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Rekabet Kurumu Baskanligindan,

REKABET KURULU KARARI

Dosya Sayisi : 2006-2-170 (Devralma)

Karar Sayisi : 07-14/116-35

Karar Tarihi : 15.2.2007

A. TOPLANTIYA KATILAN UYELER

Baskan :Mustafa PARLAK

Uyeler :Prof. Dr. Zuhti AYTAC, Rifki UNAL, Prof.Dr. Nurettin KALDIRIMCI,

M.Sirag ASLAN, Sureyya CAKIN, Mehmet Akif ERSIN.
B. RAPORTORLER :Baris EKDI, Hiseyin ORMAN

C. BILDIRIMDE
BULUNAN : Fresenius Diyaliz Hizmetleri A.S.
Temsilcisi: Av. Billent GORUR
Hiisrev Gerede Cad. No: 102 Tesvikiye/istanbul

D. TARAFLAR : - Fresenius Diyaliz Hizmetleri A.S.

Eski Biyukdere Cad. Giz 2000 Plaza Kat:17 Maslak/istanbul
- Tolga CUVALDAK

Cerrahpasa Cad. No: 59 Haseki, Fatih/istanbul
- Eralp KUYUCU

Cerrahpasa Cad. No: 59 Haseki, Fatih/istanbul
- Sadik CETIN

Cerrahpasa Cad. No: 59 Haseki, Fatih/istanbul
- Fatih ALTUNIS

Cerrahpasa Cad. No: 59 Haseki, Fatih/istanbul
- Erdal TOPBAS

Cerrahpasa Cad. No: 59 Haseki, Fatih/istanbul

E. DOSYA KONUSU : Emir Ozel Saglik ve Diyaliz Hizmetleri Sanayi ve Ticaret
A.S$.’nin hisselerinin tamaminin Fresenius Diyaliz Hizmetleri A.S. tarafindan
devralinmasi iglemine izin verilmesi talebi.

F. DOSYA EVRELERI: Kurum kayitlarina 26.12.2006 tarih ve 8839 sayi ile giren
bildirimin degerlendirilebilmesi i¢in bagka bilgilere gerek duyulmasi nedeniyle, 1997/1
sayili Rekabet Kurulu'ndan izin Alinmasi Gereken Birlesme ve Devralmalar Hakkinda
Tebligin 5. maddesi uyarinca 4.1.2007 tarih ve 13 sayili yazi ile bagvuruda bulunan
tesebbls temsilcisinden ek bilgi talep edilmistir. Talep edilen bilgi ve belgeler
26.1.2007 tarihli ve 730 sayili yazi ile Kurumumuza intikal ettiginden bildirim tarihi
olarak 26.1.2007 tarihi esas alinmigtir. Bildirim hakkinda, 4054 sayili Rekabetin
Korunmasi Hakkindaki Kanun ile 1997/1 sayili Rekabet Kurulu'ndan izin Alinmasi
Gereken Birlesme ve Devralmalar Hakkinda Teblig’in ilgili hukimleri cergevesinde
hazirlanan 9.2.2007 tarih ve 2006-2-170/0Oi-07-BE sayili Devralma On inceleme
Raporu, 12.2.2007 tarih ve REK.0.06.00.00-120/53 sayili Bagkanlik Onergesi ile 07-
14 sayil Kurul toplantisinda goérusulerek karara baglanmistir.

G. RAPORTORLERIN GORUSU: lgili raporda,

1- Emir Ozel Saglik ve Diyaliz Hizmetleri San. ve Tic. A.S. ’'nin hisselerinin
%99,97’sinin  Fresenius Diyaliz Hizmetleri A.$ tarafindan devralinmasi
isleminin, 4054 sayili Kanun ve 1997/1 sayili Teblig kapsaminda bir devralma
islemi oldugu,
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2- Bununla birlikte iglemin 4054 sayili Kanun’un 7. maddesi anlaminda hakim
durum yaratan veya mevcut bir hakim durumu guglendiren ve bdylece ilgili
pazarda rekabetin 6nemli 6Ol¢lide azaltiimasi sonucunu doguran bir islem
olmadig;

