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OZET

Amac: Psikiyatrik hastaliklar sik goértlmeleri, tekrarla-
malari ve kroniklesebilmeleri nedeniyle yeti yitimine yol
acabilirler. Bu yiizden maliyetleri yiksektir. Bu calismada,
Gazi Universitesi Hastanesi Psikiyatri Servisi'ne 2015 yilin-
da yatinlan hastalarin sosyal glivenlik kurumuna fatura
edilen yatis maliyetlerinin degerlendirilmesi amaclan-
mistir. Yontem: istatistiksel analiz icin SPSS 21,0 kul-
lanilmis, tanimlayici veriler siklik, ytzde, ortalama=stan-
dart sapma olarak sunulmus, kategorik degiskenlerin
degerlendirmesinde Pearson ki-kare, normal dagilmayan
bagimsiz gruplarda Mann-Whitney U ve Kruskal Wallis
Testleri kullanilmistir. Bulgular: Calismada 389 hasta yer
almaktadir. Hastalarda en sik sizofreni (%38,8), depres-
yon (%26,1) ve bipolar bozukluk (%16,0) gorilmustar.
Erkeklerde sizofreni (%47,6), kadinlarda depresyon
(%31,8) ilk siradadir. Hasta basina ortalama ginlik
maliyet 120,4 TL (44,7 USD), yatis maliyeti 3181,0 TL
(1182,6 USD)dir. Erkeklerin yatis maliyeti 2922,0 TL,
kadinlarinki 3495,3 TL'dir (p=0,005). Yatis maliyeti en
yuksek 3757,6 TL (1397,0 USD) ile bipolar bozukluk, en
distk 1864,7 TL (693,2 USD) ile alkol ve madde kullanim
bozukluklaridir (p=0,024). Sizofreniye gobre; depresyon
bozukluklar 2,56 kat, bedensel belirti bozukluklari ise
6,25 kat yatis maliyetini azaltmaktadir. Gunlik maliyeti
en yliksek 130,7 TL (48,5 USD) ile norobilissel bozukluk-
lar, en dustk 107,5 TL (39,9 USD) ile beslenme ve yeme
bozukluklaridir. Sonug: Paket ticret uygulamasi, hesapla-
ma kolayhgi saglasa da hangi kalemlerin ne kadar gider
olusturdugunu hesaplamayi gliclestirmektedir. Her hasta
ayni degildir ve ayni giderlere sahip olmalari beklenemez.
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SUMMARY

Objectives: Psychiatric illnesses could cause disability
due to their commonly occuring, tendency to recur and
chronic character. Thence, psychiatric patients' treatment
costs are high. In this study we aimed to evaluate treat-
ment costs invoiced to the social security institution for
patients who were hospitalized into Gazi University
Hospital Psychiatric Ward in 2015. Method: Quantitative
data analysis was executed using software program SPSS
21.0 descriptive values were given such as frequency,
percent, meanz=standard deviation. A Pearson Chi-
square Test was used for cathegorical variables, a Mann-
Whitney U Test and a Kruskal Wallis Test was used in
independent groups lacking normal distribution.
Results: There are 389 patients in the study.
Schizophrenia (%38.8) was the mostly encountered di-
sease in the patient group, followed by depression
(%26.1) and bipolar disorder (%16). Among male
patients schizophrenia (%47.6) patients was the most
while depression (%31.8) patients was the most among
female patients. Average cost per inpatient day was
120.4 TL (44.7 USD), average cost of hospitalization was
3181.0 TL (1182.6 USD). Average cost of hospitalization
for men was 2922.0 TL, for women was 3495.3 TL
(p=0.005). Bipolar disorder hospitalization cost was the
highest costing 3757.6 TL (1397,0 USD), alcohol and
drug use disorder hospitalization cost was the least cos-
ting 1864.7 TL (693.2 USD) (p=0.024). Depression disor-
ders reduce 2.56 times, somatoform disorders 6.25
times reduces the cost of hospitalization than schizo-
phrenia. Average cost per inpatient day in neurocogni-
tive disorders costing 130.7 TL (48.5 USD) was the
highest and in eating disorders was the least, costing
107.5 TL (39.9 USD). Conclusion: Payment package
applications, as though they provide an ease of calcula-
tion, make it harder to discriminate which facility costs
for how much. Not every patient is same thus none of
their treatment costs could expected to be the same.

