“AILE HEKIMLiGi ODEME VE SOZLESME YONETMELIGI’NDE”
16 NISAN 2015 TARIHINDE YAPILAN DEGISIKLIKLERE ILiSKIN BiLGI
NOTU

16.04.2015 tarih ve 29328 sayili Resmi Gazete’de yayinlanan Bakanlar Kurulu
karan ile “Aile Hekimligi Uygulamast Kapsaminda Saglik Bakanliginca Calistirilan
Personele Yapiuacak Odemeler lle Sézlesme Usul Ve Esaslart Hakkinda Yénetmelik’te
bir dizi degisiklik yapildi. (Bu kez yorum ve degerlendirmeler igin ayri bir bashk olusturmadik.
Maddeyi ve degisikligi aktarirken ifade etmeye calistik)

1- Yonetmeligin 1. maddesi ile -isabetli bir kararla- Yonetmeligin adi “Aile
Hekimligi Odeme ve Sozlesme Yonetmeligi” olarak degistirildi. Zaten yillardir bu
adla aniliyordu.

2- Yonetmeligin 2. maddesi ile 6nceki Yonetmeligin “Kapsam” bashkli 2. maddesine,
“Sozlesmeli aile hekimligi uzmanhk egitimine iliskin 6deme esaslari” ibaresi de eklendi. Madde
su hali alds;

Kapsam

Madde 2- (Degisik: 16/3/2015-2015/7528)

(1) Bu Yénetmelik;

a) Aile hekimligi uygulamasi ¢ergevesinde sézlesmeli olarak ¢alistirilanlari,

b) Aile hekimligi uygulamalari kapsaminda Bakanlik¢a gérevlendirilen aile hekimleri ve aile saghgi
elemanlarini,

c) Sézlesmeli aile hekimligi uzmanlik egitimine iliskin 6deme esaslarini,

kapsar

3- Yonetmeligin 4. maddesindeki “Entegre saglik hizmeti” tanimindaki “ayakta ve
yatarak tibbi ve cerrahi miidahale” ibaresi, “ayakta ve/veya yatarak tibbi ve cerrahi miidahale”
olarak degistirildi. Madde su hali alds;

f) (Dedgisik: 16/3/2015-2015/7528) Entegre sadghk hizmeti: Bakanlkca belirlenecek yerlerde,
biinyesinde koruyucu saglik hizmetleri, acil saglhk hizmetleri, muayene, tedavi ve rehabilitasyon
hizmetleri, dogum, ana cocuk saglhgi hizmetleri, ayakta ve/veya yatarak tibbi ve cerrahi miidahale
ile cevre saghdi, adli tabiplik ve agiz dis saghgi hizmetleri gibi hizmetlerin de verildigi, birinci
basamak saglik hizmetlerini yogunlukla yliriitmek lizere tasarlanmis saglik hizmetini,

Ayrica ayni maddenin “i)” bendindeki “II Saghgi Midirligi” ibaresi, “Halk Sadldi
Miidiirligi” olarak degistirildi.

Aslinda sadece bu maddede degil Yonetmeligin butintndeki “il saglk midirligi”
ibarelerinin tamamai, “halk saghgr midiirliigi” olarak degistirildi.

4- Yonetmeligin 6. maddesinde yer alan “Soézlesmelerin icerigi, siiresi ve
donemi” baslikli maddesine Utictinct bir fikra eklendi. Maddenin son hali so6yle;

Sézlesmelerin igerigi, siiresi ve dénemi

Madde 6- (Degisik: 16/3/2015-2015/7528) (1) Sézlesmeli olarak calistirilan aile hekimleri ve aile
saghgi elemanlari ile yapilacak sézlesmeler, Ek (1-A) ve Ek (1-B)’ye gére diizenlenir. Bu sézlesmeleri
Bakanlik adina imzalamaya ve sézlesmeleri sona erdirmeye vali yetkilidir. Vali, s6zlesme yapma
yetkisini, vali yardimcilarindan birine veya halk saglik miidiiriine devredebilir.

(2) Sézlesmenin siiresi ve dénemi en fazla iki mali yildir.



(3) Sézlesme dénemi bitmeden baska bir aile hekimligi birimine yerlesen aile hekimi ile yeni
s6zlesme imzalanmaz. Yeni birimdeki gérev mevcut sézlesme dogrultusunda yidirditiildir.”

Mali dénem arasinda yerlestirilen veya yargi karan ile gérevine dénen hekimler
yonlinden itirazlara yol acan bir maddeydi. Ozellikle sézlesmenin imzalanacagi
donemlerde, meslek odasi ve hekimlerin ortak tutum belirlemesi tartismalan
yapilirken, bu konumdaki hekimler ortak tutumun disinda kalacaklari ile son
derece endiselenmislerdi.

5- Yoénetmeligin 8. maddesi tamamen degistirildi. Yénetmeligin 8. maddesinde
“Izinler” dluizenleniyordu ancak son degisikliklerle 8. maddede “Hizmet ici egitim
ve gorevlendirme” ye yer verildi. Buna gore;

Hizmet i¢i egitim ve géreviendirme

Madde 8- (Degisik: 16/3/2015-2015/7528) (1) Aile hekimi ve aile saglgi elemanlarinin Bakanlik
veya Tiirkiye Halk Saghdi Kurumunca éngériilen hizmet ici editimler igin géreviendirilmeleri veya
acil hdller ile dogal afet gibi olaganiistii durumlarda valilikce baska yerde géreviendirilmeleri
hélinde hizmetin devami igin miidiirliikce gerekli tedbirler alinir. Hizmet igi egitimler igin
gérevlendirilme siiresi bir yilda en fazla otuz giindiir.

