Arastirma: 2005/3

Almanya’daki Kur Sistemi, Yurtdi sina Agilma Endiseleri Ve Degerlendirmeleri Hakkinda
RAPOR

Sigorta sistemi:

GKYV (Gesetzliche Krankenversicherung) yasaligssigortalar kurulgu olarak sosyal sigortalar
kurulusun en eski kurumudur. Alman toplumun %88 bu kwtaln sigortalidir.

Bu GKYV catisi altinda toplam 287@kk sigorta kurumu ¢agmaktadir. Bunlar toplam 17 sigorta
kurum turiine ayriimaktadir

17 AOK, 229 BKK, 19 IKK, 1 Denizsigortasi, 10 Tasal Sglik Sigortasi,10 yedek sigorta
kurumlari.

Salik sigorta kurumlari yonetsel ve parasal acidafirhaiz calgirlar, sadece denetim acisindan
Ulke ve eyaletlerin denetimi altindadirlar.

KUR SISTEMINDEKI GELISIMIN OZETI:

Almanya’daki dgum oraninin dg§mesi, ygam beklentisinin 60 yaiizerine ¢iknmy olmasi,

kronik hastaliklarin argi, teknolojinin ilerlemesi GKV s#ik sigortalarini maddi ¢ikmaza ve
borclanmaya suruklestir. Bu gelsmeler yeni reformlarin yapilmasini gerektigrbundan

dolay! da sigortalilarin 6zgurce sigorta kurumlas@gcme hakki dognustur. (1992) sonrada 2004
yilinda borcunu azaltmak icin sigortalilarin heniemen her gguk hizmeti kulanim alanlarinda
katihm payi 6demelerine gidilgtir. Bu borcu biraz azaltmiolsa da sigortalilar bu ggiheden
hic memnun dgllerdir.

Kir sisteminde de bu borclanmayi azaltmak icingmrkir hizmeti sunuculari tercih edilmeye
baglamistir. Bu GKV basli sigortalari sevindirse de Almanya’daki kgleticileri zorlanmakta
olup bu dsa acilmanin bastiriimasini istemektedirler. Hi¢ @sa git rekabet ortami yaratiimasi
gerektgini savunup, Alman kir standartlarina uygun kietmecilerine sadece imkan taninmasi
gerektgini vurgulamaktadirlar. Polonya’dakiléetmecinin en carpici 6rnek olarak bigaat
is¢isinin 8 haftalik bir gitimle masor olabilmesini ejéirerek, Almanya’ da busi yapabilmek

icin 3 senelik bir gitim sarti oldiguna dikkat cekngierdir.

Genellikle yurtdsi kurlar sigortalar tarafindan hemen hemen hic tamayiyor. Fakat bu konuda
da gelgmeler var. Bugtine kadar 20 Almargbhk sigortasi, Cek Cumhuriyetin’de yapilacak
Almanya’dan hastalarin kirlerini ve tedavilerinrgéayacaklari konusunda aghaaya vardilar.

KUR KEL IMESININ TANIMI
Kir kelimesi artik sadece 6nleme ve rehabilitasyoawa bgli g olarak kullaniimaktadir.

Kr tedavisinin onaylanmasi icin tibben gerekli alrdir. Onsarti da k§inin hasta, 6zurli yada
baska deysle saligl zayif yada tehlikede olmalidir.

Ornegsin :Obesite, yiiksek tansiyon yada kaza songamluahatsizliklar.
Ayrica tedavinin sonunda hastanin iyiteesi konusunda yol katedilgnblmasi gerekmektedir.

KUR CESITLERI :



Almanya’da yaklaik 330 kir gletimi vardir

Ambulante Vorsorgekur: (ambulant tedbir kiir(i)
rahatsizliklarin bdangicinda hastad engelleyici 6n kirlerdir.

Kompaktkur :6zel bir tedavieklidir, ambulant yapilir, belli hastalik ggerinde kullantlir.

