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2014 itibariyla yurt icinde faaliyet gosteren 1.528 vatakli saglik
kurumunun 556'sini (%36’sin1) olusturan 06zel saglk kurumlari,
sunduklari saglk hizmetinin kapsami ve kalitesi bakimindan saglk
sektériinde dnemli bir yer tutmaktadir. Ozel saglik hizmetleri sektéri
demografik yapi, kaliteli saglik hizmetlerine duyulan ihtiyac ve yapilan
yatirimlar sayesinde son 10 yilda hizli bir blyUme gerceklestirmistir.
2003’te hayata gecirilen “Saglkta Donlsim Programi” stz konusu
blyUmenin itici glclnU olusturmustur.

Ozel hastanelere basvuru sayisi son 10 yilda 10 kattan fazla artmistir.
Bu gelismede, Sosyal Givenlik Kurumu (SGK) anlasmasi kapsaminda
batlin vatandaslarin  6zel hastanelerden faydalanabilir hale
gelmesinin yani sira 6zel saglik sigortasindaki artis etkili olmustur.

Saglk Bakanlhgr'nin 2008 vyilindan itibaren bazi kuruluslarda hizmet
kalitesinin  dUsUklGglu  sebebiyle yeni ruhsat verme islemlerini
durdurmasi ile sektérde baslayan konsolidasyon sureci; kiglik 6lcekli
hastanelerin piyasadan cekilmesine, buyik olcekli ve zincir
niteligindeki hastanelerin ise 06ne c¢ikmasina yol acmistir. Bu
dénemde, vyeni ruhsat ve doktor kadrosu tahsisi yapilmamasi
nedeniyle 0Ozel hastaneler arasinda baslayan mevcut kadrolarin
parayla alinip-satilmasi  islemleri 1 Ocak 2014ten itibaren
yasaklanmistir.  Yasagin devreye girmesinden 0Onceki aylarda
konsolidasyon slrecinin hiz kazandigi goralmastir.

Saglik turizmi faaliyetleri de sektdrde talebin gelisimi agisindan buytk
onem tasimaktadir. Rakip Ulkelere kiyasla nitelikli insan kaynagi, sayisi
giderek artan modern tesisler ve sahip olunan fiyat avantaji
paralelinde hizla blylyen saglk turizminin, verilen kamu
desteklerinin de etkisiyle gelismeye devam etmesi beklenmektedir.

Ozel hastanelerinin en dnemli gelir kalemleri Saglik Uygulama Tebligi
(SUT) ile belirlenen Ucret tarifesi Gzerinden SGK’'dan alinan 6denekler
ve SGK ile vyaptiklari soézlesmelerin kendilerine tanidigl haklara
dayanarak hastalardan temin ettikleri katki payidir. 2008 yilinda %30
olan katki payr Gst sinirt 2013 yilinda %200’e kadar yUkseltilmistir. Bu
oranin  onUmdizdeki donemde  %300e kadar cikarilmasi
beklenmektedir. Ayrica, 2014’te uygulamaya giren tamamlayici saglik
sigortasinin ~ da  sektorin  karliigini  olumlu  etkileyecegi
ongorilmektedir.

Sektordeki dnemli gider kalemlerinden olan tibbi cihaz talebinin
%85'i ithalatla karsilanmakta, yerli Gretimde de agirlikh olarak ithal
hammadde kullaniimaktadir. Ayrica, sektdriin yabanci para cinsinden
kredi borcunun son yillarda yUkseldigi gortlmektedir. Bu cercevede,
son donemde TL'de kaydedilen deger kaybinin, ithal girdi kullanimi ve
finansman vyapisi nedeniyle sektorin karliigini olumsuz yonde
etkileme riski bulunmaktadir.
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Ote vyandan, sektoérde nitelikli insan kaynagl acigl bulunmasi
nedeniyle personel maliyetleri enflasyonun Uzerinde artmakta ve bu
durum 06zel hastanelerin rekabet glicind, bdylime potansiyelini ve
hizmet kalitesini olumsuz yonde etkilemektedir. Bu acigin, daha ¢ok
hekim disi personel grubundan kaynaklandigi belirtiimektedir.

Turkiye genelinde 6zel hastane yatirmlarina bakildiginda, istanbul
en fazla yatirm alan il olarak 6ne ¢ikmaktadir. Son yillarda diger
illere yonelik yatirirmlar da artmistir. Blylk hastane gruplarinin daha
cok nufus ve gelir agisindan blylk olan sehirleri dncelikli olarak
tercih ettigi gorilmektedir. Onumdizdeki dénemde yurt ici
yatirimlarin srmesi, uygun yatirrm ortaminin olusmasi halinde ise
dis pazarlardaki yatirimlarin artmasi beklenmektedir.

Ote yandan, Kamu-Ozel isbirligi modeliyle (PPP — Public Private
Partnership) hayata gecirilen ve toplam 43 bin yatak kapasitesine
sahip olmasi beklenen sehir hastaneleri de 6zel saglik yatirimlarinin
pazardaki konumu acisindan 6nem tasimaktadir. Saglk sektorine
veni ve modern tesislerde, daha genis vyatak kapasiteleri
kazandiracak olan bu hastanelerin dnemli bir kisminin ihalesi ve
insaatinin dnUmuzdeki donemde yapilmasi beklenmektedir.

Halihazirda bircok belirsizlige konu olmakla birlikte, tamamlanmasi
ve etkili bir sekilde yonetilmesi halinde sehir hastanelerinin
sektordeki rekabeti yogunlastiracagi ve bu durumun ilerleyen

donemde Ozel sektorin karhihgl Uzerinde baski yaratabilecegi
disunilmektedir.

Sektorde maliyetlerin dUsdrilmesine ve verimliligin artirilmasina
yonelik iyilestirmeler yapilmasi beklenmektedir. Bu kapsamda, etkin
stok yonetimi calismalarinin dne cikacagl ve Olcek ekonomisi
olusturmak amaciyla sektordeki konsolidasyonun strecegi tahmin
edilmektedir.

Sektorde devamli degisiklige konu olan vyasal dizenlemeler
belirsizligi ve uygulama glclUklerini artirmaktadir.

Orta ve uzun vadede, yurt icinde yash nifusun ve harcanabilir gelirin
artmasi paralelinde saglik hizmetlerine yonelik talebin artacagi ve
ozel saglik hizmetlerinin pazar payinin artacagl 6ngorilmektedir.

