AYAKTA TESHIS VE TEDAVi YAPILAN OZEL SAGLIK KURULUSLARI
HAKKINDA YONETMELIKTE
6 OCAK TARIHINDE YAPILAN DEGIiSIKLIKLER
ve
DEGERLENDIRME

15 Subat 2008’de yurtrliige giren Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglk
Kuruluslarn Hakkinda Yonetmelik maddelerinde kisa slre icerisinde tam 7 kez
esasl degisiklik yapildi. 7. ve simdilik son degisiklik, 6 Ocak 2011 tarihli Resmi
Gazetede yayimlanarak yururltige girdi.

1- Madde 2 - KAPSAM

Yonetmeligin 2. maddesinde degisiklik yapilmistir.

Onceki hal
Kapsam
MADDE 2 - (1) Bu Yonetmelik, ayakta teshis ve tedavi hizmeti sunulan 6zel saglik
kuruluslari ile bu kuruluslann isletenlerini kapsar.

(2) Ancak,

a) 19/4/1937 tarihli ve 3153 sayili Radiyoloji, Radiyom ve Elektrikle Tedavi ve
Diger Fizyoterapi Muesseseleri Hakkinda Kanun kapsaminda mustakil olarak
acilan kuruluslar, 19/3/1927 tarihli ve 992 sayili Seriri Taharriyat ve Tahlilat
Yapilan ve Masli Teamuller Aranilan Umuma Mahsus Bakteriyoloji ve Kimya
Laboratuvarlar1 Kanunu kapsaminda mustakil olarak acilan kuruluslar ve diyaliz
merkezleri gibi ayakta teshis ve tedavi hizmeti sunmakla beraber konusunda 6zel
dtizenleme bulunan saglik kuruluslari,

b) Istihdam ettikleri personele veya bakimindan sorumlu olduklarn kisilere
yonelik ayakta teshis ve tedavi hizmeti sunmak Uzere kurulan kurum hekimligi,
isyeri hekimligi, mediko-sosyal ve benzeri nitelikteki birimler,

bu Yonetmelik kapsaminda degildir.

Degisik hali
MADDE 2 - (1) Bu Yonetmelik, ayakta teshis ve tedavi hizmeti sunulan ve 6zel

saglik kurulusu olarak tanimlanan tip merkezi, poliklinik, laboratuvar, muiessese ve
muayenehaneler ile bu kuruluslarin isletenlerini kapsar.”

2- Madde 3 - DAYANAK

Yonetmeligin 3. maddesinde degisiklik yapilmistir.

Onceki hal

Dayanak

MADDE 3 - (1) Bu Yonetmelik; 11/4/1928 tarihli ve 1219 sayili Tababet ve Suabati
San'atlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun, 7/5/1987 tarihli ve 3359 sayili Saghk
Hizmetleri Temel Kanunu ile 13/12/1983 tarihli ve 181 sayili Saglik Bakanliginin
Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hukmunde Kararnameye dayanilarak
hazirlanmastir.

Degisik hali

MADDE 3 - (1) Bu Yoénetmelik; 11/4/1928 tarihli ve 1219 sayili Tababet ve Suabati
San'atlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun, 7/5/1987 tarihli ve 3359 sayili Saghk



Hizmetleri Temel Kanunu, 19/4/1937 tarihli ve 3153 sayili Radiyoloji, Radiyom ve
Elektrikle Tedavi ve Diger Fizyoterapi Muesseseleri Hakkinda Kanun, 19/3/1927
tarihli ve 992 sayili Seriri Taharriyat ve Tahlilat Yapilan ve Masli Teamuller Aranilan
Umuma Mahsus Bakteriyoloji ve Kimya Laboratuvarlari Kanunu ile 13/12/1983
tarihli ve 181 sayili Saglhik Bakanliginin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun
Hukmunde Kararnameye dayanilarak hazirlanmistir.”

3- Madde 4 - TANIMLAR

Yonetmeligin 4. maddesinin birinci fikrasinin (f) ve (g§) bendi degistirilmis ve (j) bendi
eklenmistir.
Onceki hal

Tanimlar
MADDE 4 -

f) Ruhsatname: Tip merkezi veya poliklinigin bu Yonetmelige uygun olduguna
ve faaliyet gosterebilecegine dair Bakanlik tarafindan diizenlenen belgeyi,

g) Saglik kurulusu: Tip merkezi veya poliklinik statiistinde faaliyet gdstermek
lUzere ruhsatlandirilarak ayakta teshis ve tedavi yapilan 6zel saglik kurulusunu,

Degisik hali

f) Ruhsatname: Saglhk kurulusunun bu Yonetmelige uygun olduguna ve
faaliyet gdsterebilecegine dair Bakanlik tarafindan diizenlenen belgeyi,

g) Saghk kurulusu: Bu Yonetmelik kapsamindaki tip merkezi, poliklinik,
laboratuvar, miiessese ve muayenehaneleri,

j) Uzman: Tipta uzmanlik mevzuatina gére uzman ve uzman tabip unvanini
haiz kisileri,

4- Madde 5 - YURURLUKTEN KALDIRILMISTIR

Yururlukten kaldirilan madde

Tiirleri
MADDE 5 - (1) Bu Y6netmelik kapsaminda bulunan saglik kuruluslarn tip merkezi,
poliklinik ve muayenehanelerdir.

5- Madde 6 - TIP MERKEZi KADROLARI VE KADRO DEVRI

Yonetmeligin 6. maddesi basligiyla birlikte degistirilmistir.

Onceki hal

T1p merkezi
MADDE 6 - (1) Tip merkezinde;

a) (Degisik:RG-11/3/2009-27166) Klinik uzmanlk dallarinda en az iki tam
zamanli, iki kismi zamanli olarak uzman tabip ¢alismasi,

b) Faaliyetine esas uzmanlik dallar1 ve bu uzmanhk dallarinin gerekli kildig:
diger uzmanlik dallarina ait, bu Yonetmelikte belirlenen asgari sartlarin bulunmasi,

c) Ayrica dis tabipligi hizmeti de sunulacak ise, ayni zaman kesitinde calisan
her dis tabibine bir dis Uiniti olmasi gerekir.

Degisik hali

T1p merkezi kadrolari ve kadro devri



MADDE 6 - (1) Tip merkezi kadrolari, Bakanlikca belirlenen saglik hizmet
bolgelendirmesine goére planlanan tabip/uzman sayisi ve hizmet ihtiyaci dikkate
alinarak Bakanlikca belirlenir ve yatirim listesinde ilan edilir.

(2) Tip merkezleri Bakanlik¢ca belirlenen kadrolarinda en az dért klinisyen
uzmanla acilir ve faaliyete gectikleri tarihten itibaren iki yil icinde kadrolarini
tamamlayabilirler.

(3) Tip merkezleri, uzman kadrolarint o il sinirlar1 icinde baska bir tip
merkezine veya 06zel hastaneye devredebilir veya bu kuruluslar karsilikli olarak
uzmanlik dali degisimi yapabilirler. Tip merkezinin bulundugu ilden baska bir ile
tasinmasi veya devri ile baska bir ildeki 6zel hastane veya tip merkezine kadro devri
ve karsilikli olarak uzmanlik dali degisimi Planlama ve Istihdam Komisyonunun
gorusu alinarak Bakanlikca uygun bulunmas: halinde yapilabilir.

(4) Kadro devralma yoluyla tip merkezleri Bakanlikca belirlenen uzman
kadrolarinin %25’ine kadar ek kadro devralabilir. Ancak kurulus birlesmelerinde bu
oran dikkate alinmaz. Kadro devri is ve islemleri mudurlikece Saglik Kuruluslan
Yonetim Sistemi (SKYS) tizerinden sonuclandirilir ve Genel Mudurltge bildirilir.”

6- Madde 7’den SONRA GELMEK UZERE 7/A MADDESI EKLENMISTIR.

Laboratuvar ve miiessese
MADDE 7/A - (1) Laboratuvar, 992 sayili Kanun kapsaminda tibbi tahlil islemi
yapar.

(2) Muessese, 3153 sayili Kanun kapsaminda gortintileme ve/veya
radyoterapi, nukleer tip, fizik tedavi gibi muayene, tani ve/veya tedavi hizmeti
sunar.

(3) Laboratuvar ve muessese 13 Uinclli maddeye gore ruhsatlandirilir ve uzman
sorumlulugunda faaliyet gosterir. Bu kuruluslarda bir veya birden fazla uzman
calisabilir.

(4) Laboratuvar ve miuessese, calisma glnlerinde sekiz saatten az olmamak
lUzere hizmet verir. Hizmet vermek istedikleri calisma saatlerini, ruhsat basvurulan
sirasinda mudurltge bildirirler ve ruhsatnameye bu saatler yazilir. Calisma saatleri
icerisinde kurulusta ilgili en az bir uzman bulunur.

(5) Tip merkezi veya poliklinik blinyesinde acilacak laboratuvar ve miiesseseler
25 inci maddeye gore faaliyet gosterir.”

7- Madde 9- SAGLIK KURUM VE KURULUSLARININ PLANLANMASI

Yonetmeligin 9. maddesine asagidaki fikra eklenmistir.

Saglik kurum ve kuruluslarinin planlanmasi

MADDE 9- (9) Poliklinik, laboratuvar ve muessese acmak isteyenler, Bakanlikca
yapilan planlamaya uymak zorundadir. Ruhsatlandirilmis saglik kuruluslarina yeni
tibbi hizmet birimi, teknoloji yogunluklu tibbi cihaz ve saglik calisani ilave edilmek
istenildiginde de planlamaya uyulmas: zorunludur. Planlama ve hak sahipliginin
belirlenmesine iliskin 3 Uncl, 4 Uncl ve 5 inci fikradaki usul ve esaslar bu
kuruluslar bakimindan da uygulanir.”