(2) Sézlesmeli olarak ¢alistirilan aile hekimi veya aile saghgi elemani, izinli veya raporlu oldugu
sire iginde, 5 inci maddede belirtilen sartlari tasiyan hekim ya da saglik personeli ile anlasarak
hizmetin gériilmesini gegici olarak saglar. Bu anlasma, miidiirliikce uygun gériilmesi hdélinde
uygulanir. Bu miimkiin olmadigi takdirde miidiirliikce gecici aile hekimi veya gegici aile saghgi
elemani géreviendirilir. Birden fazla birimi bulunan aile sagligi merkezlerinde, ayni aile sagligi
merkezinde goérev yapan diger sé6zlesmeli aile hekimleri veya aile saglgi elemanlarindan
gorevlendirme yapilir. Ancak géreviendirme yapilacak s6zlesmeli aile hekimi ve aile saglhgi elemani
bulunmadigi takdirde miidiirliikge sézlesmeli aile hekimligi ¢alisanlari disindan gérevlendirme
yapihr.”

2. fikranin uygulamada bir degisiklige yol acmayacag goérultyor. Uygulamada
zaten, ayni ASM’deki hekimlerden goérevlendirme yapiliyordu. Fiili duruma hukuki
bir dayanak icad edilerek, herhalde aile hekimlerinin bu emrivaki konusundaki
itirazlarina son vermek amaclandi!

6- Yonetmeligin 13. maddesi degistirildi. “Sozlesmenin yetkili merci tarafindan
sona erdirilmesi” baslikli bu maddesinde yapilan degisiklik s6zlesmenin sona
erdirilme nedenlerine iliskin degil.

Yeni dlizenleme ile calisana 7 giinliikk savunma hakk: taninacag hususu ve fesih
yetkisine iliskin zamanasimi sliresi maddeye eklenmis. Degisiklik yapilan 1 ve 6
fikranin son hali soyle;

Sézlesmenin yetkili merci tarafindan sona erdirilmesi

MADDE 13- (Degisik: 16/3/2015-2015/7528) (1) Asadidaki héllerde, s6zlesmeyle calistirilan aile
hekimi ve aile saglgi elemaninin sézlesmesi, feshi gerektiren fiilin kisiye tebligi tarihinden itibaren
yedi giin icinde alinan savunmalar uygun gériilmedigi takdirde, vali tarafindan herhangi bir ihbar
veya ikaza gerek duyulmadan sona erdirilir:

(6) Bu maddede yer alan fiillerin islendiginin 6grenildigi tarihten itibaren en gec iki ay icinde gerekli
islem baslatilarak takip eden alti ay icerisinde sonuglandirilir. Belirtilen fiillerin islendigi tarihten
itibaren iki yil iginde sézlesme feshedilmedigi takdirde fesih yetkisi zamanasimina ugrar.”



7- Yonetmeligin 14. maddesinde de degisiklik yapildi. “Sozlesmenin ihtaren sona
erdirilmesi” baslikli bu maddeye de, ihtar puanlar1 cetvelinde yer alan fiillerin
tespiti halinde, calisana 7 giinlitk savaunma hakki taninacagi eklendi.

Madde metnindeki “Bakanhk” ibareleri ise, “Tiirkiye Halk Saghgi Kurumu” olarak
degistirildi.

8- Yonetmeligin 15. maddesine aile saglig1 elemanlarina iligkin bir fikra eklendi. 15.
maddenin bir blitlin olarak son hali séyle oldu;

Sézlesmenin ¢alisan tarafindan sona erdirilmesi

“Madde 15- (1) S6zlesmeyle calistirilan aile hekimleri ve aile saghgi elemanlari askerlik, dogum,
emeklilik ve sair sebeplerle iki ay énceden bildirmek kaydiyla sézlesmenin sona erdirilmesini talep
edebilirler. Miidiirliik, sartlarin uygun olmasi durumunda, iki aylik siireyi beklemeden s6zlesmenin
sona erdirilmesini kabul edebilir. Miidiirliigiin kabul etmemesi durumunda, bu stireyi doldurmadan
gorevden ayrilan aile hekimi ve aile saglhigi elemani, bir yil siireyle sézlesmeli aile hekimi veya aile
saghgi elemani olamaz.

(2) Aile saghégi elemanlari, sézlesme imzaladigi aile hekiminin gérevinden ayrilmasi veya yer
degistirmesi durumunda, sézlesme déneminin bitimine kadar o pozisyonda gérevine devam
edebilir ya da sézlesmesini sona erdirebilir. Bu sebeple sézlesmesini sona erdirmek istemesi
hdlinde birinci fikra hiikmii uygulanmaz.”

9- Yonetmeligin 16. maddesi, yani “Aile hekimine yaptlacak odemeler”e iliskin
dizenleme bastan sona degistirildi.

a) Onceki Yonetmelikte 16. maddenin 1. fikrasinda;

“Aile hekimligi uygulamasinda sézlesmeyle c¢alistirilan veya aile hekimligi uygulamalari igin
gorevlendirilen aile hekimine, izin, rapor ve Bakanlik¢a verilen egitimlerdeki gérevlendirme siireleri
hari¢ olmak lizere, ¢alisilan giin sayisina gére édeme yapilir. Deprem, sel felaketi ve salgin gibi
olaganiistii durumlarda valilikge veya Bakanlik¢a gérevlendirilenlere, 6deme tam olarak yapilir.”

duzenlemesi yer almaktayken, 1. fikra degisiklik sonrasinda;

“Aile hekimligi uygulamasinda sézlesmeyle c¢alistirilan veya aile hekimligi uygulamalari igin
gérevlendirilen aile hekimine c¢alisilan giin sayisina gére édeme yapilir. lzin, rapor ve Bakanlik
tarafindan ya da Bakanlk tarafindan onaylanmak kaydiyla midiirliik tarafindan verilen
egitimlerdeki goérevlendirme siireleri ¢alisilan giin sayisina dabhil edilir. Deprem, sel felaketi ve
salgin gibi olaganiistii durumlarda valilikge veya Bakanlik¢a gérevlendirilenlere, 6deme tam olarak
yapilir.”

halini aldi. Bu madde ile izin, rapor ya da egitimde gecen surelerin, calisilan gun
hesabina dahil edilmis olmasi, gec¢ ve énemli bir adimdir.

