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Ozel Hastaneler Yonetmeligi
(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina Dair
Yonetmelik
28.09.2019 tarihli ve 30902 sayihi

Ozel hastanelerin temel dzellikleri

Madde 5-

Ozel hastanelerin gdzlem yataklar1 hari¢ en az yiiz
hasta yatakli agilmasina izin verilir. Ayrica, yogun
bakim yatak sayisi ile kuvoz sayilarmin toplama,
toplam hasta vyatak sayisinin yilizde 30’unu
gegemez.

MADDE 1 - 27/3/2002 tarihli ve 24708 sayih Resmi Gazete’de
yayimlanan Ozel Hastaneler Yonetmeliginin 5 inci maddesinin
ikinci fikrasi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“Ozel hastaneler, gézlem yataklar1 hari¢ en az yiiz hasta yatakh
olarak agilabilir. Ayrica, yogun bakim yatak sayisi ile kuvoz
sayilarin toplami, toplam hasta yatak sayisinin yilizde 30’unu
gecemez. Yatak sayisi viiziin _altinda olan ruhsath ve faal 6zel
hastanelerin, en az 33 uzman hekim kadrosuna sahip olmalari
ve bu Yonetmelikte 6zel hastaneler icin tanimlanan bina ve fiziki
sartlar1 __mevcut binasinda _veya veni binaya tasimarak
saglamalar1_halinde yatak sayilarimin_yiize c¢ikarilmasina izin
verilir.”

» 100 yataktan az yatagi olan o6zel hastanelerin en az 33 uzman hekim kadrosuna sahip olmalar1 halinde yatak
sayilarim1 mevcut binalarinda veya tasinarak 100’e tamamlamalarina izin verilmistir.




Ozel Hastaneler Yonetmeligi
(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik

28.09.2019 tarihli ve 30902 sayihi

Kadrolarin kullanim izni ve ek kadro tahsisi

MADDE 7 —Kadro talep tarihi itibariyla aktif olarak faaliyet gosteren
Ozel hastaneler, ruhsatlarinda yazili uzman hekim kadrolarmi ayni il
smirlari igerisindeki 6zel bir hastaneye ve tip merkezine devredebilir veya
karsilikli olarak uzmanlik dalimi degistirebilirler. Bu sekilde kadro devri
veya degistirilmesinde hastanenin toplam uzman hekim kadrosunun en
fazla % 10’una kadar il igerisinde izin verilir. Toplam uzman hekim
kadrosunun %210’unun iizerindeki devir ve becayis islemleri Bakanligin
iznine tabidir. Hastanenin ve tip merkezinin faaliyete devam etmesi igin
zorunlu asgari uzman hekim kadrolar1 ile 6zellikli Ginite ve birimlerin asgari

uzman heklm sayﬂarmm devrine izin verllmez —Kad#e—devn—rs—ve—}s}em}en

se&ug%and&&er—Genel—Mﬁéérmg%bndm#r—Ozel hastanelerin ve tip

merkezlerinin bu fikra kapsaminda ruhsatlarina islenen kadrolar tekrar bu

fikra kapsaminda 1$1eme ahnamaz Kadro—devri—veyabeeayis—yapahr—ozel

MADDE 2 — Aym Yoénetmeligin 7 nci maddesinin dordiincii fikrasi
asagidaki sekilde degistirilmistir.

“Kadro talep tarihi itibariyla aktif olarak faaliyet gosteren 6zel hastaneler,
ruhsatlarinda yazili uzman hekim kadrolarint ayni il sinirlari igerisindeki 6zel
bir hastaneye ve tip merkezine devredebilir veya karsilikli olarak uzmanlik
dalin1 degistirebilirler. Bu sekilde kadro devri veya degistirilmesinde,
hastanenin toplam uzman hekim kadrosunun en fazla % 10’una kadar il
igerisinde izin verilir. Toplam uzman hekim kadrosunun %10’unun tizerindeki
devir ve becayis islemleri Bakanligin iznine tabidir. Hastanenin ve tip
merkezinin faaliyete devam etmesi i¢in zorunlu asgari uzman hekim kadrolari
ile 6zellikli {inite ve birimlerin asgari uzman hekim sayilarinin devrine izin
verilmez. Iller_arasi kadro devrine, planlama ilkeleri cercevesinde saghik
kurulusu hizmeti _sunulmasi _icin _ongoriilen asgari niifus ve/veya ilde
verilmesi hedeflenen saghk hizmetleri ile _uzman ve tabip dagilimm
yoniinden cok vogunluklu ilden az yogunluklu ile olacak sekilde 6zel
saghk kurulusunun toplam uzman hekim kadrosunun en fazla % 10’unu
gecmemek sartivla Bakanlikeca uygun gériilmesi halinde izin verilir. Ozel
hastanelerin ve tip merkezlerinin bu fikra kapsaminda ruhsatlarina islenen
kadrolar tekrar bu fikra kapsaminda isleme alinamaz.”

> Iller aras1 kadro devrine izin verilmistir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi
(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik

28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

On izin
MADDE 9 -
e izin_belacleri_d i | |
mevcut ruhsatli 6zel hastaneler adina taginma amach
diizenlenmis On izin belgesi veya—meveut—ruhsath—tp
kezleri_ad s ol hat Sniisi |

izenlenmis &nizin_beloasi_al lan &zelhas
merkezlerinrde-ruhsat devri yapilmasi halinde yeni sahiplik

adina On iznin devam etmesine izin verilir.

MADDE 3 — Aym Yoénetmeligin 9 uncu maddesinin
besinci fikrasi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“Bakanhkca verilmis on izin belgeleri bir Kereye
mahsus olmak iizere, saghk kurulusu hizmeti sunulmasi
icin _ongoriilen asgari niifus _ve/veya ilde verilmesi
hedeflenen saghk hizmetleri ile Bakanhk istihdam
planlamalar1 _cercevesinde uzman ve tabip dagilim
yoniinden cok vogunluklu ilden az vogunluklu ile olacak
sekilde Bakanhgin izni ile devredilebilir. Tasinma amach
diizenlenmis 6n _izin belgesine sahip ruhsath ve faal 6zel
hastanelerin, ruhsat devri_vapmalari_durumunda yeni
ruhsat sahibi adina 6n iznin devam etmesine izin verilir.”