8- Madde 12/D- MUAYENEHANE STANDARDI VE ACILMASI

Yonetmeligin 12/D maddesinin ikinci fikrasi degistirilmistir.
Onceki hali

Muayenehane standard: ve acilmasi



MADDE 12/D - (2) Muayenehane acacak tabipler EK-1/d’deki belgelerle birlikte
mudurlige basvurur. Mudurltik, birinci fikrada belirtilen sartlar1 haiz olup
olmadigini yerinde inceler, uygun sartlan tasiyan muayenehane icin hekim adina
EK-14’te yer alan formatta uygunluk belgesini dtizenler.

Degisik hali

(2) Muayenehane acacak uzman/tabipler EK-1/d’ deki belgelerle birlikte mudurltige
basvurur. Mudurluk, birinci fikrada belirtilen sartlar1 haiz olup olmadigini yerinde
inceler, eksikligi bulunmayan basvuru dosyas: Bakanlga gonderilir. Bakanlk
basvuru dosyasini inceler. Uygun gortlen basvuru dosyas: ilgili mudurltige
gonderilir. Bu Yonetmelik sartlarini tasiyan muayenehane icin uzman/tabip adina
mudurliukce 6rnegi EK-14’te yer alan uygunluk belgesi dtizenlenir.”

9- Madde 16- MESUL MUDUR

Yonetmeligin 16. maddesinin birinci ve ikinci fikralar1 degistirilmistir.

Onceki hali

Mesul miidiir

MADDE 16 - (1) Tip merkezinde, tabip olan ve tam zamanlh calisan bir mesul
mudur bulunur. Tip merkezinin hizmet verdigi genel calisma saatleri disindaki
zamanda ve kabul edilebilir mazeret hallerinde mesul mudirin yerine, mesul
mudurin yazili sekilde yetki devri yaptigi bir tabibin bulunmasi zorunludur. Mesul
mudur, adina calisma belgesi dizenlenmesi kaydiyla, isterse tip merkezinde
tabiplik meslegini ytrutur.

(2) Poliklinikte mesul mudurlik goérevi, poliklinik ortagi tabiplerden biri
tarafindan yuratilir. Mesul mtdur olan tabip, ayni zamanda adina ¢calisma belgesi
dtizenlenerek poliklinikte tabiplik meslegini de yurutebilir. Mesul mtdurtin kabul
edilebilir mazeretinin oldugu hallerde bu gorev, diger ortak tabip/tabiplerden biri
tarafindan yuratualur.

Degisik hali

MADDE 16 - “(1) Saglik kurulusunda genel calisma saatleri icerisinde bu maddede
tanimlanan gorevleri yapmak tuzere kurulusun kadrosunda gbrev yapan bir
tabip/uzman mesul mudir bulunur. Mesul mudur, adina calisma belgesi
duizenlenmesi kaydiyla, isterse saglik kurulusunda meslegini icra eder.”

“(2) Kurulusun, genel calisma saatleri disinda hizmet verdigi strelerde ve
mesul mudurin hukuken kabul edilebilir mazeret hallerinde yerine, mesul
mudurtin yazili sekilde yetki devri yaptigi ve kurulusun kadrosunda goérev yapan
bir tabibin/uzmanin bulunmasi zorunludur.”

10- Madde 17- TABIP VE UZMANLAR

Yonetmeligin 17. maddesi basligiyla birlikte degistirilmistir.

Onceki hali
MADDE 17 - Tabipler
(1) Tabipler, adlarina calisma belgesi dlizenlenmesi sartiyla, saghk kurulusunda
mesleklerini tam zamanli veya kismi zamanli ytrtttirler. Tabibin diplomasi, varsa
uzmanlik belgesi ve calisma belgesinin, poliklinik odasinda hastalarin rahatlikla
gorebilecegi bir yere asilmasi gerekir. Saglik kurulusunda calisan tabipler;



a) Hastasina ait muayene, teshis ve tedavi islemlerini uygun sekilde
kaydetmekten,

b) Sorumlulugundaki hastalara uygulanan tibbi islemlerin sonuclarindan,

c) Saglik kurulusunun isleyisinde, kendi calisma alani ile ilgili aksakliklar
oncelikli olmak Uzere, goérdukleri butiin aksakliklar1 mesul mudure bildirmekten
sorumludur.

(Degisik:RG-11/3/2009-27166) (2) Ayrica tip merkezlerinde tabipler, asagidaki
sekilde calisabilir:

a) Tam zamanli calisma: Tabip veya uzman tabibin, bir tip merkezinde is
sézlesmesiyle kadrolu olarak calismasidir. Is sézlesmesinde, tabibin veya uzman
tabibin haftanin hangi gliinlerinde ve gliniin hangi saatlerinde calisacagi, nébet
tutup tutmayacag ve baska bir saglik kurum/kurulusunda calisip calismayacagi,
calisacak ise mesul mudur iznine bagli olarak calisabileceginin acikca yazilmasi
gerekir.

b) Kismi zamanli ¢alisma: Bir hastane veya tip merkezinde kadrolu calisan
tabip ve uzman tabibin, glinlik calisma saatleri acikca belirli olmak kaydiyla fizik
mekanlar1 yeterli olan 6zel saghik kurum veya kuruluslarinda sézlesmeye bagh
calismasidir. Kismi zamanli ¢calisma, en fazla iki tip merkezi ve/veya 6zel hastanede
yapilabilir. Muayenehanede calisilacak ise, muayenehanenin yaninda baska bir tip
merkezi veya 0zel hastanede calisilabilir.

c) Konstltan olarak calisma: Bu calisma seklindeki konsultasyon, tip
merkezine teshis ve/veya tedavi amaciyla basvuran bir hastanin saglik durumu
icin, tedavisini tistlenen tabip veya hastanin talebi tizerine ayni veya farkli uzmanhk
dallarindaki tabip/tabiplerden tibbi goris, destekleyici, tamamlayici hizmet veya
yardim alinmasi veyahut cerrahi mtidahale yapilmasidir. Bu sekildeki calisma, bir
hastanin saglik durumuyla ilgili arizi hallere yénelik calisma olup, stirekli calismay1
ifade etmez. Bir uzman tabibin konsultan olarak calisabilmesi icin, konsultasyon
hizmetini verecegi tip merkeziyle sOzlesme yapmasi gerekir. Bu sekilde calisan
tabiplerin sozlesmeleri ve verdikleri hizmetlerle ilgili bilgiler, mesul mudur
tarafindan her ayin sonunda mudurltige bildirilir. Her tip merkezi icin ayr1 olmak
lzere, konstultan tabiplerin ad ve soyadlari ve uzmanlik dallar ile ilgili listeler aylik
olarak Bakanliga gonderilir. Saglik durumu aciliyet arzeden ve/veya baska kuruma
sevki tibben riskli olan hastalar icin o ildeki 6zel saglik kurum/kuruluslarinda
konstultasyon hizmetine ihtiya¢c duyulan dalda uzman tabip bulunmadig: hallerde
tip merkezi tarafindan, merkezin bulundugu ilcede veya buyuksehir belediyesi
sinirlarina dahil olan ilgelerdeki kamu kurumlarinda c¢alisan uzman tabip,
konstultan tabip olarak davet edilebilir. Mesul mudur tarafindan, bu uygulama
sonrasi en ge¢ bir is ginu icinde saghik mudurligine bilgi verilir.”

Degisik hali
Tabip ve uzmanlar
MADDE 17 - (1) Tabip ve uzmanlar, adlarina calisma belgesi dtizenlenerek saglk
kurulusu kadrosunda soézlesmeyle calisir.

(2) Tabibin/uzmanin diplomasi, uzmanlik belgesi ve calisma belgesinin,
poliklinik odasinda hastalarin rahatlikla goérebilecegi bir yere asilmasi gerekir.
Saglik kurulusunda calisan tabip/uzmanlar;

a) Hastasina ait muayene, teshis ve tedavi islemlerini Bakanlikca belirlenen
esaslara uygun sekilde kaydetmekten,

b) Sorumlulugundaki hastalara uygulanan tibbi islemlerin sonuclarindan,

c) Saglik kurulusunun isleyisinde, kendi calisma alani ile ilgili aksakliklar
oncelikli olmak tizere, gérdukleri buittin aksakliklar1 mesul mtidtire bildirmekten,

sorumludur.”



11- Madde 18- CALISMA BELGESI

Yonetmeligin 18. maddesinin birinci fikrasi degistirilmistir.

Onceki hali
Calisma belgesi
MADDE 18 - (1) Mudurlikce, nobetci tabip haricindeki tabipler ile tabip harici
saghik calisanina, tam zamanli veya kismi zamanli calisip calismadiklar1 acgikca
belirtilerek EK-4/a’da yer alan calisma belgesi diizenlenir.
(2) Saglik kurulusunda, hasta kabul ve tedavi edilen uzmanlk dallari icin EK-5’de
belirlenen nitelikte ve asgari sayida tabip ve tabip harici saglik calisani istihdam
edilmek zorundadir.
(3) (Degisik: RG-23/7/2008-26945) Ruhsata esas olmamak kaydiyla tabip harici
saglik calisani, kaliteli ve verimli hizmet sunabilmeleri i¢in en fazla iki saglik kurum
ve /veya kurulusunda calisabilir.

Degisik hali

(1) Mudurltukee, tabip/uzmanlar ile diger saglik calisanina EK-4/a’da yer alan
calisma belgesi dlizenlenir.

‘ 12- Madde 19- SAGLIK CALISANLARININ SAGLIK KURULUSUNDAN AYRILMASI

Yonetmeligin 19. maddesinin birinci fikrasinin birinci ctimlesi ile dérdtinca fikrasi
degistirilmistir.
Onceki hali

Saglik calisanlarinin saghk kurulusundan ayrilmasi

MADDE 19 - (1) Saglik kurulusunda adina tam zamanli veya kismi zamanli calisma
belgesi dlizenlenen ve asgari sayida olan tabibin ve tabip harici saglik calisaninin
herhangi bir sebeple isten ayrilmasi durumunda mesul muduir, ayrilan kisinin
calisma belgesini ayrilis tarihinden itibaren en gec¢c bes is glint icinde Mudurlige
iade eder. Ayrica, tip merkezinde ayrilan uzman tabip haricinde o dalda baska bir
uzman tabip calismiyor ise, derhal ilgili uzmanlhk dalinda hasta kabulti durdurulur
ve durum Mudurltge bildirilir. Poliklinikte ayrilan tabip ile ayni mesleki nitelikte
baska tabip yok ise, bu konuda hasta kabul edilmez.