Lakin 17. maddede yer alan, ‘aile hekiminin izinli veya raporlu oldugu sure icinde,
bir hekim ile anlasarak hizmeti géordirememesi halinde, asil aile hekimine “kayitlt
kisiler icin Odenecek fticretin” ve “sosyoekonomik gelismislik ditizeyi” tcretinin
%50’sinin 6denecegi’ kural1 degistirilmedigi icin, bu degisikligin 6nemli bir maddi
karsiligi olacagini sanmiyoruz.

b) “Kayith Kisilere Goére Odenecek Ucret’te, kayitli kigilere karsilik gelen
katsayilar degistirilmemis, ancak Odemelerin hesaplama yontemlerinde
degisiklige gidilmis durumda.



“Kayith Kisiler Icin Odenecek Ucret”e iliskin diizenlemenin degistirilen ibarelerle
birlikte ilgili b61imu soyle;

“Sézlesmeyle calistirilan aile hekimine yapilacak 6demelerin hesaplanmasinda, gérev tanimlarinda
verilen hizmetler icin asagidaki esaslara gére 6deme yapilir. Deprem, sel felaketi ve salgin gibi
olaganiistii durumlarda yapilacak hizmetler icin ayrica bir édeme yapilmaz. Kayith kisiler igin;

1) Gebeler igin (3) katsayisi,

2) Cezaevlerindeki tutuklu ve hiikiimliiler igin (2,25) katsayisi,

3) 0-59 ay grubu icin (1,6) katsayisi,

4) 65 yas (stii icin (1,6) katsayisi,

5) Diger kisiler igin (0,79) katsayisi esas alinir.

Kayitl kisiler, katsayisi yiiksek olan gruptan baslanarak siralanir ve puan hesaplamasi yapilir.
Kayitl ilk 4.000 kisiye kadar, her gruptaki kisi sayisi o grubun katsayisiyla ¢arpilir ve bulunan
puanlar toplanarak maasa esas puan hesaplanir.

Hesaplanan maasa esas puan, kayitli kisi sayisina bakilmaksizin, ilk 1.000 puana kadarki kismi igin
(1.000 puan dahil);

1) Uzman tabip veya tabip igin tavan licretin %78,5',

2) Aile hekimligi uzmanlari igin tavan icretin %113,5',

tutarinda édeme yapilir. 1.000 puanin lizerinde kalan puanlarin tavan licretin onbinde 5,22'si ile
carpilmasi sonucu bulunan tutar ayrica édenir.....”

c) Entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerde de 6deme esasi degistirildi.
Yoénetmeligin 6nceki halinde,

“Odemeye esas olacak pozisyonun entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerde olmasi hélinde aile
hekimlerine, ikinci paragrafa gére yapilacak édemeler toplaminin (1,65) katsayisi ile ¢arpimi
sonucunda bulunacak tutarda édeme yapilir. Entegre saglik hizmetinin sunuldugu merkezlerde
kayith kisi sayisinin (2.400)'den fazla, diger yerlerde (4.000)'den fazla olmasi hdlinde, kayit tarihi
esas alinmak lizere bu sayilari asan kisim igin aile hekimlerine herhangi bir 6deme yapiimaz. Niifus
ve cografi yapisi nedeniyle kayith niifusun zorunlu olarak diisiik oldugu Bakanlik¢a belirlenen
yerlerdeki aile hekimlerine, kayit tarihine gére ilk (1.350) kisiye kadar kayith olanlar igin, ikinci
paragrafa gére yapilacak 6demeler toplaminin (2) katsayisi ile ¢arpimi sonucunda bulunacak
tutarda ddeme yapilir. (1.351) ile (2.400) kisiye kadar kayitli kisiler igin ise ikinci paragrafin son
ciimlesine gére 6deme yapilir; bu yerlerde kayith kisi sayisinin (2.400)'den fazla olmasi hélinde
kayit tarihi esas alinmak (lzere bu sayiyr asan kisim icin aile hekimlerine herhangi bir 6deme
yapilmaz.”

dizenlemesi yer almaktayken, 16. maddenin bu bé6limu;

“Odemeye esas olacak pozisyonun entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerde ya da niifus ve
cografi yapisi nedeniyle kayith niifusun zorunlu olarak diistik oldugu Bakanlik¢a belirlenen yerlerde
olmasi hdlinde, kayith kisi sayisinin 2.400'den fazla, diger yerlerde ise 4.000'den fazla olmasi
hdlinde; biiyiikten kiigiige gére grup katsayisi siralamasi esas alinmak lizere 6deme yapilir ve bu
sayilari asan kisim igin ise aile hekimlerine herhangi bir 6deme yapilmaz. Niifus ve cografi yapisi
nedeniyle kayitl niifusun zorunlu olarak diisiik oldugu Bakanlkga belirlenen yerlerde ilk 1.350
kisiye kadar, her gruptaki kisi sayisi o grubun katsayisiyla ¢arpilir ve bulunan puanlar toplanir (A).
Bu toplam puan 2 katsayisiyla ¢arpilir (Ax2). Daha sonra, 1.351 ile 2.400 kisiye kadar kayitl kisiler
icin de her gruptaki kisi sayisiyla o grubun katsayisi ¢arpilir ve bulunan puanlar toplanarak (B),
daha énce bulunmus olan puana eklenir ((Ax2)+B) ve maasa esas puan hesaplanir.

Entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerde de, 2.400 kisiye kadar, her gruptaki kisi sayisi o grubun
katsayisiyla carpilir ve bulunan puanlar toplanir (A). Daha sonra bu toplam puan, 1,65 katsayisiyla

carpilarak (Ax1,65) maasa esas puan hesaplanir.”



halini aldi.

d) Yonetmelik’te “Sosyoekonomik gelismislik diizeyi iicreti” ve “Aile saghg
merkezi giderleri” yéntinden bir degisiklik yer almiyor.