» Daha once izin verilmeyen 6n izin devrine bir kereye mahsus olmak iizere izin verilmektedir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi

(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik
28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

Ozel hastane statiisiinde birlesme ve tasinmalar
MADDE 68 —

b) Ozel hastaneler ayni il icerisinde veya baska bir ildeki
0zel hastane ile birlesebilir. Ancak, baska bir ildeki 6zel

hastaneyle birlesme islemleri Bakanlikca yapilan
planlamalara uygun olmas1 halinde yapilabilir. Ozel
hastanelerin  kendi aralarinda birlesmeleri  halinde

ruhsatlarinda kayith yatak sayilari ve kadro sayilar
toplanarak birlestirilir. Birlesen hastanelerden kapasttest
daha kii¢iik olan hastanenin yatak sayisinin 75 ve alti
olmasi halinde yatak sayisinin %15%; 75 yatak iizerinde
olmasi halinde ise yatak sayismin %5*—oraninda yatak
ilave edilir. Birlesen hastanelerden kapasitest daha kiiciik

olan hastanenin yatak—saytstm—9%5+ oraninda uzman
hekim-kadrosu ilave edilir.

MADDE 4 — Aym Yonetmeligin 68 inci maddesinin
birinci fikrasimin  (b) bendi asagidaki sekilde
degistirilmistir.

“b) Ozel hastaneler ayni il icerisinde veya baska bir
ildeki 6zel hastane ile birlesebilir. Ancak, baska bir ildeki
0zel hastaneyle birlesme islemleri Bakanlik¢a yapilan
planlamalara uygun olmas1 halinde yapilabilir. Ozel
hastanelerin ~ kendi  aralarinda  birlesmeleri  halinde
ruhsatlarinda kayith yatak sayilar1 ve uzman hekim kadro
sayilar1 toplanarak birlestirilir. Birlesen hastanelerden yatak
sayisi daha kiiclik olan hastanenin yatak sayisinin 75 ve
altinda olmasi halinde yatak sayisinin %25’i; 75’in {izerinde
olmasi halinde ise yatak sayismin %15’i oraninda yatak
ilave edilir. Birlesen hastanelerden uzman hekim kadro
savisi_daha kiigiik olan hastanenin kadro savisimin %10’°u
oraninda kadro ilave edilir.”

> Ozel hastanelerin birlesmeleri halinde verilecek uzman hekim ve yatak sayilarinin oram arttirilmistir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi
(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik

28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

Ozel hastanenin kalite ve verimliligini artirmak
amaciyla izin verilebilecek hususlar

EK MADDE 5 — (Ek:RG-11/3/2009-27166)

4) Ozel hastaneler, tabip ve dis tabibi kadro sayilari icin
ayrt ayr1 hesaplanmak sartiyla ve bu kadro sayilarinin
ylizde yirmisini ge¢memek Tlizere Dbelirlenen sayida
profesor ve dogentleri 4/11/1981 tarihli ve 2547 sayili
Yiiksekogretim Kanununun 36 nc1 maddesinin yedinci
fikras1 kapsaminda iiniversite ile s6zlesme yaparak kadre

chsrgeciei-olarak calistirabilir.

MADDE 5 — Aym Yonetmeligin ek 5 inci maddesinin
birinci fikrasiin (e) bendinin dérdiincii ve besinci alt
bentleri ile aym fikramin (0) bendi asagidaki sekilde
degistirilmistir.

“4) Ozel hastaneler, tabip ve dis tabibi kadro sayilar igin
ayr1 ayr1 hesaplanmak sartiyla ve bu kadro sayilarinin yiizde
yirmisini gegmemek {tizere belirlenen sayida profesor ve
dogentleri 4/11/1981 tarihli ve 2547 sayili Yiiksekogretim
Kanununun 36 nct maddesinin yedinci fikrasi kapsaminda
tiniversite ile sozlesme yaparak ozel hastanenin bos uzman
hekim kadrosunda calistirabilir.

»> 2547 sayih

Kanun Kkapsaminda o6gretim iiyelerinin ozel

hastanelerde kurumsal sozlesme ile

calismalarinda 6zel hastanelerde bos kadro sart1 getirilmistir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi

(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

verilebilecek hususlar
EK MADDE 5 - (Ek:RG-11/3/2009-27166)

5) (Degisik:RG-22/3/2017-30015) Ozel Saglik Kuruluslarinda calisan
tabip/uzman tabipler, 1219 sayili Kanunun 12 nci maddesine uygun olmak
kaydiyla, ¢alistiklari saglik kurulusundaki ¢alisma saatleri disinda baska bir
ozel hastanenin acil servis, klinik servis ve iinitelerinde nobet tutabilir. Bu
tabiplerin nobet listesi aylik olarak diizenlenir ve Miidiirlilk¢e onaylanir.
Ozel hastane kadrosunda calisan tabip ve uzman tabipler, hastanedeki
calisma saatleri disinda 1219 sayili Kanunun 12 nci maddesine uygun

olmak kaydlyla kHFHms&I—seZ}esm%yapﬁ&Pak éDegrsﬂerb&FE—RG—%%/é/—Z—@l—g—

Ozel hastanenin kalite ve verimliligini artirmak amaciyla izin

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik
28.09.2019 tarihli ve 30902 sayih

MADDE 5 — Aym Yodnetmeligin ek 5 inci maddesinin birinci

fikrasinin (e) bendinin dérdiincii ve besinci alt bentleri ile aym fikranin
(0) bendi asagidaki sekilde degistirilmistir.