(Degisik:RG-11/3/2009-27166) (4) Tip merkezinde 6 nct maddeye gbre asgari
uzman tabip sayisinda eksilme olmasi halinde eksilen uzman tabip yerine ayni
calisma sekliyle ti¢ ay icinde uzman tabip bulunamaz ise ruhsatname askiya alinir.
Isletenin talebi halinde poliklinige cevrilebilir. Askiya alinma tarihinden itibaren
dort yil icinde uzman tabip eksikligi giderilir ise tip merkezi yeniden faaliyete
gecirilir. Ruhsatin askiya alinmasi ve tekrar faaliyete gecirilmesi islemi mudurltikce
yapilir.”
Degisik hali

MADDE 19 - (1) Saglik kurulusunda adina calisma belgesi dliizenlenen ve asgari
sayida olan saglik calisaninin herhangi bir sebeple isten ayrilmasi durumunda
mesul mudur, ayrilan personelin calisma belgesini ayrilis tarihinden itibaren en gec
bes is glind icinde mudurlige iade eder....

(4) Klinisyen uzman sayis1 dérdun altina diisen tip merkezinin Ui¢ ay i¢cinde uzman
eksikligini giderememesi halinde ruhsatnamesi en fazla iki yil stireyle askiya alinir.
Bu slire sonunda uzman eksikligini gideremeyen tip merkezinin ruhsatnamesi iptal



edilir. Aski sUresi icerisinde veya slire sonunda isletenin talebi halinde kurulus
poliklinige cevrilebilir. Askiya alinma tarihinden itibaren iki yil icinde uzman
eksikligi giderilir ise tip merkezi yeniden faaliyete gecirilir. Ruhsatin askiya alinmasi
ve tekrar faaliyete gecirilmesi islemi mudurltikce yapilir ve Bakanliga bilgi verilir.”

13- Madde 21- TIP MERKEZLERI

Yonetmeligin 21. maddesi degistirilmistir.

Onceki hali

T1p merkezleri

MADDE 21 - (1) Tip merkezleri, ruhsatlarinda yazili olmak kaydiyla calisma
glnlerinde sekiz saatten az olmamak Uizere belirlenen stirede hizmet sunabilecegi
gibi, tatil glnleri ve geceleri dahil kesintisiz hizmet de verebilirler. Tip
merkezlerinde, hasta kabul ve tedavi edilen uzmanlik dallarinda, tam zamanli veya
kismi zamanlh calisan uzman tabiplerin isimleri ve calisma saatleri bulunan ve
mesul mudur tarafindan onaylanan bir liste, bekleme salonunda hastalarin rahat
okuyabilecegi bir yere asilir.

(2) Kesintisiz hizmet sunmak Uizere ruhsatlandirilan tip merkezlerinde calisma
saatleri disinda en az bir tabip, nobetci tabip olarak; faaliyet gosterilen uzmanlhk
dallarindaki uzman tabipler ise "icap¢it" konumda gorev yapar. Mesul mudur
tarafindan diizenlenen EK-4/b’deki calisma belgesi ile Uistlerinde fotografli "nébetci
tabip" yazili kimlik karti bulunmak kaydiyla, tam zamanlh veya kismi zamanl
calisan veyahut sadece nobet hizmetleri icin kismi zamanli c¢alisan tabipler nébet
tutar. Ayrica, nobetci tabip listesi haftalik olarak hazirlanir ve mesul mudur
tarafindan onaylanarak dosyalanir.

(Degisik: RG-11/3/2009-27166) (3) Tip merkezinde bir poliklinik muayene
odasinda en fazla iki tabibin calismasina izin verilir. Ancak, calisan her tabip icin
ayr1 poliklinik muayene odasi da duizenlenebilir. Tip merkezinin mevcudunda
kadrolu ve kismi zamanli calisan tabip sayisindan fazla poliklinik muayene
odasinin olmasi, tabip sayisini artirma hakki vermez.”

Degisik hali

MADDE 21 - (1) Tip merkezleri, ruhsatlarinda yazili olmak kaydiyla calisma
gunlerinde sekiz saatten az olmamak Uzere belirlenen stirede hizmet sunabilecegi
gibi, tatil glnleri ve mesai sonrasi dahil kesintisiz hizmet de verebilirler. Tip
merkezlerinde, hasta kabul ve tedavi edilen uzmanlik dallarinda gbrev yapan
uzmanlarin isimleri ve calisma saatleri bulunan ve mesul mudur tarafindan
onaylanan bir liste, bekleme salonunda hastalarin rahat okuyabilecegi bir yere
asilir.

(2) Tip merkezinde;

a) Faaliyet gosterilen uzmanlhk dallarinin gerekli kildigi, bu Yoénetmelikte
belirlenen asgari sartlar bulunur.

b) Dis tabipligi hizmeti de sunulacak ise, ayni zaman kesitinde calisan her dis
tabibine bir dis tiniti bulundurulur.

c) Kesintisiz hizmet sunuluyor ise kurulusun calisma saatleri disinda en az bir
tabip, nobetci tabip olarak; faaliyet gosterilen uzmanlik dallarindaki uzmanlar ise
“icapcl” konumunda goérev yapar. Mesul mudur tarafindan diizenlenen EK-4/b’deki
calisma belgesi ile Ustlerinde fotografli “ndbetci tabip” yazili kimlik karti bulunmak
kaydiyla, kurulusta calisan tabip/uzmanlar nébet tutar. Ayrica, nobetci tabip listesi
haftalik olarak hazirlanir ve mesul mtdur tarafindan onaylanarak dosyalanir.

¢) En az, iki tabibe bir poliklinik muayene odasi ayrilir. Ancak, calisan her
tabip icin ayn poliklinik muayene odasi da diizenlenebilir.”

14- Madde 22- POLIKLINIKLER




Yonetmeligin 22. maddesinin ikinci fikrasi degistirilmistir.

Onceki hali

Poliklinikler

MADDE 22 - (2) Sekiz saatten daha uzun streli hizmet veren poliklinikte, nébetler
icin mesul mudur tarafindan diizenlenen EK- 4/b’deki calisma belgesi ile Gistiinde
fotografli "nébetci tabip" yazili kimlik karti bulunmak kaydiyla, poliklinik
ortaklarindan bir tabip veya sadece noébet hizmetleri icin kismi zamanli calisan bir
tabip noébet tutar. Ayrica nobetci tabip listesi haftalik olarak hazirlanir ve mesul
mudur tarafindan onaylanarak dosyalanir.

Degisik hali

MADDE 22 - (2) Sekiz saatten daha uzun sureli hizmet veren poliklinikte, nébetler
icin mesul mudur tarafindan dizenlenen EK-4/b’deki calisma belgesi ile Gistiinde
fotografli "nodbetci tabip" yazili kimlik kart1 bulunmak kaydiyla, kadrosunda calisan
bir tabip noébet tutar. Ayrica nobetci tabip listesi haftalik olarak hazirlanir ve mesul
mudur tarafindan onaylanarak dosyalanir.”

15- Madde 37- IDARI YAPTIRIM

Yonetmeligin 37. maddesine fikra eklenmistir.

Onceki hali
Idari yaptirim
MADDE 37 - (1) Bu Yonetmelikte belirlenen usul ve esaslara uymayanlar hakkinda,
bu Yonetmelikte 6ngoértlen idari yaptirimlar ile ilgili diger mevzuat huktmleri
uygulanir.
Degisiklikten sonraki hali

MADDE 37 - (1) Bu Yonetmelikte belirlenen usul ve esaslara uymayanlar hakkinda,
bu Yonetmelikte 6ngoértlen idari yaptirimlar ile ilgili diger mevzuat huktmleri
uygulanir.

(2) Toplumun veya saglhik hizmeti alanlarin saghgini olumsuz etkileyecegi
dustntlen durumlarin ortaya ¢ikmasi halinde bu durum ortadan kaldirilana kadar
saghk kurulusunun tamaminda valilikce gecici olarak faaliyet durdurulur ve
Bakanliga bildirilir.

16- EK MADDE 1- TIP MERKEZLERININ KALITE VE VERIMLILiGINi ARTIRMAK
AMACIYLA iZiN VERILEBILECEK HUSUSLAR

Yonetmeligin ek 1 inci maddesi degistirilmistir.
Onceki hali

EK MADDE 1 - (1) Tip merkezlerinin kalite ve verimliligini artirmak amaciyla
planlamadan istisna olarak Bakanlikca asagidaki hususlarda izin verilebilir.
a) Birlesme ve tasinma izni:

1) Tip merkezi, bulundugu ilcedeki baska bir tip merkezi ve/veya 6zel
hastane ve/veya laboratuvarlarla birlesebilir.