Ancak “Aile Saghigi Merkezi Giderleri”ne iliskin dlizenlemeye;

“Yeni ag¢ilan ve miidiirliikce hizmet verilecek aile saghgi merkezi mekani gésterilemeyen birimler
icin aile saghgi merkezi giderleri on ay boyunca yukaridaki kriterlere bagl olmaksizin tavan
ticretin %100'ii olarak édenir. Bu birimlerin ag¢ilmasini miiteakiben (st lste iki yerlestirme
sonucunda bos kalmasi hdlinde miidiirliigiin teklif ettigi ve Bakanlk¢a uygun gériilen yerler igin
giderleri déner sermaye biitcesinden karsilanmak lzere miidiirliikce aile saglgi merkezi
olusturulur. Olusturulan birime on aylik siire dolmadan aile hekimi yerlesmesi hélinde on aylik
siirenin sonuna kadar tavan licretin %50'si aile hekimine kalan %50'si ise mdudiirliik déner
sermayesine 6denir.”

fikras1 eklenmis. Goéruldtgt gibi yeni acilacak “sanal ASM”lere, giderleri icin ilk on
ay tam 6deme yapilacak, sanal ASM’nin iki yerlestirme déneminde bos kalmasi
halinde, Halk Sagligi Mudurlugt tarafindan kurulacak!

e) Gezici saglik hizmeti giderlerinde de degisiklik yapildi. Onceki Yénetmelikte,
gezici saglik hizmeti verilen her yUz kisi basina tavan Ucretin binde onaltisi
oraninda 6deme yapilacagi diizenlenmisken, yeni Yonetmelik’te;

“Sézlesmeyle calistirilan aile hekimine, gezici saghk hizmeti giderleri icin;, asgari kat edilmesi
gereken her bir kilometre igin tavan licretin onbinde 5'i ve gezici hizmet bélgesindeki kendisine
kayith her kisi igin tavan lcretin ylizbinde 7,5'i kadar édeme yapilir.”

deniliyor.

f) Tetkik ve sarf malzemeleri giderleri karsilig yapilacak toplam 6édeme tutarinin,
tavan Ucretin % 100"anu gecmesi halinde, aile hekiminin laboratuar tetkiklerinin
incelemeye tabi tutulacagl yéntindeki dlizenleme aynen korunmus, ancak “hormon ve
ELISA tetkik giderlerinin bu orana dahil edilmeyecedi” eklenmis.

10- Yo6netmeligin 17. maddesinde yer alan “Gecici aile hekimlerine yapilacak
odemeler”e kimi eklemeler yapilmis. Maddenin son hali soyle; (Koyu yerler yeni
eklemeleri, hem koyu hem de sari yerler dikkat cekici buldugumuz ifadeleri gbsteriyor)

Gegici aile hekimlerine yapilacak 6demeler

MADDE 17- (Degisik: 16/3/2015-2015/7528.) (1) Sézlesme ile calistirilan aile hekimine, 8 inci
maddenin ikinci fikrasi gergevesinde gérev basinda bulunmadidi siire iginde, hizmetin gériilmesini
saglamasi hdlinde 6deme tam olarak yapilir. Bu miimkiin olmadidi takdirde miidiirliik, diger aile
hekimleri veya Bakanlik personelini gegici aile hekimi olarak gérevlendirir. Bu durumda;

a) 16 nci maddenin birinci fikrasinin (a) bendine gére kayith kisiler icin yapilacak briit édeme
miktarinin %50'si yasal kesintiler yapildiktan sonra asil aile hekimine, %50'si ise gegici aile
hekimine 6denmek iizere kadrosunun bulundugu kurum déner sermaye emanet hesabina, tek
birimli aile sagligi merkezinde gérev yapan ve yillik izin sebebiyle gérevi basinda bulunamayan
asil aile hekimine, toplam yillik izin siiresinin ilk yedi giinliik kismi igin ise %100'i,

b) 16 nci maddenin birinci fikrasinin (b) bendine gére 6denecek sosyoekonomik gelismislik diizeyi
ticretinin %50'si asil aile hekimine,

¢) 16 nci maddenin birinci fikrasinin (c) bendine gére ddenecek aile sagligi merkezi giderlerinin



tamami asil aile hekimine,
¢) 16 nci maddenin birinci fikrasinin (¢) bendine gére 6denecek gezici saglik hizmeti gideri
6deneginin tamami, cahisilan giin sayisiyla orantili olarak gecici aile hekimine Gdenir.

(2) Bos veya bosalmis pozisyona gegici aile hekimi géreviendirilmesi durumunda; 16 nci maddenin
birinci fikrasinin (a) bendine gére kayith kisiler igin yapilacak briit édeme miktarinin %50'si
gorevlendirilen gecici aile hekimine 6denmek iizere kadrosunun bulundugu kurum déner
sermaye emanet hesabina, (¢) bendine gére 6denecek gezici saglik hizmeti gideri édeneginin
tamami, ¢alisilan giin sayisiyla orantili olarak gegici aile hekimine édenir.

(5) Aile hekimligi s6zlesmesi bulunmayan gegici aile hekimine 4/1/1961 tarihli ve 209 sayili Saghk
Bakanligina Bagl Saglik Kurumlari ile Esenlendirme (Rehabilitasyon) Tesislerine Verilecek Déner
Sermaye Hakkinda Kanun uyarinca ek 6deme yapilmaz. Bunlarin aylik veya licretlerinin kadro veya
pozisyonlarinin bulundugu birimden 6denmesine devam edilir. Ayliklarina ve licretlerine ilave
olarak birinci ve ligiincii fikralara gére yapilacak 6demelerin toplami, tavan licretin (i¢ katini
gecemez. Sozlesmeli aile hekimleri haricinde gegici aile hekimi olarak gérevlendirilenlere bu
maddeye gére yapilacak 6demenin (gezici saghk hizmeti harig) briit tutari, kadrosunun
bulundugu gérev yeri ve unvani gézéniinde bulundurulmak suretiyle 209 sayili Kanun uyarinca
déner sermayeden yapilacak édemeler toplaminin (sabit édeme dahil) briit tutarindan az
olamaz (18 inci maddeye gére yapilacak performans kesintisi haric). Ancak, gegici aile
hekimlerine 6denmek iizere déner sermaye emanet hesabina aktarilan tutarlardan varsa déner
sermayeden yapilan sabit 6deme mahsup edilip, yasal kesintiler yapildiktan sonra kalan kismi
gegici aile hekimine ddenir.