Stationaere Vorsorge +Rehabilitation:(yatil tedbir ve rehabilitasyon kuirti) klasik kar
bicimidir. Tam gunluk tedavi olarak hastanin dabbuk dizelmesini ggayan tlrdendir.
Emekililik sigortalari kagilar.

Ambulante rehabilitation : Rehabilitasyon kirti ambulant olarak da yapilabidaha ucuza maal
olur .

Anschlussheilbehandlung (AHB):(hastane ¢ikindan sonraki kiri): hastanin kendisini daha
cabuk toparlamasi icin yapilir. Sadece hastanitahade bulunmasina sebep olan hastaliklarin
tedavisi icin uygulanir. En fazla hasta 14 gunléakapdder, buna hastanede gegirdiinler dahil
edilir.

Muttergenesung (Anne —sglik kird) cocuk yettirmis ve yetstiren anneler icin olan kur.
Masraflar 6demekle ghak sigortalari sorumludur.

Vater-Kind-Kur: _ Cocuklarini tek bgana yetgtiren ve onlara bakan babalarin, bedensel ve
ruhsal sghgini korumak, guclendirmek ve tedavi etme maksddin &Ur ¢agididir.

Kinderkuren : (Cocuk kiri):zihinsel, bedensel vesbl acisindan rahatsiz ¢ocuklar icindir.
Salik ve emeklilik sigortalari masrafi kalamaktadir.

KUR TEDAV iLERINI ODEMEKLE HUKUMLU KURUMLAR:
- Sglik sigortasi —¢adanlar ve emekliler igin

- Emekililik sigortasi-emeklilik sigortasi olanlayim

- Kaza sigortasi -kaza sonucu tedavilerde

- Sozialamt (sosyal kurum)- hicbir sigortasi olnraga icin

- Jugendamt (genclerle ilgilenen kurum- ailelerimdeaklatiriimis devletin sorumlulgu
altindaki gcocuk ve gengler icin

- Vesorgungsamt( sosyal yardigr@a kurumu)- gazi yada askerlikte yaralananlar icin
- Is kurumu( Bundesagentur fur Arbeit)
Yasal yonetmelik

Kirtn onaylanmasi icin birka¢ yasal sinirlamalavowgtur. Hasta belirli bir stire sigortali
olmali. 63 yaindan gin almamiolmali, bu durumda da istisnalar mevcuttur. 6@n@aki hasta
calisilyorsa yada rahatsiglibir diizelme gosterdiyse, kir onaylana biliyorn&de emekililikle
birlikte kir hakki da bitmi oluyor. Bu durumda ghik sigortasi tedavi masraflarini lkdamak
zorundadir. Yeni bir kdr icin 4 senelik stre gegolimasi gerekmektedir. Acil durumlarda daha
erken kirler onaylanir. Orggn kronik sedef hastajinda bir senelik siire sonrasinda tekrar
gidilebilir.

Ambulant kir de doktor tedavisinin hepsi, kiir mateemasrafinin %85 sigortalar tarafindan
karsilanir. Ayrica 13 Euro gunlik yol parasi sigortatafindan verilir. Ambulant kirin



desisigi olan kompaktkir de 15 glik bir hasta grubu olgturulup grupca tedavi uygulanir. Bu
hizli ve ygun bir tedavi programidir

Ambulant kir yetersiz kalirsa, yatakh kir uygulai@igorta masrafin tamamini kdar hasta 10
Euro katilim pay! 6der.

Hastalar kur icin 10 Euro katilm payl 6demek zaaohr. Bu en fazla 28 giin olarak onaylanan
kurler icin en fazla 280 Euro katilm payi anlamg&mektedir.

Sadece 18 ywandan kucukler, ddiik gelirli kisiler (gelir siniri 967 Euro)ssizler ve kire gitgi
senede 6 haftadan fazla katilim pay! 6deysitekikatilim payini 6demeden muaf tutuluyorlar.

