleye
esas birim yaklasik maliyet tespiti yapmalar1 zorunlu hale getirilmektedir.

4734 sayilh Kamu Ihale Kanunu 1. maddesi ile Kamu hukukuna tabi olan veya kamunun denetimi
altinda bulunan ve yahut kamu kaynagi kullanan kamu kurum ve kuruluslarinin yapacaklar
ihalelerde Kamu Thale Kanunu ve bu kanun cercevesinde ¢ikartilan Y6netmeliklerin uygulanmasi
gerektigi agiktir. Yine ayni Kanunun 9. maddesinde ise mal veya hizmet alimlari ile yapim islerinin
ihalesi yapilmadan once idarece, her tiirlii fiyat arastirmasi yapilarak katma deger vergisi harig
olmak iizere yaklasik maliyet belirlenmesi ve dayanaklariyla birlikte hesap cetvelinde gdstermesi
gerektigi belirtilmistir. Bu madde ile yaklasik maliyetin belirlenmesinde idarelerin her tiirlii fiyat
arastirmasini yapmasi zorunlu hale getirilmistir.

yaklasik maliyet tespitinde Idarelerin arastirma yapmasina engel olan genelge, yonerge vs. emirlerin
yeniden gézden gegirilmesi ihale fiyatlarinin belirlenmesi agisindan énemlidir.



MIiYADI DOLAN MALLAR

Donem donem kurumca satin alinan ancak miadi (kullanma siiresi) dolan veya dolmasina 3 ay kalan
tibbi malzemelerin yliklenici firmaya iadesi s6z konusu olmaktadir. S6zlesmede belirtilen siireler
disindan miyadi biten veya bitmesine yakin irlinlerin firma tarafindan degisiminin istenmesi
firmalar1 zora sokmaktadir.

Konu ile ilgili kurum hastanelerinde ¢ok siki stok-miyad takibi yapilmasi ve sdzlesmede belirtilen
stirelerde degisim taleplerinin diizenli yapilmasi firmalarin bu konuda yasadiklar1 problemlere
¢Ozliim olacaktir.

IHALE SARTNAMELERINE SUT LISTELERI ILE ILGILI EKLENEN MADDELER
Son zamanlarda Thale sartnamelerine SUT Listeleri ile ilgili asagidaki maddeler eklenmeye

baslamustir.

e SGK’ya fatura edilebilir olan malzemelerin degerlendirme asamasinda negatif listede
oldugunun tespiti veya SGK onaymnin olmamas: halinde ilgili teklif degerlendirme dis1
birakilacaktir.

e Sozlesme siiresi igerisinde negatif listeye diisen veya SGK onay1 kalkan SGK’ya fatura
edilebilir olan malzemeleri idare almamaya veya bedelsiz almaya yetkilidir.

e SGK tarafindan 6denmeyen malzemelerin bedelleri firma fatura kesmis olsa dahi firmaya
O0demesi yapilmayacaktir.

e Ihalesi sonuglanmis mallara ait sdzlesmelere “negatif listeye diisen veya SUT kodu degisen”
iiriinlerin bedellerinin 6demesi yapilmayacaktir.

Ayrica; Dogrudan temin mal alimlarinda "sut kodu olmayanlarin "sut kodu yoktur" ibaresini
yazmalar1 gerekmektedir ve bu bilgilerin dogrulugundan satici firma sorumludur.Bu bilgilerin
yanligligr nedeni ile olusan Sosyal Giivenlik Kurumu geri 6demelerindeki tiim zararlar yasal faizi
ile birlikte satic1 firmadan tahsil edilir.Buna iliskin muvafakatnameler de fatura ile ibraz edilmek
zorundadir" seklinde taahhiitname alinmaktadir.

SUT kodu SGK tarafindan tek tarafli olarak verilmekte olup, bu kodun degismesi veya bu iiriiniin
SUT listesinden c¢ikarilmast mal saglayan sirketlerden kaynaklanmamaktadir. Sartnameye ve
sozlesmelere eklenen bu maddeler ile yiiklenici firmalar1 biiyiik zarara ugramaktadirlar.



TAHSILAT SORUNU

Hastanelerinin 1 yila varan o6deme siiregleri sektoriimiiziin nakit akisini bozmus oldugundan
finansman ihtiyaci i¢in bankalara muhta¢ durumdadir.

Geg tahsil edilen alacaklar sektoriin en kronik sorunu haline gelmistir.Kurumlar nezdinde yapilan
ikili gorligmelere ragmen  kalict bir ¢oziim elde edilememistir. Bu durum daha siirdiiriilemez
oldugundan ¢ok acil kalic1 ¢oziime kavusturulmasi gerekmektedir.

Ozellikle mal tesliminden sonra fatura islemleri uzun siirmekte ve deme birimine gitmesi zaman
almaktadir. Bu konuda sartnamelere 6deme vadesi yazilirken "fatura tarihinde itibaren" yazilmasi
firmalarin magduriyetinin bir nebze 6niine gegecektir.

ODEMELERDE YAPILAN KESINTILER

Ayrica firmalara yapilan 6demelerde, gecen yildan bu yana kesintiler yapildigi fark edilmistir.
Saymanliklarla yapilan goriismelerde kesintilerin nedeninin Nakil Vasitalar Vergi Dairesi’ne olan
bor¢lardan kaynaklandig1 sdylenmektedir. Bu bor¢larda firma adina kayithi araglara kesilen trafik
cezalarindan olusmaktadir. Trafik cezas1 alindig1 giin sisteme bor¢ olarak giriliyor ve devlet
hastanesi 6deme yapacagi zaman bunu kesiyor. Bor¢ firmaya ulasip, ulastig1 giinden itibaren 15 giin
O0deme siiresi tamamen goz ardi edilip, ceza alindig1 giin bor¢lu gosterilip firmalara yapilacak
odemelerden kesiliyor. Lakin trafik cezalarini 6demek istediginde tahsil edilmis goziikmiiyor ve
tekrardan firmadan tahsil ediliyor.

Nakil Vasitalar Vergi Dairesi’nden miikerrer yapilan 6demenin ve kesintilerin firmaya iadesinin
yapilmasini istediginde, kesintinin hangi hastanenin 6demesinden yapildigi, ne zaman yapildigi, ne
kadar yapildig1 tek tek yazilmasi isteniyor. Firmalar saymanliklarla goriisiip kesintiyi tespit
etmemisse higbir sekilde paralarini iade alamiyorlar.

Bu konuda hastane saymanliklarina bilgilendirme yapilmasi ve en azindan Nakil Vasitalar Vergi
Dairesi tarafindan kesilen Trafik Cezalarinin bu kapsam ¢ikarilmasi 6nemlidir.