Key Words: Payment package, cost analysis, cost per
inpatient day, hospitalization cost
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GIRIS

Diinya Saghk Orgiitii, sagligi "yalniz hastalik ve
sakatligin olmayis1 degil; bedensel, ruhsal ve sosyal
yonden tam iyilik hali" olarak tamimlamistir. Bu
tanimin {i¢ unsurundan biri ruh saghgidir (1).

Herhangi bir psikiyatrik bozuklugun yasam boyu
prevalanst %25-50 (2), son bir yil i¢cinde goriilme
sikligr ise %10-29 arasinda degismektedir (3).
Kiiresel Hastalik Yiikii calismasinda, psikiyatrik
bozukluklarin hastalik yiikiiniin %9,7'sini olustur-
dugu, 2020'de bunun %]15'e ulasacagi ve tek uglu
major depresyonun 2. siraya yiikselecegi tahmin
edilmektedir (4). Ulkemizde yapilmis olan bir galis-
mada noropsikiyatrik hastaliklarin  hastalik
yikiinin %13,3inti olusturdugu ve 2. sirada
oldugu goriilmiistiir. Ayrica en fazla hastalik yiiki
olusturan hastalik siralamasinda tek uglu major
depresyon 4, sizofreni 20. sirada yer almaktadir (5).

Psikiyatrik bozukluklarin olusturdugu hastalik
yikii g6z alinirsa tani, tedavi ve rehabilitasyonu
onemli maddi kayiplara neden olmaktadir. Bir
hastaligin toplam maliyetini, dogrudan (direk) ve
dolayli (indirek) maliyetler olusturmaktadir.
Dogrudan maliyet; dogrudan saglik bakim harca-
malar1 ve dogrudan tibbi olmayan harcamalar
olarak siniflandirilabilir. Dolayli maliyetler ise
hastalik nedeniyle ise gidememe, erken emeklilik
ve erken oliime bagl giderlerdir (6).

Ulkemizde ruhsal bozukluklarin sosyodemografik
iliskileri ve maliyetlerine iligskin bilgimiz kisithdir.
Ruhsal bozukluklarin yayginliginin, bu durumla
ilgili risk faktorii olabilecek sosyodemografik fak-
torlerin ve tedavi maliyetlerinin bilinmesi hem bi-
limsel ve klinik agidan énemli hem de ruh saghigi
politikalarmin gelistirilmesi acisindan gereklidir.

Bu calismada, Gazi Universitesi Hastanesi
Psikiyatri Servisi'ne 2015 yilinda yatirilan hastalarin
tanimlayic1 Ozelliklerine ve tanmi gruplarina gore
sosyal giivenlik kurumuna fatura edilen hastane
yatis maliyetlerinin hesaplanmasi ve analiz edilme-
si amaclanmustir.
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YONTEM

Ankara'da Gazi Universitesi Hastanesi Psikiyatri
Servisinde 1 Ocak-31 Aralik 2015 arasinda 425
adet yatigt yapilan 389 farkli hasta iizerinden
gerceklestirilmis tanimlayict bir maliyet analizi
calismasidir. Giindiiz hastasi olarak yatis1 gdziiken
14 hasta calismadan cikarilmustir.

Dokiimii yapilan maliyetler, SGK (Sosyal Giivenlik
Kurumu) Saglik Uygulama Tebligi'ne uygun olarak
hastane tarafindan SGK'ya faturalandirmak tizere
hasta veri tabamina girilen tutarlardir.
Ucretlendirme hastalik grubuna gore paket
icretlerle olmaktadir. Paket icret disi islemler ek
maliyetler olarak tanimlanmis ve paket licretlerle
ek maliyetler toplanarak toplam maliyet hesap
edilmistir (7). Maliyetler, TL (Tiirk Liras1) olarak
hesaplanmis olup diger yaymlar ile karsilastiril-
masinda yil ortast Merkez Bankasi déviz kuru goz
Oniine alinmigtir (2016 yili 30 Haziran doviz kuru 1
USD=2,89 TL). Tartisma kisminda bahsi gecen
caligmalarin tamamu icin, ilgili galismanin yapildig
donemki doviz kurlari bulunarak tiim degerler TL
ve USD (Amerikan Dolar1) para birimine
cevrilmistir.

Hastane bashekimliginden 08.03.2016 tarihinde
caligma izni alinmistir. Arastirmanin, Kecidren
Egitim ve Arastirma Hastanesi Bastabipligi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu'nun 13.04.2016 tarihli
toplantisinda etik agidan uygun olduguna karar
verilmistir.