Alternatif tedavisekilleri hastalgin tedavisinde bgari gosterirse, gk sigortalari bu tedavi
seklinden olgan masraflari karlamak zorundadir. Yurtgindaki tedavi giderleri Aimanya’da
yapilmasinda okacak miktarda karlanir. Ezer Almanya’da olmayan bir tedavi turt ise
tamamen karlanmasi da s6z konusu olabilir.

KUR’E BA SVURMA PROSUDURU:

Hastanin rahatsigh dogrultusunda doktorun kurt gerekli gérmesi ile hastadir hakki dgar.
Doktorun, kir tedavisinin ¢cok ve acilen gerekitti 1srarla vurgulamasi bunu da recetede
belirtmesi §i kolaylastiracaktir. Doktor hangi kigeklinin uygun oldgunu belirler ve kir
kaplicasi cgtleri konusunda bilgi verir. Tedavi suresi 3 hafeasinirhdir. Bu sinirlama 4 hafta
olarak deistirilmi stir.

Hasta sigorta kurumu ile irtibata gecer oradanigiirbasvuru formunu alarak aurabilir.
Masraflarin sglik sigortasi yada emeklilik sigortasi tarafindanddenecgi belirlenir.

Kir ihtiyaci tarafsiz bir kurum tarafindangielendirilir, hastanin dosyasi incelenir gerekirse
hasta ile gorgiilir, hasta muayene edilip ondan sonra kiriin ongylanaylanmayaga
belirlenir.

Odemesekli de kiir ¢gidine ve hastanin hastginin ciddiyeti ve gelir durumuna gore
deserlendirilir. Bu d@rultuda masraflarin yarisi yada tamami sigorta kwrtarafindan
karsilanir.

Genelde caganlarin kir masraflari emeklilik sigortasi tarafandve emeklilerin saik sigortasi
tarafindan kanlanir.

Doktor, hasta, sigorta kurumu yardimi ile kur kegéi secilir, tedavi suresi belirlenir.
Kir doktoru hastayr muayene ederek hasta icinkiretedavi plani olgturur. Bu ambulant ve
yatakli kar ¢eidi icin gecerlidir.

Yeni reform yonetmengine gére ambulant kirde sigorta tedavi masraflart@psini, kir
malzeme masrafinin ise %85 ayor. Yeni kir miracaati icin bir dnceki kirdersdnelik bir
zaman gec¢mgiolmasi gerekmektedir.

Yurtdiginda tedavi goren hasta 6nce masrafi kendisilkasonra masrafgini salik sigortasina
verme kagiliginda parasini geri alir.

KUR ORNEGI :ITALYA ,OLU DEN iz, CEK CUMHUR IYETI, POLONYA



Hasta istediinde kendi imkanlariyla kire gitmekte serbesttiadvafini tamamen kendisi
karsilar. Bu d@rultuda yurtdginda farkli kir gletimleri kurulmutur. Artik tatil zihniyetinin
yerini Kur-tatil anlaygi almsstir. Turistler tatil yerine tatillerini kiir-kapli¢arinda yapmayi tercih
eder duruma gelrglierdir.

Ornezin italya’ da kompakt kiir sunan kaplica-oteller varti®r Kisilik gruplarda kir rehberi ve
kur doktoru hep yani kanda tedaviyi takip eder. Kadin rahatsizliklarigaglik kirler artmaya
baslamistir. Salik sigortalar tarafindan desteklenmektedirgl8asigortalarinin yakini
hafifletmek icin yapilan reformlar bunu desteklensekr. Hastanin rahatsigini hafifleterek
doktor tedavi giderlerini ve ameliyat masraflamni aza indirgemeye calmaktadir. Bundan
dolayi bu tur tedawekillerine sicak bakilmaktadir. Alman sigortalaai 4l yilda bir normal
durumlarda kompakt kir masrafini kdayip , 6zel ihtiyaclarda bu sinirlamayi bir yila
indirgemglerdir.

