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BAKANLIK MAKAMINA

Bakanhigimiza ait yatakh saghk tesisleri tarafindan sunulmakta olan poliklinik
muayene, teshis, tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri ile giini birlik saglik hizmetlerinin ek
hizmet binalar veya bagl: hastaneler vasitasiyla verilebilmesi igin; genel ve dal hastaneleri ile
egitim ve aragtirma hastanelerine bagl olarak faaliyet gostermek tizere agilan ve agilacak olan
semt poliklinigi, ek hizmet binasi veya bagli hastanelerin Bakanli§imiz plan ve programlarina
uygun olarak, kaynak israfina sebebiyet vermeksizin ve atil kapasite yaratilmaksizin
kurulmasi, mevcut saghk insan gicinin rasyonel kullamilmasi, bu birimlerin rantabl
igletilmesinin saglanmasi, verilecek hizmetin kapsami ve caligma usul esaslan ile buralarda
gorevlendirilen personelin gorev yetki ve sorumluluklarim ve ayrica hizmet birlegtirmesi
yapilacak saglik tesislerine iligkin temel esaslar belirlemek amaciyla “Saglik Bakanh@ Bagl
Hastaneler ve Ek Saglik Tesislerinin Agilmas ve Igleyisi ile Hizmet Birlestirmesi Yapilmasi
Hakkinda Yonerge Taslag:” hazirlanmigtir.

lligik Saghk Bakanlig “Bagh Hastaneler ve Ek Saghk Tesislerinin Agilmast ve
Isleyisi ile Hizmet Birlestirmesi Yapilmas: Hakkinda Yeénerge Taslagi’mn yarirlige
konulmasin, e
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26.01.2011 tarihli ve 3972 sayili Onay ile yiiriirliige girmistir.

SAGLIK BAKNLIGI BAGLI HASTANELER VE EK SAGLIK TESISLERININ
ACILMASI VE ISLEYISi iLE HIZME'B BIRLESTIRMESI YAPILMASI HAKKINDA
YONERGE

BIRINCI BOLUM
Amag, Kapsam ve Hukuki Dayanak

Amag

MADDE 1- (1) Bu Yonerge nin amac, yatakh saghk tesisleri tarafindan sunulmakta olan
poliklinik hizmetlerine halkin ulagilabilirliinin saflanmas), polikliniklerdeki yogunlugun
azaltilmasi, bazi yatakl tedavi hizmetleri ile giini birlik saglik hizmetlerinin ek hizmet binalari
veya bagl hastaneler vasitasiyla verilebilmesi igin, genel ve dal hastaneleri ile egitim ve
aragtirma hastanelerine bagh olarak faaliyet gostermek tizere semt poliklinigi, ek hizmet binas:,
bagh hastane veya gunil birlik merkez agilmasim, isletilmesini, verilecek hizmetin kapsamini ve
caligma usul esaslari ile buralarda gorevlendirilen personelin gorev yetki ve sorumluluklarint
ayrica hizmet birlestirmesi yapilacak saghik tesislerine iliskin temel esaslar belirlemektir.

Kapsam

MADDE 2- (1) Bu yonerge Saglik Bakanlifina bagh genel ve dal hastaneleri ile editim
ve arastirma hastanelerine bagh olarak faaliyet gdsteren semt polikliniklerini, ek hizmet
binalarini, bagl hastaneleri ve buralarda gorev yapan personel ile hizmet birlestirmesi yapilan
saghk tesislerini kapsar.

Hukuki Dayanak

MADDE 3- (1) Bu Ydnerge, 3359 sayih Saghk Hizmetleri Temel Kanunun 3 dnci
maddesi ile 9 uncu maddesinin (c) bendine ve 181 sayih Saglik Bakanlifimn Teskilat ve
Gorevleri Hakkinda K. H K. nin 43 tincii maddesine istinaden hazirlanmigtir.

Tammlar

MADDE 4- (1) Bu Yonerge’de gegen,

a) A Grubu hastaneler: 03/12/2009 tarihli ve 46143 sayili Bakan oluru ile uygulamaya
konulan Saglik Bakanli@ Yatakli Saglik Tesisleri Rollerinin Yeniden Belirlenmesi ve
Gruplandinlmasina Tligkin Kriterler’ de A-I ve A-II Grubu olarak tammlanan, genel ve dal
hastaneleri ile egitim ve aragtirma hastanelerini,

b) Ana Bina: Bakanliga ait genel ve dal hastaneleri ile egitim ve aragtirma hastanelerinin
faaliyet gosterdigi kampiis sinirlar: igerisinde yer alan ana bina veya binalar,

c) Bagl hastane: Bakanlikga idari bakimdan miistakil, mali bakimdan, gelir-gider dengesi
ve hizmet kapasitesi uygun bir hastaneye baglanan, agilis onay: verilmis ve faal durumda olan
veya kurulug agmasindaki yeni agilacak yatakl saglk tesislerini,

¢) Bakan: Saglik Bakamni,

d) Bakanlik; Saglik Bakanliguni,

¢) Bagtabip: Saglk tesisinin bagtabibini,

f) Ek hizmet binasi: Genel ve dal hastaneleri ile egitim ve aragtirma hastanelerine bagh
olarak agilabilen, ek saglik tesisini,

g) Ek saghk tesisi: Semt poliklinigi, ek hizmet binas: ve giinii birlik merkezlerin genel
adin,