Aragtirma verisi "SPSS (Statistical Package for
Social Sciences) for Windows 21,0 (SPSS Inc,
Chicago, IL) aracilifiyla bilgisayar ortamina yiik-
lenmis ve degerlendirilmistir. Tanimlayici istatistik-
ler ortalamazstandart sapma, ortanca, siklik ve
yiizde olarak sunulmustur. Kategorik degiskenlerin
degerlendirmesinde Pearson Ki-Kare Testi uygu-
lanmigtir. Normal dagilima uymayan gruplar
arasindaki iliski Mann-Whitney U ve Kruskal
Wallis Testi ile incelenmistir. Ikili kargilastirmalarla
belirlenen farkli prediktorlerin yatis maliyetlerini
ongormedeki etkileri lojistik regresyon analiziyle,
degiskenler arasindaki iliski Spearman Testi ile
degerlendirilmistir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi
p<0,05 kabul edilmistir.
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BULGULAR

Calismada yer alan bir yil icinde servise 425 kez
yatigt yapilan 389 farkli hastanin %44,2'si kadin,
%55,8'1 erkektir. Yas ortalamasi 41,1+13,5'dir.
%48,8'1 evli, %37,01 bekiar ve %14,2'si
bosanmig/duldur. Hastalarin %25,7'si en fazla
ilkokul mezunuyken; %9,4'i ortaokul, %38,6's1 lise
ve %26,3'1 ise yiiksekokul/iiniversite mezunudur,
%066,6's1 yatis aninda herhangi bir iste calismamak-
tadir. %27,5'inde ek hastalik vardir.

Hastalarin yatis tanilart DSM S'e (The Diagnostic
and Statistical Manual of Mental Disorders, Fifth
Edition) (8) gore incelendiginde ilk ¢ sirada
sizofreni ve diger psikotik bozukluklar (%38,8),
depresyon bozukluklari (%26,1) ve bipolar bozuk-
luklar (%16,0) gelmektedir. Erkeklerde sizofreni
(%47,6), kadinlarda depresyon (%31,8) ilk
siradadir (Tablo 1).

2015 yili toplam paket iicretler 1157435,4 TL, diger
maliyetler 193768,6 TL ve toplam maliyet
1351204,0 TL'dir. Hasta bagina ortalama yillik yatig
maliyeti 3473,5 TL'dir.

Hastalarin giinlitk maliyetleri incelendiginde; hasta
basina ortalama 101,5+229 TL (37,7+8,5 USD)
paket iicret, 19,0+15,0 TL (7,0%5,5 USD) diger
maliyetler olmak tizere toplam 120,4+30,3 TL
(44,7+x11,2 USD) harcandifi  goriilmistiir.
Hastalarin yatis bagina maliyetleri incelendiginde;
hasta basina ortalama 2729,8+1561,9 TL
(1014,8+580,7 USD) paket iicret, 455,9+377,9 TL
(169,5+140,5 USD) diger maliyetler olmak iizere
toplam 3181,0+1831,8 TL (1182,6+681,0 USD)
harcandig1 gorilmistiir.

Tablo 2'de hastalarin tanimlayici 6zelliklerine gore
toplam yatis maliyetlerinin karsilastirmasi ve-
rilmistir. Erkek hastalarin toplam yatis maliyetleri
2922,0£1592,0 TL iken, kadinlarinki
3495,3+2046,8 TL'dir (p=0,005). Genel olarak yas
arttikca maliyetin arttif1 goriilmiistiir (p=0,028).
Medeni durum, 6grenim durumu, ¢alisma durumu
ve ek hastalik varlig: ile toplam yatig maliyetleri
arasinda anlaml fark yoktur.