Italya’daki kiir merkezi (Reichhall) de, kak kirler sunulmaktadir (99 senesinin haberi )

1.
Nefes (solunum) kir (Astim, Breih, enfeksiyonlarda)

2. Anti-Stres-Kir (rahatlama teknikleri )
3. Cilt kdr (sedef hastgtina, Neurodermitis, Ekzemaya kgr

Cilt kurde grupta yapilmakta ve psikolojik antrerteabgslanmaktadir.

1. Birde secenek kir olarak : Guncekagen rutininden cik, sdukl yasa haftalik kirleri
sunulmaktadir.

Uc dort haftalik kur paketleri de vardir

Guzellik —paketi vardir (6rrign 2 gin kalacak bayanlara kesigndctriimig)sttiin suyu
banyolari dgudan gelmy rahatlama yontemleri sunulur.)bdylece kisa stibed@nlar
kendilerini toparlarmy enerjilerini tekrardan depolagolurlar.

OLU DENiziN ONEMI:

Ol deniz ¢@u cilt hastaliklarinda buyiik oranda diizelmglaa Psoriasis (sedef hasf)ive
neurodermitis hastalarindan Mart 2005 de 6lu degiden 23 Kilik bir grup bunasahit
olmustur. Hastalar bir hastalikla dayama derngi olarak bu turu diizenlestir. Sedef hastahl
icin 3 haftalik bir tedavi gerekirken 2 haftalikk siirede hasta glagina kavgmustur. APS (anti
—psoriasos —banyosu), hastalarin %90 sedef hastaamamen iyilgtiriyor. Bu banyo bitkisel
katkilardan olgmaktadir.

Masraflarin tamamini hastalar kendileri gmiglardir.

Olu denizdeki kiir 6zellikle sedef hasga)iNeurodermitis, atopik Dermatitis, Vitiligo Rheam
icin bire birdir.

CEK CUMHUR IYETT:
Kir-kaplcalari (Marienbad bolgesinde)Sigortalar ecen giin daha ¢ok yurgthdaki kirleri
Uyelerine sunmak istiyorlar:

DAK, TK, Barmer, HEK gibi alman gk sigortalari Cek Cumhuriyeti’'ndeki kirleri
sigortalilara sunmaya hazirlaniyor.HEKskani bu kir anlgnasi bata sigortalar olmak tzere
herkes igin bir kazangtir dedi.



Subat 2005 den itibaren yaklgik 20 BKK (betriebskrankenkassen) sglik sigorta kurumu
Cek cumhuriyeti kirleri ile anlasma yapip, 6zel indirimler konusunda anlgmaya
varmistir.

Batin sglik sigortalari icin masraf (para) faktortgbegelmektedir. Bu kir yasal olarakgio
Avrupa Ulkelerinin 2004 de yapilan masrafigdmma garantisine dayandiriimaktadir. Bu yasaya
gore sglik sigortasi Gyesinin 3&a bir EU-Ulkesinde kire gitmesi durumundgldasigortalari
masrafinin tamamini katayacaktir. Barmer ve AOK bu tir bir agilaa diginmdyor. Barmer
yedek sglik sigortasi yurtdiinda da Alman gk Standardlari yakalanginda anlama

yapmaya bgayaca@ini belirtti. Bu konuda incelemeye gsamistir.

Salik sigortalar ulaim ve tedavinin tamamini kalamakta ekstraya giren masaj gibi
tedavilerin hastalarin kendi cebinden 6demesi gagiekvurgulamaktadir. Anne gak kirt tam
olarak sigortalar tarafindan kdanmamaktadir, gerekinde yardim fonlari destek ¢ikmaktadir.

Genel acidan tedavi giderlerinin fazla olmasindalayl Almanya daha farkli bir politika
izleyerek hasta@n 6nleme(Praevention) kanunu ¢ikargtm Bu ba&lamda 250 milyon Euro luk
bir batce 6ngdrulmektedir.

Kalp-tansiyon ve sirt@ilarinin, yanly beslenmeyi onleyici, kan gadegerleri ve Adipositas gibi
hastaliklarin 6nlenmesi i¢in bu butgenin kullanigmplanlaniyor. Sigortalarin bu konuyu nasil
deserlendirecekleri daha belli di.