&) Ek édeme mevzuati: 12/05/2006 tarihli ve 26166 sayili Resmi Gazetede yayimlanan
“Saghk Bakanligina Bagh Saglik Kurum Ve Kuruluslarinda Gorevli Personele Doner Sermaye
Gelirlerinden Ek Odeme Yapilmasina Dair Yonetmelik” ve ek odeme ile ilgili dlgu mevzuat Y,
hiikiimlerini,

h) Genel Miidirlik: Tedavi Hizmetleri Genel Mudurliguna,
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1) Gunibirlik merkez: Ginibirlik tani ve tedavi yaplan, bir uzmanlik dali tarafindan
hizmet sunulan, hizmet gereklerine uygun olarak projelendirilmis fiziki alan, tzel teknolojik
donamm ve sertifika sahibi nitelikli personel istihdanu ve faalivet izni gerektiren, hizmetin
dzellifine bagh olarak ana binadan ayri olmasinin daha faydali olacag éngdriilen hizmetler icin
ayrilan miistakil binalar,

i) Hizmet birlegtirmesi: Birden fazla saglik tesisinin idari, mali ve hizmet bakimindan tek
bastabip yonetimi altinda, Bakanlikca yapilan birlegtirme iglemini,

1) Kampiis: Aym veya farkl arsalarda bir veya birden fazla hastane binasinin yer aldigs,
ek saghk tesisi, bagh hastane, giinil birlik merkez veya hizmet birlegtirmesi yapilan hastanelerin
yanetildigi yerlegkeyi,

k) Komisyon: Bu Yonergenin 12 nci maddesine gore olugturulan inceleme wve
degerlendirme komisyonunu,

1y Miidirlik: 11 saghk midtrligiini,

m) Semt poliklinigi: Bakanlikga belirlenen usul ve esaslara uygun olarak genel ve dal
hastaneleri ile egitim ve arastirma hastanelerine bagl olarak agilabilen ayaktan muayene, tetkik,
tahlil ve tedavi hizmetlerinin birden fazla uzmanhk dalinda verilebildigi ek saglik tesislerini,

n) Yonetmelik: 13/1/1983 tarihli ve 17927 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan Yatakl
Tedavi Kurumlar Isletme Yonetmeligini,

ifade eder.

iKIiNCi BOLUM )
Bagh Hastane Statiisii Verilmesi, Idari ve Mali Isleyise Diskin Genel Esaslar

Bagh hastane statiisii verilmesi

MADDE 5- (1) Kurulus agamasinda olan yeni hastaneler ile faal durumdaki hastanelerin,
hizmet kapasitesi ve gelir gider dengesi uygun bir hastaneye baglanmasi Bakanhk onayi ile
gerceklestirilir ve gerektifinde ayni usulle sona erdirilir.

(2) Bagh hastane, baglandifi hastanenin hizmet wverdi&i ilin milki idare siurlan
igerisinde bulunur, Mali bakemdan bagly, idari bakimdan ise miistakildir.

(3) Egitim ve arastirma hastanelerine baglanan ve fakat efitim statist bulunmayan
hastaneler, Bakanlilkca reseil edilmis olan meveut hizmet roline uygun olarak faalivet gosterir.

{4) Bakanlia bagl, mustakil olarak faalivet gésteren afiz ve dig saghg merkezler de o
ilin mitlki idare sinirlari igerisindeki bir safilik tesisine, dig hastanesine veya diger bir agiz ve dis
saghif merkezine bagh olarak yonetilebilir,

{5) BaZh hastanenin ihtiyaglanimn tespiti, mali kaynaklar, fiziki imkéinlar, sailk insan
giicii, tibbi teknoloji ve benzeri kaynaklann uygun kullamimi, hizmet sunumunun planlanmas:,
bunlara iliskin tim is ve iglemlerin baglamlan hastane bastabipli ile bagh hastane bagtabiplig
arasinda, tam bir koordinasyon saflanarak igkirligi anlayis ile yiirGtilmesi ve her iki hastanenin
verimlilifinin artinlmasi ilkesinin gozetilmesi esastir.

{6) Bagh hastanede werilecek hizmetlerin planlamalara uygun olarak yiritilmesi,
ihtiyaglarin giderilmesi wve biitgenin yonetilmesinden bagh hastane bagtabibi sorumlu ve
yetkilidir,

(7) Bastabiplikler arasindaki resmi yazigmalar midirlik kanal ile yaritilir. Mevzuat
geregi sire gerektirmeyen 1§ ve islemler haricindeki yazigmalann midurliige ulaghg tarihten
itibaren en geg 5 (besg) is gini igerisinde sonuglandirimasi zorunludur, Uygulama sirasinda
olugabilecek anlagmazhklann goziime kavugturulmas: midarlagin yetkisindedir.

idari isleyise iliskin genel esaslar

MADDE 6- (1} Bagh hastane bagtabibi kurumun ve kendisine bagh olarak gérev yapan
tim personelin gorev ve hizmetle ilgili hususlarda en dist amiridir. Kurumun etkin bir sekilde
sevk ve idaresinden birinci derecede sorumlu ve yetkilidir.

(2) Bagl hastane ve baglamlan hastane igin ayn kurum kodu kullamlir.

(3) Hizmet verilen nisfusun ihtiyaglarina ve verilecek saglhk hizmetlerinin gergklering,” .
gire bagh hastane ile baglamlan hastane arasinda ihtiyag duyulan vzmanhk dah ve unvanlarda LY
uzman tabip ve saglik personeli gérevlendirmesi yapilabilir. Gorevlendirme }'apalacak uzmmllh-,
dallari, goreviendirilecek personel, gorevlendirmenin usuli ve siiresi, verilecek” hlqmttm.. Va5l
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kapsamu her iki bastabibinin mutabakat: ile belirlenir ve ilgili mevzuatina uygun olarak personel
goreviendirmesi yapilir,

(4) Kurulus agamasindaki bagli hastanenin, yuklenici firmamn yikimlilogi diginda
kalan, tim tbbi donamm, tefrig ve fiziki diizenlemelere iligkin planlanmalarin yapiimasindan,
hastane ile ilgili tim idari tasarruflann yuritilmesinden, baglamilan hastane bastabipliginin
mutabakati ve mudarlugtin onaymin alinmas: kaydiyla, Bakanlik¢a atanan kurucu bastabip,
sorumlu ve yetkilidir.