Ginliik maliyeti en yiiksek hastalik 130,7+30,8 TL
(48,5+11,4 USD) ile norobilissel bozukluklar en
diisik 107,5+17,6 TL (39,9%+6,5 USD) ile beslen-

Tablo 1. DSM 5’e Gore Hastalarin Hastaneye Yatig Tanilarinin Cinsiyete Gore ve Toplam Dagilimi, Ankara, 2015

Erkek Kadin Toplam
Say1 (%) Say1 (%) Say1 (%)
Tanilarin Dagilhim (n=425)
Sizofreni ve Diger PsikotikBozukluk 111 (47,6) 54 (28,1) 165 (38,8)
Depresyon Bozukluklari 50(21,5) 61 (31,8) 111 (26,1)
Bipolar Bozukluklar 35 (15,0) 33(17,2) 68 (16,0)
Obsesif-Kompulsif Bozukluk 8(3.4) 13 (6,8) 21 (4,9)
Anksiyete Bozukluklart 6 (2,6) 8(4,2) 14 (3,3)
Bedensel Belirti Bozukluklari 3(L3) 9(4,7) 12 (2,8)
Beslenme ve Yeme Bozukluklari 3(1,3) 5(2,6) 8(1,9)
Norobiligsel Bozukluk 6 (2,6) 0 (0,0) 6(1,4)
Travma ve Stresorle Iliskili Bozukluklar 1(0,4) 5(2,6) 6(1,4)
Alkol ve Madde Kullanimi i le Tliskili Bozukluklar 4(1,7) 0(0,0) 4(0,9)
Diger* 6(2,6) 4(2,1) 10 (2,4)

%: Siitun yiizdesi, *Somatofrom bozukluk, somatizasyon bozuklugu, aligkanlik ve impuls bozukluklari, davranis

bozuklugu, 6zel kisilik bozuklugu, dissosiyatif amnezi, DSM 5:

Disorders, Fifth Edition
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Tablo 2. Hastalarm Tanimlayici Ozelliklerine Gore Toplam Yatis Maliyetlerinin Karsilasgtirilmasi, Ankara, 2015

n Ortalama£SD Medyan (min -maks) P
Cinsiyet (n=425)
Erkek 233 2922,0£1592,0 2797,3 (258,3-8178,7) 0,005*
Kadn 192 3495,34+2046,8 3159,6 (170,1-12034,0)
Yas Gruplar1 (n=425)
16-25 Yas Arasi 51 2831,0+1925,7 2342,8 (170,1-8867,0)
26-35 Yas Arasi 107 2809,1£1564,8 2653,2 (186,9-6548,6) 0,036
36-45 Yas Arasi 121 3275,1+1639,7 3115,2 (358,1-7269.,4)
46-55 Yas Arast 77 3469,1+1975,2 2979,1 (233,9-12034,0)
56 ve Uzeri Yas 69 3563,94+2172,9 3333,7(321,9-10415,1)
Medeni Durum (n=401)
Evli 200 3292,8+1949,2 2977,6 (233,9-12034,0) 0,736%*
Bekar 146 3199,4+1781,7 29444 (170,1-8867,0)
Bosanmig/Dul 55 3067,4+1671,6 2664,8 (321,9-7273,5)
Ogrenim Durumu (n=351)
En Fazla ilkokul 89 3313,242124,3 2829,0 (338,4-12034,0)
Ortaokul 32 2899,7+1644,5 2781,9 (536,8-6940,5) 0,488%*
Lise 136 3234,6+1598,3 2981,9 (258,3-8178,7)
Yiiksekokul/Universite 94 2930,3+1608,1 2703,2 (170,1-8867,0)
Calisma Durumu (n=327)
Calistyor 108 3006,2+1690,2 2620,2 (256,1-7020,5) 0,182*
Calismiyor 219 3320,0+£1950,9 3013,6 (170,1-12034,0)
Ek Hastalik Varhgi (n=425)
Var 121 3115,7£1857,5 2918,2 (233,9-10415,1) 0,565*
Yok 304 3207,0+1823,9 2916,5 (170,1-12034,0)

SD: Standart sapma, *Mann Whitney U Test, **Kruskal Wallis Test

me ve yeme bozukluklaridir. Patolojiler arasinda
giinlik toplam maliyetler arasinda anlaml fark
vardir (p=0,003). Hastaliklar ikiserli gruplar
halinde karsilagtirildiginda anlamli farkin sadece
depresyon ile bipolar bozukluklar arasinda oldugu
goriilmiistiir. Toplam yatis maliyeti en yiiksek
hastalik 3757,6+2272,2 TL (1397,0£844,7 USD)
ile bipolar bozukluklar, en diisiik ise 1864,7+952,3
TL (693,2+354,0 USD) ile alkol ve madde kul-
lanim bozukluklaridir. Patolojiler arasinda toplam
yatig maliyetleri arasinda anlamli fark vardir
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(p=0,024). Ikili karsilagtirmalarda farkin bedensel
belirti bozukluklari ile sizofreni ve bipolar bozuk-
luklar arasinda oldugu goriilmiistiir (Tablo 3).