Kiresel saglik sektoriinde gelisen trendlere bakildiginda ise; mobil
saglik hizmetlerine dayanan is modellerinin gelistiriimesi, verimliligin
ve hizmet kalitesinin artiriimasi, hizmete erisimin yayginlastiriimasi
ile teknoloji yatirimlari ve Ar-Ge faaliyetlerinin hizlandiriimasi 6ne
¢clkmaktadir.
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TURKIYE’DE SAGLIK SEKTORUNE GENEL BAKIS

e TUIK tarafindan yayimlanan giincel verilere gore, Tirkiye’de 2014 yilinda yapilan toplam saglik harca-

masi tutari 94,8 milyar TL'dir. S6z konusu harcamanin yaklasik 88,9 milyar TL'si cari harcamalardan, o0 - HizmetSunucuIarlna.\Gbre Saglk Harcamalari
kalani ise yatinm harcamalarindan olusmaktadir. 2014 itibariyla Tirkiye'deki saglik harcamalarinin (milyar TL)
%77’si kamu tarafindan gercgeklestirilmistir. OECD Ulkelerinde kamu harcamalarinin pay!i ise ortalama 0 21,4
bazda %73 dizeyindedir. 501 ) 18,2
70 - Ozel Sektér ~ ®Kamu

e Saglik harcamalari 1999-2014 déneminde yilda ortalama %22 artmistir. Bu donemde saglik harcamala-
rindaki artis orani kamuda %24, 6zel sektérde %17 olarak gerceklesmistir.

o Ozel sektdriin saglik harcamalarinin Saglikta Dénlsiim Programi’nin uygulamaya alinmasiyla 2003 yilin-
dan itibaren hizlandigi, 2008 kriziyle beraber hiz kestigi gorilmektedir. 2010 yilindan itibaren yeniden
ylkselise gecen harcamalar, 2014 yilinda bir dnceki yila gore %18 artmistir.

e Toplam saglik harcamalarinin %17,8’ini olusturan ve alinan saglk hizmeti karsisinda hanehalkinin 6de-

mesini temsil eden cepten saglik harcamalari 2014’te %19 ile kamu harcamalarindan daha hizli yiksel-

o~ o < [7g) O ~ 0 [e)] (@) — o~ o <t
mistir. Bu dénemde kamu harcamalarindaki artis ise %11 olmustur. Ozel hastanelere erisimin ve basvu- g 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8 8
runun artmasi cepten harcamalarin ivmelenmesini saglamistir.
Kamu Kesimi Ozel sektér
Milyon TL - 2014 Genel Toplam Merkezi Hikiimet  Yerel Hilkimet  Sosyal Giivenlik Hanehalklari  Diger M
Cari saglik harcamasi 88.878 18.213 704 50.058 15.754 4.150
Hastaneler 46.429 9.566 54 27.986 6.422 2.401
Perakende satis ve diger tibbi malzeme sunanlar 24.136 72 12 17.542 5.676 833
Ayakta bakim sunanlar 11.624 4.444 351 3.539 2.682 608
Halk sagligi programlarinin sunumu ve yonetimi 3.836 3.714 122 - - -
Siniflandirilamayan diger kategori 2.479 417 164 765 974 159
Genel saglik yonetimi ve sigorta 374 - - 225 - 149
Evde hemsirelik bakimi 1 - - - - 1
Yatirim Harcamalari 5.871 3.069 40 1.298 1.065 398
Toplam saglik harcamasi 94.750 21.282 744 51.356 16.819 4.549

Kaynak: TUIK (1) “Diger” saghk harcamalari; ¢zel sigorta sirketleri, hanehalklarina hizmet eden kar amaci glitmeyen kuruluslar ve diger isletmelerin yaptigi saglik harcamalarini kapsar.
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e Cari harcamalar dikkate alindiginda, Tirkiye’de 2013’te saglk harcamalarinin GSYH icindeki pay! Kisi Basina Diisen Saglik Harcamasi* (2013, USD)

%5,1 duzeyinde gergeklesmis ve Tlrkiye bu oranla 34 OECD Ulkesi arasinda son sirada yer almistir. isﬁgBrZ 8.713
* N

e OECD verilerine gore Turkiye'de kisi basina disen saglik harcamasi 2013’te %5,4 artmistir. S6z Honc;rng
konusu artisa ragmen bu dénemde Turkiye'deki kisi basina saglik harcamalarinin OECD ortalama- Ao
sinin neredeyse dortte biri kadar oldugu dikkat cekmektedir. Danimarka
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Kaynak: OECD
(*) Satin alma glicl paritesine gore.
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e Saglik sektorinde insan kaynaginin temini blytk énem tasimaktadir. 2014 yilinda saglk sektorinde faaliyet gosteren toplam personel sayisi 760.322°dir. Toplam personelin
yaklasik %20’sini (dis hekimi dahil) hekimler, %20’sini diger saglk personeli, %19’unu hemsireler, %7’sini ebeler, %4’inl eczacilar ve kalanini diger personel olusturmaktadir.
Saglik sektoriinde faaliyet gosteren toplam personelin yaklasik beste biri 6zel sektérde calismaktadir.

e Yurt icinde nitelikli hekim ve diger saglik elemanlarinin temininde zaman zaman sikinti yasanabilmektedir. Son yillarda tip fakultelerinden mezun olan hekim sayisi artmakla
birlikte, nitelikli hemsire acgig1 sirmektedir.

e 2014 itibariyla Tirkiye’de 100.000 kisiye diisen hekim sayisi 175 ile diinya ortalamasi olan 139’un (zerindedir. Ulkelerin gelismislik durumlarina goére bakildiginda ise,
Turkiye'deki rakamin orta-Ust gelir grubu Ulkelerin (161) Uzerinde oldugu, ancak Ust gelir grubu Ulkelerin (287) ve Avrupa Bdlgesi ortalamasinin (321) altinda seyrettigi
gorilmektedir.*

e Turkiye icin yapilan nlfus projeksiyonuna gore, tlke nifusunun 2050 itibariyla 93,5 milyona ulasacagl tahmin edilmektedir. Nifus artisinin 2050’ye yaklastikca yavaslamasi ve
nifusun giderek yaslanmasi ongorilmektedir. Bu gercevede, dnlimizdeki donemde Ulkemizde saglk hizmetlerine duyulan ihtiyacin ve sektdre yonelik yatirimlarin artmasi
beklenmektedir. Kaliteli saglik hizmetlerinin 6nemi de dikkate alindiginda, sektorde teknoloji kullaniminin yayginlasmasi, saglik turizminin gelismesi ve mobil saglik
uygulamalari gibi yeniliklerin de glindeme gelmesi blyik 6nem tasimaktadir.

) o Yas Grubu Turkiye'nin NUfus Piramidi (milyon kisi)
N G fus Projeksiyonlari
95 - . o 2014 2050

(milyon kisi) 80-84
70-74
20 1 60-64
50-54
85 1 40-44
30-34
80 1 20-24
10-14
75 | S e B B B S B B B B B S S S B B B H L B S e m m e e m s m p e | 0-4

2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050 T ,

-10 -5 0 5 10

(*) S6z0 gecen Ulke gruplariyla ilgili detaylh bilgi icin baglantiyi tiklayiniz: http://www.who.int/gho/publications/world_health_statistics/EN_WHS2015_Annex.pdf?ua=1
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SEKTORUN YAPISI

. Gergek kisiler ve 6zel hukuk tdzel kisiler tarafindan kurulan 6zel hastaneler, faaliyet alanlarina, hizmet birimlerine, yatak kapasitelerine, teknolojik
donanimlarina ve hizmet verilen uzmanlk dallarinin nitelik ve sayisina gore siniflandirilmaktadir. Acilisi, ruhsatlandiriimasi ve denetimi Saglk
Bakanligi'na bagli olan 6zel hastanelerin sayisi yildan yila artmaktadir.

. 2014 itibariyla yurt icinde faaliyet gdsteren 1.528 yatakli saglik kurumunun 556’sini (%36) 6zel saglik kurumlari olusturmaktadir. Bu dénemde 6zel
hastanelere ait yatak kapasitesi ise sektor toplaminin %19,6’si kadardir. Bunun yani sira yatakl tedavi kurumlarinda bulunan cihaz sayisina
bakildiginda, bu cihazlarin yaklasik %40’inin 6zel hastaneler tarafindan saglandig gérilmektedir.