5) Ozel Saglik Kuruluslarinda calisan tabip/uzman tabipler,
1219 sayili Kanunun 12 nci maddesine uygun olmak kaydiyla,
calistiklar1 saglik kurulusundaki ¢alisma saatleri disinda baska bir
ozel hastanenin acil servis, klinik servis ve finitelerinde nobet
tutabilir. Bu tabiplerin nobet listesi aylik olarak diizenlenir ve
Miidiirlikge  onaylanir.  Muayenehaneler  haric _ planlama
kapsamindaki_6zel saghk kuruluslarinda calisan tabip ve dis
tabipleri, Bakanhgin istihdam planlamalar: geregince, 1219 sayili
Kanunun 12 nci maddesine uygun olmak kaydiyla kadrolu calistig

' 0zel saghk kurulusu disinda planlama kapsamindaki iki_6zel

saghk kurulusunda daha cahsabilir. Bu kuruluslardan bir tanesi
kadrolu cahstig: il disindaki planlama kapsamindaki _bir_o6zel
saghk kurulusu da olabilir.”

» Kurumsal sézlesme uygulamasina son verilmistir. Hekimler kadrolu ¢ahstig1 6zel saghk kurulusu disinda biri il
dis1 da olabilecek sekilde planlama kapsaminda iki 6zel saghk kurulusunda daha ¢ahisabilecek.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi
(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik

28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

Vakif iiniversitelerine ait hastaneler ve vakif tiniversiteleri ile
ozel hastane isbirligi

EK MADDE 8 —

Vakif tiniversitelerine ait hastanelerin ruhsatlar1 tniversitenin
adiyla diizenlenir ve hastane yalnizca {iniversite tarafindan
isletilir. Hastane ruhsatinda yazili isim disinda isim kullanilamaz.
Laboratuvar ve goriintiileme hizmetleri disinda tiim tibbi hizmet
birimlerinin ruhsat sahibi iiniversite tarafindan isletilmesi
zorunludur. Isletme hakkinin kismen veya tamamen gercek veya
tuzel kl$1161‘e hlgblr sekllde devrl mumkun degildir. Burraddenin
Bakanhkca  vakif
tiniversitelerine verilmis hastane on IZInIerI—bIr kereye mahsus

ahnmalekaydﬂda—devredlleblllr

MADDE 6 — Aym Yonetmeligin ek 8 inci maddesinin 2 nci fikrasi
asagidaki sekilde degistirilmistir.

“Vakif iniversitelerine ait hastanelerin ruhsatlar1 liniversitenin adiyla
diizenlenir ve hastane yalnizca Ttniversite tarafindan isletilir. Hastane
ruhsatinda yazili isim disinda isim kullanilamaz. Laboratuvar ve goriintiileme
hizmetleri disinda tiim tibbi hizmet birimlerinin ruhsat sahibi {niversite
tarafindan isletilmesi zorunlu olup, isletme hakkinin kismen veya tamamen
gergek veya tiizel kisilere higbir sekilde devri miimkiin degildir. Bakanlik¢a
vakif Giniversite hastanelerine/ek birimlerine verilen 6n izinler, faal en az bir
hastanesi _olmasi1 _kaydiyla o6n _izin _alindigr ilden, planlama ilkeleri
cercevesinde saghk hizmeti sunulmasi icin ongoriilen asgari niifus ve/veya
ilde verilmesi hedeflenen saghk hizmetleri ile uzman tabip dagilimi
voniinden daha az vogunluklu diger bir ile tasinmak sarti ve Bakanhk
onay1 ile bir kereye mahsus devredilebilir. En az bir faal hastanesi olan
vakif iiniversiteleri, faal diger hastanelerini/ek birimleri veya askida olan
hastanelerini/ek birimlerini aym ilde veya planlama ilkeleri cercevesinde
saghk hizmeti sunulmasi icin ongoriillen asqgari niifus ve/veya ilde
verilmesi hedeflenen saghk hizmetleri ile uzman tabip dagilimi yoniinden
daha az vogunluklu diger bir ile tasinma sarti ve Bakanhk onavi ile bir
kereye mahsus olmak kaydiyla devredebilir.”

» Vakif iiniversitelerine verilen on izinlerin devrine iliskin sartlar ayrintih olarak diizenlenmistir. Ayrica belirli
sartlar dahilinde ruhsatlarinin da devrine imkén saglanmstir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi
(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik

28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

Saghkla ilgili diger kuruluslar
EK MADDE 9 -

b) Klinik konukevi: Hastalarin tedavi sonrasi kontrol ve yasam
aligkanliklarinin  diizenlenmesi veya risk grubu kisilere ulasim
zorluklar1 gibi nedenlerle hastane hizmeti alacaklar1 doneme kadar
daha az yogunluktaki bakim hizmetleri ile hastanede giiniibirlik tedavi
(ayaktan kemoterapi tedavisi ve diyaliz gibi) alan kisilere daha az
yogunlukta bakim ve saglik hizmetlerinin sunuldugu, sadece hasta
velveya refakatcilerinin kalabildigi saglik kuruluslaridir.  Klinik
konukevleri, rutin veya turistik konaklama tesisi gibi hizmet veremez.
Klinik konukevlerinde ameliyathane ve yogun bakim ({initesi

bulundurulmaz. Ancak-khnik-konvkevier-bu-Y-onctmohik-ve-Hgib-dioes

3 hastaneler icin dnedrilen fizikibi | bulund |
e

MADDE 7 — Aym Yonetmeligin ek 9 uncu maddesinin birinci
fikrasinin (b) bendi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“b) Klinik konukevi: Hastalarin tedavi sonrasi kontrol ve yasam
aligkanliklarinin diizenlenmesi veya risk grubu kisilere ulasim zorluklari
gibi nedenlerle hastane hizmeti alacaklari doneme kadar daha az
yogunluktaki bakim hizmetleri ile hastanede giiniibirlik tedavi (ayaktan
kemoterapi tedavisi ve diyaliz gibi) alan kisilere daha az yogunlukta
bakim ve saglik hizmetlerinin sunuldugu, sadece hasta ve/veya
refakatgilerinin kalabildigi saglik kuruluslaridir. Klinik konukevleri, rutin
veya turistik konaklama tesisi gibi hizmet veremez. Klinik
konukevlerinde ameliyathane ve yogun bakim iinitesi bulundurulmaz.
Klinik konukevlerinde bu Yénetmeligin 20 nci, 22 nci, 31 inci, 32 nci,
33 iincii_ve 34 iincii_maddelerinde sayilan _hizmet ve fiziki alt yapi
standartlarinin_saglanmasi_ve biinyesinde asgari 16 m2 genislikte,
acil miidahale icin gerekli olan asgari tibbi malzeme, donanim ve
ilaclarmn__bulundugu ayr1_bir_acil muayene odas1 _bulunmasi
zorunludur.