Tablo 4'de hastalarin tanimlayict 6zelliklerinin ve
tanilarinin toplam yatig maliyetine etkisini deger-
lendirmek tizere yapilan lojistik regresyon analizi
sonucu verilmistir. Toplam yatis maliyeti ortalama
maliyet olan 3000 TL baz alinarak 3000 TL ve alt1
ve 3000 TL'min iizeri olarak degerlendirilmistir.

Klinik Psikiyatri 2017;20:268-275
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Tablo 3. Hastalarin Tanilarina Gore Giinliik Toplam Maliyet ve Toplam Yatis Maliyetlerinin D agilimi, Ankara, 2015

Giinliik Maliyet Toplam Yatis Maliyeti

n Ortalama+S Ortanca Ortalama+SD Ortanca
P (min-maks) (min-maks)
Sizofreni ve Diger Psikotik Bzk. 165 121,3£27,2 117,3 (33,8-283,2) 3332,7+1604,5 3155,3 (338,4-8867,0)
Depresyon Bozukluklari 111 114,7429,0 110,4 (32,1-238,3) 3055,4+1844,9  2809,9 (321,9-10415,1)
Bipolar Bozukluklar 68 129,6+31,1 122,1(57,2-273,4) 3757,6+£2272,2  3101,6 (236,0-12034,0)
Obsesif-Kompulsif Bozukluk 21 127,1438,1 117,8 (83,8-233,9) 2856,9+1977,8  2643,3 (170,17-6307,2)
Anksiyete Bozukluklart 14 116,5+17,5 122,1 (68,9-134,2) 2923,9+2098,7 2450,8 (256,1-6750,7)
Bedensel Belirti Bozukluklar 12 123,8+64,7 113,8 (62,3-303,5) 2144,7+1550,2 1432,1 (358,1-5128,4)
Beslenme ve Yeme Bozukluklari 8 107,5+17,6 110,2 (81,6-129,2) 2831,3+1492,8 2671,0 (258,3-4997.9)
Travma ve Stresorle Iliskili Bzk. 6 118,2+13,3 115,7 (104,1-134,4)  2722,2+1035,9  2495,5(1479,3-3960,4)
Norobilissel Bozukluklar 6 130,7+30,8 141,6 (81,1-159,2) 2080,7+£1260,0  1715,4 (1049,2-4306,5)
Alkol ve Madde Kullanimi Bzk. 4 113,4+26,0 119,6 (77,7-136,7) 1864,7+952 .3 1625,0 (1093,8-3115,2)
Diger* 10 102,3422,5 106,0 (63,7-146,5) 2179,0+1332,6 2187,7 (439,7-3940,2)
Toplam 425 120,4+30,3 115,3 (32,1-303,5) 3181,0+1831,8  2916,5 (170,1-12034,0)
p** p=0,003 p=0,024

SD: Standart sapma, *Somatoform bozukluk, somatizasyon bozuklugu, aliskanlik ve impuls bozukluklari, davranig bozuklugu,
ozel kisilik bozuklugu, dissosiyatif amnezi, **Kruskal Wallis Test

Buna gore toplam yatis maliyetini yas gruplari, cin-
siyet ve hastalik tanilari etkilemektedir (p<0,05).
Calisma durumu ise etkilememektedir (p>0,05).
36-45 yas arast olmanin 16-25 yasa gore 2,61 kat, 56
yas ve iizeri olmanin 16-25 yasa gore 2,93 kat, kadin
olmanin da erkek olmaya gore 1,78 kat yatig
maliyetini arttirdig1 goriilmiistiir. Hastanemizde en
sik goriilen sizofreniye gore; depresyon bozukluk-
lar1 2,56 (1/0,39) kat, bedensel belirti bozukluklar1
ise 6,25 (1/0,16) kat yatig maliyetini azaltmaktadir.