Yasal salik sigortalari, yurtdi sindaki ambulant(gunubirlik ) ve yatakli kirlerde ol usan
masraflari karsilayamaz.(§ 16.Abs. 1 SGB Vlstisnai durumlarda sadece EU-iilkelerinde
kir tedavisine izin verilmektedir —o da Almanya’dagereken kaliteli tedavi, kir ¢eidi
verilemeyecgi durumda olur.

YURTDI SI KUR HIZMET I SUNUMUNA BAKI S
(Anket, gazete makalesi, kir konferansi, politiken kongmasindan alinan bilgiler )

DKVA yurtdisi sigortalariyla alman sigortalari ganti merkezi yurtdundaki sigortalari ve
saglik sistemini argtirmaktadir. Argtirmalar sonucu Sigortalarla agitaa yoluna gidilerek,
yurtdisindaki tedavilere izin verilecektir. Aimanya yekallite argtirmasi sglik sigortalari
kurumu olan MDK (sglik sigorta kurumunun tibbi hizmet kumru) ilgilenkbedir. Bir anket
sonucu olarak TK sigorta tyelerinden %70 nin kiim Eu —Ulkelerine gidebileceklerini
soylemglerdir. AOK bagkani biz EU acilmak istiyoruz ve Polonya ile gntelar, caymalar
yapacgiz dedi.Sigortalar simdilik masraflari kar silayip karsilamayacaklari konusunda
bagimsiz karar verebiliyorlar. Saglik bakani “bu kadar 6zgurlt gamiiz olmal” dedi.
Sigortalarsimdiden Polonya’daki tedavilerin ganu onaylayip, tedavi giderini kahyorlar.
Gunluk yatak ve bakim degieolarak 13 Euro verip, hastanin sadece 10 Eundrkepay!i
vermesi isteniyarSimdilik her sigorta kurumu kendisi karar veriyor, o nun i¢in Polonya’ya
gitmeden dnce hastanin, kendi sigortasiyla masraflen kar silamasi konusunu gorigmesi
gerekmektedir. BEK, LVA, BFA sigortasi 6rnegin yurtdi si kiir tedavisini sadece
Almanya’da yapilamayan tedaviler i¢in kabul etmektalir. Polanya’da kire gitmek ozel
sigorta uyesi olan kiiler icin di gerlerinden daha kolay dir. Ozel sigortalar devletinyasal
sgglik sigortalarindan bu konuda daha esnek hareket eebilmektedirler.

Mayis 2005 . gazete : (“Der Gelbe Dienst” vom 252005):