Mali hususlardaki isleyise iligkin genel esaslar

MADDE 7- (1) Bagh hastanenin muhasebe kayit sistemi ve tuim mali sistemleri,
baglanilan hastanenin tek dizen muhasebe sistemi ile birlestirilir ve baglanilan hastanenin mali
kurum kodu ve banka hesap numaras: kullamilir. Mali konulardaki tim is ve islemler bu kod ve
banka hesabi tizerinden yiiritiliir. Bagh hastanede iiretilen mal ve hizmetlere ait faturalandirma
islemleri, gelir ve giderlerin takibi ve muhasebe kayitlani ilgili mevzuatina uygun olarak bagh
hastane biinyesinde olugturulan ve baglanilan hastane muhasebe sistemine entegre olarak iglem
yapan alt muhasebe birimi tarafindan gerceklestirili. Baglamlan hastanenin otomasyon
sistemine entegrasyon ile Sosyal Giivenlik Kurumu bilgi iglem sistemine (MEDULA) bildirim
bu duruma uygun olarak yapilir.

(2) Egitim ve aragtirma hastanesine bagh olarak faaliyet gosteren bagl hastanelerde
tiretilen mal ve hizmetlere ait fatura tahakkuku, personele yapilacak ek ¢demeler ve hasta katilim
pay1 ile ilgili iglemler, bagli hastanenin sahip oldugu hizmet rolii tizerinden yGritalir,

(3) Bagh hastanenin her turlt mal ve hizmet alimlan ve yapim isleri bagh oldugu
hastanenin ihtiyaglari ile birlikte, bagli hastane bagtabibi ile gerekli koordinasyon ve igbirligi
saglanarak, bir butiin olarak planlanir ve baglanilan hastane bastabipligince gerceklestirilir.

(4) Bakanhk tarafindan gonderilen odenekler mali bakimdan baglamlan hastane
bastabipligine tahsis edilir. Doner Sermaye kaynaklarindan yapilacak mal ve hizmet alimlan ile
yapim iglerinin giderleri ve mevzuat geredi doner sermaye kaynaklanindan yapilmas: zorunlu
olan giderler ilgili mevzuatina uygun olarak baglamlan hastanenin doner sermayesinden
kargilanir,

(5) Bagh hastane bunyesinde, gerceklestirme iglemlerinin  tamamianmas
beklenilemeyecek ivedi veya zorunlu giderler igin, kendisine verilen avans veya adina agilan
kredilerle sinirli olarak harcama yapmak iizere, harcama vetkilisi tarafindan ilgili mevzuat
gergevesinde mutemet gorevlendirilebilir.

UCUNCU BOLUM
Ek Tesis Agilmasi ve Kriterler, Basvuru Usulii ve Gerekli Belgeler, Basvurularin
Degerlendirilmesi, On izin ve Aqihs Onay: Verilmesi

Ek saghk tesisi acilmas:

MADDE 8- (1) Bakanlifa ait saghk tesisleri, kiralama, satin alma, bafig, diger kamu
kurumlanindan gegici veya kalici olarak tahsis yoluyla edindikleri binalarda hizmet verebilirler.
Ek saglik tesisleri, ilgili bastabipligin talebi, mudirligun uygun gorigu ve valiligin teklifi
tizerine, Bakanlik onayi ile agilir.

Semt poliklinigi acilmas: igin gerekli kriterler

MADDE 9- Semt poliklinigi agilmasi igin gerekli kriterler sunlardir:

a) A Grubu hastanelere bagh olarak agilmas: esastir. Ancak, Bakanh@in gorecedi lizum
iizerine, bu kriterleri tagimayan ancak semt poliklinigi agilmasmna ihtiyag bulundugu, bu
Yonergenin 12 nci maddesine gore olusturulan komisyon tarafindan degerlendirilen saglik
tesisleri igin semt poliklinigi agilmasina izin verilebilir.

b) Semt poliklinikleri, trafik yogunlugu, hizmete erigimde uzaklik, toplu tagima sorunlari -
ve benzeri sebeplere bagh olarak ana hizmet binasimin bulundugu kampise ulagim giighigi
bulunan yerlesim merkezlerinde planlanir, '

c)Ana hizmet binasimin fiziki gartlaninin talebi karsilamakta yetersiz kaldigi ve ‘ihtiyag’
duyulan ek bina yapimi igin genigleme sahasinin bulunmadigi veya yeni bir ek bina inga
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edilmesinin daha maliyetli olacad, Bakanlik teknik elemanlarinca veya Il Bayindirik ve iskan
Mudirlugiince dizenlenecek teknik rapor ile belgelendirilir.

¢) Semt poliklinigi planlanan ycrleslm bolgesinde, uzman dizeyinde saghk hizmeti
sunabilen, Bakanliga ait faal bir saglik tesisinin bulunmamas: gerekir. Ingaati devam eden saghk
tesisi bulunmasi halinde komisyon tarafindan fiziki gergeklesmesi ve muhtemel agihig tarihi igin
durum tespiti yapilir ve gerekgeli raporda belirtilir.

d) Hastanenin mevcut uzman tabip kadrosu semt poliklinifinde hizmet verilecek
branglardaki uzman tabip kadrosunu kargilayabilecek yeterlilikte olmalidir,

e) Semt poliklinigi igin ilave kadro verilmez.