1.800 - Hastane Sayis 250 -~ Yatak Sayisi (bin adet)

1.600

1.400

1.200

1.000

800

600

400

200
Omﬁ'm&OI\OOO\OHNmﬁ'LﬂkDI\OOChOHNmﬂ' RS LR R IS8 38 3 38 85838 3 093 3
FESEEEEEEEEEEE5888588; U298 88EE 2 HEEEREEEEEEE

W Saglik Bakanlig Universite ® Ozel ® Diger* B Saglik Bakanhg Universite M Ozel M Diger*
Kaynak: TUIK

(*) "Diger" grubu altinda belediyelere ait yatakli saglk kurumlari kapsanmistir. Ayrica, 2002 yili ve sonrasinda Milli Savunma Bakanligi'na ait hastaneler de bu gruba dahil edilmistir.
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. Ozel hastanelere basvuru sayisi 2014 itibariyla, 2002 yilina gére 13 kat artmistir. Bu dénemde 6zel hastanelerin toplam basvurular icindeki pay
2002’de bulundugu %4,5 seviyesinden %18’e ylkselmistir.

. Ozel hastanelere basvuru sayisinin artmasinda etkili olan en énemli faktérlerden biri SGK anlasmasi kapsaminda vatandaslarin ézel hastanelere
erisiminin artmasidir. Halihazirda SGK’li olan tum vatandaslar kurumla anlasmali 6zel hastanelerden hizmet alabilmektedir.* Verilen saglik hizmetinin
belirli bir bolimd SGK tarafindan 6denmektedir. Bunun haricinde, 6zel hastaneler SGK tarafindan belirlenen orani gegmemek kaydiyla ilave Ucret
talep edilebilmekte ve bu tcret hizmeti alan tarafindan 6denmektedir.’

. Artan talep paralelinde 6zel hastanelerde doluluk orani 2002'deki %32 seviyesinden 2014’te %56’ya ylkselmistir. 2014 itibariyla bu oran kamu
hastaneleri igin yaklasik %77, Universite hastaneleriigin %71 dizeyindedir.

. Ozel hastanelerde verilen hizmet kalitesi cogunlukla orta ve (st diizeydedir. Tirkiye, toplam kalite yénetimi prensipleri temel alinarak verilen JCI
akreditasyonunda halihazirda 41 akredite hastane ile diinyada 2. sirada bulunmaktadir. Uluslararasi akreditasyona sahip blylk hastanelerde hizmet
kalitesinin de yiksek oldugu gorilmektedir.

. Diger taraftan, hizmet kalitesi hastane dlcegine, insan kaynagina ve teknik donanima gore farklilik gdstermektedir. Ozellikle saglk personelinin niteligi
hizmet kalitesini artirmakta ve ayni zamanda rekabet avantaji saglamada 6nem tasimaktadir. Nitelikli insan kaynaginin temini sektorin oncelikli
hedefleri arasinda yer almaktadir.

. Ozel hastanelerin kadrolarini etkili bicimde doldurmasi konusunda cesitli sikintilar yasanmaktadir. ihtiyaci karsilamak amaciyla 2008’de baslayan
hastaneler arasi kadro transferleri 2014’te durdurulmustur. 2011’de yirirlGge giren ve Tam Gin Yasasi olarak bilinen dizenleme ile kamuda calisan
doktorlar ve 6gretim Uyelerinin muayenehane isletmesi ve ozel sektorde calismasi engellenmistir. 2014’te yasada yapilan degisiklik ile belirli sartlar
altinda s6z konusu personelin mesai saatleri disinda 6zel hastanelerde calismasina izin verilmistir. Ayrica, sektérde yabanci doktor istihdaminin da 6ni
aciimistir.

(1) SGK’nin 6zel onaytr ile kurulan banka, sigorta, emeklilik sandiklarina tabii kurum galisanlari hari¢ herkes SGK’li olarak tanimlanmaktadir.
(2) llave Ucret alinmayacak kisiler ve saglik hizmetleri SUT kapsaminda belirlenmistir.
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SEKTORUN YAPISI

. Ozel Hastaneler Yonetmeligi’'nde yapilan son degisiklik ile kadrosuzluk nedeniyle emekli olan, 60 yasini dolduran veya belirli kosullari saglayan
hekimlerin kadro disi gecici olarak g¢alistiriimasina olanak taninmistir. Ancak, bu hak hekime 6zgi olarak taninmis, bu yolla 6zel hastanelere yeni kadro

verilmesi s6z konusu olmamistir.

. Son dénemde vyapilan iyilestirmelere karsin, hekimlerin ¢alisma bicimlerine iliskin yasanin siklikla degisiklige ugramasi ve devam eden hukuki
sureglerin yarattigl belirsizlik, 6zel hastanelerin hekim kaynaklarini kisitlamakta ve planlama yapmalarini gliclestirmektedir.

. llerleyen dénemde uluslararasi akreditasyona sahip biyik saglk gruplarinin kendi insan kaynagini yetistirmeye dénik yatirimlar yapabilecegi
distnilmektedir. Onimiizdeki dénemde sektdr genelinde hekim disi saglik personelinde de yetersizlik yasanabilecegi ifade edilmektedir.

. Yurt ici talep yeni yatirimlar icin énemli bir potansiyel yaratmaktadir. istanbul en fazla yatirm alan il olarak éne ¢ikmaktadir. Son yillarda diger illere
yonelik yatinmlarin da arttgr gordlmektedir. Blyldk hastane gruplari daha ¢ok nifus ve gelir agisindan baylk olan sehirleri 6ncelikli olarak tercih
etmektedir. Ayrica, yatirirm ortaminin uygun olmasi durumunda onlimuzdeki donemde 6zel sektdrin yurt disinda yatirimlara devam edebilecegi
belirtiimektedir.

. Sektorde hastane acilislari da kadro tahsisleri gibi dizenlemeye tabiidir. 2008 yilinda durdurulan yeni hastane lisanslarina 2012’de yeniden izin
verilmesiyle sektorde yatirimlar ivme kazanmistir. Yatirimlarin cogunlukla biyuk saglk gruplari tarafindan yapildigi gortlmektedir.

. Buna karsilik, 6zel hastanelerin devri, birlesmeleri veya tasinmalari gibi konulara yonelik dizenlemeler ile bu konuda yapilan degisiklikler sektorel
birlesme, konsolidasyon ve satin almalari zaman zaman giclestirebilmektedir. Ayrica, yeni hastane agma slrecinin planlama komisyonunun onayina
tabi tutulmasinin yatirimlari zorlastirdigi gbzlenmektedir.
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FAALIYET GOSTEREN BASLICA FIRMALAR

Sektorde Faaliyet Gosteren Baslica Hastaneler ve Saghk Gruplari

Hastane Hastane Sayisi Yatak Kapasitesi Faaliyet Bolgesi
. 17 Hastane, 11 Tip Merkezi, 4 Adana, Ankara, Bodrum, Bursa, Eskisehir, Gemlik,
Acibadem Saghk Grubu i ) 1500+ ) i i
Laboratuvar, 1 Genetik Tani Merkezi Istanbul, Kapadokya, Kayseri, Kocaeli, Makedonya

) Ankara, Antalya, Batman, Bursa, Elazig, Gaziantep,
15 Hastane, 2 Hastane Kompleksi, 1 Tip