3- Ayrica, "Hisse Satin Alim Anlasmasi" ve "Rekabet Etmeme Beyani"nda
dizenlenen rekabet yasagina iliskin hukimlerin makul bir yan sinirlama
oldugu;

bu nedenlerle bildirim konusu isleme izin verilmesi gerektigi ifadelerine yer verilmistir.
H. INCELEME VE DEGERLENDIRME

H.1. Taraflar

H.1.1. Fresenius Diyaliz Hizmetleri A.S. (FDH)

1998 yilindan faaliyete baglayan FDH’nin hissellerinin %99,99°u Alman tabiiyetli
Fresenius Medical Care (FMC) adl sirkete ait olup, geri kalan hisseler %,00025
oraninda dort gergek kisiye aittir.

FDH Ulkemizde “diyaliz hizmetleri” alaninda faaliyet gostermekte iken, FDH’nin bagli
bulundugu FMC’nin kontrol ettigi Frezenius Medikal Hizmetleri A.S. de Ulkemizde
“diyaliz hizmetleri donananimi (diyaliz makineleri)” ve “diyaliz sarf malzemeleri”
alaninda faaliyet gdstermektedir.

FDH’nin 2006 yili Nisan ayi itibariyla Adana (2), Adiyaman, Ankara (3), Antakya,
Antalya (2), Balikesir, Bursa (2), Erzurum, Gaziantep, Igel, iskenderun, istanbul (6),
izmir (8), Kahramanmarag, Kayseri, Kocaeli, Konya, Malatya, Manisa, Ordu,
Osmaniye (2) illerinde (dogrudan veya dolayli olarak kontrol etmekte oldugu)
41 klinikte yaklagik 4400 hemodiyaliz hastasina hizmet vermektedir.

FDH’nin yillar itibariyla agcmis oldugu ve devraldigi diyaliz merkezleri ile yaklagik
hasta sayisI asagidaki tabloda gdsterilmektedir:

YIL FDH tarafindan FDH tarafindan Toplam (Onceki yil | Yil itibariyla hasta
acilan devralinan ile birlikte) sayisi (yaklasik)

1998 3 - 3 N/A

1999 - 3 6 409

2000 2 - 8 739

2001 2 11 21 2.035

2002 2 2 25 2.454

2003 (....) (....) (....) (....)

2004 (....) (....) (....) (....)

2005 (....) (....) (....) (....)

2006 (....) (....) (....) (....)
Toplam (....) (....) (....) (....)

FDH’nin 2005 yili sonu itibariyla ilgili Grin pazarinda dogrudan veya istirakleri
vasitasiyla dolayl olarak elde etmis oldugu ciro (.............. ) .YTL'dir.

FDH'nin istanbul’da kontrol
bulunmaktadir.

etmekte oldugu toplam 6 adet diyaliz merkezi

FDH hemodiyaliz hizmetleri pazarinda faaliyet gostermekle birlikte, FDH’nin bagl
oldugu FMC grubunun kontroltinde olan;

e Fresenius Ecza Deposu A.S. periton solUsyonlarinin eczanelere dagitim ve
satisini yapmakta,
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e Fresenius Kabi ilag San. ve Tic. Ltd. Sti. parental nutrition ilaglarinin ithalat ve
ihracatini yapmakta,

e Fresenius Medikal Hizmetler A.S. de diyaliz hizmetlerinde kullanilan donanim ve
solUsyonlari tedarik etmektedir.

Fresenius Medikal Hizmetler A.$.'nin 2006 yilindaki pazar payr hemodiyaliz
makineleri alaninda %(...), diyalizorler alaninda %(...), kontrastlar alaninda %(...),
kan setleri alaninda ise %(...)’tdr.

H.1.2. Emir Ozel Saglik ve Diyaliz Hizmetleri San. ve Tic.A.$. (Emir)
istanbul ili Fatih ilgesinde diyaliz hizmetleri alaninda faaliyet gdsteren Emirin 2005

yili sonu itibariyla cirosu (......... )--YTL’dir. Sirketin devralma iglemi dncesi hissedarlik
yapisi asagidaki tabloda belirtiimigtir:

Pay Sahibi Payi (%)

Tolga CUVALDAK % 81

Eralp KUYUCU % 10

Sadik CETIN % 7

Fatih ALTUNIS % 1

Erdal TOPBAS % 1

Toplam %100
H.2. ilgili Pazar

H.2.1 ilgili Uriin Pazan

Taraflarin faaliyet alanlari dikkate alinarak, ilgili Grin pazari “hemodiyaliz hizmetleri
pazari” olarak tespit edilmistir. Diyaliz, 6zetle, bobrek yetmezligi olan hastalarin
kaninin, tibbi yontemler kullanilarak zararli maddelerden temizlenmesi iglemidir.