TARTISMA

Hasta bagma ortalama giinlik 120,4 TL (44,7
USD), yatis1 boyunca 3181,0 TL (1182,6 USD) har-
candif1 goriilmiistiir. Ulas ve arkadaslarimin yaptigi
bir calismada ortalama yatis maliyeti 1340,4 TL
(1029,6 USD), ortalama giinliik yatis maliyeti 40,8
TL (31,3 USD) hesaplanmustir (9). Bu calismada
ortalama yatis siiresi (34,0 giin) bizim ¢aligmadan
daha uzun olmasina ragmen (27,3 giin) giinlik ve

Klinik Psikiyatri 2017;20:268-275

toplam yatis maliyeti bizim calismaya gore diisiik-
tiir. Hesaplama yontemlerinin farkli olusu maliyet
farkliligin bir sebebi olabilir. Zira hastanemizde
paket iicret uygulamasi kullanilmaktadir. Isparta'da
2005-2009 arasinda yatarak tedavi goren hastalarin
(Caligkan 2010) ortalama yatig maliyeti 2255,7 TL
(1631,5 USD) olarak hesaplanmistir (10). Bu
maliyet bizim toplam maliyetten 450 USD kadar
yiiksektir. Bunun nedeni biiyiik ihtimalle ortalama
yatig sliresinin Isparta calismasinda ¢ok daha uzun
olmasidir. Zira bizde kalis siiresi 27,3 giin, Isparta
caligmasinda 40,9'dur.

Yatis maliyeti en yiiksek hastaliklar 3757,6 TL
(1397,0 USD) ile bipolar bozukluklar, 3332,7 TL
(1239,0 USD) ile sizofreni, 3055,4 TL (1135,9
USD) ile depresyondur. En az maliyeti olan
hastalik ise 1864,7 TL (693,2 USD) ile alkol ve
madde kullanim bozukluklaridir. Giinliik maliyeti
en yiiksek hastaliklar 130,7 TL (48,5USD) ile noro-
biligsel bozukluklar, 129,6 TL (48,2 USD) ile bipo-
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Tablo 4. Hastalarm Tanimlayici Ozelliklerinin ve Tanilarinin Toplam Yatis Mali yetine Etkisini Degerlendirmek Uzere

Yapilan Lojistik Regresyon Analizi Sonucu, Ankara, 2015

OR %95 GA p

Yas Gruplan

26-35 Yas 1,76 0,73-4,22 0,201
36-45 Yas 2,61 1,10-6,17 0,028
46-55 Yas 2,00 0,79-5,09 0,142
56 Yas ve Uzeri 2,93 1,15-7,49 0,024
Cinsiyet* 1,78 1,08-2,94 0,024
Calisma Durumu 1,44 0,83-2,50 0,185
Tanr**

Depresyon B ozukluk 0,39 0,21-0,72 0,003
Bipolar Bozukluk 0,82 0,42-1,59 0,565
OKB 0,61 0,22-1,73 0,362
Anksiyete Bozuklugu 0,37 0,09-1,44 0,153
Bedensel Belirt i Bozuklugu 0,16 0,03-0,83 0,030
Beslenme ve Yeme B ozuklugu 0,69 0,13-3,61 0,667
Norobiligsel Bozukluk 0,16 0,01-1,52 0,113
TSSB 0,56 0,08-3,97 0,565
Diger 0,14 0,01-1,28 0,082

OKB: Obsesif-Kompulsif bozukluk, TSSB: Travma sonrast stres bozuklugu, OR: Odd’sratio; GA: Giiven araligi, *Kadin

olmanin erkek olmaya gore, **Hastaliklar hastanedeki siklik sirasina gore ¢oktan aza siralanmis ve sizofreni baz

diger hastalikla r ona gore degerlendirilmistir.

lar bozukluklar, 127,1 TL (47,3 USD) ile obsesif-
kompulsif bozukluk takip etmektedir. En az
maliyeti olan hastalik ise 107,5 TL (39,9 USD) ile
beslenme ve yeme bozukluklaridir. Sizofreninin
toplam giinliik maliyeti ise 121,3 TL (45,1 USD)
'dir. Isparta'da (Caligkan 2010) ortalama yatis
maliyeti; sizofreni icin 2685,5 TL (1942,3 USD),
duygudurum bozukluklar: i¢in 2290,7 TL (1656,8
USD), anksiyete bozukluklar igin 2542,4 TL
(1838,8 USD) ve alkol ve madde kullanimina bagh
bozukluklar igin 1729,3 TL (1250,7 USD) olarak
hesaplanmigtir. Toplam yatig maliyetlerinin bizim
calismadan fazla olmasinin nedeni muhtemelen
yatig siirelerinin daha uzun olmasidir. Giinliik yatig
maliyetleri incelendiginde ilk siray1 57,2 TL (41,4
USD) ile duygudurum bozukluklar: almaktadir.
Onu 54,5 TL (39,4 USD) ile anksiyete bozukluk-
lari, 54,0 (39,1 USD) TL ile sizofreni, 50,7 TL (36,6
USD) ile alkol ve madde kullanimina baglt bozuk-
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alinarak