2) Tip merkezi, baska tip merkezi ve/veya 6zel hastanelerle, ve/veya
laboratuvarlarla birlesebilir ve/veya baska illere, ilcelere tasinabilir. Birlesme veya
tasinmalar icin Bakanliga basvurulur. Basvuru, Planlama ve Istihdam
Komisyonuna sunulur. Komisyon basvuruyu, tip merkezi veya 6zel hastane hizmeti




sunulmasi icin 6ngodrilen asgari ntfus ve/veya ilcede verilmesi hedeflenen saglk
hizmetleri ile tabip dagilimi yéninden daha az yogunluklu boélgeler 6ncelikle
dikkate alinarak degerlendirir ve basvuru uygun gorulir ise izin verilir.

b) Bir tip merkezinin tabip ve uzman tabip sayisi 6zel hastane bakimindan
yeterli ise bu tip merkezi, bulundugu ilce sinirlari icinde tek basina 6zel hastaneye
dontusebilir.

c) Tip merkezinin ruhsatinda kayitlh uzmanlhk dallarindaki kadrolu uzman
tabipleri, mesul mudurtn izni ile fizik mekanlari uygun olan bir baska tip merkezi
veya 6zel hastanede, 6zel hastane kadrolu uzman tabipleri de tip merkezinde kismi
zamanli, konsultan veya nobetci olarak calisabilir. Bu sekilde calisan uzman
tabiplere mudurlikce calisma belgesi dlizenlenerek gbérev yapacagi tip merkezi veya
0zel hastanenin ruhsatina/faaliyet izin belgesine calisma sekli belirtilerek eklenir.
Ancak bu durum o saglhik kurulusunun kadro sayisinin artirilmasi1 olarak kabul
edilmez. Bu sekilde calisan uzman tabibin ayrilmasi halinde ancak ayni calisma
seklinde uzman tabip calistirilabilir.

¢) Ruhsatlarinda kayitli dallarda calisan uzman tabiplerden yan dal veya iki
ayr1 uzmanhg bulunan tabipler, bulundugu tip merkezinde tercihe bagli olarak bir
dalda kadrolu diger dalda kismi zamanli olarak calisabilirler. Bu durumda, her iki
uzmanlik dali da ruhsatina islenir. Bu sekilde calisan tabibin ayrilmasi halinde,
altmis glin icinde kismi zamanli calisilan dal icin uzman tabip bulunamaz ise bu
dal ruhsatindan cikarilir.

d) Uzmanlik dalina esas olan ve asgariyi teskil eden tabip ayrilisinda, stre
kaydi aranmaksizin bu dalda ve ayni calisma seklinde tabip bulunursa istihdam
edilir. Bir uzmanlik dalinda asgari sayinin tizerindeki tabip ayrilisinda, bir yil icinde
ayni uzmanlik dali ve calisma seklinde tabip istihdam edilebilir.

e) Tam zamanli ve kismi zamanlh gbérev yapan her bir tabip icin poliklinik
muayene odasi olusturulabilir. Hastanenin mevcudunda kadrolu ve kismi zamanl
calisan tabip sayisindan fazla poliklinik odasimin olmasi, tabip sayisi artirilmasi
hakk: vermez.

f) Tabip ve uzman tabip eklenmemesi ve uzmanlk dallariyla ilgili olmak
kaydiyla, tibbi cihaz, tibbi hizmet birimleri ve alanlar ile cerrahi mtidahale birimi
eklemesi yapilabilir. Ancak izin verilecek teknoloji yogunluklu tibbi cihazlar
Planlama ve Istihdam Komisyonu tarafindan belirlenir. Ayrica 11/3/2009 tarihine
kadar kurulmus ve isletilmekte olan teknoloji yogunluklu tibbi cihazlar devir
yoluyla baska bir tip merkezinde kurdurulabilir.

g) Tip merkezleri uzmanlik dallarinin gerektirdigi laboratuvar ve radyoloji
tetkikleri icin, 11/3/2009 tarihine kadar 992 sayili Kanun ve 3153 sayili Kanuna
tabi olarak mustakilen acilmis ruhsathh laboratuvarlardan hizmet alimi yoluyla
bunyelerinde laboratuvar kurdurulabilir. Bu durumda laboratuvarin sorumlulugu,
hizmet alinan kurulusun laboratuvar uzmani tarafindan yurttultr, kurulusun
kadrosunda ayrica laboratuvar uzmani bulundurmasi istenmez.

h) Yas haddinden veya kadrosuzluk nedeniyle zorunlu emekli olan uzman
tabipler, gerektiginde ruhsatina uzmanlik dal ilavesi yapilarak calisabilir.

1) Ucretli veya ticretsiz izinli sayilarak yurtdisina génderilen kamu gorevlisi
tabipler ile ilgili mevzuattan kaynaklanan yuktmltltkleri bulunan tabipler disinda,
yurtdisinda meslegini en az iki yi1l olmak Uizere halen icra etmekte olan tabipler,
gerektiginde uzmanlik dallar1 ruhsatina eklenerek calisabilir.

(2) Birinci fikranin (a) bendine gbére tip merkezleri, birlesme islemleri
tamamlanincaya ve/veya hastane ruhsati alincaya kadar mevcut kapasiteleriyle
faaliyetlerine devam edebilirler. Birinci fikranin (a) bendi kapsamindaki
laboratuvarlar, 11/3/2009 tarihine kadar ilgili mevzuati uyarinca mustakilen
ruhsatlandirilan laboratuvarlardir.



(3) Birinci fikranin (a) ve (b) bentleri kapsaminda saglik kuruluslarinin 6zel hastane
olarak faaliyet gdsterebilmesi icin Ozel Hastaneler Yonetmeligi sartlarini saglamalan
gerekir. Ozel hastanenin bulinyesine katilmalarda hastanenin fizik sartlari uygun
degil ise, Ozel Hastaneler Yonetmeligine gbére ek bina veya tadilat yapilmasina izin
verilebilir.

(4) Birinci fikranin (a) ve (b) bentleri kapsaminda 6zel hastane kurulmasi ve
tasinmalarda On izin islemleri icin Bakanliga basvuru stresi 11/3/2009 tarihinden
itibaren baslar ve 38 inci maddeye gore yayimlanacak bina, fizik mekan ve bunlarla
baglantili diger kriterlerin yururlik tarihinden itibaren en gec¢ dort yilin sonunda
biter.

(5) Birinci fikranin (c), (h) ve (1) bendlerine gére ruhsatina uzmanlik dal ilavesi
yapilan tabibin ayrilmasi halinde yerine altmis glin icinde tabip bulunamaz ise ilgili
uzmanlik dali ruhsatindan cikarilir.”

Degisik hali

EK MADDE 1 - (1) 6/1/2011 tarihinden 6nce acilmis olan saglik kuruluslarindan;

a) Tip/dal merkezi, poliklinik, laboratuvar ve muiesseseler birbirleriyle ve/veya
0zel hastanelerle ayni il sinirlari icinde birlesebilir ve/veya tasinabilir.

b) Poliklinikler, kadrolarinda asgari doért uzman bulunduracak sekilde
bulundugu il sinirlan icinde tek basina veya (a) bendi kapsamindaki kuruluslarla
birleserek, bu Yonetmelikte belirtilen sartlarn saglamak kaydiyla tip merkezine
donusebilir.

c) Tip/dal merkezi ve poliklinikler bulunduklari il sinirlar icinde tek basina
veya (a) bendi kapsamindaki kuruluslarla birleserek 6zel hastaneye dontsebilir. Bu
kuruluslarin 6zel hastaneye donusebilmeleri i¢cin kadrolu uzman sayisi, o il icin
Bakanlikca izin verilecek hastane yatak sayisinin asgari 1/30 oranindaki sayida
olmas1 gerekir. Bakanlhkca belirlenen planlama ilkeleri cercevesinde Planlama ve
Istihdam Komisyonu goértisii alinarak, o ilde kamu saglhk hizmetlerinin
gordtrilmesi icin yeterli uzman bulunmas: halinde, 6zel hastaneye déntisecek bu
kuruluslara kadrolarinda bulunmayan; anestezi ve reanimasyon uzmani,
laboratuvar uzmani ve radyoloji uzmani kadrosu verilebilir veya kuruluslar bu
ihtiyacini 6 nc1 maddeye goére kadro devralma yoluyla temin edebilir.

¢) Bu fikra kapsamindaki kuruluslarin bulundugu il disina tasinmasi,
tasinarak baska bir ildeki kurulusla birlesmesi veya baska bir ile tasinarak tip
merkezine veya Ozel hastaneye donlismesi icin Bakanliga basvurulur. Basvuru,
Planlama ve Istihdam Komisyonuna sunulur. Komisyon basvuruyu, Bakanlikca
belirlenen planlama ilkeleri cercevesinde saglhik kurulusu hizmeti sunulmasi ic¢in
ongorudlen asgari nufus ve/veya ilde verilmesi hedeflenen saglik hizmetleri ile
uzman/tabip dagilimi yoninden daha az yogunluklu bdlgeleri 6ncelikle dikkate
alarak degerlendirir. Basvuru uygun goérulur ise Bakanlikca tasinma ve/veya
birlesmeye izin verilir.

d) Tasinma, birlesme veya 0Ozel hastaneye dontstm talebiyle Bakanliga
basvuru suresi 31/12/2013 tarihinde sona erer. Basvurusu Bakanlik¢ca uygun
gorulen saglik kuruluslari, Bakanlikca verilen izin kapsaminda; tasinma ve
birlesme islemlerini iki yil icinde, tip merkezi/6zel hastaneye déntisimde 6n izin
islemlerini bir yil icinde sonuclandirir. Bu stre icerisinde saghik kurulusu,
faaliyetine mevcut kapasitesi ile devam edebilir veya faaliyetini askiya alabilir.
Faaliyetin askiya alinmasi halinde saglhk kurulusu, mudurlige tebligat adresi
bildirerek kurulus binasini bosaltabilir. Belirtilen sureler sonunda islemlerini
sonuclandiramayan saglik kurulusunun Bakanlikca verilen izni iptal edilir. Izni
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iptal edilen kurulus aski sUresi sonunda tekrar faaliyete gecememesi halinde
ruhsati iptal edilir.

e) (c) bendi kapsamindaki kuruluslarin 6zel hastane olarak faaliyet
gosterebilmesi icin ayrica Ozel Hastaneler Yénetmeligi sartlarini saglamalari gerekir.
Ozel hastanenin bulinyesine katilmalarda hastanenin fizik sartlar yeterli degil ise,
Ozel Hastaneler Yénetmeligine goére ek bina veya tadilat yapilmasina izin verilebilir.