Bdbrek yetmezligi olan (bobrekleri kismen veya tamamen g¢alismayan) hastalar igin
(a) bobrek nakli, (b) periton diyalizi (hastanin gerekli donanimi ve egitimi temin
ederek islemi kendi kendine gergeklestirmesi) ve (c) hemodiyaliz olmak Uzere u¢
temel tedavi yontemi olmakla birlikte, hemodiyalizin herhangi bir bagka saglik hizmeti
ile ikame edilme olanadi bulunmamaktadir.

H.2.2. ilgili Cografi Pazar

Diyaliz hizmetleri alaninda yine FDH’nin gergeklestirmis oldugu bir dizi devralma
islemi gercevesinde, Rekabet Kurulu “bir diyaliz hastasinin, duruma goére degismekle
beraber, haftada ortalama U¢ ya da dort defa diyaliz merkezine gitmek zorunda
oldugunu, acil durumlarda diyaliz merkezine en kisa surede ulasabilmenin énemini”
ve “bir ilde ikame etmekte olan hastalar i¢in Turkiye'nin herhangi bir yerindeki diyaliz
merkezinin alternatif olarak gorilmesinin mumkian olmadigini” dikkate alarak ilgili
cografi pazarlari istanbul, Manisa ve Bursa illeri olarak belirlemistir.

Cografi pazarin il bazinda belirlenmesi genel kabul gérmekle beraber, iktisadi analiz
acisindan cografi pazarin siyasi il ve ilge sinirlari agisindan farkliliklar ya da tagmalar
gOsterebilecegdi kuskusuzdur. Diger bir deyisle, bir ilgedeki hasta agisindan il
merkezine ya da diger ilgelere surekli olarak gidip gelmek (mesafe, yolda gegecek
sure veya diger cografi nedenlerden dolayi) pratik olarak mimkuin degil ise, o ilgedeki
diyaliz merkezinin il merkezindeki veya komsu ilgelerdeki diyaliz merkezleri ile ikame
edilebilir oldugundan s6z etmek mumkun olmayacak, dolayisiyla ilgili cografi pazarin
ilce bazinda belirlenmesi gerekecektir.
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Ote yandan, bir ilgcedeki hasta, o ilcede diyaliz merkezi yok ise, ilgenin bagl
bulundugdu ildeki bir baska ilgeye ya da il merkezine gitmeksizin, bagka bir ile bagl bir
ilcedeki diyaliz merkezine de gidebilir. Ornegin, istanbul’un en dogusundaki bir hasta,
Kadikdy’e ya da Avrupa Yakasindaki bir ilgedeki bir baska merkeze gitmek yerine
Kocaeli'nin Gebze ilgesindeki bir merkeze gitmeyi tercih edebilir. Bu nedenle, cografi
pazar taniminin malki yapilanmadan ziyade ikame edilebilirlik temeli Uzerine
tanimlanmasi gerekmektedir.

Bu cercevede, devralinacak tesebbusun istanpul Avrupa yakasinda faaliyet
gosterdigi dikkate alindiginda, ilgili cografi pazar “Istanbul Ili Avrupa Yakas!’ olarak
tanimlanmigtir.

H.2.3. Hizmetin Saglanmasi Agisindan ilgili Pazarin Yapisi

Dosyaya konu olan diyaliz hizmetleri temel olarak Saglik Bakanhgdrna (“Bakanlik”)
bagli hastaneler, Universite hastaneleri ve 06zel diyaliz merkezleri agisindan
saglanmakta, diyaliz merkezleri Saglik Bakanliginin yakindan gézetim ve denetimine
tabi tutulmaktadir.