» Klinik konukevlerinin fiziki standartlar: yeniden belirlenmistir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi

(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik
28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

Saghkla ilgili diger kuruluslar
EK MADDE 9 -

Kiltir ve Turizm Bakanligindan belgeli en az 4 yildizhi
konaklama tesisleri de klinik konukevi olarak hizmet vermek
tizere Kiralanabilir veya satin alinabilir. Bu hallerde 2634 sayili
Turizmi Tesvik Kanununun 34 iincti madde hiikiimleri uygulanr.
Ancak 2634 sayili Kanun kapsaminda ilan edilen Kiiltiir Turizm
Koruma ve Gelisim Bolgeleri, Turizm Alan ve Merkezlerinde
turizme ayrilan yerlerde, klinik konukevleri olusturulamaz. Bu

o acslacak_Klinik konukevlerde bu Y& ekl lail

MADDE 7 — Aym Yonetmeligin ek 9 uncu maddesinin birinci
fikrasinin (b) bendi asagidaki sekilde degistirilmistir.

Kiiltir ve Turizm Bakanlhigindan belgeli en az 4 yildizh
konaklama tesisleri de klinik konukevi olarak hizmet vermek iizere
kiralanabilir veya satin almabilir. Bu hallerde 2634 sayili Turizmi
Tesvik Kanununun 34 {incii madde hiikiimleri uygulanir. Ancak 2634
sayili Kanun kapsaminda ilan edilen Kiiltiir Turizm Koruma ve
Gelisim Bolgeleri, Turizm Alan ve Merkezlerinde turizme ayrilan
yerlerde, klinik konukevleri olusturulamaz. Bu tesisler biinyesinde
kurulacak Klinik konukevlerinde bu Yénetmeligin 20 nci, 22 nci,
31 inci, 32 nci, 33 iincii ve 34 iincii maddelerinde sayilan hizmet
ve fiziki alt vapi standartlarimin_saglanmasi_Vve biinyesinde
asgari 16 m? genislikte, acil miidahale icin gerekli olan asgari
tibbi_malzeme, donamim ve ilaclarin_bulundugu ayr1 bir_acil
muayene odasi bulunmasi zorunludur.

» Klinik konukevlerinin fiziki standartlar: yeniden belirlenmistir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi

(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik
28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

Saghkla ilgili diger kuruluslar
EK MADDE 9 -

Klinik konukevleri, bir hastaneye bagli olarak kurulur ve
faaliyetleri bagli bulunduklar1 hastanenin  sorumlulugunda
diizenlenir. Klinik konukevlerinden hizmet almak icin miiracaat
eden hastalarin  hastane  tedavisinin  tamamlanmis  ve
giiniibirlik/ayaktan tedavi programina alinmis olmasi gerekir. By

tecc oo romol oo Biopaetl e el i aen o
imitol beatlandieilie

MADDE 7 — Aym Yonetmeligin ek 9 uncu maddesinin birinci
fikrasinin (b) bendi asagidaki sekilde degistirilmistir.

Klinik konukevleri, bir hastaneye bagli olarak kurulur ve
faaliyetleri  bagli  bulunduklar1  hastanenin  sorumlulugunda
diizenlenir. Klinik konukevlerinin _yatak sayis1i _bagh olarak
kurulduklarr _hastanenin__yatak savyisinin _%30’undan__fazla
olamaz. Klinik konukevlerinden hizmet almak i¢in miiracaat eden
hastalarin hastane tedavisinin tamamlanmis ve giiniibirlik/ayaktan
tedavi programina alinmis olmasi gerekir.

» Klinik konukevlerinin yatak kapasitesi belirlenmistir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi
(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik
28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

Saghkla ilgili diger kuruluslar
EK MADDE 9 -

MADDE 7 — Aym Yoénetmeligin ek 9 uncu maddesinin birinci
fikrasinin (b) bendi asagidaki sekilde degistirilmistir.

3) Giiniibirlik tedavi kapsaminda Klinik konukevinde kalan
hastalarin_giiniibirlik_hastanede verilmesi_gereken tedavileri Klinik
konukevlerinde verilemez.

4) Hastanede tedavisi tamamlanmamis hastalar _Klinik
konukevlerine yvatirilamaz. Ancak, 24/3/2013 tarihli ve 28597 sayili
Resmi _Gazete’de yvayimlanan Sosyal Giivenlik Kurumu Saghk
Uygulama Tebliginde tanimlanan tamiya dayal islemlerden islemin
uygulandig tarih birinci giin_kabul edilmek kaydiyla en az asagida
belirtilen siireler kadar tedavi goren hastalar klinik konukevlerine
yvatirilabilir:

1) A Grubu taniya dayal islemlerde; 7 giin.

i) B Grubu taniya dayal islemlerde; 5 giin.

iii) C Grubu tamya dayal islemlerde; 4 giin.

Iv) D Grubu taniya dayali islemlerde; 3 giin.

v) E Grubu taniya dayal islemlerde; 2 giin.

5) Klinik konuk evlerinin yatak iicretleri Bakanhkc¢a onaylanir.”