luklar takip etmektedir (10). Giinliik maliyetler
bizim degerlere benzerdir. Istanbul'da yapilan bir
calismada (Tav 2006) ise sizofreni hastalarinin orta-
lama yatis maliyetleri iiniversite hastanesi 1627,8
TL (1233,7 USD), ruh saglig1 hastanesi 1354,6 TL
(1026,6 USD), 6zel bir hastane 3483,9 TL (2640,3
USD) bulunmustur. Giinliikk ortalama yatis
maliyeti; tiniversite hastanesi 63,6 TL (48,2 USD),
ruh saglig1 hastanesi 31,8 TL (24,1 USD), 6zel has-
tane 202,1 TL (153,2 USD) tespit edilmistir (11).
Bizim calismada sizofreninin giinlitkk maliyeti 45,1
USD, toplam yatis maliyeti 1239,0 USD'dir. Bu
deger yukaridaki caligmadaki iiniversite hastanesi
degerlerine ¢ok yakindir. Kocaeli'de (Yildiz ve
Cerit 2006) sizofreni hastalarinin ortalama yatig
maliyeti 1451,0 TL (1091 USD), giinliikk maliyet
38,7 TL (29,16 USD) saptanmustir (12). Kocaeli
calismasinda (37,4 giin) sizofreni hastalart bizim
sizofreni hastalarma (28,0 giin) gore hastanede
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Gazi Universitesi Hastanesi Psikiyatri Kliniginde Yatan Hastalarin
Sosyal Guvenlik Kurumuna Fatura Edilen Tedavi Maliyetlerinin Degerlendirilmesi

daha uzun kalmasina ragmen maliyetler daha
diisik hesaplanmistir. Bunun nedeni hastanelerin
farkli tedavi prosediirleri uygulamalar1 olabilir.
2009'da yapilan bir arastirmada sizofreninin giinlitk
ortalama yatis maliyetinin Fransa'da 243 Euro
(516,8 TL, 329,7 USD), Almanya'da 260 Euro
(552,9 TL, 352,7 USD) ve Birlesik Krallik'ta 251
Euro (533,8 TL, 340,5 USD) oldugu saptanmistir
(13). Bizim calismamizda sizofreninin giinlik
maliyeti 45,1 USD iken Avrupa'da bunun 8 katidir.
Isvec'te bipolar bozuklugun arastirildigi bir calis-
mada ortalama giinliik yatis maliyetinin 375 Euro
(606,6 TL, 452,7 USD) oldugu belirtilmektedir
(14). Bu deger bizim ¢aligmadaki bipolar bozukluk
giinliik yatis maliyetinden (48,2 USD) oldukga yiik-
sektir. Bu farkliliklarin Avrupa'da vizit masraflari,
personel giderleri, bina masraflart gibi ek kalem-
lerin toplam maliyete dahil edilmesinden kay-
naklandig: diisiiniilmektedir. Cin'de major depresif
bozukluk hastalarinda yapilan bir calismada en az 1
kez hastanede yatanlarda yillik maliyet 21291 Yuan
(6723,6 TL, 3468,3 USD)'dir (15). Cin'de bizim
calismadan (1135,9 USD) yaklasik 3 kat fazla yatig
maliyeti bulunmustur. Bu c¢alismada depresyon
hastalarinin ortalama hastanede yatig siiresi 33,4
giinken, bizim c¢alismada bu siire 27,5 giindiir.
Ayrica hasta bagma yillik yatis sayist (1,2 kez) da
bizim g¢alismadan (1,09) fazladir. Maliyet fak-
liliginin nedenleri bunlar olabilir. Hindistan'da
sizofreni ve bipolar bozuklugu olan 104 hasta ile
yapilan bir calismada ortalama yatig maliyeti galig-
mamiza benzer sekilde 2421 rupi (106,7 TL, 39,6
USD) bulunmustur. Yiyecek, seyahat ve diger
dolayli maliyetlerle bunun 3975 rupi (175,2 TL,
65,1 USD) oldugu tespit edilmistir (16). Ulkemizde
de dolayll maliyetlerin hesaplandigi calismalarin
yapilmasina ihtiyag vardir. Sri Lanka'da 91 sizofreni
hastasiyla yapilan bir ¢calismada tek hasta vizitinin
ortalama maliyeti 500 Sri Lanka Rupisi (Rs) (10,1
TL) hesaplanmistir. Hastalarin %70,3'i informal
bakim almistir ve bunun ortalama maliyeti 33,540
Rs (680,8 TL)'dir. Bu deger bizim calismaya
(3332,7 TL) gore daha diisiiktiir. Bu fark muhteme-
len iilkelerin saglik harcamalari ile ilgilidir. Infor-
mal bakimin niteligi de bu farki ortaya ¢ikarmis ola-
bilir (17).