Saglhik Bakanhdi s6z konusu piyasada hem aktor olarak hem de duzenleyici ve
denetleyici olarak gorev yapmaktadir. Dizenleme/denetleme fonksiyonun bir tart de
“diyaliz hizmetleri igin Bakanlik tarafindan 6denecek bedelin” belirlenmesidir.

Her ne kadar diyaliz hizmetlerinden faydalananlar hastalar olsa da, s6z konusu
tedavinin bedeli gogunlukla Bakanlik tarafindan 6denmektedir. Diyaliz hastalari sahip
olduklari rapor sayesinde, raporda belirtilen periyotlarda diledikleri 6zel merkezden
bu hizmeti temin etme olanagina sahiptir.

2005 vyl itibariyla diyaliz tedavisi gdérmekte olan hastalarin istanbul genelindeki
dagihmi asagidaki tabloda goOsterilmektedir. Tablodan da anlasilacagi Uzere,
istanbul’daki diyaliz hastalarinin %99,59’'unun tedavi masraflari sosyal guvenlik
sistemi tarafindan karsilanmaktadir.

Diyaliz Merkezinin Bagh Sosyal Givence Turd Ozel | TOPLAM
Oldugu Kurum / Kurulusg Emekli SSK Bag- | Yesil | 2022
Sandig Kur Kart SK

Ozel Tesebbls 677 4271 1019 88 0 23 6078

Saglik Bakanlig (SB) 42 463 69 201 5 2 782

Universite Diy. Merkezleri 147 197 26 55 0 5 430

Ozel & SB & Universite Toplami 866 4931 1114 344 5 30 7290

Dagilimin Oransal ifadesi

Sosyal Giivence/Toplam Hasta | 11,88% | 67,64% | 15,28% | 4,72% | 0,07% | 0,41% | 100,00%

Bakanlik halihazirda 139 YTL/seans bedeli belirlemistir. Ozel tesebbislerin
hastalardan s6z konusu bedelin Ustiinde veya altinda bir bedel talep etmesinin
onunde hukuki bir engel yoktur. Ancak, belirlenen bedelin Gzerine c¢ikildiginda,
aradaki fark hasta tarafindan karsilanacagi icin, hastalarin bu farki talep etmeyen
0zel merkezlere yonelecek olmasi nedeniyle Bakanlikga belirlenen bedelin Gzerine
ctkilmasi pratikte mimkun gérinmemektedir.

Diger yandan, diyaliz merkezlerinin merkeze ulagim igin servis saglamak, LCD
televizyonu olan odalar temin etmek ve cesitli promosyonlar vasitasiyla hastalari
cekebilmek igin rekabet ettikleri bilinmektedir. S6z konusu ek hizmetler ve kalite
yarigl bir anlamda tedavi ucretinin reel olarak daha da asagilara indigini
gOstermektedir.
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Ayrica, diyaliz icin kullanilan techizat ve sarf malzemeleri temin eden tesebbuslerle
dikey butunlik iginde bulunan tesebbuslerin ¢esitli maliyet avantajlarina sahip
olmalari muhtemeldir.

Bildiim Formu’nda hemodiyaliz hizmetlerinden yararlanan hastalarin %99’undan
fazlasinin sosyal guvence kapsaminda bulundugunda, bunlarin tedavi masraflarinin
Saglik Bakanligi tarafindan 6dendiginden; bu acidan bakildiginda Bakanlhidin “en
blyluk musteri” ve dlzenleyici olarak islev goérdugu ve tesebbuslerin fiyati
etkileyemeyecegi bahsedilmigtir.

Ancak, kritik bir esikten sonra (pazardaki kapasitenin buyudk bir bolimund elinde
tutan) bir tesebbulsun uzun vadede Bakanlik karsisinda pazarlik gucline sahip
olabilecegi ve fiyati etkileyebilecegi sonucuna varilmistir.

H.2.4. Taraf Tegebbiislerin ilgili Pazardaki Konumu

Hemodiyaliz hizmetleri baglaminda, kontrol edilen merkezlerin sayisindan ¢ok sahip
olunan diyaliz makinesinin sayisi bir tesebbUsun guclnu/kapasitesini belirleme
acisindan 6nem tasimaktadir.