Medical Park Hastaneler Grubu Merkezi 1500+ Gebze, istanbul, izmir, Ordu, Samsun, Tarsus, Tokat,
Usak
Medicana Saghk Grubu 9 Hastane, 2 Dis Poliklinigi 1170+ Ankara, istanbul, Konya, Samsun
Ankara, Antalya, Diyarbakir, istanbul, Kayseri,
Memorial Saglk Grubu 7 Hastane, 3 Tip Merkezi 750 Y Y Y
Sanliurfa
Florence Nightingale 4 Hastane, 1 Tip Merkezi 550 Istanbul
Bahat Saglik Grubu 4 Hastane, 2 Tip Merkezi 500+ istanbul
. o ) 6 Hastane, 4 Diyaliz Merkezi, 1 Poliklinik, Adana, Alanya, Ankara, istanbul, izmir, Konya,
Baskent Universitesi Hastaneleri . i 500+
2 Rehabilitasyon Merkezi, 1 Kadin Zonguldak
Medipol Mega Hastaneler Kompleksi 1 Hastane 470 Istanbul
Liv Hospital 2 Hastane 350 Ankara, istanbul
Bayindir Saglhk Grubu 3 Hastane, 1 Tip Merkezi, 5 Klinik 308 Ankara, istanbul

Kaynak: ilgili kurumlarin internet siteleri. (Ekim 2015 itibariyla)
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SEKTORDE ONE GIKAN YATIRIMLAR

. Yurt ici pazardaki potansiyel paralelinde pazardaki paylarini artirmak isteyen 6zel hastane zincirlerinin yatirimlarinin artmasi beklenmektedir. Kiicik ve
orta Olcekli hastanelerin ise blylklerle rekabette geride kaldigl izlenmektedir. Kigik olcekli hastanelerde karli bir operasyonel yapinin
olusturulmasinin zor olmasi sebebiyle saglik gruplari ile daha klgUk olcekli hastanelerin konsolidasyonun énimdzdeki yillarda devam etmesi
beklenmektedir.

. Sektordeki potansiyeli degerlendirmek amaciyla sektdre yonelik yabanci yatirimer ilgisi de yUksektir. Son vyillarda sektorde gerceklestirilen énemli
yatirimlar ile 2014 yilinda 6ne c¢ikanlar asagidaki tabloda 6zetlenmistir.

. Blyuk saglik gruplarinin yurt icindeki yatirimlari da siirmektedir. Bu yatirnmlar arasinda Acibadem’in 2016’da faaliyete girmesi beklenen Altunizade
Hastanesi , Maslak Hastanesi’'ndeki genisletme calismalari ve Ekim 2015te faaliyete baslayan Taksim Hastanesi 6ne c¢ikmaktadir. Ayrica, Medical
Park’in Gaziosmanpasa Hastanesi de Ekim 2015’te hizmet vermeye baslarken, Tokat Hastanesi’'nde kapasite genisletme calismalari devam etmektedir.
Medicana ise Ocak 2015’te Sivas Hastanesi’ni acarak yatirimlarini genisletmistir.

Sektdrde One Cikan Birlesme ve Satin Almalar (2011-2014)

Yil Yatirimci Ulke Yatirimi Alan Firma Hisse Orani (%)
2011  Mid Europa ingiltere izmir Kent Hastanesi 65
2011 Newcon ABD Anadolu Hastaneler Grubu 50
2012  Khazanah & Integrated Healthcare Holdings Malezya Acibadem Saglik Grubu 75
2013 Turkven Turkiye Medical Park 65
2014  Euromedic Hollanda American Shared Services Hospital 100
2014  Nesma Holding; ReAya Holding S. Arabistan Avrupagoz 50
2014 PineBridge Investments ABD Romatem 50
2014  Polski Bank Komorek Polonya Yasam Bankasi 85

Kaynak: Deloitte, E&Y
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SEHIR HASTANELERI

. Kamu-Ozel isbirligi modeliyle (PPP — Public Private Partnership) hayata gecirilen sehir hastaneleri projesi, 6zel saghk yatirimlarinin pazardaki
konumu acisindan 6nem tasimaktadir. Bu proje ile daha distk harcama ile kamunun verdigi saglk hizmetinin kalitesinin artirilmasi
hedeflenmektedir.

. S6z konusu ishirligi modeli, devlet ile 6zel sirket arasinda s6zlesme yapilmasini 6ngérmektedir. Bu sayede, 6zel sektor tarafindan insa edilen
hastane ya da hastaneler grubu, cekirdek hizmetler 6zel sirket tarafindan karsilanmak suretiyle kamuya kiraya verilmektedir. YUklenici firma
her proje icin ayri ayri yapilan ihaleler sonucu belirlenmekte; siirecin bitini ise Saghk Bakanligi Kamu Ozel Ortakligi Daire Baskanligi tarafindan
yonetilmektedir.

. Halihazirda model kapsaminda yapilmasi hedeflenen ve toplam 43 bin yatak kapasitesine sahip olmasi beklenen 33 saglk kurulusunun 2018 yil
sonuna kadar tamamlanmasi planlanmaktadir. Projenin yapim ve tamamlanma sireci 1 yili hazirlik, 3 yili yatirrm ve 25 yili isletme dénemi
olmak tzere toplam 29 yili kapsamaktadir. Bu sire sonunda yapilan hastanelerin kamuya devredilmesi 6ngortlmektedir.

. Bu kapsamda projelendirilen sehir hastanelerinin énemli bir kisminin ihalesi tamamlanmistir. ihalesi tamamlanan projelerin durumuna
bakildiginda, Ekim 2015 itibariyla 17 sehir hastanesinin insaati devam etmektedir. Diger projeler icinse hazirliklar sirmektedir.

. Saglk Bakanligl tarafindan Agustos 2015’te yapilan aciklamaya gore, 16 sehir hastanesinin 2016-2017 doneminde acilmasi, diger hastanelerin
ise 2018 yil sonu itibariyla tamamlanmasi hedeflenmektedir.

. Saglk sektorline yeni ve modern tesislerde, daha genis yatak kapasiteleri kazandiracak olan bu hastaneler ile birlikte sektérde rekabetin
yogunlasmasi beklenmektedir. Ote yandan, biyik olcekli sehir hastaneleri projelerinin tamamlanmasi, etkin bir sekilde isletiimesi, ihtiyac

duyulan nitelikli insan kaynaginin tedariki ve sunulan hizmetin kalitesi ve kapsayiciligi gibi konular halen belirsizligini korumaktadir.
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SEHIR HASTANELERI

. Sehir hastanelerinin karliligi ile ilgili cesitli soru isaretleri bulunmaktadir. Yapilan yatirimlar ile hizmet kalitesinin st dizeye ¢cikmasi beklenirken,
Ucretlerin de yatinrm maliyetlerini karsilayabilecek oranda artirilip artirilamayacagi konusu belirsizligini korumaktadir. Ote yandan, hizmet
fiyatlarinda kayda deger bir yikselise gidilmesinin kamu yararini gdzetme ilkesine ters disecegi dusinilmektedir. Aksi durumda ise yatirimin
gelir yaratma gucl tartisma konusu haline gelmektedir.

. Projenin finansman modeli %20 6zkaynak, %80 yabanci kaynak kullanimina dayalidir. ihalelere katilan firmalarin kaynak bulmada gucliik cektigi
ve bu nedenle kimi projelerinin insasinin geciktigi ifade edilmektedir.

. Yapilan yatirnmlara karsilik, hastanelerde istihdam edilecek personelin sayi ve nitelik olarak yeterliligi konusu da tartismalidir. Halihazirda
sektorde insan kaynagi acigl bulunmaktayken, tasarlanan bu biylk projelerin ihtiyac duydugu calisanin nasil saglanacagina dair net bir plan
sunulmamistir. Gerekli personel ihtiyacinin karsilanamamasi durumunda hizmet kalitesinin disecegi ve yatirrma ayrilan kaynaklarinin verimsiz
kullanimi s6z konusu olacaktr.