(6) Bakanlik¢a onaylanan veya yapilan editimlerde gérevlendirilen aile hekimlerine bir yilda en
fazla otuz giin olmak kaydiyla 6deme tam olarak yapilir. Bu siire igerisinde pozisyona
gérevlendirilen gegici aile hekimine birinci fikrada gegici aile hekimi i¢in éngédriilen 6demeler
yapilir.

(7) Aile hekimi ayni anda en fazla iki aile hekimligi biriminin sorumlulugunu iistlenebilir.”

Goruldugt gibi, gecici aile hekimine yapilacak 6demelerde bir degisiklik yok.
Sadece sozlesmeli aile hekimi olmayan, yani TSM’den gorevlendirilen hekimlere,
kayith kisi sayisina gore yapilacak %50 oranindaki 6demenin, odenme usulii
degistirilmis bulunuyor.

Onceki dtizenlemede, gecici aile hekimi olarak goérevlendirilen TSM hekimine
dogrudan o6deme yapilirken, yeni diizenlemede bu ©6demenin doner sermaye
emanet hesabina yatirilacagi, emanet hesabina aktarilan bu tutardan varsa
doner sermaye sabit 6demesinin mahsup edilecegi ve kalan kismin gecici aile
hekimine yatirilacag:r diizenlenmis. Ayrica bu Odemenin doéner sermayeden
yapilacak 6demelerin briit tutarindan az olamayacagi da hiikiim altina alinmis. Bu
dizenleme en azindan gecici olarak gorevlendirilen ve siklikla “fazla 6deme
yapildig1” iddiasi ile bor¢ cikarilan Toplum Sagligi Merkezinde calisan hekimleri
rahatlatacak diye umuyoruz.

Ancak aile hekimleri yéninden, maddenin 6ztUndeki hukuka aykiriik varligini
strdurliyor; aile hekimi izinli veya raporlu oldugu suire icinde, hastalarina bakacak
bir hekim bulmalidir. Sayet hizmeti strdirecek kimseyi bulmazsa ya tatile gidip
dinlenmemeli, keza hasta olsa da calismay: stirdtirmeli ya da tUcretini eksik almay1
kabul etmelidir!!!! (Bu hallerde asil aile hekimine “kayitli kisiler icin édenecek iicretin” ve
“sosyoekonomik gelismislik diizeyi” licretinin %50’sinin 6deniyor)



Tek birimli aile sagligi merkezinde gorev yapan ve yillik izin sebebiyle gérevi basinda
bulunamayan asil aile hekimine ise toplam yillik izin siiresinin ilk yedi giinliik
kismi icin %100 odeme yapilacag:1 diizenlenmis. Bir baska ifadeyle bu
konumdaki aile hekiminin fiilen yillik izin stiresi bir hafta olacak! Aksi halde Ucret
kaybi yasayacak. Oysa dinlenme hakki, Anayasal koruma ve glivenceye sahiptir ve
Ucretle iliskilendirilmesi hatalidir.

Bu madde ile getirilen bir diger yenilik Bakanlikca onaylanan veya yapilan
egitimlerde gérevlendirilen aile hekimlerine, bir yi1lda otuz giine kadar tam 6deme
yapilacag: yontndeki dliizenleme.

Maddeye 7. fikra olarak eklenen, aile hekimin en fazla iki aile hekimligi birimini
Ustlenebilecegine iliskin kural, uygulama zaten bu sekilde stUrdurtldigd icin,
aslinda yeni degil!

11- Yoénetmeligin 11. maddesi ile 6nceki Yo6netmeligin aile sagligi elemanlarina
yapilacak 6demeleri diizenleyen 19. maddesi, 12. maddesi ile de gecici aile saglig
elemanina yapilacak 6demeleri dlizenleyen 20. maddesi degistirilmis.

12- Yoénetmeligin “Odemelerdeki artislar” bashikli 23. maddesinde de degisiklik
yapilmis, bazi ibareler metinden ¢ikarilmis. Maddenin son hali séyle;

Odemelerdeki artislar
MADDE 23- (Dedisik: 16/3/2015-2015/7528.) Ek (3)’te yer alan aile hekimi ve aile saghgi
elemanina 6denecek tutarlar tavan licrette yapilan artis oraninda artirilir.

13- Yonetmelige buitiintiyle yeni, “ek madde”ler eklenmis

a) “Kiralama
Ek Madde 1- (Ek: 16/3/2015-2015/7528) (1) Bakanlga tahsisli veya Bakanligin kullanimindaki
tasinmazlardan miidiirliikge uygun gériilenler aile hekimligi birimi olarak kullanmak (izere aile
hekimlerine kiralanabilir.

(2) Kira bedeli; yerlesim yeri, ¢alisan aile hekimi sayisi, aile hekimligi birimi gruplandirma sinifi,
bélgesel satin alma giicii paritesi, binanin yasi, bina rayic bedeli, kiralamaya tabi alan gibi kriterler
dikkate alinarak belirlenir. Kiralama ve tahsilata iliskin usul ve esaslar Bakanlik¢a belirlenir.

(3) Bakanliga tahsisli veya Bakanhdgin kullamimindaki tasinmazlarda hizmet vermek iizere
yerlestirilen aile hekimlerince hizmet sézlesmesi ile birlikte kiralama sézlesmesi de imzalanir.”

b) Ek 2. madde “s6zlesmeli aile hekimligi uzmanlik egitimi’ne iligkin.