Bu piyasadaki tesebbusin pazar payini belirleme acgisindan ise, tesebbisin hizmet
verdigi hasta sayisi veya gerceklestirdigi toplam seans sayisi dikkate alinabilir.
Gergeklestirilen seans sayisi agisinda su asamada yeterli veri bulunmadigindan,
hizmet verilen hasta sayisi “pazar pay!” olarak dikkate alinmistir.

Dogal olarak, kapasite ve pazar payi agisindan yapilacak bu tir bir degerlendirmede
Ozel tesebbulslerin yani sira ayni hizmeti veren Saglik Bakanhdi ve Universite
hastanelerinin de dikkate alinmasi gereklidir.

Yukarida yer verilenler cergevesinde, istanbul ili Avrupa Yakasinda hemodiyaliz
hizmeti veren 6zel tesebbuslerin ve kamu kuruluglarinin kapasiteleri, pazar paylari ve
taraf tesebbuslerin bu agidan konumlari ile birlesme 6ncesindeki durumu asagidaki
iki tabloda gosterilmistir:

Kapasite Pazar Pay
Hemodiyaliz Hizmeti Saglayan Merkez » : " .
Kurum ve Kuruluslar Sayisi BD Oncesi Cihaz BD Oncesi Hasta
Adet Oran Adet Oran
FDH (Avrupa Yakasi) 5 (cenen ) (cenen )% (cenen ) (...... )%
Ozel Topl. (Avrupa Y) 39 953 85,78% 4145 86,14%
SB Toplam (Avrupa Y) 4 54 4,86% 323 6,71%
Univ. Topl. (Avrupa Y) 4 104 9,36% 344 7,15%
Toplam (Oz +SB + UN) 47 1111 | 100,00% 4812 | 100,00%
islem sonrasinda taraflarin pazardaki konumlari ise su sekilde olmasi 6ngorilmustir:
s o Kapasite Pazar Pay
Hemodiyaliz Hizmeti Saglayan Merkez -
BD Sonrasi Cihaz BD Sonrasi Hasta
K
urum ve Kuruluslar Sayisi Adet Oran Adet Oran

FDH (Avrupa Yakasi) 6 (... ) (... % | (...... ) (... )%
Ozel Topl. (Avrupa Y) 39 953 85,78% 4145 86,14%
SB Toplam (Avrupa Y) 4 54 4,86% 323 6,71%
Univ. Topl. (Avrupa Y) 4 104 9,36% 344 7,15%
Toplam (Oz +SB + UN) 47 1111 100,00% 4812 100,00%

Yukarida yer verilen tablolarda da goérildugu Uzere, islem sonrasinda FHD’nin ilgili
cografi pazardaki kapasitesinde %2,34’lUk; hasta sayisinda ise %1,14’lUk bir artig
ongorulmustar.
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H.3. DEGERLENDIRME
H.3.1. islemin Niteligi Bakimindan Yapilan Degerlendirme

Dosya konusu islem gergevesinde FDH, Emir’in hisselerinin timind, dolayisiyla da
Emir’in kontrolintin tamamini devralacaktir. Bu nedenle islem, 1997/1 sayili Teblig’in
2(b) maddesi uyarinca bir devralma iglemi olup Kanun’un 7. maddesi kapsaminda
degerlendirilmigtir.

H.3.2. islemin Bildirimi Agisindan Yapilan Degerlendirme
FDH’nin 2005 yili sonu itibariyla ilgili Grin pazarinda dogrudan veya istirakleri

vasitasiyla dolayli olarak elde etmis oldugu ciro (............... )- YTL'dir. Emir'in 2005
yili sonu itibariyle elde ettigi ciro ise, (............. )-YTL'dir. Taraflarin toplam cirosu
(hevereanns ) YTL olup 1997/1 sayih Teblig’in 4. maddesinde belirtilen 25.000.000.

YTL'lik ciro esigi asilmaktadir. Dolayisiyla, dosya konusu islem 1997/1 sayili Teblig
kapsaminda Rekabet Kurulu'nun iznine tabi bir devralmadir.