(2) Tabip, dis tabibi ve uzmanlar, kadrolu olarak calistiklar1 tip merkezi veya 06zel
hastane disinda en fazla iki 6zel saglik kurulusunda kadro dis1 gecici calisabilirler.
Bu sekilde calisilacak giin ve saatler personelin soézlesmelerinde acgikca belirtilir ve
mudurlikece calisma belgesi dizenlenir. Bu sekilde calisan tabibin/uzmanin,
kadrolu olarak calistig1 tip merkezi/6zel hastaneden ayrilmasi ve altmis gin icinde
baska bir tip merkezi/6zel hastane kadrosuna baslayamamas: halinde kadro disi
gecici calisma belgesi iptal edilir.

(3) Saglik kurulusu ruhsatinda kayitli dallarda calisan uzmanlardan yan dal veya
iki ayr1 uzmanlhg bulunanlar, bulunduklar1 tip merkezi ve poliklinikte kadrolu
calistiklar1 uzmanlik dali disindaki uzmanlik dalinda kadro dis1 gecici calisabilirler.

(4) Yas haddinden veya kadrosuzluk nedeniyle emekli olan veyahut emekliye
ayrildiktan sonra yas haddine ulasmis olan tabip/uzmanlar saglik kurulusunda
kadro dis1 gecici calisabilir. Bu tabip/uzmanin bulundugu kurulustan ayrilip baska
bir kurulusa baslamak istemesi halinde de ayni sekilde calismasina izin verilir.

(5) Ucretli veya ticretsiz izinli sayilarak yurtdisina génderilen kamu gérevlisi ve ilgili
mevzuattan kaynaklanan yuktmlaltikleri bulunanlar hari¢ yurtdisinda meslegini
en az iki yil olmak tUzere halen icra etmekte olan tabip/uzmanlar, saghk
kurulusunda kadro dis1 gecici calisabilir.

(6) Kadro dis1 gecici calisilan uzmanlik dallar1 kurulusun ruhsatina/faaliyet izin
belgesine, calisma sekli de belirtilerek eklenir. Bu uzmanlarin kurulustan ayrilmasi
halinde yerine altmis glin icinde ayni sekilde calisacak uzman bulunamaz ise ilgili
uzmanlik dali kurulusun ruhsatindan/faaliyet izin belgesinden c¢ikarilir. Kadro disi
gecici calisma saglik kurulusunun tabip/uzman kadro sayisinin artirilmasi olarak
kabul edilmez.

(7) Saglik kurulusunda, uzmanlik dalina esas olan ve bransinda asgariyi teskil eden
uzman ayrilisinda, stre kayd: aranmaksizin ayni dalda uzman bulunursa istihdam
edilir. Bir uzmanlik dalinda asgari sayinin uUzerindeki uzman ayrilisinda, bir yil
icinde ayni uzmanlik dalinda uzman istihdam edilebilir.

(8) Saglik kurulusunda kadrolu ve kadro disi gecici calisan her bir tabip igin
poliklinik muayene odas1 olusturulabilir ve bu amacla eksik olan poliklinik odas1
eklenebilir. Kurulusta kadrolu ve kadro dis1 gecici calisan tabip sayisindan fazla
poliklinik odasinin olmasi, tabip sayisi artirilmas: hakk: vermez.

(9) Tabip ve uzman eklenmemesi ve uzmanlik dallariyla ilgili olmak kaydiyla, saglik
kuruluslarina tibbi cihaz, tibbi hizmet birimleri ve alanlar ile tip merkezlerine
cerrahi mudahale birimi eklemesi yapilabilir. Ancak Bakanlhkca planlama
kapsamina alinmis olan teknoloji yogunluklu tibbi cihazlarin eklenmesine Planlama
ve Istihdam Komisyonu gértisii alinarak planlama cercevesinde Bakanlikca izin
verilir. Ayrica bir saglhk kurulusunda kurulmus ve isletilmekte olan teknoloji
yogunluklu tibbi cihazlar devir yoluyla ayni il icinde baska bir saglik kurulusunda
kurdurulabilir. Bulundugu il disindaki devirlerde Planlama ve Istihdam Komisyonu
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gortiisi alinarak Bakanlikca izin verilebilir. Bu durumda devreden kurulusun
ruhsatindan ilgili tibbi cihaz cikarilir.

(10) Kamudan istifa ederek bos bulunan saglhik kurulusu kadrosunda calisacak
tabip, dis tabibi ve uzmanlar ile saghk kurulusundan ayrilarak kamu
hastanelerinde calisacak tabip, dis tabibi ve uzmanlar, ayrilacagi ve baslayacagi
kurum/kurulusta planlama yapilabilmesi i¢in, altmis gin 6nceden ayrilacaklar:
kurumun/kurulusun bulundugu ildeki mudurltige bildirimde bulunur. Bildirimde
bulunmayanlarin saglk kurulusu kadrolarina baslayist yapilmaz. ildeki
tabip/uzman planlamasi daha kisa sltrede yapilmasi halinde mudurlagin
muvafakati alinarak altmig glinden oOnce de tabip/uzman baslayisina izin
verilebilir.”

17- EK 1’in 11 NOLU BENDi DEGISTIRILMIS, =
AYRICA ‘LABORATUAR/MUESSESE RUHSATNAME BASVURUSU ICIN ISTENEN
BELGELER’ EKLENMISTIR.

Yoénetmeligin EK-1’inde yer alan “1- Tip Merkezlerinde Ruhsatname Basvurusu icin
Gerekli Belgeler” baslikli kisminin 11 nolu bendi degistirilmis ve EK-1/a’nin sonuna
“3-LABORATUAR/MUESSESE RUHSATNAME BASVURUSU ICIN ISTENEN
BELGELER” bélumu eklenmistir.

Onceki hali

EK-1/a - TIP MERKEZLERINDE RUHSATNAME BASVURUSU
ICIN GEREKLI BELGELER

11) EK-5¢ gore tip merkezinde tam zamanli calisacak asgari sayidaki uzman
tabipleri  ve kismi  zamanlh calisacak  uzman tabiplerin/tabiplerin,
diplomalari/uzmanlik belgeleri ile hizmet soézlesmeleri; sadece noébet hizmeti
sunacak olan tabip veya tabiplerin diplomalari, varsa uzmanlik belgeleri ve nébet
hizmeti ile ilgili sb6zlesme/soézlesmeler; tabip harici saglik calisanlarinin hizmet
so6zlesmeleri ve diplomalar (diploma ve uzmanlik belgeleri ile s6zlesmelerin, aslh
gorulmek sartiyla Mudurltuk tasdikli suretleri; istenilir ise s6zlesmeler 1slak imzali
verilebilir),
Degisik hali

11) EK-5e¢ gore tip merkezinde calisacak asgari sayidaki uzman/tabiplerin
diplomalari/uzmanlik belgeleri ile hizmet so6zlesmeleri; tabip harici saglk
calisanlarinin hizmet so6zlesmeleri ve diplomalar (diploma ve uzmanlik belgeleri ile
so6zlesmelerin, asli goérulmek sartiyla Mudurltik tasdikli suretleri; istenilir ise
s6zlesmeler 1slak imzali verilebilir),”

19- Gecici Madde 9-GECIS HUKUMLERI GETIRILMISTIR.

Gecis hiikiimleri

GECICI MADDE 9 - (1) 6/1/2011 tarihinden 6énce uygunluk belgesi/ruhsat alan
saghik kuruluslarinin tam zamanli olmak kaydiyla tabip/uzman kadrolari, saghk
kurulusu kadrosu olarak kabul edilir. Kurulusta kismi zamanli c¢alisan
tabip/uzmanlar kurulus kadrosuna dahil edilmez.

(2) 6/1/2011 tarihi itibanyla saghk kurulusunda kadrolu calismayan

tabip/uzmanlardan;
a) Saglik kurulusunda kismi zamanli olarak calisanlar,
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b) 11/3/2009 tarihinden sonra bir saglik kurulusunda kadrosu olmadig: icin
gorev yaptig1 kurulustaki kismi zamanli calisma belgesi iptal edilenler,

c) Sadece muayenehane isletenler,

28/2/2011 tarihine kadar mudurliige mliracaat etmeleri ve bu Yonetmelikteki
calisma sekline uygunluk saglamalar1 halinde planlamadan istisna olarak saglk
kurulusunda kadro dis1 gecici calismalarina izin verilir. Bu calisma izni
tabip/uzmanlara yonelik bir hak olup saglik kurulusuna muktesep kadro hakki
vermez. Bu tabip/uzmanlar 6ncelikle saglik kurulusunun muktesep kadrosunda
tabip/uzman bulunmamasi halinde bu kadroya veya kadrolu calisanin ayrilmasi
durumunda ayrilanin yerine baslatilir. Bu sekilde calisan tabip/uzmanin saghk
kurulusundan ayrilarak baska bir saglhk kurulusunda calismak istemesi halinde
calisma belgesi iptal edilir ve yeni baslayacaklar: saghik kurulusu icin 9 uncu ve 17
nci maddeler kapsaminda degerlendirilir.

(3) Bu maddenin yurtrlige girdigi tarihten 6nce uygunluk belgesi/ruhsat alan
tip/dal merkezlerinden kadrolu/tam zamanli klinik uzman sayis1 dérdlin altinda
olanlara, uzman sayis1 dérde ulasana kadar baska bir tip/dal merkezi veya 6zel
hastaneden kadro devralmalarina izin verilir. Ayrica bu kuruluslarin 6 nct maddeye
gore kadro devralma haklar: sakhdir.