Ek hizmet binasi agilmasi icin gerekli kriterler

MADDE 10- Ek hizmet binasi agilmasi igin gerekli kriterler sunlardir:

a) Ek hizmet binast baglanaca saglk tesisinin bulundugu kampus alam dahilinde veya o
ilin milki sinirlan igerisinde olmak kaydiyla kampus diginda agilabilir.

b} Ek hizmet binasinda giniibirlik ve yatarak tam ve tedavi hizmetleri sunulur. Kampiis
igerisinde bulunan ek hizmet binalarinda acil, ameliyathane, yogun bakim, poliklinik hizmet
alanlan ortak olarak bir hastane binasinda veya ayri bir binada planlanabilir.

¢) Kampus alani siirlan dahilinde veya haricinde, saglik tesisine bagh olarak mistakil
binalarda faaliyet gosteren veya mistakil binalarda yeni agilacak olan; KVC, anjiyo merkezi,
yank tedavi merkezi, hiperbarik oksijen tedavisi tnitesi, radyasyon onkolojisi, niikleer tip,
iiremeye yardime: tedavi merkezi, perinatal merkezler, organ nakli merkezi, kok hiicre ve doku
nakli merkezleri, genetik merkezleri, re-plantasyon merkezi, girisimsel radyoloji birimleri, fizik
tedavi rehabilitasyon, toplum temelli ruh saghg, adli psikiyatri gibi 6zel tinite veya merkezler,
bagl merkez olarak tanimlanir ve ek hizmet binas: kapsaminda degerlendirilir,

Basvuru usulii ve gerekli belgeler

MADDE 11- (1) Semt poliklinigi veya ek hizmet binalarina ait bagvurular Ek-2’ deki
bagvuru formu ile yapilir. Bagvuru dosyasinda bulunmas: gereken bilgi ve belgeler sunlardir:

a) Ek tesis talebinde bulunan saghk tesisinin statiisii ve Bakanlkga belirlenmig olan rold,

b) Ek tesis acilacak ilin veya ilgenin, ek tesisin hizmet verecedi yerlesim bolgesinin
toplam ntfusu, ana kampiise uzaklif, ulagim durumu ve toplu tagima araglan ile ortalama ulagim
siiresi,

c) Ana kampiis icerisindeki mevecut hizmet binalarinin yetersiz oldugunu, yeterli
genigleme sahasinin bulunmadifimi, ihtiyaci kargilayacak nitelikte yeni bir ek tesis yapimimin
daha maliyetli olacagini gosterir teknik rapor,

¢) Agtlmass planlanan ek tesisin kiralama/ bagig/satin alma/bagka kurumdan tahsis, tahsis
siiresi ve benzeri durumiarim belirtir bilgiler ile satin alma veya bir ytllik kiralamaya ait yaklagik
bedeli gosterir belge,

d) Agilmast planlanan ek tesise ait kat ve yerlesim durumunu, bulundurulacak hizmet
birimlerini, toplam oturum alani ve kapal alan metrekaresi ile vaziyet plamni gosterir dlgekli
kroki,

e) Ek tesisin arag-gereg, tbbi cihaz ve donammina ait tahmini toplam maliyet ile temini
i¢in kullanilacak mali kaynaZin tiriinti belirtir rapor,

f) Ana kampiste gérev yapan ve ek tesiste gorevlendirilecek personelin unvan-brang ve
sayisim kiyaslamali olarak gosterir personel cetveli,

g) Ek tesiste verilmesi planlanan hizmetler ile bunyesinde yapilandinilacak hizmet
birimlerini gosterir belge,

&) Ek tesisin tadilat onarim gerektirip gerektirmedigi, gerektiriyor ise tahmini maliyet ve
finansman kaynagim gosterir, Bayindirhk ve Iskan il midorligi veya mimar/mihendis
tarafindan hazirlanmig teknik rapor,

h) Hizmet verilecek uzmanlik dallarimin her biri igin; mevecut saglik tesisinde yapllan
gunlitk ve aylik ortalama poliklinik sayisi, uzman tabip bagina diigen giinlik ve ayhk p
sayisi, talep edilen ortalama gtinluk ve aylik laboratuar, goriintiileme sayisi, ultrasonogfafi, I\«?k’,
tomografi ve benzeri ileri tetkikler igin verilen ortalama randevu siiresi, diger ﬁmﬂgﬁ}m '_
konstiltasyon talep sayisi, brang bazinda yatan hasta sayisimin poliklinik sayisina o vCélTBhl\ TR
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branglarda ameliyat sayisiin poliklinik sayisina orani ve benzeri hizmetlere iligkin istatistikleri
gosterir cetvel.

1) Ek tesise ait tahmini aylik igletme gelir ve giderini gosterir mali cetvel

i) Il komisyonu degerlendirme raporu.

(2) Bagvuru dosyasina konulacak bilgi ve belgelerin bastabip ve miidiirlikge onaylanmg
olmasi zorunludur

Basvurularm degerlendirilmesi, dn izin ve agihs onay1

MADDE 12- (1) Ek saglk tesisi agilmasi talepli bagvurular oncelikle ilde; midiriin
gorevlendirecefii bir midir yardimeis) bagkanhiinda, yatakh tedavi kurumlan sube midari,
idari ve mali isler sube miiduri, istatistik sube miidurt ve bir mimar veya mihendisin kathmi ile
5 (bes) tuyeden olusan il degerlendirme komisyonu marifetiyle Bu Yonergede belirlenen
kriterlere uygun olarak, dosya bazinda ve yerinde gorilmek suretiyle degerlendirilir ve bir rapor
diizenlenir. Il degerlendirme komisyonu oy goklugu ile karar alir. Raporun olumlu olmasi
halinde bagvuru dosyas: komisyon raporu ile birlikte Bakanliga gonderilir. Uygun gérilmeyen
bagvurular Bakanliga gonderilmez, gerekcesi de belirtilerek ilgili bastabiplige yaz ile iade edilir.