» Klinik konukevlerinin yatak iicretlerinin Bakanhgimizca onaylanacag kurah getirilmistir. Ayrica Kklinik

konukevlerinden yararlanma kriterleri belirlenmistir.
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Ozel Hastaneler Yonetmeligi
(27.03.2002 tarihli ve 24708 sayih)

Ozel Hastaneler Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina
Dair Yonetmelik

28.09.2019 tarihli ve 30902 sayili

GECICI MADDE 1- (Degisik: RG-11/7/2013-28704)
Bu—fikranm—yiirtirhise—eirdigitaribten 6nce bu madde

kapsaminda Bakanliktan 6n izin almis 6zel hastanelerden
bes yillik ruhsatlandirma siiresi sonunda ruhsat islemlerini

MADDE 8 - Aym Yonetmeligin gecici 1 inci
maddesinin  dordiincii  fikras1 asagidaki  sekilde
degistirilmistir.

“1/1/2019 tarihinden o6nce bu madde kapsaminda

tamamlayamayanlara, bir kereye mahsus olmak|Bakanliktan 6n izin almis o6zel hastanelerden bes yillik

{izere 14/72024 tarihine kadar ruhsatlandirma islemlerini | ruhsatlandirma  stiresi ~ sonunda  ruhsat  islemlerini

tamamlamak amaciyla ek siire verilebilir. tamamlayamayanlara, bir kereye mahsus olmak {izere
31/12/2025 tarihine kadar ruhsatlandirma islemlerini
tamamlamak amaciyla ek siire verilir.”

> On izin almis o6zel hastanelerden bes yilik ruhsatlandirma siiresi sonunda ruhsat islemlerini

tamamlayamayanlara verilen ek siire 31/12/2025 tarihine kadar uzatilmstir.
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(<) ATT YONETMELIGINDE YAPILAN DEGISIKLIKLER

1 Ekim 2019 SALI Resmi Gazete Say1 : 30905

YONETMELIK

Saglik Bakanhigindan:
AYAKTA TESHIS VE TEDAVI YAPILAN OZEL SAGLIK KURULUSLARI
HAKKINDA YONETMELIKTE DEGIiSIKLIK YAPILMASINA
DAIR YONETMELIK
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik
Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik
(15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayih)

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair
Yonetmelik

01.10.2019 tarihli ve 30905 sayih

Kapsam

MADDE 2 — (Degisik: RG-6/1/2011-27807)

(1) Bu Yonetmelik, ayakta teshis ve tedavi hizmeti
sunulan ve o6zel saglik kurulusu olarak tanimlanan A

pelleipidan laboratuvar, miiessese ve

muayenehaneler ile bu kuruluslarin isletenlerini kapsar.

MADDE 1 - 15/2/2008 tarinli ve 26788 sayili Resmi
Gazete’de yayimlanan Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel
Saghk Kuruluslar1 Hakkinda Yonetmeligin 2 nci maddesi
asagidaki sekilde degistirilmistir.

“MADDE 2 — (1) Bu Yonetmelik, ayakta teshis ve tedavi
hizmeti sunulan ve 6zel saglik kurulusu olarak tanimlanan tip
merkezleri, poliklinikler, laboratuvarlar, miiesseseler ve
muayenehaneler ile bu kuruluslarin isletenlerini kapsar.”

» Bu Yonetmelik degisikligi ile yeni A tipi ve B tipi tip merkezi acilmasina izin verilmeyeceginden kapsam

maddesindeki tiplendirme ifadeleri kaldirilmstr.

16



» Yonetmeligin dayanak maddesi

=~ DEGISIKLIKLER

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik

Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik
(15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayih)

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair
Yonetmelik
01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

Dayanak

MADDE 3 — (Degisik: RG-12/12/2017-30268)

(1) Bu Yonetmelik; 11/4/1928 tarihli ve 1219 sayili Tababet
ve Suabati San'atlarinin Tarzi Icrasina Dair Kanun, 7/5/1987
tarinli ve 3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanununun 3
tincii maddesi ile 9 uncu maddesinin (c) bendi ve Ek 11 inci
maddesi, 19/4/1937 tarihli ve 3153 sayili Radiyoloji, Radiyom
ve Elektrikle Tedavi ve Diger Fizyoterapi Miiesseseleri
Hakkinda Kanun, 19/3/1927 tarihli ve 992 sayili Seriri
Taharriyat ve Tahlilat Yapilan ve Masli Teamiiller Aranilan
Umuma Mahsus Bakteriyoloji ve Kimya Laboratuvarlari

Kanunu ile 11/10/2011 tarihli ve 663-sayth-Sashk Bakanhg:

ve Bash Kuruluslarmm Teskilat ve Gorevleri Hakkinda
K Hiikmiinde_K in_ 40 tdasi

dayanilarak hazirlanmistir.

MADDE 2 — Aynm1 Yonetmeligin 3 iincli maddesinde yer alan
“11/10/2011 tarihli ve 663 sayili Saglik Bakanligi ve Bagh

Kuruluslarinin  Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun
Hikmiinde Kararnamenin 40 1mc1 maddesine” ibaresi
“10/7/2018 tarihli ve 30474 sayilhi Resmi Gazete’de

vayimlanan 1 sayih Cumhurbaskanhgi Teskilati Hakkinda
Cumhurbaskanhg1 Kararnamesinin_355 inci_maddesinin
birinci fikrasinin (a) ve (c) bentleri ile 508 inci maddesine”
olarak degistirilmistir.

1 sayih

Kararnamesi ile uyumlastirilmstr.