(4) 6/1/2011 tarihinden 6nce;

a) Mustakil olarak acilmis olan laboratuvar ve muesseseler, en gec iki ay
icerisinde bu Yonetmelige goére kurulus ruhsati ve mesul mudur belgesi almak icin
mudurliuk araciligiyla Bakanliga mtiracaat eder. Bakanlikca bu kuruluslarin birinci
fikraya gore kadrolar1 belirlenerek kurulus ruhsati ve mesul mudur belgesi
dtizenlenir. Iki ayimn sonunda ruhsat ve mesul mudir belgesi muiracaatinda
bulunmayan kuruluslarin faaliyeti mtliracaatta bulunana kadar valilikce siresiz
durdurulur.

b) Usulliine uygun olarak mudurlige ruhsat basvurusu yapilan laboratuvar,
muessese ve poliklinikler 9 uncu maddedeki planlamadan muaf tutularak islemleri
sonuclandirilir.

c) Ruhsat/uygunluk belgesi alan laboratuvar, muessese ve polikliniklere
tabip/uzman kadrosu ve teknoloji yogunluklu tibbi cihaz eklenmesi 9 uncu
maddeye gore yapilacak planlamaya tabidir. (b) bendine gére ruhsatlandirilacak
kuruluslar da bu bent kapsaminda degerlendirilir.

(5) 6/1/2011 tarihinden 6nce saglk calisani eksikliginden dolay: uygunluk belgesi
askiya alinan tip/dal merkezlerinin aski stiresi iki yil sonra sona erer.

HUKUKI DEGERLENDIRME

1- Yaruarltge girdigi 15 Subat tarihinden bugline kadar bu Yonetmelik kapsaminda
yer almayan ve 3153 sayili Kanun ve baglh Tuztk huktmlerine gére acilan
muesseseler! ile 922 sayili Yasa hiikimlerine goére acgilan laboratuarlar, Yonetmelik
kapsamina dahil edilmistir.

1 Yoénetmelige eklenen 7/A maddede biyokimya ve mikrobiyoloji hizmeti sunulan yerler
laboratuar; gortintilleme, radyoterapi, nikleer tip, fizik tedavi gibi hizmetlerin sunuldugu
yerler muiessese olarak tanimlanmaistir.
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Halen diyaliz merkezleri gibi ayakta teshis ve tedavi hizmeti sunmakla beraber
konusunda 6zel diizenleme bulunan saglik kuruluslar, istihdam ettikleri personele
veya bakimindan sorumlu olduklar: kisilere yonelik ayakta teshis ve tedavi hizmeti
sunmak tizere kurulan kurum hekimligi, isyeri hekimligi, mediko-sosyal ve benzeri
nitelikteki birimler Yénetmelik kapsaminda degildir.

2- Saglik kurulusu tanimi genisletilmis; 6nceki Yonetmelikte yer alan “tip merkezi
veya poliklinik”lere, laboratuar, miessese ve muayenehaneler de eklenmistir.

3- Tip merkezi acilabilmesi icin, “Klinik uzmanlik dallarinda en az iki tam zamanli,
iki kismi zamanli olarak uzman tabip calismast” aranirken bu madde degistirilmis ve
“Bakanlik¢a belirlenen kadrolarinda en az dort klinisyen uzmanla acilir ve faaliyete
gectikleri tarihten itibaren iki yu icinde kadrolarint tamamlayabilirler.” halini almistir.

Eksik hekimle faaliyete gecip, “iki yul icinde kadrolarini tamamlama” hakki verilmesi
bir standart olmadiginin/standart olusturulmadiginin gostergesidir. Hizmetin
yerine getirilebilmesi icin 6énceden belirlenen uzman hekim sayisina sahip olmayan
tip merkezlerinin faaliyete gecmelerine izin verilmesi durumunda; verilen hizmet
aksayacak, hasta saglig tehlikeye atilmis olacaktir.

4- Ayni maddenin (6. maddenin) devaminda; tip merkezinin uzman kadrolarini o il
sinirlarn icinde baska bir tip merkezine veya 06zel hastaneye devredebilecegi veya
karsilikli olarak uzmanhk dali degisimi yapabilecegi de dliizenlenmistir.

Keyfiyet sadece o il sinirlar icin gecerli degildir. S6z konusu olan sehirlerarasi bir
durumsa, bu halde, ilgililerin istegi yeterli olmamakta; tip merkezinin bulundugu
ilden baska bir ile tasinmasi veya devri ile baska bir ildeki 6zel hastane veya tip
merkezine kadro devri ve karsilikli olarak uzmanlik dali degisiminin, Planlama ve
Isttihdam Komisyonunun goériisti alinarak Bakanlikca uygun bulunmasi halinde
yapilacag: diizenlenmis bulunmaktadir.

Keza ayni maddede; tip merkezlerinin belirlenen uzman kadrolarinin %25’ine kadar
ek kadro devralmasinin miimkiin oldugu da diizenlenmistir.

Boylece tip merkezi kadrolarinin acik ve net bir sekilde diizenlenmesi yerine kadro
devrine olanak saglanarak; saglik hizmetlerinin gereklerine goére degil, 06zel
hastanelerin “yatirimlarina” gore (karli bularak hizmet sunmak istedikleri alanlara
gore kadro ve/veya tip merkezi satin almaktalar) kadro ihtiyaclarinin belirlenmesi
esas alinmistir.

Ozellikle il sinirlan icinde ki degisiklik ve devirler o denli kolaylastirilmist: ki; bu
durumdaki saglik kuruluslarinin kadro devri veya uzmanlik dali degisimine iliskin
aralarinda anlasmasi ve bu anlasmayi idareye bildirmesi yeterlidir.

Tasinma ve/veya devir ve/veya degisim; hekimlerin 6zItk haklar: yontiinden de son
derece sakincali durumlara yol acacaktir. Nitekim duzenleme calisan hekim
yonuinden hicbir hiikiim icermemektedir. Bu durum en “iyi” ihtimalle hekimin igsiz
kalmasina yada istemedigi bir sehirde ve/veya istemedigi bir saglik kurulusunda
calismak zorunda kalmasina neden olacaktir.

Kisacasi; tip merkezi kadrolarina iliskin acik ve net diizenlemeler yapmak yerine
kadro sorunu icinden cikilmasi glic bir muhendislik formwlt haline sokulmus,
verilen hizmet gerek personel gerekse donanim olarak belirli bir standarda
kavusturulmamastir.
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5- Laboratuar ve muesseselere yonelik olarak 7/A maddesinde; uzman
sorumlulugunda faaliyet goOsterecekleri, calisma glinlerinde sekiz saatten az
olmamak Uzere hizmet verecekleri, calisma saatlerinde kurulusta ilgili en az bir
uzman hekimin bulunacagi diizenlenmistir.

Oysa laboratuar ve muesseseler, acil tani ve tedavi hizmetini kismi streli olarak
veren, kucluk o6lcekli saghik kuruluslandir. Bu nedenle asgari 8 saat calisma
zorunlulugunun getirilmesini gerektiren tistiin bir kamu yarar: s6z konusu degildir.

Bakanligin c¢alisma hurriyetini kisitlamaktan yana kullandigt bu tercih,
diizenlemenin Orttili amacinin Universiteler dahil kamuda calisan hekimlerin mesai
disinda Yonetmelik kapsamindaki muesseselerde calismasini olanaksiz hale
getirmek oldugunu gostermektedir.

Gunde en az 8 saat calisma zorunlulugu, 3153 sayili Kanun’da yer alan radyasyonla
calisanlar icin belirlenmis calisma surelerine de aykiridir. Ginde en az 8 saat
faaliyet gdsterme zorunlulugu getirilmesi, bu kuruluslardaki haftalik calisma
stiresinin en az 40 saate cikmasina neden olacaktir. Oysa 5947 sayili kisaca “Tam
GUn Yasasinin” 9. maddesi ile 3153 sayili Radyoloji, Radiyom ve Elektrikle Tedavi ve
Diger Fizyoterapi Mtuesseseleri Hakkinda Kanun’a “Ek Madde 1” eklenmistir.
Eklenen maddeyle iyonlastirici radyasyonla teshis, tedavi veya arastirmanin yapildig
yerler ile bu is veya islemlerde calisan personelin haftalik caligsma siiresi 35 saat
olarak diizenlenmistir.

6- 9. madde ise laboratuar ve muessesenin de (tipk: tip merkezi gibi), planlama
kapsaminda oldugunu duizenlemektedir.

Maddeye gore sadece bu Yonetmelik sonrasinda acilacak birimler degil, daha
onceden ruhsatlandirilmis olan saglik kuruluslan da; teknoloji yogunluklu tibbi
cihaz, saglik calisani ya da tibbi hizmet birimi ilave etmeleri halinde planlamaya
tabi olacaktir.

7- Bu Yonetmelik ile sadece laboratuar ve miuesseseler degil, polikliniklerde
planlamaya tabi kilinmistir. Boylece bu YoOnetmelikte ‘saghk kurulusu’ olarak
siralanan, muayenehaneler disindaki tiim birimler planlama kapsamina alinmistir.

8- Yonetmeligin 12/D ikinci fikrasinda degisiklige gidilmis, muayenehane acmak
isteyen hekimlerin Ek-1/d’de belirtilen belgelerle birlikte Il Saglik Mudurliigiine
basvuracagi, Mudurltigiin yerinde yapacag: inceleme Uizerine eksikligi bulunmayan
dosyalar1 Bakanliga génderecegi, Bakanlik tarafindan bagvuru dosyasinin
incelenecegi ve uygun gortlen dosyalarin Mudurltige génderilecegi dlizenlenmistir.

Bu maddeyle muayenehanelerin agilmasi, daha da zorlastinilarak merkez/Bakanlik
tarafindan inceleme yapilmasi kosuluna baglanmaistir.

Ancak s6z konusu dlizenleme 1219 sayili Yasa’nin 5. maddesine acikca aykiridir. 5.
maddeye gére muayenehane acmak isteyen hekim isim ve huiviyetini, diploma tarih
ve numarasini, muayenehane actigl yeri ve varsa uzmanlik belgesini mahallin en
buytk mulki idari amirine kaydettirmekle ytuiktmlidtr. Yasa kuralinda Bakanlhga
bildirim zorunlulugu bulunmamaktadir.