. Ayrica, TL'de son donemde kaydedilen deger kaybinin yabanci para finansman kullanimi sebebiyle projelerin maliyetini etkilemesi soz
konusudur. Turk Tabipleri Birligi (TBB) tarafindan verilen bilgiye gore, kur riskini yonetmek amaciyla Saglik Bakanligl yiklenici firmalara “kur
farki garantisi” saglayarak, doviz kuru degisiklikleri halinde s6zlesme bedelinin giincellenmesini taahhit etmistir. Bu uygulama kapsaminda
kamunun yaklasik 5 milyar USD tutarinda bir borg ytki altinda kaldigi ifade edilmektedir.
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OZEL HASTANELER SEKTORU

SEHIR HASTANELERI

. Kamu-o6zel isbirligi modeli ile planlanan saglik yatirimi projeleri ve ilerleme durumlari asagidaki tabloda verilmistir.

Adana Sehir Hastanesi (1550 Yatak)

Ankara Bilkent Entegre Saglk KampisU (3660 Yatak)
Ankara Etlik Entegre Saglhk KampUsU (3566 Yatak)
Antalya Sehir Hastanesi (1000 Yatak)

Aydin Fizik Tedavive Rehabilitasyon Hastanesi (150 Yatak)
Aydin Sehir Hastanesi (800 Yatak)

Bartin Devlet Hastanesi (400 Yatak)

Bursa Sehir Hastanesi (1355 Yatak)

Denizli Sehir Hastanesi (1000 Yatak)

Diyarbakir Kayapinar Hastanesi (750 Yatak)
Diyarbakir Yenisehir Sehir Hastanesi (705 Yatak)
Elazig Saglik Yerleskesi (1040 Yatak)

Eskisehir Sehir Hastanesi (1081 Yatak)

Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon (FTR) ve Yuksek Guvenlikli Adli Psikiyatri
(YGAP) Hastaneleri (2400 Yatak)

Gaziantep Saglik Yerleskesi (1875 Yatak)
Isparta Saglik Yerleskesi (755 Yatak)
istanbul Basaksehir ikitelli Entegre Saglik Kampsii (2682 Yatak)

Kamu-Ozel isbirligi Projeleri*

ihalesi tamamlandi
ihalesi tamamlandi
ihalesi tamamlandi

Onay bekliyor

ihale hazirlik siirecinde

Onay bekliyor
Onay bekliyor
ihalesi tamamlandi
ihale stirecinde
Onay bekliyor
Onay bekliyor
ihalesi tamamlandi

ihalesi tamamlandi
ihalesi tamamlandi

ihalesi tamamlandi
ihalesi tamamlandi

ihalesi tamamlandi

istanbul Sancaktepe Sehir Hastanesi (3800 Yatak)

izmir Bayrakli Sehir Hastanesi (2060 Yatak)

izmir Yenisehir (Tepecik) Sehir Hastanesi (1200 Yatak)

Kahramanmaras Devlet Hastanesi (500 Yatak)
Kayseri Entegre Saglik KampUst (1584 Yatak)
Kocaeli Saglik Yerleskesi (1180 Yatak)

Konya Saglik Yerleskesi (838 Yatak)

Kitahya Devlet Hastanesi (600 Yatak)

Manisa Saglik Yerleskesi (560 Yatak)

Mersin Saglik Yerleskesi (1250 Yatak)

Ordu Sehir Hastanesi (600 Yatak)

Samsun Sehir Hastanesi (900 Yatak)

Sanliurfa Sehir Hastanesi (1700 Yatak)

Tekirdag Sehir Hastanesi (480 Yatak)

Trabzon Sehir Hastanesi (600 Yatak)
Turkiye Halk Saghgi Kurumu
Yozgat Egitim ve Arastirma Hastanesi (475 Yatak)

B rof] N
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Onay bekliyor

ihalesi tamamlandi

ihale hazirlik siirecinde

Onay bekliyor
ihalesi tamamlandi
ihalesi tamamlandi
ihalesi tamamlandi
ihale stirecinde
ihalesi tamamlandi
ihalesi tamamlandi
Onay bekliyor

ihale siirecinde

Sozlesme asamasinda
Sozlesme agamasinda

On fizibilite calismasinda

Tamamlandi

ihalesi tamamlandi

(*) Kamu Ozel isbirligi Daire Bagkanhgi Projeleri adi altinda yayimlanan liste, 18 Eyliil 2015 tarihinde giincellenen bilgilere gére olusturulmustur.

Kaynak: Saglik Yatirimlari Genel Mudurlugu

Aralik 2015
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GELIRLER

. SGK anlasmali 6zel hastanelerin Ucret tarifesi Saglk Uygulama Tebligi (SUT) ile belirlenmektedir. Maliyetler artarken SUT fiyatlarinin degismemesi
sektorlin kari Gzerinde baski yaratmaktadir.

. 2013’te SGK ile sozlesmeli 6zel hastanelerin alabilecekleri ilave Ucret tavan oranlari degistirilmistir. Boylece, 6zel hastaneler igin ilave Ucret tavani
Saghk Hizmetleri Fiyatlandirma Komisyonu’'nca belirlenen saglik hizmetleri bedelinin en fazla %901 kadar iken, Ekim 2013’ten itibaren en fazla iki
katina (%200’Une) ¢ikariimistir.

. llave Ucret sinirinin yikseltilmesi yoluyla ézel hastanelerin fiyatlandirma politikasinda yapilan iyilestirmeye karsilik, yiiksek rekabete konu olan belirli
branslarda SUT kisitlamalarina bagh olarak fark Ucreti alinamadigi veya sinirli 6lgclide alinabildigi belirtilmektedir. Yetkililer, bu durumun gelirlere
olumsuz vyansidigina dikkat cekmektedir. Dolayisiyla, dnimizdeki donemde 6zel saglik hizmetlerinin blylmesini desteklemek amaciyla fark
Ucretlerinin tavaninin yukseltilmesi ile SUT paketlerinin hizmetin niteligine ve maliyetine gore yeniden belirlenmesi gibi konularin giindeme
gelebilecegini belirtilmektedir.

. Yapilan yeni yatirmlar ve devam eden SGK anlasmalari paralelinde 6zel hastanelere talebin dnimizdeki donemde de artmaya devam etmesi
beklenmektedir. Diger taraftan, hayata gecirilip etkin bir sekilde yonetilmesi halinde sehir hastanelerinin sektdrde yaratacagi rekabetin, 6zel sektdrin
pazar payl ve karliligi Gzerinde baski yaratabilecegi dusintlmektedir.

. Saghk turizmi de sektor icin dnemli bir gelir kaynagi haline gelmis olup bu alana yonelik yatirimlar sirmektedir.