(2) Bakanliga intikal eden bagvurular, genel midurlikge dosya bazinda degerlendirilir.
Noksan belgesi bulunmayan bagvuru dosyalan genel madurin gorevlendirecegi bir genel midiir
yardimeisi baskanhiinda, yatinm, personel ve tibbi cihaz planlamasindan sorumlu birer daire
bagkam ile kamu hastanelerinden sorumlu bir daire baskam, Personel Genel Mudirligiinden,
Strateji Geligtirme Baskanligindan, Insaat ve Onarim Daire BagkanhZmdan en az daire bagkan:
diizeyinde birer iiyenin katilim1 ile olusan komisyon marifetiyle degerlendirilir. Lizumu halinde
komisyona, BakanliZmn ilgili diger birimlerden bir temsilci davet edilebilir.

(3) Bagh hastane statiisii verilmesi igin Bu Yonergenin 11 inci maddesinde belirtilen
bagvuru dosyasimin olusturulmasina gerek yoktur. Bagh hastane statist verilmesi karar
Bakanlik¢a dogrudan alinabilir ya da midirliiin gerekgeli talebi, valiligin uygun goruslu teklifi
tzerine komisyon tarafindan degerlendirilir

(4) Komisyon oy ¢oklu@u ile karar alir, Esitlik halinde komisyon bagkaninin taraf oldugu
karar gegerlidir. Komisyon karan tutanak altina alimr

(5) Uygun karan verilen ek saglik tesisi igin genel miidirlitke 6n izin verilir. On izin
sonras: agiliy igin gerekli iglemleri tamamlanarak hizmete hazir hale getirilen ve genel
mudurliige bildirimi yapilan ek saglik tesisine Bakanlik oluru ile agilig onay: verilir, Ek saglik
tesislerinin kiralama, satin alama, tahsis veya bagis iglemleri ile tadilat ve onarim iglerinin on
izninin verilmesinden sonra baglatilmas: esastir,

(6) Bagh hastane statusil verilmesi komisyonca uygun gorulen saglik tesisleri igin 6n izin
islemi uygulanmaz. Bakanlik onay: alinarak iglem sonuglandinlir.

(7) Komisyon gerektiginde bagh hastane veya ek saglik tesisinin en az ti¢ komisyon iyesi
marifetiyle yerinde incelenmesini isteyebilir. Komisyonun sekretaryasi genel miidirlikce

(8) Komisyon tarafindan uygun gorilmeyen bagvurular gerekgesi de belirtilerek ilgili
valilige yazili olarak bildirilir.

DORDUNCU BOLUM
Hizmetin Kapsami ve Calisma Usul ve Esaslari, Personel Gorevlendirilmesi ve Personelin
Gairev, Yetki ve Sorumluluklan

Ek saghk tesislerinde hizmetin kapsami
MADDE 13- (1) Semt poliklinikleri, poliklinik hizmeti vermek Gzere yapilandinlir. Semt

ve miidiirlilkge de uygun gorilen uzmanlik dalinda ayaktan muayene, tetkik, tahlil, teghis ve
tedavi hizmetleri uzman duzeyinde verilir. Hizmet verilecek her uzmanlik dali igin uzmanhk
dalinin gerektirdigi nitelikte bir polikiinik odasi ayrilir. Ihtiyag tespitinde agirt yimlmasgoralen~
poliklinik branglarina oncelik verilir. Ihtiyag halinde ayni uzmanhk dalinda bu’den fazla ™"
poliklinik agilabilir, | g
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(2) Ek saglk tesislerinde hizmet verilen uzmanhk dal, tetkik, tahlil ve gorintileme
hizmetlerini karglayabilecek nitelik ve yeterlikte laboratuar ve goriintileme merkezi ile ayakian
hastalara hizmet vermek iizere fizik tedavi Gnitesi ve benzeri ayaktan ve gini birlik tedavi
iiniteleri kurulur veya bu hizmetler, ilgili mevzuatina uygun olarak hizmet alim yontemi ile
temin edilebilir, Gérevli tabiplerce talep edilen tahlil, tetkik ve gorintilleme hizmetleri ek saglik
tesisinde yapilamiyor ise bagh olduklan ana saflik tesisinde yapilarak sonuglar ilgili klinik veya
poliklinige bildirilir.

i3} Ek hizmet binalar: tncelikle, bagli bulundufu ana kampiiste asin hasta yogunluguna
ve benzeri sebeplere bagh olarak kargilanamayan uzmanhk dalindaki saglk hizmetlerine olan
talehin zamaninda ve etkin hir sekilde karsilanabilmesi amaciyla yapilandinhr.

(4) Ek saglik tesislerinde hizmetler; diyaliz, kemoterapi, radyoterapi, girigimsel ve cerrahi
islemler gibi ginibirlik uygulamalar ile aymi zamanda gOnibirlik ve yatnmlarak wverilmesi
gereken muayene, teshis, tedavi, rehabilitasyon ve ameliyat hizmetlerinin uzman dizeyinde
verilmesini kapsar,

Ek saghk tesislerinde personel gireviendirilmesi ve giirev, yetki ve sorumluklar

MADDE 14- (1) Ek tesisler idari ve mali bakimdan ilgili bastabiplige bafili olarak
faaliyet gosterir. Ek tesisin sevk ve idaresi, bastabibin gorevlendirecedi bir bastabip vardimeisi
veya sorumlu tabibin denetim ve sorumlulufunda yiritilir, Bastabip yardimeisi veya sorumlu
tabip, bastabibin ek tesisteki temsilcisi olup hizmetlerin bagtabibin talimatlan dogrultusunda ve
ilgili mevzuata uygun olarak yiritilmesinden birinci derecede sorumlu ve yetkilidir. Ek tesiste
aérev yapan idari teknik ve tibbi personelin birim amiri olarak gorev yapar, Kendisine bagh tim
personelin izin, nébet ve galigma dilizenini hizmetin gereklerine uygun olarak planlar ve
bagtabibin onayi ile uygular.