Cumhurbaskanhgi

Teskilati Hakkinda Cumhurbaskanhgi

17



Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan

Kuruluslan Hakkinda Yonetmelik Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair
(15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayih) Yonetmelik
01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili
Tanimlar MADDE 3 — Ayn1 Yonetmeligin 4 {incii maddesinin birinci fikrasinin (g) bendine
MADDE 4 — (1) Bu Y 6netmelikte geeen, asaglc‘l‘il;l ?ll“:[l)) er;T:Iee:lfel{zlie:nnéljtl;iinetmelikte tammmlanan asgari personel ve bina

g) Saghk kurulusu: Bu Yonetmelik kapsamlndaki t1p | sartlarimi saglayarak Bakanhkea ruhsatlandirilan ayakta teshis ve tedavi hizmeti

: LA s sunan saghk kuruluslarini,
merkeZI, pOIIKIInlk’ Iaboratuvar, muessese ve 2) A tipi poliklinik: Bu Yonetmelikte tamimlanan acmava vyetkili Kkisiler

muayenehanele”, tarafindan asgari personel ve bina sartlarnmm saglavarak Bakanhlikca
ruhsatlandirilan ayakta teshis ve tedavi hizmeti sunan polikliniklerti,

3) B tipi poliklinik: Bu Yonetmeligin gecici 2 nci_ maddesinin birinci fikrasi
hiikkmiince 9/3/2000 tarihli ve 23988 sayili Resmi Gazete’de vayimlanan miilga
Avakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saghk Kuruluslari Hakkinda Yonetmelige
gore acilarak faaliyet gosteren ayakta teshis ve tedavi hizmeti sunan poliklinikleri,

4) Laboratuvar: 9/10/2013 tarihli ve 28790 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan
Tibbi Laboratuvarlar Yonetmeligine gore ruhsatlandirilmis laboratuvarlari,

5) Miiessese: 3153 sayili Radiyoloji, Radiyom ve Elektrikle Tedavi ve Diger
Fizyoterapi  Miiesseseleri Hakkinda Kanun kapsaminda  goriintiileme
ve/veya radyoterapi, niikleer tip, fizik tedavi gibi ayaktan muayene, tam ve/veya
tedavi hizmeti sunan saghk kuruluslarini,”

» Yonetmelik genelinde yanhs anlasilmaya mahal verilmemesi adina tammmlar maddesine tip merkezi, A ve B tipi
poliklinik, laboratuvar ve miiessese tanimi da ilave edilmistir. 18
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Kuruluslan Hakkinda Yonetmelik Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair
(15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayih) Yonetmelik
01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili
Tiirleri MADDE 4 — Ayn1 Yo6netmeligin miilga 5 inci maddesi asagidaki sekilde
MADDE 5 — yeniden diizenlenmistir.

“MADDE 5 — (1) Bu Yonetmelik kapsaminda ayakta teshis ve tedavi
vapilan 6zel saghk kuruluslari; tam ve tedavi merkezleri, tedavi merkezleri,
tan1 merkezleri ve muayenehaneler olarak dort gruba ayrilr.

(2) Tani ve tedavi merkezleri asagidaki sekilde siniflandirilir:

a) Tip merkezleri.

b) Poliklinikler:

1) A tipi poliklinikler.

2) B tipi poliklinikler.

(3) Tedavi merkezleri asagidaki sekilde simiflandirilir:

a) Fizik tedavi ve rehabilitasyon miiesseseleri.

b) Radyoterapi miiesseseleri.

(4) Tam merkezleri asagidaki sekilde siniflandirilir:

a) Tibbi laboratuvarlar.

b) Radyoloji miiesseseleri.

c) Niikleer tip miiesseseleri.”

» Ayakta teshis ve tedavi yapilan 6zel saghk kuruluslarimin tiirleri; tam ve tedavi merkezleri, tedavi merkezleri,
tam1 merkezleri ve muayenehaneler olarak dort gruba ayrilarak diizenlenmistir. 19



) DEGISIKLIKLER

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik

Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

Tip merkezi kadrolari

MADDE 6 — (1) Tip merkezi kadrolari, Bakanlik¢a belirlenen saglik
hizmet béleelendirmesine gére—planlanan tabip/uzman sayist ve hizmet
ihtiyac1 dikkate alinarak Bakanlik¢a belirlenir ve yatirnm—tistesinde ilan
edilir.

AN P : FabenriEnen adrotannda ez
inde ] ﬁ f | .IE. ||EtEt|I5 Pte-gegtikleri tarihten-tibaren-iki-yil

(3) Saghk—kuruluslarmn kadrolari, Bakanlikca Saghk—Kuruluslart

Yénetim—Sistemine—kaydedilir. Han—edilecek—dénemlerde—verilecek yeni

kadrolar bu—sistemde—tanimlanir—ve—tip—merkezlerinin hekim ayrilis ve
baglayislart He—poehiklinik—ve—muayenehanelerin—acthis—islemlert sistem
uzermden yiritilir, Kadro—Haveleri—plaplama—corecvesindeBakanthea

MADDE 5 — Ayn1 Yonetmeligin 6 nc1 maddesi bashigiyla birlikte asagidaki sekilde
degistirilmistir.

“Tip merkezlerinin temel ozellikleri ve kadrolar:

MADDE 6 — (1) Tip merkezleri bu Yo6netmelikte asgari olarak ongoriilen bina,
hizmet ve personel standartlarina haiz olmak kaydiyla, sekiz saatten az olmamak iizere
ruhsatlarinda belirlenen siirede veya yirmi dort saat siireyle siirekli ve diizenli olarak
hizmet verir.

(2) Tip merkezleri en az iki farkli uzmanhk dalinda olmak iizere en az on uzman
hekim kadrosuyla acilir.

(3) Tip merkezlerinin uzman hekim kadrolari, Bakanlik¢a olusturulan elektronik
sisteme _kaydedilir. Bu merkezlere verilecek yeni kadrolar, hekim ayrilis ve baslayislar1 bu
sistem {izerinden yiiriitiliir.

(4) Tip merkezlerinin uzman tabip kadrolari, Bakanlik¢a belirlenen saglik hizmet
bolgelerine gore saglik tesisi, saglik insan giicii, tabip/uzman tabip sayisi ile hizmet ihtiyaci
dikkate alinarak yapilan planlamalara gore Bakanlikga belirlenir ve ilan edilir.

(5) Tip _merkezleri Bakanhgin izni_ile; planlama kapsamindaki iinite ve
merkezleri ilgili mevzuatina uygun olmak kaydiyla baska bir tip merkezine veya o6zel
hastaneye devredebilir. Tip_merkezleri_kendi aralarinda veya 6zel hastaneler ile
karsihkh kadro degisimi yapabilir. Ancak il disina iinite ve merkez devri ile karsihkl
kadro degisimi, Bakanhk planlamalarina uygun bulunmasi halinde yapilabilir.”