Diger yandan bu basvurunun hangi 6lcitler Uzerinden ve ne kadar strede
degerlendirilecegine iliskin bir dtizenleme de bulunmamaktadair.
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9- Laboratuar ve muesseselerin yani sira muayenehaneler de saglik kuruluslan
arasinda sayilmis, Yonetmeligin 16. maddesinin 1. fikrasinda istisnasiz tim saglik
kuruluslarinda genel calisma saatleri icerisinde kadrosunda goérev yapan bir
tabip/uzman mesul mudirin bulunacag: belirtilmistir. Béylece muayenehanede
tam zamanli calismak da zorunlu hale gelmistir.

Bu durumu Bakanhgin son doénemdeki duzenleyici islemlerinden ve
uygulamalarindan bagimsiz degerlendirmek olanakli degildir. Hatirlanacag gibi
Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslari Hakkinda Yoénetmelik’te
03.08.2010 tarihinde yapilan degisikliklerle muayenehane acilmasi zorlastirilmais,
25.09.2010 tarihli degisikliklerle de muayenehanede yapilabilecek islemler bilimsel
gerekliliklere aykirt bir bigcimde sinirlandinilmistir. Simdi de muayenehanede tam
zamanli yani en ez 8 saat calisma zorunlulugu getirilmis oldu.

Oysa muayenehaneler hekimlerin hastalarina 6nceden randevu vermek suretiyle
ayakta teshis ve tedavi hizmeti verdikleri, yatan hasta kabul edilmeyen ve istisnalar
disinda acil hastalara mtidahale edilmeyen saglik kuruluslaridir. Bu nitelikleri geregi
muayenehanelerde ginde en az 8 saat ¢calisma zorunlulugunu iceren kadrolu hekim
bulunma zorunlulugunun hakli, anlasilabilir ve hukuki bir gerekcesi
bulunmamaktadir.

Bununla birlikte Yonetmelikte muayenehane sahipleri icin ayriksi bir diizenleme
olmamasi nedeniyle hekim ya yalnizca muayenehane ya da bir baska saglk
kurulusunda calisabilecektir. Boylece hekimlerin muayenehanelerinde takip ve
tedavi ettikleri hastalar1 gerektiginde bir yatakli ya da gtintibirlik tedavi kurulusuna
yatirarak izleme ve cerrahi muidahaleleri gerceklestirme haklar1 da ortadan
kaldirilmistir.

10- 17. maddede yapilan degisiklikler ile hekimlerin “tam zamanli, kismi zamanli,
konstultan calisma” olarak 3 gruba ayrilan calisma bicimleri kaldirilmistir.

Madde sadece ve sadece hekimlerin; “adlarina calisma belgesi dtizenlenerek saglik
kurulusu kadrosunda so6zlesmeyle calisacaklarindan” s6z etmektedir.

Ancak Yonetmeligin bir butin olarak incelenmesi halinde (Ek Madde 1’in 2.
fikrasinda) hekimler yontinden “kadro disi gecici” calisma seklinde yeni bir istihdam
biciminin 6ngortuldugt, “kadro dist gecici calisma”nin glinun belli saatlerinde
calismay1 icermesi nedeniyle “gecici” degil, “strekli” calismaya karsilik geldigi
anlasilmaktadir.

Oysa hekim -cesitli nedenlerden dolayi- tam zamanli calismaya karsilik gelen
kadrolu calisma icerisinde olmayip, yalnizca kismi sureli statiide calismak
isteyebilir. Keza hekim kendi muayenehanesinin yani sira, kadro dis1 gecici
calismay1 da tercih edebilir. Ancak bu madde bu calisma bicimlerini yasaklamakta,
yalnizca -tip merkezi veya 0Ozel hastanede- kadrolu calisana, ayrica kismi
siireli/kadro dis1 gecici calisma hakk: tanimaktadir. Anayasa ve Yasa ile taninan
bir calisma hakkinin, Yonetmelikle ortadan kaldirilmasi ac¢ikca hukuka aykiridir.

Keza bu duzenleme ile Universitelerde, kamu kurum ve kuruluslarinda calisan
hekimlerin mesai saatlerinin disinda tip merkezi ve polikliniklerde calismasi da
fillen engellenmektedir. Clinkti bu halde calisan hekimler yéntiinden de O6nce
kadrolu calismak aranmaktadir. Kadrolar1 olmadigi durumda kismi ¢alismalar1t da
mumkin olmayacaktir. Kamuda calisanlarin; 6zel saglik kuruluslarinda kismi
siireli calisabilmesinin yolu tikanmastir.
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Bir sonraki maddede ayrintili olarak aciklayacagimiz gibi, durum muayenehane
hekimleri yéntinden de bir muammadir.

11- Yonetmelik’e eklenen 1. Madenin 2 fikrasinda hekimin ayni anda kac¢ saglk
kurulusunda calisacag: da dliizenlenmistir.

Onemle hatirlatalim ki énceki diizenlemede hekim kadrolu olarak calistigi saglik
kurulusunun yani sira en fazla iki tip merkezi ve/veya 6zel hastanede
calisabilmekteydi. @ Muayenehanesi olan hekimler yéntnden bu  sinir;
“muayenehanenin yaninda baska bir tip merkezi veya 06zel hastane” olarak
belirlenmisti.

Son degisiklige gore hekim; kadrolu olarak calistigt tip merkezi veya 6zel hastane
disinda, en fazla iki 6zel saglik kurulusunda kadro dist gecici calisabilir.

Muayenehaneler yontinden ise herhangi bir dlizenleme yapilmamistir. Neyse ki acik
bir yasaklama da bulunmamaktadir. Ancak muayenehaneler icin ayriksi bir
diizenleme bulunmadigindan, hekimin ya yalnizca muayenehane ya da bir
baska saglik kurulusunda calisabilecegi sonucuna ulasilmaktadar.

Muayenehanesi olan hekimlerin, yani sira baska bir ayakta teshis ve tedavi
merkezinde (Yonetmeligin ifadesi saglik kurulusunda) calismasina engel olmak
istendigi icin, yine “énce kadro bulup, sonra muayenehane acmak” gibi akil almaz
durumlarla ve zorluklar/engellerle karsilasilacagi anlasilmaktadir.

12- Keza hekimler nerede (tip merkezi, laboratuar, muayenehane...) calisirsa
calissin -yine-;

a) Hastasina ait muayene, teshis ve tedavi islemlerini Bakanlikca belirlenen
esaslara uygun sekilde kaydetmekten,

b) Sorumlulugundaki hastalara uygulanan tibbi islemlerin sonuc¢larindan,

c) Saglik kurulusunun isleyisinde, kendi calisma alani ile ilgili aksakliklar
oncelikli olmak tzere, gordikleri btiittin aksakliklari mesul mtidiire bildirmekten,
sorumlu tutulmustur.

13- 21. madde de onceki duzenlemede yer alan; tip merkezlerinin calisma
glinlerinde sekiz saatten az olmamak Uzere hizmet sunabilecegi, tatil glinleri ve
mesai sonrasi dahil kesintisiz hizmet de verebilecegi dlizenlemeleri korunmustur.

Bu halde (kesintisiz hizmet sunuluyorsa) calisma saatleri disinda en az bir hekim,
nobetci hekim olarak; faaliyet gosterilen uzmanlik dallarindaki uzmanlar ise
“icape1” konumunda gorev yapacaktir.

Onceki dltizenlemeden farkli olarak; nébetin kurulusta calisan hekimler tarafindan
tutulacag: belirtilmistir. Oysa bir énceki dizenlemede nébetin; tam zamanlt veya
kismi zamanli calisan veyahut sadece nébet hizmetleri icin kismi zamanl calisan
hekimlerce tutulacagi ibareleri yer almaktayda.

22. madde de poliklinikler yéntinden paralel diizenlemeler yer almaktadir.
Bu duzenlemede de; “nébetin poliklinik ortaklarindan bir tabip veya sadece nébet
hizmetleri icin kismi zamanlt calisan bir tabip” tarafindan tutulacagr yontndeki

ibareler kaldirilmis ve noébetin ancak ve ancak “kadrosunda calisan bir tabip”
tarafindan tutulabilecegi belirtilmistir.
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Boylece tip merkezleri ve poliklinikler, sayet faaliyetlerini saat 17.00de sona
erdirmek istemiyorlarsa, bu halde kadrolarinda calisan hekimlerin 7x24 né&bet
tutmas1 gerekecektir. Poliklinik ve tip merkezlerinin; ayakta teshis ve tedavi sunan,
ve az sayida hekimin calistig1 saghk kuruluslan oldugu distintlince, bu az sayida
hekime bir de nébet hizmetleri yiklenmesinin makul bir yani1 bulunmadig1 aciktir.
Bu halde 08.00de faaliyete baslayan bir tip merkezi veya poliklinigin saat 17.00de
kapilarin1 kapatmas: kacinilmaz olacaktir.

14- Yonetmelige eklenen Ek 1. madde ile -tipki Ozel Hastaneler Yonetmeliginde 23
Eylulde yapilan degisikliklerde oldugu gibi-

e Tip merkezleri, poliklinik, laboratuvar ve muesseselerin; birbirleriyle ve/veya
0zel hastanelerle ayni il sinirlar icinde birlesebilecegi ve/veya tasinabilecegi,

e Polikliniklerin, bulundugu il smirlan icinde tek basina veya diger saglik
kuruluslar ile birleserek, tip merkezine dontisebilecegi,

e Tip/dal merkezi ve polikliniklerin; bulunduklar: il sinirlarn icinde tek basina
veya diger saglik kuruluslar ile birleserek 6zel hastaneye dénutisebilecegi,

e Bu kuruluslarin bulundugu il disina tasinmasi, tasinarak baska bir ildeki
kurulusla birlesmesi veya baska bir ile tasinarak tip merkezine veya o6zel
hastaneye dontismesi icin ise Bakanliga basvurulup izin alinmas: gerektigi,

e Tasinma, birlesme veya 6zel hastaneye doénlisiim talebiyle Bakanlhiga basvuru
stresinin 31.12.2013 tarihinde sona erecegi,

duzenlenmistir.