(2) Tibbi hizmet birimleri, idari ve teknik hizmetler ile doner sermaye ve taginr mal
hizmetleri igin veterli say1 ve nitelikte personel gorevlendirmesi yamlir. Ek salik tesisinde
atrevli tim personel Yonetmelikte ver alan gorev, yetki ve sorumluluklan gergevesinde girev
yapar

Calisma usul ve esaslan

MADDE 15- (1) Ek saghk tesisleri, Yanetmelige tabi olarak faaliyet gosterir, Hizmetin
baslangig ve biti saatleri, balgenin ve kurumun tzellikleri dikkate alinarak bagtabip tarafindan
belirlenir.

{2 Egitim ve Arastirma Hastanelerine bagh olarak agilan ek saglik tesislerinde muayene,
teshis ve tedavi hizmetleri, var ise ilgili klinik sefliklerinin sorumlulugunda yaritalor. Tibbi
hizmet birimlerinde hizmetlerin diizenli, aksatilmadan ve verimli olarak sunulmasindan ilgili
klinik sefi sorumludur. Ek saflik tesislerinde, klinik sefliklerinin galigma usul ve esaslan ile
siireleri, klinik sefliklerinin de gorigi alinarak bagtabip yardimeisimm veya sorumlu tabibin
teklifi tzerine bagtabiplikge belirlenir.

(31 Aym uzmanhk dalinda birden fazla vzman tabip bulunan branglarda ilgili mevzuat
gergevesinde hastalarin hekim segmesine imkin verecek sekilde dizenleme yapihr,

(4) Ek saglk tesislerine ait ¢aligmalar Ek-1"deki Ek safhk Tesisleri Bilgi Formu'na
uygun olarak doldurulur ve 3 (Ug) aylik dénemler halinde ve willik olarak genel midirlige
gomderilir. Ayrica, bu gahsmalara ait veriler, 3’er ayhk ve yillik olarak Bakanlifa gonderilen
Personel, Hasta Yatak ve Muvazene Formunda (Form 56), saglik tesisine ait istatistiksel verilerin
toplam sayisina dahil edilir,

BESINCI BOLUM
Acil hizmetler, Cerrahi Miidahale ve Girigimsel Islemler, Az ve Dig Saghf Hizmetleri,
Saghk Kurulu Raporn ve Hasta Yatis Islemleri

Acil hizmetler
MADDE 16- Bagli hastane ve ek saflik tesislerinde normal mesai saatleri haricindeki
safilik hizmetlerinin, hastanenin roline uygun olarak, mesai dist poliklinik uygulamas: ile
verilmesi esastir, Ancak, ihtivac halinde acil saglik hizmeti verilip verilmeyecegine Bakanlikga
karar verilir, Bu takdirde acil saglik hizmetlerinin hangi seviyede verilece@i, acil saglik hizmeti
g
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gerektiren uzmanlik dallaninin mevcudu, ana saghk kampusiine uzakhig, acil bagvurularin
yogunlugu, fiziki sartlar ve benzeri kriterler dikkate alinarak 16/10/2009 tarihli ve 27378 sayil
Resmi Gazete'de yayimlanan Yatakh Saghk Tesislerinde Acil Servis Hizmetlerinin Uygulama
Usul ve Esaslari Hakkinda Tebligin 6’nci maddesinde tammlanan komisyon tarafindan
degerlendirilir. Bakanlik¢a da uygun bulunmast halinde Teblig hukamlerine gore acil servis
olugturulur ve Teblig hikumleri dogrultusunda hizmet verir.

Cerrahi miidahale ve girisimsel islemler

MADDE 17- Ek sadlk tesisleri biinyesinde, mevcut cerrahi uzmanlik dallannin
gerektirdigi cerrahi modahale ve girisimsel islemler yapilabilir. Yapilacak cerrahi mudahale ve
girigimsel iglemlerin listesi ilgili dal uzmaninin talebi, sorumlu bagtabip yardimeisinin teklifi ve
bagtabibin onay1 ile uzmanlik dali igin belirlenir, Bu amagla yeterli say: ve nitelikte personel ve
tibbi cihaz donamm ile gerekli fiziki kogullar saglanir.

Saghk kurulu raporu islemleri

MADDE 18- (1) Bagh hastaneler ve ek saglk tesislerinde bastabiplikge liizumu fizerine
yeterli uzmamin olmast halinde veya bagh bulunduklan hastaneden uzman tabip davet edilmek
suretiyle saghk kurulu teskil edilebilir. Saghk kurulu ve rapor diizenlenmesi islemlerinde
Yonetmelik ve diger mevzuatlarda yer alan ilgili hikiimler uygulanir.

Hasta yatis islemleri

MADDE 19- (1) Semt polikliniklerine bagvuran ve yatirlmasina karar verilen hastalarin
yati islemleri yatiga karar veren uzman tabibin bagh oldugu klinik veya ilgili saghk birimi ile
koordine edilerek yapilir. Semt polikliniklerinden yatis1 yapilan hastalarin magdur edilmemeleri
igin tim kliniklerdeki ve saglik tesisindeki bos yatak sayilari semt polikliniklerine bildirilir.