Yapilan lojistik regresyon analizi sonucuna gore
kadin olmanin erkek olmaya goére yatis maliyetini
1,78 kat arttirdigi goriilmiistiir. Istanbul'da
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sizofreni hastalarinda yapilan bir ¢alismada (Tav
2006) farkli olarak cinsiyetler arasinda ekonomik
degiskenler agisindan istatistiki olarak anlamli bir
fark olmadigi gorilmistir (11). Caligmalarin
yapildigi y1l, il ve hastane kosullar1 ve de hastalarin
sosyodemografik oOzelliklerinin farkli olmasi bu
farkli sonuglar1 doguruyor olabilir.

Sonug¢ olarak hastanemiz psikiyatri servisinde en
sik sizofreni, depresyon ve bipolar bozukluklara
rastlanmistir. Yatis maliyeti en yiiksek hastalik
bipolar bozukluk, en diisiik alkol ve madde kul-
lanim bozukluklaridir. Giinliik maliyeti en yiiksek
hastalik norobiligsel bozukluklar, en diisiik beslen-
me ve yeme bozukluklaridir. Sizofreniye gore;
depresyon bozukluklar1 2,56 (1/0,39) kat, bedensel
belirti bozukluklar1 ise 6,25 (1/0,16) kat yatig
maliyetini azaltmaktadir. Erkek hastalarin toplam
yatig maliyetleri kadinlarinkinden azdir.

Paket iicret uygulamasi, SGK ve hastane acisindan
hesaplama kolaylig1 saglasa da net olarak hangi
kalemlerin ne kadar gider olusturdugunu hesap
etmeyi giiclestirmektedir. Kaldi ki her hasta aymi
degildir ve ayni giderlere sahip olmalar1 beklene-
mez. Bu yiizden hasta tedavilerine standart iicretler
belirlemek tartismalidir. Hasta igin paket iicretin
asilmasi, hastanenin zarar etmesi anlamina gelmek-
tedir. Bu durum hekimleri tetkik isteme ve terapi
sayisini artirma konusunda sikinttya sokabilmekte-
dir. Hekimlerin tetkik istememe yOniinden baski
altinda olmamasi gerekmektedir. Hasta yatis
maliyetlerinin SGK'ya kalem kalem bildirildigi
fakat bunun SGK tarafindan da denetlendigi daha
seffaf bir sisteme ihtiya¢ vardir.

Uzak Dogu, Avrupa ve ABD'de gerceklestirilen
benzer caligmalara bakildiginda iilkemizdeki
maliyetlerin oldukca diisiikk oldugu goze carpmak-
tadir. Bunun nedeni iilkemizde yapilan calis-
malarin sadece yatarak tedavi masraflarim
hesaplarken, diger calismalarin personel giderleri-
ni, rehabilitasyon hizmetlerini, evde tedaviyi, hasta-
lara saglanan ev ya da yurt olanaklarmi ve diger
toplumsal yardimlar1 da isin igine katmalaridir.
Ulkemizde de yatis ve ilag digi tedavi hizmetlerinin
de uygulama kapsaminda degerlendirildigi genis
kapsamli calismalarin yapilmasina ihtiyag vardir.
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Calisma sadece Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi'nde yapildig: icin tiim Tirkiye'ye genel-
lenemez. Nitekim merkezi konumda yer alan bu
hastanenin, tiim Ankara'y1 temsil etmesi de beklen-
emez. Calisma sadece dogrudan maliyetlerden
tibbi maliyet grubuna giren yatan hasta tedavi
maliyetleri incelenmistir. Dolayisiyla hastalarin
diger maliyetleri hakkinda bilgi vermesi beklene-
mez.

Yazisma adresi: Dr. Cemal Kocak, Ankara Universitesi Halk
Sagligi A.D., Ankara cemal_kocak@hotmail.com
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