15- 11 Mart 2009 tarihinde degistirilen “yas haddinden veya kadrosuzluk nedeniyle
zorunlu emekli olan uzman hekimlere” yonelik dizenlemede degisiklik yapilmis ve
emeklilik kategorisi genisletilmistir. Maddeye “yas haddinden veya kadrosuzluk
nedeniyle emekli olan”in yani sira “veyahut emekliye ayrildiktan sonra yas haddine
ulasmus olan tabip veya uzmanlar” ibaresi eklenmistir. Hekimler lehine nadir olarak
yapilan degisikliklerden biri bu maddededir. Buna goére; “Bu tabip veya uzmamn
bulundugu kurulustan ayrilip baska bir kurulusa baslamak istemesi halinde de ayni
sekilde calismaswina izin verilir.”

16- Ozel Hastaneler Yonetmeligi'ne 23 Eylul degisiklikleri ile getirilen (14 Ocak
tarihinde kismen degistirilen bu hale doénustirilen) “kamudan istifa ederek bos
bulunan saglik kurulusu kadrosunda calisacak hekimler ile saglik kurulusundan
ayrilarak kamu hastanelerinde calisacak hekimlerin 60 giin 6nceden ayrddigt
kurumun bulundugu Il Saglik Miidiirligiine bildirimde bulunma zorunlulugu’ da
aynen bu Yonetmelige tasinmistir. Bu bildirimde bulunmayan hekimler icin
ongorulen yaptirim da aynidir; bildirimde bulunmayanlarin hastane kadrolarina
baslayist yapimaz

Belirtelim ki; 657 sayili Devlet Memurlari Kanununun 94. Maddesinde devlet
memurlarinin bagli oldugu kuruma yazili olarak muracaat etmek suretiyle
memurluktan cekilme isteginde bulunabilecegi diizenlenmistir. Ayni maddenin
devaminda ise cekilmek isteyen memurun yerine atanan kimsenin gelmesine veya
cekilme isteginin kabulliine kadar goérevine devam edecegi, ancak yerine atanan
kimse bir aya kadar gelmedigi veya yerine bir vekil atanmadig takdirde, tisttine
haber vererek gorevini birakabilecegi belirtilmistir. Kanunda yalnizca devir ve
teslimle yiktimli olan devlet memurlarinin, bu islemlerin sonuna kadar goérevlerini
birakamayacaklar1 htikme baglanmis olup, bunun disinda Kanun’da devlet
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memurlarinin gorevden cekilmeleri konusunda herhangi bir istisnaya yer
verilmemistir.

Is akdine dayali olarak calisanlar yéniinden de; 4857 sayili Is Kanunu’nun ‘Stireli
fesih’ bashikli 17. maddesinde iscinin calistigi sUreyle paralel bicimde isten
ayrilmay1 bildirmesi gereken stureler tespit edilmis olup, Yasa’da belirlenen bildirim
suireleri 2 hafta ile 8 hafta arasinda degismektedir. Kanun'un 24. maddesinde ise
dscinin hakli nedenle derhal fesih hakk:’ diizenlenmis ve iscinin calismasinin saghgi
veya yasayist icin tehlikeli olusturmasi, isverenin is soézlesmesinin esaslh
noktalarinda isciyi yaniltmasi, iscinin seref ve onurunu zedeleyen bir s6z veya
davranis sergilemesi vb. durumlarda iscinin is s6zlesmesini derhal feshetme hakk:
bulundugu dizenlenmistir.

Kamudan istifa ederek bos bulunan saglhk kurulusu kadrosunda calisacak
hekimler ile 6zel hastane veya tip merkezinden ayrilarak kamu hastanelerine gecis
yapacak hekimlere 60 glin o6nceden bildirim yuakimlaligti getirilmis olmasi,
calisanlara taninan “calismayr birakma/ayrilma” hakkini ortadan kaldirmaktadir.
Hekimleri 60 gin daha ayni sartlarda calismaya zorlayan bir dtzenleme,
Anayasa’da ve uluslararasi diizenlemelerde temel hak ve hurriyetlerden biri olarak
sayilan ‘calisma hakki ve hiirriyetine’ ve zorla calistirma’ yasagina aykiridir. Ustelik
saglik personeli isttihdamini planlama amaciyla getirildigi 6éne strtlen 60 gin
onceden bildirim yuktumluligd, 6lctistiz bicimde uzundur. Bu 6l¢tstzlik, getirilen
yukUmlaliginin asil nedeninin hekimlerin calisma hareketlerini kamu yarari
amaciyla kontrol etmek degil, kisitlamak oldugunu ortaya koymaktadir.

17- Gecgici 9. Madde saglik kuruluslarinin kadrosunun nasil ve ne zamana gore
belirlenecegi duizenlenmistir. Buna gore; “6.1.2011 tarihinden O6nce uygunluk
belgesi/ruhsat alan saglk kuruluslariun, tam zamanli olmak kaydwyla hekim
kadrolari, saglik kurulusu kadrosu olarak kabul edilecek, kismi zamanl calisan
hekimler saglik kurulusunun kadrosuna dahil edilmeyecektir.

18- Ayni maddenin 2. Fikrasinda; planlamadan istisna olarak, hekimlere saghk
kurulusunda calisma izni verilmesi kosullara baglanmistir. Buna gore;

6 Ocak itibariyla
saglik kurulusunda kadrolu ¢alismayan hekimlerden

a) Saglik kurulusunda kismi zamanl olarak calisanlara,

b) 11.3.2009 tarihinden sonra bir saglik kurulusunda kadrosu olmadig: icin
gorev yaptigi kurulustaki kismi zamanh calisma belgesi iptal edilenlere,

c) Sadece muayenehanesi olanlara,

28.2.2011 tarihine kadar mudurlige muracaat etmeleri ve
bu Yonetmelikteki calisma sekline uygunluk saglamalar halinde

planlamadan istisna olarak saglk kurulusunda kadro disi gecici c¢alisma izni
verilecektir.

Bu maddede s6z edilen hekim grubu; ©6zel bir saghk kurulusunda kadrolu

calisma kosulu aranmaksizin, (kadro dis1 gecici) calisma imkani elde edecektir. Bu
kosullar1 tasiyan hekimlerin 28 Subat tarihini kacirmamasi gerekir.
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Ancak duzenlemeyi muayenehaneler yontinden daha dikkatli degerlendirmek
gerekir. Cunkl yukanda (11. Madde altinda) aktardigimiz gibi; hekimlerin kac
yerde calisabilecegi duizenlenirken, O6nceki Yonetmelikte yer alan muayenehanesi
olan hekimler; muayenehanenin yaninda baska bir tip merkezi veya ézel hastanede
calisabilir” ibaresi cikarilmis ve yerine de herhangi bir ctimle konmamistir. Bu
nedenle (ve Yonetmelik kapsaminda muayenehaneler icin ayriks: bir diizenleme de
bulunmadigindan), hekimin ya yalnizca muayenehane ya da bir baska saglk
kurulusunda calisabilecegi anlasilmaktadir.

Bu madde ise muayenehanelere getirilen bu sinirlandirmanin istisnasidir ve
sadece muayenehanesi olan hekimlere, kadrolu calisma kosulu aramaksizin
(kadro disi1 gecici) calisma imkani vermektedir. Muayenehanenin yani sira
Yonetmelik kapsamindaki bir saglik kurulusunda calismak isteyen hekimlerin de,
karar verirken 28 Subat tarihini dikkate almasi gerekir.

Ayni maddede “bu calisma izninin hekimlere yoénelik bir hak olup, saglik kurulusuna
miiktesep kadro hakkt vermeyecegi” de yazihidir. Keza bu madde kapsaminda
calisan hekimin ayrilarak, baska bir saglik kurulusunda calismak istemesi halinde
calisma belgesinin iptal edilecegi ve yeni basvurusunun da “6nce kadro bulmak”
kiskaci icinde ele alinacag: belirtilmistir.

19- Ayni maddenin 4 fikrasinda ise laboratuarlar ve muesseselere iliskin cok
tartisma yaratan diizenleme yer almaktadir. Buna gore 6.1.2011 tarihinden 6nce;

e Mustakil olarak acilmis olan laboratuvar ve muesseseler, en gec¢ iki ay
icerisinde yani 6 MART 2011 TARIHINE KADAR, bu Yoénetmelige gore
kurulus ruhsati1 ve mesul miidiir belgesi almak icin muiracaat eder.

e Iki ayin sonunda miiracaatta bulunmayan kuruluslarin faaliyeti miiracaatta
bulunana kadar valilikce stiresiz durdurulur.

e Bu sekilde ruhsat basvurusu yapilan laboratuvar, muiessese ve polikliniklerin
islemleri; 9. Maddede diizenlenen “planlama”dan muaf tutulur.

20-Goruldugu gibi 6 Ocak degisiklikleri (tipki son bir yil icinde yapilan 5
degisiklikte oldugu gibi) hekimlerin tek basina ya da bir araya gelerek 6zel saglk
kuruluslarini agmasini zorlastirmaya, serbest meslek icrasini ortadan kaldirmaya
yonelik degisikliklerdir.

Hukuki duzenlemelerin bu kadar sik degismesi de, degisiklikler ile adeta
stfirdan/en bastan dizenlemeler yapilarak kazanilmis haklarin yok sayilmasi da,
“gerekli yetkiye sahibim hazirlar yururlige sokarim” rahathigiyla ifade ve anlam
bozukluklari, mantik tutarsizliklari iceren Yonetmeliklerin dolasima sokulmasi da;
olsa olsa, hekimleri seceneksiz birakarak herseyi kabullenir bir konuma strikleme
ve hekim emegini daha da degersizlestirmenin adimlaridir.

Bu dtizenlemelerin muayenehane, muiessese ve laboratuarlarin kapanmasina yol
acacagl ve saglik alaninda yasanan 6zel hastane gruplarinin tekellesmesine hizmet
edecegi de aciktir. 07.02.2011

Istanbul Tabip Odas1
Hukuk Biirosu

20