(2) Yats islemine ait belgeler semt polikliniZinde ilgili tabip tarafindan klinikle
gorigiilerek doldurulur. Hasta, yatgi yapan uzman tabibin bagh oldugu klinige yatig teyidi
alinmig olarak gonderilir. Hasta yatig iglemleri ilgili klinik tarafindan yapilir.

(3) Bagh hastane ve ek saglik tesislerinde yatinlarak saghk hizmeti verilmesi gereken
branglardaki tani, milgahede, tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri 24 saat esasina dayal olarak
planlanir ve bu hastalarin tedavileri yatis yapilarak saglamr.

) ALTINCI BOLUM
Hizmet Birlestirmesine Iliskin Genel Esaslar, Birlestirme Kriterleri, Birlestirme Sonras:
Yiiriitiilecek islemler

Hizmet birlestirmesine iliskin genel esaslar

MADDE 20- (1) Bakanlikga yapilan bolge merkezli saglik planlamalan gercevesinde
belirlenen, Bakanhga ait birden fazla saglik tesisinin bulundugu il ve ilgelerde saghk tesislerinin
tek yonetim catisi altinda hizmet vermesi, mevcut saghk kaynaklarinin etkin, verimli
kullanilabilmesi igin tek elden planlanmas: esastir.

(2) Bakanhgin goreceg lizum uzerine, hizmet sunum kapasitesi, bina, donamm, saghk
insan gicii ve gelir-gider dengesi daha iyi durumda olan hastane binyesinde bir veya birden
fazla saghk tesisi igin hizmet birlestirmesi yapilabilir. Hizmet birlestirmesi, idari ve mali
bakimdan tek bir bastabiplik ad: ve idaresi altinda saglk hizmeti verilmek iizere Bakanlik onayi
ile gergeklestirilir.

Hizmet birlestirmesinin kriterleri

MADDE 21- Hizmet birlestirmesinde Saghk Bakanhg Yataklh Saghk Tesisleri
Rollerinin Yeniden Belirlenmesi ve Gruplandirilmasina lliskin Kriterler ile Bakanhkga yapilan
bolge merkezli saghk planlamalan esas ahnir, Hizmet birlegtirmesinin kriterleri sunlardir:

a) Yerlesim yerindeki uzman tabip, tabip, yardimer saglik ve diger personel
kapasitesinin birden fazla saglik tesisine boltnerek gorev yapmasina bagh olarak acil ve brang

nibet hizmetleri ile ameliyathane, yogun bakim, yeni dogan yogun bakim, dogum :'e, ammlg_‘ Ui

gibi kritik ve ozellikli birimlerin etkin galigtinlamamas:, ,;J"_, -
b) Hasta yatig, cerrahi brang ve masa bagina dugen ameliyat, yatak doi}lgﬁc'qrﬁr‘l’r ve

benzeri verimlilik gostergelerinin dugik olmas, : - ‘
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c) Mal ve hizmet alimlarina iliskin maliyetlerin yitksek olmasi, saghk tesislerine ait
isletme giderlerinin gelirlerinden yuksek olmasi,

¢) Normal mesai sonrasi yritilen nobet hizmetlerinin genel cerrahi, i¢ hastahiklar,
kadin hastahklarn ve dogum, gocuk sagh@ ve hastahklar branglari bagta olmak izere,
anesteziyoloji ve reanimasyon, beyin cerrahi, ortopedi ve travmatoloji, noroloji ve benzeri
uzmanlik dallarinda 24 saat kesintisiz hizmet esasina dayal: olarak ytritilememesi,

d) Birden fazla saglk tesisinin faaliyetine bagh olarak kadin- dogum, gocuk, gogus ve
benzeri dal hizmetlerinin biitiinciil bir yaklagim igerisinde sunumunun saglanamamasi ve bu
brangtaki uzman tabiplerin poliklinik ve acil saghk hizmetlerine etkin katilimmin
saglanamamasi,

e) Yerlesim yerindeki saghk tesislerinin mevcut arag-gereg, tibbi donamim ve teknolojik
imkénlarnin tim uzman tabiplerce en ust diizeyde ve koordineli bir sekilde kullanilamamasi.

Birlestirme sonras: yiiriitiilecek islemler

MADDE 22- Hizmet birlegtirmesi sonrasinda yapilmasi gereken iy ve islemler
sunlardir:

a) Hizmet birlestirmesi, Bakanlk onayinda uygun gérilen saghk tesisinin yonetimi
altinda yapilir,

b) Yetki karmagasimin onlenmesi igin bagtabiplik, hastane midurlagu, baghemgirelik,
bag eczaci ve benzeri tek olan idari kadrolar belirlenir ve buna iliskin islemler siratle
sonuglandirihr.

c) Personel atamalari biinyesinde birlestirmenin gergeklestirildigi saglk tesisine
yapilarak sicil ve 6zluk iglemleri tekamiil ettirilir. Maas, doner sermaye ek odemeleri, tahakkuk
iglemleri birlestirilir ve bu iglemlerin tek idare tarafindan yuritilmesi saglamr.

¢) Yatakh servisler, yogun bakim, yeni dodan, ameliyathaneler, acil servis, laboratuar,
goruntileme birimleri, poliklinik hizmetleri, diyaliz ve benzeri birimlerde verilmekte olan tibbi
hizmetlerin, hizmetin sunumuna ve nitelikli personel mevcudunun bolinmesine mahal
vermeksizin etkin ve tek elden planlanmasi saglanir

d) Birden fazla hizmet binasi bulunan ve mesafe olarak birbirinden uzakta hizmet verecek
olan birlestirilmis saglik tesisleri igin hangi hizmetlerin, hangi bina ve alanlarda verileced tespit
edilerek buna iligkin siire¢ planlamasi yapihr ve miimkin olan en kisa sirede uygulamaya
gegilir. Olugacak yeni durumlarla ilgili vatandaslar bilgilendirilir ve yeni olusumlara uygun
olarak yonlendirilmeleri ve ulagimlarimn saglanmasina yonelik tedbirler alimr,

¢) Arsiv, ilag, sarf ve demirbaglarin sayim ve ayniyat devir ve birlestirme iglemleri
yapilir,

f) Muhasebe, saymanlik ve 6deme i§ ve iglemleri birlegtirilir.