H.3.3. islemin 4054 sayili Kanun’un 7. Maddesi Cergevesinde Degerlendirilmesi

4054 sayili Kanun’un 7. maddesi geregince bir tesebbusin devralma yoluyla hakim
duruma gegmesini veya mevcut hakim durumunu giglendirmesi yasaklanmaktadir.

Diger yandan, dosya konusu islem gercevesinde ilgili pazari olan “istanbul ili Avrupa
Yakasi hemodiyaliz pazari’nda islem sonrasinda ilgili pazardaki yogunluk artacak
olmakla birlikte, FDH’nin hakim durumda bulunmamasi ve islem sonrasinda da hakim
duruma gegmesinin s6z konusu olmamasi nedeniyle isleme izin verilmesi sonucuna
ulasiimistir.

H.3.4. Rekabet Yasagina iligkin Degerlendirme

Taraflar arasinda 1.12.2006 tarihinde imzalanan Hisse Satin Alim Anlasmasi’nin
“Saticilarin verecegi rekabet etmeme beyani” baslikli 5.08. maddesi geregince
dizenlenen ve Emir’in ortaklari tarafindan imzalanan Rekabet Etmeme Beyaninda;
saticllara, “30.11.2006 tarihinden itibaren iki yil boyunca, Istanbul Eminénii
Belediyesi sinirlari icinde ve ayrica Eminéni’ne komgu belediye sinirlari igerisinde
diyaliz hizmetlerinde dogrudan veya dolayli olarak herhangi bir unvan ve isim altinda
FDH veya bu sirketin Fresenius Medical Care Grubu’'ndaki ana veya yan sirketleri
veya istirakleri ile rekabet etmeme” yukumlulugu getiriimektedir.

Bildirim formunda, getirilen kisittamanin sebebi -hisse satisi yapan sorumlu uzman
hekim ve sorumlu doktorlarin devralinan diyaliz merkezinde mevcut hastalarin alistigi
ve umduklari diyaliz tedavisi yonteminin belirlenmesi, diyaliz hizmeti faaliyetinin
organizasyonu ve hastalarin takibi gibi 6nemli hususlari iceren know-how’un sahibi
olmasi nedeniyle- Hisse Satin Alma Anlagsmasi’'nin tam degerinin icinde yer alan
know-how devrini de garanti altina almak olarak belirtiimigtir.

Devralma islemine iligkin bir rekabet yasaginin yan sinirlama olarak kabul edilmesi
ve bu cercevede islemle birlikte degerlendiriimesi i¢in s6z konusu yasagin

‘yogunlasma ile dogrudan ilgili ve gerekli olma”, “sadece taraflar agisindan kisitlayici
olma” ve “orantilik” dlgutlerini saglamasi gerekmektedir.

Dosya konusu islem bakimindan saticilara getirilen rekabet yasaklarinin,
yogunlasma iglemi ile dogrudan ilgili ve gerekli oldugu anlasiimig; bunun yani sira,
s6z konusu yasagin yalnizca devreden taraf agisindan kisitlayici oldugu ve islem
konusu hizmetler ile ilgili oldugu; kisittamanin cografi agidan ve siure agisindan
kapsaminin makul sayilmasi ve “yan sinirlama” olarak degerlendiriimesi gerektigi
kanaatine ulagiimistir.
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. SONUC
Duzenlenen rapora ve incelenen dosya kapsamina gore,

1.

240

Bildirim konusu islemin, 4054 sayili Kanun'un 7. maddesi ve bu Kanun’a
dayanilarak gikarilan 1997/1 sayili “Rekabet Kurulu'ndan lizin Alinmasi
Gereken Birlesme ve Devralmalar Hakkinda Teblig” kapsaminda izne tabi
olduguna, ancak islem sonucunda ayni Kanun maddesinde belirtilen nitelikte
hakim durum yaratilmasinin veya mevcut hakim durumun guglendirilmesinin
ve boylece ilgili pazarda rekabetin 6nemli dlgude azaltiimasinin s6z konusu

olmadigina,

“‘Hisse Satim Anlagsmasi” ve “Rekabet Etmeme Beyani’nda yer alan rekabet
yasagl yukimluliginin yan sinirlama sayilarak bildirim konusu igleme izin
verilmesine

OYBIRLIGI ile karar verilmistir.
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