» Tip merkezlerine en az iki farklh uzmanhk dalinda olmak iizere en az on uzman hekim kadrosuyla a¢ilma
zorunlulugu getirildi ve tip merkezlerinin temel 6zellikleri ve kadro devir hiikiimleri tek maddede toplanda.




) DEGISIKLIKLER

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik
Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

Saghk kurulusu agmaya ve isletmeye yetkili Kisiler

MADDE 8 — (1) (Degisik:RG-11/7/2013-28704) A-ve-B-tipi-tip
rmerkezlert, meslegini serbest icra etmek hak ve yetkisi olan tabip
veya birden fazla tabip ve dis tabibi ortakligi veya en az % 51 hissesi
tabip ve dis tabibi ortakligi bulunan tiizel kisiler tarafindan agilabilir.

C-tiptup-merkederi-ise-mestesini-serbest-iera-ebmek-hak-—ve-yetkisi

MADDE 6 — Aynm1 Yonetmeligin 8 inci maddesinin birinci fikrasinda yer alan
“A ve B tipi tip merkezleri” ibaresi “Tip merkezi” olarak degistirilmis ve ayni
fikranin son climlesi yiiriirliikten kaldirilmistir.

Yer se¢imi

MADDE 10 - (1) (Degisik ibare:RG-11/7/2013-28704) A-tipt
tp—merkezt binasinin bulundugu alanin, asagidaki sartlarda olmasi
gerekir:

(3) B-tipi-tip merkezlerinde birinci fikranin {e}-bendiharie

merkezinin—acil tnitesi veya poliklinik 6niinde acil ve poliklinik
hastalarina yonelik, trafigi engellemeyecek sekilde en az {i¢ adet arag
bekleme alani olusturmasi zorunludur. Hasta ve hasta yakinlarinin
araglarmin otoparka nakli hususunda gerekli tedbirler alinarak hizmet
sunulur,

MADDE 7 — Aynm1 Yonetmeligin 10 uncu maddesinin birinci fikrasinda yer alan
“A tipi tip merkezi” ibaresi “Tip merkezi” olarak ve iigilincii fikras1 asagidaki sekilde
degistirilmistir.

“(3) Tip merkezlerinde birinci fikranin (¢) bendinde istenen otoparka ilave
olarak acil tnitesi veya poliklinik oniinde acil ve poliklinik hastalarina yonelik,
trafigi engellemeyecek sekilde en az ii¢ adet arag bekleme alani olusturulmasi
zorunludur. Hasta ve hasta yakinlariin araglarinin otoparka nakli hususunda gerekli
tedbirler alinarak hizmet sunulur.”

» Tip merkezi icin gerekli sartlardan olan otopark ile ilgili uygulamada tereddiit edilen acil iinitesi ve poliklinik B
oniindeki ara¢ bekleme alamyla ilgili durum acikhga kavusturulmustur.




) DEGISIKLIKLER

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik

Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

Tip merkezi kadrolari

MADDE 6 — (1) Tip merkezi kadrolari, Bakanlik¢a belirlenen saglik
hizmet béleelendirmesine gére—planlanan tabip/uzman sayist ve hizmet
ihtiyac1 dikkate alinarak Bakanlik¢a belirlenir ve yatirnm—tistesinde ilan
edilir.

AN P : FabenriEnen adrotannda ez
inde ] ﬁ f | .IE. ||EtEt|I5 Pte-gegtikleri tarihten-tibaren-iki-yil

(3) Saghk—kuruluslarmn kadrolari, Bakanlikca Saghk—Kuruluslart

Yénetim—Sistemine—kaydedilir. Han—edilecek—dénemlerde—verilecek yeni

kadrolar bu—sistemde—tanimlanir—ve—tip—merkezlerinin hekim ayrilis ve
baglayislart He—poehiklinik—ve—muayenehanelerin—acthis—islemlert sistem
uzermden yiritilir, Kadro—Haveleri—plaplama—corecvesindeBakanthea

MADDE 5 — Ayn1 Yonetmeligin 6 nc1 maddesi bashigiyla birlikte asagidaki sekilde
degistirilmistir.

“Tip merkezlerinin temel ozellikleri ve kadrolar:

MADDE 6 — (1) Tip merkezleri bu Yo6netmelikte asgari olarak ongoriilen bina,
hizmet ve personel standartlarina haiz olmak kaydiyla, sekiz saatten az olmamak iizere
ruhsatlarinda belirlenen siirede veya yirmi dort saat siireyle siirekli ve diizenli olarak
hizmet verir.

(2) Tip merkezleri en az iki farkli uzmanhk dalinda olmak iizere en az on uzman
hekim kadrosuyla acilir.

(3) Tip merkezlerinin uzman hekim kadrolari, Bakanlik¢a olusturulan elektronik
sisteme _kaydedilir. Bu merkezlere verilecek yeni kadrolar, hekim ayrilis ve baslayislar1 bu
sistem {izerinden yiiriitiliir.

(4) Tip merkezlerinin uzman tabip kadrolari, Bakanlik¢a belirlenen saglik hizmet
bolgelerine gore saglik tesisi, saglik insan giicii, tabip/uzman tabip sayisi ile hizmet ihtiyaci
dikkate alinarak yapilan planlamalara gore Bakanlikga belirlenir ve ilan edilir.

(5) Tip _merkezleri Bakanhgin izni_ile; planlama kapsamindaki iinite ve
merkezleri ilgili mevzuatina uygun olmak kaydiyla baska bir tip merkezine veya o6zel
hastaneye devredebilir. Tip_merkezleri_kendi aralarinda veya 6zel hastaneler ile
karsihkh kadro degisimi yapabilir. Ancak il disina iinite ve merkez devri ile karsihkl
kadro degisimi, Bakanhk planlamalarina uygun bulunmasi halinde yapilabilir.”