“Sozlesmeli aile hekimligi uzmanlik egitimi

Ek Madde 2- (Ek: 16/3/2015-2015/7528) (1) 11/4/1928 tarihli ve 1219 sayili Tababet ve Suabati
San'atlarinin Tarzi lcrasina Dair Kanunun gegici 9 uncu maddesi kapsaminda; sézlesmeli aile
hekimi olarak ¢alismakta olanlar, tipta uzmanhk sinavi sonuglarina gére, merkezi yerlestirmeye
tabi olmaksizin, Tipta Uzmanhk Kurulunca belirlenen esaslar ¢ercevesinde aile hekimligi
uzmanlik egitimi yapabilir.

(2) Egitim siiresince aile hekimligi s6zlesmesi devam eder.

(3) Egitime baslatilan sézlesmeli aile hekimlerine iliskin egitim siirecleri, editim aldiklari aile
hekimligi anabilim dallari veya egitim klinikleri tarafindan yiiriitilir. Klinik rotasyonlar disinda
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egitim kurumunda verilecek egitimler, aile hekimligi hizmetlerini aksatmayacak sekilde ¢alisma
saatleri disinda en fazla iki farkh giinde ve ayda sekiz saati gegmeyecek sekilde egitim
kurumunca planlanir. Klinik rotasyon disindaki bu egitim siiregleri icin yiiz yiize egitim yerine diger
interaktif iletisim yéntemleri tercih edilebilir. Yiiz yiize egitim disindaki egitim yontemlerinde bu
fikradaki siire siniri uygulanmaz.

(4) Egitime basladiklari tarihte calistiklari aile hekimligi birimini en az ii¢ yil degistirmemek
sartiyla bu maddeye gére uzmanlik egitimini basariyla tamamlayan sézlesmeli aile hekimleri,
7/5/1987 tarihli ve 3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanununun ek 3 (incli maddesi uyarinca
yapmakla yiikiimlii olduklari Devlet hizmetini ifa etmis sayiliriar.

(5) Bu madde dogrultusunda yapilacak 6demelere iliskin usul ve esaslar sunlardir:

a) Sézlesmeli aile hekimligi uzmanhk egitimini alan her hekim igin editim sorumlusuna egitim
stiresince her ay tavan licretin %5'i 6denir.

b) Soézlesmeli aile hekimligi uzmanhk egitimi klinik rotasyonlari sirasinda aile hekimlerinin
6demeleri, 17 nci maddenin birinci fikrasinin (a) bendine gére yapilir ve bu bentteki asil aile hekimi
icin éngédriilen %50 orani %70 olarak uygulanir.”

Sozlesmeli aile hekimlerinin uzmanhk egitimi, 663 sayili KHK ile 1219 sayil
Kanuna eklenmis, egitimin usul ve esaslari ise Tipta Uzmanhk Kurulu tarafindan
2014 yili Ocak ayinda belirlenmisti. Ek 2. maddeyle, Tipta Uzmanlik Kurulu’'nca
belirlenen esaslar Yonetmelige de eklenmis.

Diger diizenlemelerde olmayan, ilk kez Yonetmelikte karsimiza cikan kisim ise
6demelere iliskin. Bu madde de, uzmanlik egitimi klinik rotasyonlari sirasinda
Yonetmeligin 17. maddesi ile asil aile hekimi i¢in 6ngérilen %50 oraninin %70
olarak uygulanacag: belirtiliyor.

Aile hekimligi uzmanlik egitimine baslayan hekimler, hastane rotasyonunda
olduklar:1 siireler icin, kendilerine kayitli kisiler icin 6denen iicretin sadece
%50’sini aliyordu. Keza fiilen hastanede hizmet sunmalarina ragmen, doner
sermaye mevzuat:i nedeniyle, Hastanenin doner sermaye oOdemesinden de
faydalanamiyorlardi. Bu nedenle aylik gelirlerinde 6énemli bir azalma ve ciddi
ekonomik sorunlar yasaniyordu. Yonetmeliginin kayitlh kisiler icin yapilacak
6demenin oraninin %50’den %70’e ¢cikarmasinin, bu sorunu ¢cézmeyecegi ortada.

Ustelik bu duizenleme, klinik rotasyonlar déneminde asil aile hekimi yerine
gorevlendirilen gecici aile hekime ne kadar 6deme yapilacagini ve/veya %70 6deme
nedeniyle gecici aile hekimine sadece %30 oraninda 6deme yapilacak olmasinin
yaratacagl magduriyetin nasil giderilecegini de diizenlenmiyor.

14- Yonetmelige 3 tane gecici madde eklenmis.

a) Ucret farki uygulamalari

Gecici Madde 2- (1) Bu maddenin yiriirliige girdigi tarih itibariyla, édemeye esas olacak
pozisyonun entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerde ya da niifus ve cografi yapisi nedeniyle
kayith niifusun zorunlu olarak diisiik oldugu Bakanlik¢a belirlenen yerlerde s6zlesmeli olarak
calisan aile hekimlerine ve aile sagligi elemanlarina, bu Yénetmelikle degistiriimeden 6nceki
mevcut diizenlemelere goére yapilan o6demeler, bu o6demeler icin o6ngdriilen artislar
yapilmaksizin, bu Yénetmelikle degistirilen hiikiimlere gére 6denmesi gereken tutarlara
esitleninceye kadar ayni sekilde hesaplanarak 6denmeye devam edilir. S6z konusu aile hekimleri
ve aile saghgi elemanlarinin herhangi bir nedenle s6zlesmesi sona erdigi takdirde yerlerine
yerlesenlerin 6demeleri, bu Yonetmelikle getirilen yeni diizenlemelere gére hesaplanir.



Sari ile isaretledigimiz ifade, mevcut diizenlemelere gore yapilan 6demeler de artig
degil bir eksilme olacagina isaret ediyor.

b) “Egiticilere yapilan édemeler” Gecici 3. madde ile diizenlenmis.