. Onimuiizdeki ddnemde artan rekabet karsisinda yurt ici ve disi pazarlama faaliyetlerine agirlik verilerek kar marjinin yiikseltiimesi hedeflenmektedir.
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MALIYET VE FINANSMAN YAPISI

. Sektordeki temel maliyet kalemleri personel, ilag ve malzeme, tibbi cihaz ile pazarlama giderleridir. En dnemli kalem olan personel gideri icinde basta
doktorlar olmak lzere, hemsire, destek personeli ve tibbi sekreter gibi calisanlara yapilan édemeler bulunmaktadir. ilac ve malzemeler tibbi sarf,
kimyasal malzeme, tibbi gaz malzemeleri gibi Urlnleri kapsamaktadir. Tibbi cihaz yatirmlari, sektérde verimliligi artirma, sunulan hizmet cesit ve
kalitesini gelistirme ve ayni zamanda rekabette Ustlinlik saglama adina dnem arz etmektedir. Bununla birlikte, yine rekabette avantaj saglamak ve
pazar payini artirmak amaciyla pazarlama harcamalari da dnemli bir yer tutmaktadir. Ayrica, elektrik, su, kira gibi kalemlerden olusan diger giderlerin
payl da onemlidir.

. Finansman yapisina bakildiginda, 6zel hastanelerin finansman kaynaklari icinde banka kredilerinin payinin yiksek oldugu gorilmektedir. TCMB
tarafindan yayimlanan “insan Sagligi ve Sosyal Hizmet Faaliyetleri” sektérii bilangcosuna gére, finansman ihtiyacinin yaklasik %740 yabanci kaynaklarla
karsilanmaktadir. Bu kaynaklar icinde de uzun vadeli kaynaklarin payr %42’yi bulmakta; uzun vadeli yabanci kaynaklarin ise yaklasik %79’u banka
kredilerinden olugsmaktadir. Bunun yani sira 2002-2014 déneminde bu sektorin yurt disindan sagladigi uzun vadeli kredi borcu yilda ortalama %15
artmistir. Sektériin kisa vadeli kredi borcunun ise 2014 yil sonu itibariyla 2011’deki degerinin yaklasik 2 katina yikseldigi izlenmektedir. Ozellikle,
blylime hedefleri dogrultusunda sirekli yatirnm yapan buytk 6lcekli saghk gruplarinin finansman kaynaklari icinde dovize endeksli banka kredileri
onemli bir yere sahiptir. Dolayisiyla, doviz kurlarindaki degisikler 6zel hastanelerin finansman giderlerine birebir yansimaktadir.

. Doviz kurundaki dalgalanmalar ithal girdi kullanimi yoluyla da sektorl etkilemektedir. Saglk sektorinin tibbi cihaz talebinin %85’ ithalatla
karsilanmaktadir. Ayrica yerli Gretimde de ithal hammadde kullanimi yiiksektir. Ozel hastanelerin devamli yatirimlari niteliginde olan tibbi cihazlarin
fiyatlari doviz kuru gelismelerinden dogrudan etkilenmektedir. Benzer sekilde, ilag ve sarf maddesi ihtiyacinin %50’den fazlasi ithalatla karsilanmakta;
yurt ici Uretimde ithal hammadde / lisans kullanimi yiksek oldugundan ithal girdi maliyeti daha da artmaktadir.

. Saglk malzemelerinin stoklanmasinda verimsiz bir yapilanmanin bulunmasi nedeniyle bu alandaki iyilestirme ihtiyaci da maliyetleri artiran bir
unsurdur.
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MALIYET VE FINANSMAN YAPISI

INSAN SAGLIGI VE SOSYAL HIZMET FAALIYETLERI BILANGCOSU (2014)

Aralik 2015

AKTIF (VARLIKLAR) Tutar (Bin TL) Aktifteki PASIF (KAYNAKLAR) Tutar (Bin TL) Pasifteki
Payi (%) Payi (%)

I-DONEN VARLIKLAR 2.601.323,8 32,9 |[I-KISA VADELI YABANCI KAYNAKLAR 2.540.211,3 32,1
A-Hazir Degerler 505.258,9 6,4 A-MaliBorglar 969.898,0 12,3
B-Menkul Kiymetler 22.402,6 0,3 1-Banka Kredileri 734.342,3 9,3
C-Ticari Alacaklar 1.296.306,7 16,4 B-TicariBorglar 888.919,5 11,2
D-Diger Alacaklar 229.872,5 2,9 C-Diger Borglar 400.824,9 5,1
E-Stoklar 314.039,9 4,0 D-Alinan Avanslar 76.501,4 1,0
F-Yillara Yaygin ins.ve Onarim Maliyetleri 1.314,4 0,0 E-Yillara Yaygin ins.ve Onarim Hakedisleri 0,0 0,0
G-Gelecek Aylara ait Giderler ve Gelir Tah. 62.753,8 0,8 F-Odenecek Vergive Diger Yukimlilikler 147.000,5 1,9
H-Diger D6nen Varliklar 169.375,1 2,1 G-Borg ve Gider Karslliklari 11.392,4 0,1
I1-DURAN VARLIKLAR 5.301.534,3 67,1 H-Gelecek Aylara ait Gelirler ve Gider Tah. 36.818,2 0,5
A-Ticari Alacaklar 10.224,7 0,1 |-Diger Kisa Vadeli Yabanci Kaynaklar 8.856,5 0,1
B-Diger Alacaklar 56.590,4 0,7 |I1-UZUN VADELI YABANCI KAYNAKLAR 3.301.837,1 41,8
C-Mali Duran Varliklar 922.956,3 11,7 A-MaliBorglar 2.905.591,8 36,8
D-MaddiDuran Varliklar 3.202.595,1 40,5 1-Banka Kredileri 2.608.064,1 33,0
E-Maddi Olmayan Duran Varliklar 967.086,8 12,2 B-TicariBorglar 98.208,9 1,2
F-Ozel Tikenmeye Tabi Varliklar 133,7 0,0 C-Diger Borglar 244.703,8 3,1
G-Gelecek Yillara ait Giderler ve Gelir Tah. 123.072,8 1,6 D-Alinan Avanslar 35.203,5 0,4
H-Diger Duran Varliklar 18.874,4 0,2 E-Borg ve Gider Karsiliklari 6.210,0 0,1
AKTIF (VARLIKLAR) TOPLAMI 7.902.858,1 100,0 F-Gelecek Yillara ait Gelirler ve Gider Tah. 9.471,9 0,1
G-Diger Uzun Vadeli Yabanci Kaynaklar 2.447,2 0,0

111-0Z KAYNAKLAR 2.060.809,6 26,1

A-Odenmis Sermaye 1.813.205,9 22,9

B-Sermaye Yedekleri 210.007,6 2,7

C-Kar Yedekleri 228.358,4 2,9

D-Gegmis Yillar Karlari 505.850,0 6,4
E-Gegmis Yillar Zararlari (-) (735.399,9) (9,3)

F-Donem Net Kari (Zarari) 38.787,5 0,5

PASIF (KAYNAKLAR) TOPLAMI 7.902.858,1 100,0

Kaynak: TCMB Sektor Bilangolari

Not: TCMB tarafindan 191 firmanin verilerinin derlenmesiyle hazirlanmistir.
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SAGLIK TURIZMi

o Saglk turizmi; medikal turizm, termal turizm ve medikal SPA ile yasli ve engelli turizmini kapsamaktadir. Dinya genelinde yilda yaklasik 30 milyon kisinin
saglik amacli seyahat ettigi; saglik turizminden elde edilen cironun 150 milyar USD’yi buldugu ifade edilmektedir.

o Saglik Bakanligi verilerine gore 2013’te saglik turizmi amaciyla 300 bin kisi Turkiye'ye gelmistir. 2008-2013 déneminde bu amacla lGlkemizi ziyaret edenlerin
sayisl yilda ortalama %32 gibi ylksek bir hizla blyimuistar.