Alman kir i sletim dernegi (DHV) ve kir pansiyon isletim dernegi (VdKB), sigorta
sirketlerine kizmislar, yurtdi sini tercih ederek alman gletmecileri zorda biraktigini
belirten bir sikayet mektubunu alman sglik bakani Ulla Schmidt e gondermglerdir .
Rekabete hazir olduklarini ama boyle haksiz rekabat yanlis oldugunu vurgulamislardir.
Yurtdigindaki kurlerin alman kalite standartlarinin alangldigunu belirtmglerdir. Sigortalari
hastalar icin gereken kalite kontroliinii yapmayigesa ucuz olmasini 6n planda tutmakla
suclamglardir. Sigortalarin Gamsiz karar verebilmesi, kararlariningka kaynaklar
dogrultusunda olmasini ve alman kaynaklarinin ihmédhegsine sebep vergine dikkat
cekilmistir.Yonetmelge isaret ederek § 137 d2 SGB Vghét bakanindan sigortalarin kalite
konusunda yurtdindaki karler ile gérgiip anlamalarini istermglerdir. Kalitenin Alman
standartlarina uygun olmasi gergkii defalarca vurgulamglardir.Yurtdi si kirlerinin kalite
standardina uymadgini s@ylenip,madde § 652 BGB ye dayanarak alman gk sigortalarin
standartlara uyulup uyulmadigl konusunda daha titiz davranmalari gerektgi
vurgulanmistir. Kir i sine daha ¢ok parasal agidan bakan sigorta kurumlart insan sgligini
gereken dgeri vermiyorlar- diye elgirilmi stir. Alman kur i sletmecileri Anne-sgslik kirt
hari¢ tim diger kurumlarda kir katilim oraninin %95’ler den %50’ lere dustligline saret
etmiglerdir. Sigortalarin ¢gu kurleri onaylamadiklarina da dikkati cekterdir. Bir argtirmaya
gore, doktorlarin sigortalardan daha ¢ok hastakiirnstegini red ettikleri belirlenmgtir.(alman
doktor gazetesi Jd.102 defter 15)Gazekeigsburger Allgemeinen Zeitung vom
12.04.2005:90 I yillarda yaklaik 580 000 kur kayit edilirken bu sayi bu giinlerdel10 000 e
dusmustir.AOK oncusiu H.Platzer in yanisira diger sigortalar ve kir isletmecileri esit
rekabet ortami olusturulmasi gerektigini vurgulamislardir. Dogu Avrupa’nin cazip
fiyatlariyla ilgiyi Gzerine cekmesine saret edilmistir.Kur i sletiminde ¢alisanlarin egitimi ile
Almanlarinki e sit dizeyde olmali.!"'DHV kdr i sletim éncist Kirchner, egitim standartlari
esit olmali dedi ve dikkati Polonya’da bir grup insaat¢inin 8 haftalik bir masaj esitiminden
sonra masaj salonu acabilmelerine cekti.Buna I olarak AOK dncusi Platzer, yurtdisl
kurleri standart yakalanip belgelenmedgi siirece AOK sigorta mensuplarinin yurtdsi kir
masraflarinin kar silamayacaginin altini ¢izdi.Ambulant ktrlerin daha uygun olmasina
ragmen yatakli kirlerden 2000 Euro daha pahali olmaselestirildi. Almanya’da bu
dengesizlik ortadan kaldirilip ambulant kirlerin fi yatinin tekrar gézden gecirilmesinin
gerektigi DHV kurler birli gi dernek baskani tarafindan vurgulandi.Yasal kur
yonetmeliginde cok eksiklik ve yanlslar oldu gu, tekrardan dizenlenmesi gerekii
soylenildi.Kur pansiyon isletim 6nctst 2050 yilinda her 3 kiden birinin 60 yas Uzeri
olacagina dikkat cekti, sadece sglik sistemini elstirmeyi birakip bu provokasyona ¢6zim
bulunmasi gerekir dedi. Akilli insan kaliteye paradder dedi. GazeteVogtland-Anzeiger
vom 11.04.2005:Almanya’nin gelecekteki politikasiigortalarin Cek Cumhuriyeti ve
Polonya’daki kirleri onaylamalarini yasal olarak engelleyip engellemeyecekleri sorusunu
cevapiz biraktl. Bu konuda kalite ISO —6lctlerininkabul edilmesi gerektgini
vurgulayarak, alman kir dernegi Avrupa komisyon 6ncusu Kirchner, 2007 yilina kada
yaklasik 22 Avrupa tlkesini bu ISO Alman kir standartlari ni yakalamis ve 1SO belgesini
almis olacaggini vurguladi.Yaklasik 350 000 calani ve 950 000 yatak kapasitesiplienan kir
isletimi yilda yaklasik 26,500 milyon Euro gelirelde etmektedid!!!Bayern eyaleti kir
Ooncusu kir hastasinin da bilinglengini ve sekiz yil dncesinde kire gelenlerinin %7@aitall
hasta ve %30 kendi imkanlariyla gelenler iken, buzdeler tersine déndi dedsimdi kire
basvuranlarin %70 kendi imkanlariyla geliyor ve sade&30 kir masraflarini sigorta
tarafindan 6detiyor. Ber Avrupa’daki kirlerin standart beklentileri yikdalmezse, Alman
kdr isletimi buyUk sorunlar yaamaya balayacak. Alman kurleri son 10 senede kir kalitesini
yukseltmek icin yaklgitk 450 milyon Euro harcamtir. Avrupa’da yaklasik 1.100 kaplica ve
kur merkezi bulunmaktadir, bunlarin yakla sik 190 ni1 yeni Avrupa birligi tyeleri olan Cek
Cumbhuriyeti, Slowakya ve Slowenya’dadir Bu ulkelerdeki yapilar Almanya’dakine benzer
olmaktadir. Orada da doktor, terapist ve yereligkilaclar 6nemli bulunmaktadir.