Egiticilere yapilan 6demeler

Gegici Madde 3- (1) Bu maddenin yiiriirliige girdigi tarihten énce, 1219 sayili Kanunun gegici 9
uncu maddesi kapsaminda aile hekimligi uzmanlik egitimi veren editicilere, egitimin baslangi¢
tarihi ile bu maddenin vyiiriirliige girdigi tarih arasindaki déneme iliskin olarak bu Yénetmelikte
editici icin 6ngdériilmiis olan 6demeler hesaplanarak ayrica édenir.”

c) Anayasa Mahkemesinin; memurlar ve diger kamu gorevlilerinin izin hakkinin
Yonetmelik degil Kanun ile dizenlenmesi gerektigini belirtmesi tizerine, Gegcici 4.
maddede “yasal duzenleme yapilincaya kadar” kaydi dusutlerek, duizenleme
yapilmis. Aslinda énceki dtizenleme birkac kuictik degisiklikle tekrarlanmis. (Onceki
diizenlemeden farklilasan yerleri koyulastirdik)

izinler

GECICI MADDE 4-(Ek:16/3/2015-2015/7528) (1) Aile hekimleri ve aile sadli elemanlarinin izin
haklarina yénelik kanuni diizenleme yapilincaya kadar sézlesmeli aile hekimleri ve aile saghgi
elemanlarinin izinleri hakkinda bu maddedeki usul ve esaslar uygulanir.

(2) Sézlesmeli olarak ¢alistirilan aile hekimleri ve aile saghgi elemanlarinin yillik izin siireleri otuz
glindiir. Mali yil basladiktan sonra sézlesme imzalayarak géreve baslayan aile hekimi ve aile
saghgi elemanlarina, mali yilsonuna kadar ¢alisacaklari stirenin bir yillik ¢alisma siiresine oraninin,
yillik izin siiresi ile ¢arpilmasi suretiyle bulunacak siire kadar yillik izin verilir, hesaplamada kesirler
tama iblag edilir. Aile hekimleri ve aile saghdgi elemanlari tarafindan kullanilmayan izin siireleri bir
sonraki s6zlesme dénemine aktarilamaz. S6zlesmeli olarak ¢alistirilan aile hekimleri ve aile saglgi
elemanlarina mazeretleri sebebiyle yillik izninin bitiminden sonra bes giin daha izin verilebilir.

(3) Aile hekimi ve aile sagligi elemaninin istedi iizerine;

a) Kendisinin ya da ¢ocugunun evlenmesi,

b) Esinin, cocugunun; kendisinin veya esinin ana, baba veya kardesinin 6liimii,
¢) Esinin dogum yapmasi, hdlinde yedi giin izin verilir.

(4) Kadin aile hekimi ve aile saghgi elemanina dogumdan énce sekiz hafta ve dogumdan sonra
sekiz hafta olmak lizere, toplam onalti hafta siireyle licretli izin verilir. Cogul gebelik hdlinde
dogum 6ncesi sekiz haftalik izin siiresine iki hafta eklenir. Ancak beklenen dogum tarihinden sekiz
hafta 6ncesinde saglik durumunun uygun oldugunu hekim raporuyla belgeleyen aile hekimi ve aile
saghgi elemani, isterse dogumdan o6nceki (¢ haftaya kadar calisabilir. Bu durumda kadin aile
hekimi ve aile saghgi elemaninin istegi hdlinde, dogum éncesinde ¢alisilan siireler dogum sonrasi
tcretli izin siiresine eklenir. Dogumun erken gerceklesmesi nedeniyle dogum éncesi sekiz haftalik
tcretli iznin kullanilamayan bélimii de dogum sonrasi lcretli izne eklenir. Anneye, ¢ocugunu
emzirmesi icin dogum sonrasi analik izni siiresinin bitim tarihinden itibaren ilk alti ayda giinde (i¢
saat, ikinci alti ayda glinde iki saat siit izni verilir. Siit izninin kullaniminda annenin saat se¢imi
hakki vardir. Secim hakkini yapan aile hekimi ve aile sagligi elemani ¢alisma saatlerini aile saghgi
merkezinin gériiniir bir yerinde duyurur.

(5) Aile hekimleri ve aile saglhgi elemanlarina, gérev yapmalarini etkileyecek hastaliklari hédlinde,
bir s6zlesme dénemi igindeki her bir mali yilda, tek hekimin uygun gérmesiyle en ¢ok on glinliik
dénemler hdlinde, toplam kirk giine kadar hastalik izni verilebilir. Bir defada on giinii asan hastalik
izni icin saglk kurulu raporu gereklidir. idarenin saglik raporlarinin fenne ve usule uygunlugunu
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sorgulama hakki saklidir. Doksan giinii asan hastalik raporlarinin Bakanhgin belirledigi hakem
hastane tarafindan onaylanmasi zorunludur. Hastalik raporlarinin ashinin veya bir érnedinin en
ge¢ raporun diizenlendigi giinii takip eden isgiiniiniin mesai saati bitimine kadar elektronik
ortamda veya uygun yollarla ilgili toplum sadgligi merkezine intikal ettirilmesi, Grnegi
gbnderilmis ise, rapor siiresi sonunda raporun aslinin teslim edilmesi zorunludur.

(6) Belgelendirilmesi kaydiyla Tiirkiye Halk Sagligi Kurumunca veya miidiirliikge aile hekimlerine
ve aile sagligi elemanlarina kongre, konferans, seminer ve sempozyum gibi bilimsel igerikli
etkinliklere katilim icin bir mali yilda en fazla bes giin izin verilebilir.

(7) lzin vermeye ve hastalik raporlarini izne cevirmeye miidiirliik yetkilidir. Aile saghdi
elemanlarinin izinlerinde veya gérevlendirmeleri ncesinde aile hekimi bilgilendirilir.