. TURSAB Saglik Turizmi Raporu’nda yer alan bilgilere gére 2013 vyili resmi rakamlarina sac ekimi, dis operasyonu ve plastik cerrahi gibi islemler de
eklendiginde gelen ziyaretci sayisinin 480 bin civarinda oldugu disinilmektedir. Béylece 2013’te saglk turizminden elde edilen gelirin 2,5 milyar USD
oldugu hesaplanmaktadir. Sektor yetkililerinin agiklamalarina goére, 2014 yilinda tedavi edilen hasta sayisinin ise 6nceki yila gore %21 artisla 583 bin kisi
olarak gergeklestigi tahmin edilmektedir. Tedavi edilen kisilerin yatan hasta statlslnde oldugu varsayimiyla, bu dénemde 6zel hastanelerde yatan hasta
sayisinin yaklasik %15’inin yabancilardan olustugu gorilmektedir.

. Saglk turizmi kapsaminda gelen hastalar cogunlukla turistik bélgeleri tercih etmektedir. Tirkiye’ye yonelik ziyaretlerde Antalya, istanbul, izmir ve Mugla gibi
sehirler éne ¢cikmaktadir. Oniimiizdeki dénemde biiyiik ve merkezi turistik kentlere yatirimlarin artmasi beklenmektedir.

Saglik Turizmi Kapsaminda Ziyaret Edilen ilk 10 Ozel Hastane
Saglik Turizmi Kapsaminda Gelen Hasta Sayisi

(bin kisi) 300 Anadolu Saglik Merkezi Hastanesi

350 -~

300 - .
Alanya Anadolu Hastanesi

262
250 A Akdeniz Hastanesi
200 - 176 Medical Park Bahgelievler Hastanesi
150 - 1o Acibadem Maslak Hastanesi
S 92 Medical Park Goztepe Hastanesi Kompleksi
Bilgi Hastanesi
>0 J I I Dlnya Goz Hastanesi Atakdy
0 - . . . . . Medicana International Ankara Hastanesi

2008 2009 2010 2011 2012 2013

Bayindir Hastanesi

Kaynak: Saglik Bakanhgi Kaynak: TURSAB Saglik Turizmi Raporu
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SAGLIK TURIZMi

o Saglik turizminin en canh oldugu dénemler Temmuz, Agustos ve Eylll aylari olup, Ulkemize tedavi amaciyla en fazla hasta Libya, Irak ve Almanya’dan
gelmektedir. Ziyaretlerin klinik dagihmlarina bakildiginda ise gdz, ortopedi, i¢ hastaliklari ve plastik cerrahinin ilk siralarda yer aldigi gérilmektedir.

o Saglik turizmi 6zel hastaneler sektdrl icin dnemli bir potansiyel yaratmaktadir. 2013 yili itibariyla saglk turizmi kapsaminda gelen hastalardan elde edilen gelir
kamuda ortalama 9 bin USD iken 6zel sektérde bu rakam 12 bin USD’ye cikmaktadir. Ozel sektérde saglik turizminden daha fazla pay almak adina rekabetin ve
yeni yatirimlarla hizmet kalitesinin artacagi ongorilmektedir. Bu cercevede, 6zel hastanelerde 6zellikle liks kategorisine giren ek hizmetler (ylizme havuzu,
hamam, sauna, spa merkezi, kaliteli yemek hizmeti) saglanmasi icin yatirimlar yapilmaktadir. Ayrica, termal ve ileri yas turizminde yatak kapasitesinin artiriimasi
hedeflenmektedir.

o Orta vadede hayata gecirilmesi planlanan Rehabilitasyon Amacli Kur Klinigi Konaklama Merkezleri (REHA-Klinik) projesiyle de saglik turizmine destek saglanmasi
beklenmektedir. Saglk Bakanligl tarafindan ruhsatlandirilacak olan bu proje kapsaminda en az 2.500 yatakli saghk komplekslerinin kurulmasi hedeflenmektedir.
Ayrica, yurt icinde mevcut termal otellerin istemesi durumunda, 6-8 ay icinde REHA-Klinik otele dénisme olanagl taninacaktr.

o Onemli bir déviz kazandirici hizmet olarak degerlendirilen saglik turizmine kamu kesimi tarafindan destek verilmektedir. Bu kapsamda hastalara ulagim destegi
saglanmakta, yurt disinda tanitim, pazara girisle ilgili rapor saglanmasi gibi konularda gesitli kolayliklar saglanmistir.

o Bu cercevede verilen hasta ulasim destegi kapsaminda, Saglik Bakanhgi’'nin belirledigi hedef tlkelerden Tlrkiye’deki kuruluslara saglik turizmi kapsaminda gelen
hastalarin ucus giderlerinin %50’si devlet tarafindan karsilanmaktadir. Ote yandan, hasta basina ddenecek tutar toplam tedavi bedelinin %20sini ve kisi basina
1.000 USD’yi gecmeyecektir.

o Ayrica, pazara giris slrecinde yapilan arastirma ve calismalara, yurt disinda tanitim amach fuar, kongre, etkinlik vb. programlara katilim ve organizasyon
giderlerine, saglik kuruluslarinca uluslararasi mevzuata uyum veya yurt disi pazarlara girmek amaciyla alinan belge, sertifika veya akreditasyonlara iliskin
masraflara, faaliyetle ilgili Bakanlikca belirlenen konularda alinan danismanlik hizmetlerine yapilan harcamalara, ticaret heyeti veya alim heyeti programi
kapsaminda yapilan harcamalara, saglik kuruluslari ve saglik turizmi sirketlerinin actiklari yurt disi birimlerine ait kira giderlerine dontk destekler s6z konusudur.

o Yapilan yatirimlar ve saglanan destekler paralelinde nitelikli insan kaynagi, sayisi giderek artan modern tesisler ve rakiplere kiyasla sahip olunan fiyat avantaj,
saglik turizminin gelismesini olumlu yonde etkilemektedir. Saglik turizmi Saglik Bakanligi’'nin 2013-2017 yillari arasini kapsayan Stratejik Eylem Plani ile Turkiye
Onuncu Kalkinma Plani 2014-2018’de ele alinmistir. Bu ¢ercevede saglik turizminin kapsaminin genisletiimesi ve elde edilen gelirin artirilmasina yonelik eylem
planlari hazirlanmistir. Saglik turizminden elde edilen gelirlerin 2018 yilinda 10 milyar USD’ye, 2023 yilinda ise 20 milyar USD’ye ulasmasi hedeflenmektedir.
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BEKLENTILER VE TRENDLER

. Dinyada saglik sektori; sayica artan ve giderek yaslanan nifus, yayginlasan kronik hastaliklar, gelismekte olan Ulkelerde saglk hizmetlerine artan erisim
ve ylUkselen harcamalar, altyapi iyilestirmeleri ve teknolojik gelismeler gibi olgular paralelinde blyUmektedir. Sektérde éne c¢ikan baslica giindem
maddeleri; maliyetlerin dlstrilmesi ve hizmet kalitesinin artiriimasi ile Ar-Ge faaliyetlerinin gelistiriimesi ve sistemde verimliligi artirmaya yonelik gerekli
ivilestirilmelerinin yapilmasidir.

. Yurt icinde saglik sektérinin durumu ve gidisati incelendiginde, genel anlamda dinyadaki trendlere benzer bir seyir gbzlenmektedir. Yurt icinde yaslanan
ndfusun yani sira, kaliteli saglik hizmetlerine yoénelik talebin artmasi ve harcanabilir gelirdeki yikselisin de etkisiyle saglik harcamalarinin artmasi
beklenmektedir. Bu cercevede dzel saglik hizmetlerine yonelik talebin de gelisecegi distiniimektedir.