Macaristan’da ise daha fazla Wellnessgtgicesi on planda olmaktadir. Almanya’nin ekonomik
zor durumu kir bgvurularindaki sayilarin azalmasina sebep ¢tomu30 yil sonraki tip
tedavisinin %80 nin 6nleyici tedavi yaklgimindan olusacagl sdylenilmektedir. Bu
dogrultuda Alman kdrlerin isteklerini alman sigortalar 1 g6z éninde bulundurmasi
desteklemesi gerekecektirAlman kir pansiyonsletme dnctsi Schmeink AOK nin yeni
Avrupa birligine girms Cek Cumhuriyetinde (Marienbad kaplicalarinda)kiliir icin, kaliteye
bakmaksizin sadece 1000 Euro 6demesigtiede Yasal olmayan bir ortamda kontrolstiz
masraflarin 6denmesingaret etti, ayrica Cek Cumhuriyetinde bigaatcinin (duvar ustasi) 8
hafta icerisinde masor olmasina dikkati cekerekunulmanya’da 3 yillik bir gitim sdrecini
kapsadiini vurgulayarak, kalitenin ne kadarsdit ve kalitenin ne kadar dikkate aligahi
gOstermgtir dedi.

Buna kagin Dogu Bayern Turizm Derng yoneticisi Steiner, Cek Cumhuriyetinin kaplica
gelengine dikkat cekerek Alman sistem anlapa takili kalmamaliyiz dedi. Alman kur
isletmecilerinin dgu Avrupa’dan gelen ucuz kir imkanlarindan kogktuoelirtildi. Bir
Karlsbad, Marienbad ve Franzensbad gibi kir kajaliraadan Almanya’da bulunan yakl& 320
kur ve s&lik kaplicalarinin tedbirli olmasi geregtivurgulandi. Sebep olarak Almanya’daki
turizm isletmeciliginde yaklaik her 4 gyerinden birinin kir ve kaplicalardan stuguna dikkat
cekildi. Cek Cumhuriyetindeki kirlerin her agidahmyanlar icin cazip gelgini vurguladi.
Gelecek sene Cek Cumhuriyetinde meydana gelecek #&Xv%19 luk artla kir fiyatlarinin
biraz yikselmesi bigeyi desistirmeyecge benziyor.

Alman kdr i sletmecileri fiyat konusunda Cek Cumhuriyetindeki kurlerle
yarisamayacaklarini, ama kaliteyi 6nde tutarak rekabetekatiimaya calisacaklarini
belirttiler .

Polonya kirlerine giden hastalarin %50 si Alman.

Yakinda Almanya'ya turist cekmek icin yapilacaklesk kusaklarinda Alman kir ve
kaplicalarina da biyuk yer ayrilmasi planlaniyor.

CDU partisinden Brahmig, Almanya ile yugdarasindaki rekabet dengesiatin ortadan
kaldiriimasi ve kalite standartlarinin bitielmesi/standartlgtiriimasi gerekgine dikkat ¢ekti.
Ayrica Ulkeler arasi angena yapilmasi gerelgini soyledi. Yani Avusturya’ya Almanya kar
turisti gbnderdiinde Avusturya’ninda Almanya’ya kir hastasi gondesngerekiii konusunda
anlagma yapiimalhdir.

Dr. Dursun AYDIN
Saglik Turizmini Geli stirme Dernegi
Baskani