2) Otomasyon sistemleri, Sosyal Guvenlik Kurumu bilgi islem sistemine bildirim, mal ve
hizmet alimlari, veri tabani akig: ve bastli formlar yeni duruma gore uyumlagtirtlir.

YEDINCi BOLUM
Cesitli Hiikiimler

Personelin iagesi

MADDE 23- (1) Bagh hastane ve ek saglik tesislerinde gorevli personelin iageleri bagh
bulunduklan saglik tesisinin personeline uygulandig: sekilde diizenlenir. Ek saglik tesislerinde
yatan hastalara ve gorevli personele ¢aligma siirelerine isabet eden dgunlerde yemek verilir.

Diner sermaye
MADDE 24- (1) Bagh hastane ve ek saghk tesisleri igin tek doner sermaye hesap numarasi
kullamhr. Elde edilen gelirler bu hesapta toplamr
(2) Bagh hastane ve ek saglik tesisleri ana kampiise bagli bir hizmet birimi gibi
degerlendirilerek performans puam ve performans katsayisi, performansa katkasi, ilgi}i’-‘bersonele 3
ek odeme yapilmas: ve benzeri performans uygulamalarina iligkin hesaplamalarda ek odeme
mevzuati ile belirlenmig olan usul ve esaslar uygulanir. i
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(3) Egitim ve aragtirma hastanesine bagh olarak faaliyet gosteren bagl hastane personeline.
performansa dayali olarak yapilacak ek ddemeler, bagl hastanenin sahip oldugu hizmet rola ve
ilgili dénemde elde ettigi gayrisafi hasilattan yasal paylar digiildiikten sonra ek 6deme mevzuati
esaslarina gore gergeklestirilir. Bagli hastane personeline dagitilacak ek odeme tutan, bagh
hastane bastabibinin baskanh@inda toplanan doéner sermaye komisyonu tarafindan ek odeme
yonetmeligine gore belirlenir ve ek odemeler baglanilan hastanenin harcama yetkilisinin 6deme
talimati ile yapilir.

(4) Bagh hastanelerde yonetici birim performans katsayisi hesaplamrken baglanilan
hastanenin yéneticileri igin; Yonetici Birim Performans Katsayisimn Uygulanmasina Dair
Yonergede belirlenmis olan “Yonetici Birim Performans Katsayis)” kullamhr,

(5) Bagl hastane ile baglamlan hastane arasinda yapilan personel goérevlendirmelerinde
ilgili personele gorevlendirildigi hastanenin statiisii izerinden, gorev stiresi ve hizmete katkis:
oraninda ek odeme yapilir. Tabiplerin yapacaklan girisimsel islemler gorevlendirildikleri
hastanenin puan hesaplamasina dahil edilir.

(6) Ek saghk tesislerinde clde edilen doner sermaye gelirleri bagh olduklan veya
iligkilendirildikleri klinik sefligi veya klinige gelir kaydedilir.

Denetim ve Sorumluluk

MADDE 25- Bagh hastane ve ek saghk tesislerinin ana kampus ile koordinasyonundan
ve hizmetlerin bu Yonerge hitkiimlerine uygun olarak etkin bir sekilde eksiksiz olarak
yurutilmesinden ek saghk tesisi sorumlu bastabip yardimcisi ve bastabip, denetiminden ise
bastabipler ve mudiirliikler muteselsilen sorumludur,

Hiikiim bulunmayan haller
MADDE 26- Bu Yonergede diuzenleme bulunmayan hususlarda Yonetmelik ve konuyla
ilgili dozenlemenin bulundugu ilgili mevzuat hikkiimleri uygulanir.

Yiiriirlikten kaldirilan hiikiimler
MADDE 27- 24.02.2004 tarih ve 1187 sayili Bakan onay! ile yurirluge giren Semt
Poliklinikleri Yonergesi yuriirlikten kaldiriimigtir.

Mevcut ek saghk tesislerin durumu

GECICIi MADDE 1- (1) Bu Yénergenin yirurlik tarihinden once faaliyette olan ek
saglk tesisleri verimlilikleri bakimindan, bagh bulundugu saghk tesisinin sahip oldugu hizmet
roli, yillik galhigmalan, gelir-gider yoninden doner sermayeye sagladig katky, igletme
giderlerinin maliyeti, uzman tabip, tabip, yardime: saglik ve diger personel mevcudu, biinyesinde
24 saat esasina dayali olarak acil saglik hizmet sunumunun gerekip gerekmedigi ve benzeri
gostergeler gergevesinde, bu Yonergenin 12 nci maddesi uyarinca olusturulan komisyon
marifetiyle degterlendirilir. Degierlendirme sonucunda hizmete devaminda yarar gorilmeyen ek
saghk tesislerinin faaliyeti Bakanlik onayi ile sonlandirilir. Kiralama ve benzeri durumlara bagh
olarak sozlegmesi devam eden ve feshi halinde hukuki sonug dogurabilecek konumdaki ek saghk
tesisleri, sozlegme surelerinin bitimine kadar faaliyetine devam eder.

SEKIZINCI BOLUM
Son Hiikiimler

Yiiriirlik
MADDE 28-Bu Ydnerge Bakan Onayi ile yiiriirliie girer.

Yiiriitme
MADDE 29- Bu Yonerge hukiimlerini Saglik Bakan yuratur.