(8) 1219 sayih Kanunun gegici 9 uncu maddesi kapsaminda s6zlesmeli aile hekimligi uzmaniik
egitimine baslayan aile hekimlerinden hastane rotasyonu nedeniyle aile hekimligi gérevlerini
yiiriitemeyenler bu siire zarfinda izinli sayilir.

(9) Bulundugu pozisyonda fiili olarak alti ay ¢alismis olmak sartiyla; askerlik nedeni ile
s6zlesmesini usuliine uygun olarak sona erdirenler terhis tarihinden itibaren bir aylk siire
icerisinde miiracaatlari iizerine yapilacak ilk yerlestirmeye, dogum nedeni ile sézlesmesini usuliine
uygun olarak sona erdirenler ise dogum nedeniyle kullandiklari licretli izin sliresinin bitimi
tarihinden baslayan iki yillik siire icinde miiracaatlari (izerine, ayriilmadan 6nce calistiklari ilde,
25/1/2013 tarihli ve 28539 sayili Resmi Gazetede yayimlanarak yiiriirliige giren Aile Hekimligi
Uygulama Yénetmeliginde yer alan atama ve nakillere iliskin usul ve esaslar cercevesinde aile
hekimi olarak baslatiliriar.

(10) Aile hekimligi uygulamalari icin aile hekimligi sézlesmesi olmaksizin valilikce géreviendirilen
uzman tabip, tabip ve aile sagligi elemanlari, izin kullanmalari yéniinden kendi mevzuatina tabidir.

S gln olarak dtizenlenen, evlilik, 6lim ve dogum izinleri 7 gline, ikinci alt1 ayda
verilen stUt izni bir saatten iki saate cikarilmis!

Bizce 6nemli duzenlemelerden biri 6. fikrada yer alan bilimsel etkinliklerle ilgili
diizenleme;

“(6) Belgelendirilmesi kaydiyla Tiirkiye Halk Saghgi Kurumunca veya miidiirliikce aile hekimlerine
ve aile saghgi elemanlarina kongre, konferans, seminer ve sempozyum gibi bilimsel icerikli
etkinliklere katilim icin bir mali yilda en fazla bes giin izin verilebilir.”

Bir digeri ise 9. fikradaki duzenleme. Askerlik ve dogum gibi nedenlerle
so6zlesmesini sona erdirenlere verilen haklar icin yeni bir sart getirilmis ve maddeye
“Bulundudu pozisyonda fiili olarak alti ay calismis olmak sartiyla” ibaresi eklenmis.

Aynm1 fikradaki “dodum nedeni ile sé6zlesmesini usuliine uygun olarak sona erdirenler dogum
nedeniyle kullandiklari lcretli izin siiresinin bitimi tarihinden baslayan bir yillik siire icinde

miiracaatlari lizerine” ibaresindeki bir yillik siire, iki y1la cikarilmis!

15- Yonetmeligin 16. maddesi ile Ek-2 Aile Hekimligi Uygulamasinda uygulanacak
Ihtar Puanm Cetveli de degistirilmis.

a) Onceki Yonetmelikte yer alan ancak son degisikliklerle arttirilan ihtar puanlari
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e 3 puan olan “Calisma saatleri planina uymamak” S puana,
e 5 puan olan “Izinsiz ise gelmemek (ise gelmedigi her giin icin)” 10 puana,

e 5 puan olan “Tiiberkiiloz hastalarinin dogrudan gézetim tedavisini yapmamak
veya yapumasini saglamamak” 10 puana,

e 5 puan olan “Mevzuatla verilen diger gorevleri yapmamak” 10 puana,
cikarilmis.
b) Onceki Yénetmelikte yer alan ancak son degisikliklerle diigiiriilen ihtar puanlari;

e 10 puan olan “Mesai saati icinde ila¢ firma temsilcilerini aile sagligi merkezi
icinde kabul etmek” 5 puana,

e 20 puan olan “Performansa tabi olmayan koruyucu hekimlik uygulamalarinda
verilen gérevleri yerine getirmemek” 10 puana

indirilmis.
c) Yeni eklenen ihtar puanlar: soyle;
o  “Yesil ve kurmuzt regeteleri bulundurmamak” 10 puan olarak,
e  “Miadi gecmis ast bulundurmak” 15 puan olarak,
e  “Mesai dist hizmet ve/veya nébete mazeretsiz gelmemek” 20 puan olarak

16- Yonetmeligin 17. maddesi ile ihtar puanlari cetveli disindaki diizenleme ve
degisikliklerin 01.05.2015 tarihinde yururltige girecegi, ancak ihtar puani cetvelinin
yayimui tarihinde yani 16.04.2015 tarihinde yururltige girdigi diizenlenmis.

Ihtar puanlarindaki degisikliklerin ve derhal yurtirltige sokulmasinin, “cumartesi
nobetlerine” yonelik oldugu, nébet tutmayan hekimlere gézdag vermek amaciyla
“mesai dist hizmet ve/veya nébete mazeretsiz gelmemek 20 puan” seklinde bir
dizenleme yapildig: ortada.

Sar1 ile isaretledigimiz diger maddeler de, simdiye kadar yapilan is birakma
eylemlerinde “cezalandirma” maddesi olarak karsimiza c¢ikiyordu. Bunlarin ceza
puani da arttirilmig!

Saghk Bakanlig1 ve/veya Turkiye Halk Sagligt Kurumu, bir yandan mevcut ASM ve
aile hekimi sayisinin yetersiz oldugunu aciklarken, bir yandan da yukselttigi ihtar
puanlarn ile saglik calisanlarina parmak salliyor. Oysa bunca kisinin aile hekimligi
sisteminden ayrilmasi ve/veya s6z konusu ihtar puanlar ile atilmasi halinde, bu
sistemin ayakta duramayacagi ortada. Bakanlik ne yapmaya calisiyor dersiniz!?

24.04.2015
Istanbul Tabip Odas1
Hukuk Biirosu
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