. Sektorin blylimesinde, GSS kapsaminda daha fazla vatandasin 6zel saglk hizmetlerine erisiminin artmasi dnemli bir rol oynamaktadir. Ayrica, son yillarda
Ozel saglik sigortali sayisinin artmasi ve kamunun saglik harcamalarini kisma politikalari da 6zel hastanelere ydnelik talebi olumlu etkilemektedir.

o Ote yandan, SUT hizmet fiyatlarinda degisiklik yapiimamasi, SGK anlasmali 6zel hastanelerin karliliklarini olumsuz yénde etkilemektedir. Bu sebeple fark
Ucretlerinin ilerleyen dénemde %200’den %300’e c¢ikarilmasi yoninde bir beklenti bulunmaktadir.

. Yurt icinde canli talep ve buna bagl olarak artan yatirim ihtiyaci paralelinde, basta buylk iller olmak Uzere 6zel hastane yatirimlarinin ve sektorel
blylimenin devam etmesi beklenmektedir. Yapilan yatirrmlar sayesinde sektdrde hizmet kalitesinin, kurumsallasma ve markalasmanin artacagi
disinidlmektedir. Bu cercevede, yurt icinde akredite hastane sayisinin ilerleyen donemde daha da artmasi beklenmektedir. Ayrica, uluslararasi
yatirimcilarin sektore ilgisinin 6nimuzdeki dénemde de devam edecegi distintlmektedir.

. Saglik turizmi yatirimlari ve tesvikleri 6zel hastaneler icin oldukca 6nemli bir firsat olarak gdrilmektedir. 2023 yilinda saglk turizminden 20 milyar USD’lik
gelir yaratma hedefi paralelinde 6zel hastanelerin bu alana yonelik yatirimlarini artiracagi distnilmektedir.

. Kamu-Ozel isbirligi modeliyle yapimi siiren sehir hastanelerinin tamamlanip faaliyete girmesi ile sektdrde rekabetin artmasi beklenmektedir. Saglik
sektoriine yeni ve modern tesislerde, daha genis yatak kapasiteleri kazandiracak olan bu hastanelerin 6nemli bir kisminin ihalesi ve insaatinin dnimuzdeki
dénemde yapilmasi beklenmektedir. Halihazirda bircok belirsizlige konu olmakla birlikte, tamamlanmasi ve etkili bir sekilde yonetilmesi halinde sehir
hastanelerinin sektordeki rekabeti yogunlastiracagi ve bu durumun ilerleyen donemde ozel sektorin karlihgr Uzerinde baski yaratabilecegi
distnidlmektedir.
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BEKLENTILER VE TRENDLER

. Ozel hastaneler birim maliyetlerini diisirmek amaciyla konsolidasyon sirecinden gecmektedir. Diger taraftan, sirketlerin kurumsallik diizeyi arasindaki
farklar ve hedeflenen kar marjlarina ulasmada yasanan zorluklar vb. gerekgelerin, yurt icindeki satin almalarin gérece yavas ilerlemesine neden oldugu
belirtiimektedir. Dolayisiyla, onimuzdeki yillarda konsolidasyonlarin yani sira organik blylmenin de &nemini korumaya devam edecegi
belirtiimektedir.

. Ozel hastanelerde saglik malzemelerinin etkin kullanimi konusunda yasanan sorunlarin éniimiizdeki yillarda da devam etmesi beklenmektedir. Bu
cercevede, maliyet etkinligini artirmak icin saglik hizmetlerinde kullanilan tibbi ilag, sarf malzeme ve kimyasal malzeme gibi girdilerin stok kontrolleri

ve kullanim miktarlarinin standardize edilmesi konusunda verimlilik artirici calismalarin yapilmasi gerekmektedir.

. Sektorde iyilestirme yapilmasi beklenen bir diger alan ise saglik personelinin yetersizligi konusudur. Onimuzdeki dénemde dzellikle hekim disi saglik
personelinde yetersizlik yasanabilecegi ve bu durumun hizmet kalitesini olumsuz etkileyecegi tahmin edilmektedir.

. Ekonomik ve siyasi belirsizlikler ile ddviz kurunda yasanan dalgalanmanin, personel disi maliyetlerin 6nemli bir kismini yabanci para Uzerinden yapan
dzel saglik kuruluslarini olumsuz yonde etkileyecegi disinilmektedir. Ozellikle finansal piyasada yasanan dalgalanma, kredi faiz oranlarinda
degisimler, yabanci yatirimcinin risk istahi ve doviz kuru gelismeleri 6nimuzdeki donemde sektdrin yatirnm egilimi ve rekabet glici agisindan
belirleyici faktorlerden biri olarak gérilmektedir.

. Kuresel saglk sektoriinde ve buna paralel yurt icinde orta vadede beklenen gelismeler ise, teknolojinin kullaniminin ve buna dayal is modellerinin
yayginlasmasidir. Bu ¢ercevede sektdrde mobil saglik hizmeti uygulamalarinin ve hastalar ile saglik calisanlarinin dijital ortamda iletisimiyle saglanan
evde saglik hizmetlerinin gelismesi 6ngorilmektedir. Boylece, elektronik ortamda verilen saglk hizmetlerinin (medikal takip, tani) yayginlasmasi ile
maliyetlerin énemli 6lclide disUrilmesi hedeflenmektedir. Ayrica, teshis ve tedavide kullanilmak Uzere giyilebilir saglik cihazlari, robot vb. ileri
teknoloji cihazlarin kullaniminin artacagl distndlmektedir. Hastalarin hizmet bilincinin ve taleplerinin artacagl 6ngorUsiyle saglik sektorinde
hizmetin cesitliliginin ve kalitesinin de yikselmesi beklenmektedir.
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YASAL UYARI

Bu rapor Bankamiz uzmanlari tarafindan guvenilir olduguna inanilan kamuya acik kaynaklardan elde edilen bilgiler kullaniimak suretiyle, sadece bilgilendirme amaciyla hazirlanmistir ve hicbir
sekilde finansal enstrimanlarin alim veya satimi konusunda tavsiye veya finansal danismanlik hizmeti saglanmasi olarak yorumlanmamalidir. Bu raporda yer verilen goris ve degerlendirmeler,
hicbir sekilde Tirkiye is Bankasi A.S./nin kurumsal yaklasimini yansitmamakta olup, raporu kaleme alan uzmanlarin kisisel gériis ve degerlendirmeleridir. Turkiye is Bankasi A.S. bu raporda yer
alan bilgi, goris ve degerlendirmelerin dogru, degismez ve eksiksiz olmasi konusunda herhangi bir sekilde garanti vermemektedir. Tiirkiye is Bankasi A.S. bu raporda yer alan bilgilerde
herhangi bir bildirimde bulunmaksizin degisiklik yapma hakkina sahiptir. Bu rapor ve icindeki bilgilerin kullanilmasi nedeniyle dogrudan veya dolayli olarak olusacak zararlardan Tirkiye is
Bankasi A.S. hicbir sekilde sorumluluk kabul etmemektedir.

isbu rapor lzerinde Bankamizin telif hakki olup, Bankamizin yazili izni alinmaksizin herhangi bir kisi tarafindan, herhangi bir amacla, kismen veya tamamen cogaltlamaz, dagitilamaz veya
yayimlanamaz. Tim haklarimiz saklidir.