» Tip merkezlerine en az iki farklh uzmanhk dalinda olmak iizere en az on uzman hekim kadrosuyla a¢ilma
zorunlulugu getirildi ve tip merkezlerinin temel 6zellikleri ve kadro devir hiikiimleri tek maddede toplanda.




=~ DEGISIKLIKLER

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Kuruluslan Hakkinda Yonetmelik Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili 01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

Bina durumu

MADDE 12 — (1) (Beisik:RG-11/7/2013-28704) A tipi MAI.DDE. 9 — A}./m. Yépetmeligin 12 nci maddesinin birinci fikrasi
Kz miistakil_binalarda kurul | - asagidaki sekilde degistirilmistir.

“(1) Tip merkezi miistakil binalarda kurulur. Ancak tip merkezi

binasimin toplam kapali alam iki bin metrekareden kiiciik olamaz.”

» Tip merkezlerinin toplam kapah alanimi iki bin metrekareden kii¢iik olamayacak.

23
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik

Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik

15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

A—ve-B-tipi-tip merkezlerinin zorunlu tibbi hizmet
birimleri (Degisik madde bashgi: RG-11/7/2013-28704)

MADDE 12/A —
¢) Gozlem iinitesi | (EK ibare:RG-11/7/2013-28704) Ave

MADDE 10 — Ayn1 Yo6netmeligin 12/A maddesinin bashigi “Tip merkezlerinin zorunlu tibbi
hizmet birimleri” olarak degistirilmis, ayn1 maddede yer alan “A ve B tipi” ibareleri yiiriirliikten

kaldirilmis, ayn1 maddenin birinci fikrasinin (¢) ve (€) bentleri asagidaki sekilde degistirilmistir.
“c) Gozlem vatagi: Tip merkezlerinde; ilgili dal uzmanminin hastayr gézlem altina
alarak takip edebilecegi en fazla 25 yatak olacak sekilde gozlem vatag: bulunur. Gozlem
vataklarimin, pozisyon alabilen, koruma barlar1 olan ve her vone hareketli tekerlekli
ozellikte olmasi gerekir. Gézlem yataklarinin hasta basi monitérizasvon ve merkezi tibbi gaz

B—tipt Tip merkezlerinde; ilgili dal uzmaninin hastay1
gozlem altina alarak takip edebilecegi, yatak basina en az
dokuz metrekare alani olan, en fazla sekiz gozlem yatagi
bulunan, yataklar arasi uygun bigimde ayrilabilen, ic¢inde
lavabosu ile hemsire istasyonu bulunan ve belirlenen asgari
tibbi malzeme, donanim ve ilaglarin bulundugu hasta
gozlem tnitesi olmalidir. Gozlem #nitesinde—kuHantlacak
hasta yataklarmin, pozisyon alabilen, koruma barlar1 olan ve
her yone hareketli tekerlekli 6zellikte olmasi gerekir. Gozlem
odalarinda hasta basi monitorizasyon ve merkezi tibbi gaz
sistemi bulunur.

sistemi bulunur. Gézlem vyataklarinin, dogrudan ve veterli giin 15181 ile aydinlanabilecek
konumda, taban ve duvarlarimin diizgiin ve kolay temizlenebilecek nitelikte ve
dezenfeksiyona elverisli alanlarda olmalar1 sarttir. Yeterli giin 15181 almayan, zivaretcilerin
ve hastane personelinin vogun kullandigi, hastanmin sithhat ve istirahatim1 olumsuz tarzda
etkileyecek mekanlarda gozlem yatagi olamaz. Gozlem yataklarimin bulundugu iinite veya
odalarin kapi genisligi en az bir metre on santimetre olmali, tuvalet ve banyo kapilar: disa
acillacak sekilde diizenlenmelidir. Gozlem vataklar: tip merkezi biinvesinde gozlem iinitesi
veya gozlem odalarinda bulunur:

1) Gozlem tinitesi: Yatak basina en az dokuz metrekare alani olan, en fazla sekiz gozlem
yatag1 bulunan, yataklar arasi uygun bi¢imde ayrilabilen, i¢inde lavabosu ile hemsire istasyonu
bulunan ve belirlenen asgari tibbi malzeme, donanim ve ilaglarin bulundugu gozlem finitesi
seklinde olmalidir.

2) Gozlem odasi: Islak zeminler hari¢c olmak iizere hasta vatagi basina; tek vatakh
gozlem odalar1 en az dokuz metrekare, iki vataklhh odalar, hasta yatagi basma en az vedi
metrekare alana sahip olmahdir. Bir gozlem odasinda ikiden fazla hasta yatag bulunamaz.
Hastalara aminda ulasabilmek ve hasta bakimimi saglamak iizere; gozlem odalariin
bulundugu Katlarda, koridor ve hasta odalarma hakim bir konumda lavabosu ve ilac
hazirlama alanmi bulunan ve koridorun genisligini etkilemeyecek sekilde, en az bir hemsire
istasyonu kurulmasi sarttir. Ayrica hemsire istasyonunda, her hasta odasi ile baglantisi1 olan
hasta cagri sistemi bulunur. Gozlem odalarimin bulundugu katta gozlem altindaki hastalarin
muayene ve tedavilerinin vapildigi servis muayene odasi veya boliimii diizenlenebilir.”

» Tip merkezlerinin Go6zlem iinitesi ve gozlem odasi ayrimi yapilmis olup, gozlem yatagimin ne oldugu ve tip merkezinde en 24

fazla ne kadar bulunmasi serektioi acikeca diizenlenmistir
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik
Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

Saghk calisanlarimin saghk kurulusundan ayrilmasi

MADDE 19 -

(4) (Degisik: RG-6/1/2011-27807) Klhnisyer uzman
sayis1 dérdiin altina diisen tip merkezinin ii¢ ay iginde
uzman eksikligini giderememesi halinde ruhsatnamesi en
fazla iki yil siireyle askiya alinir. Bu siire sonunda uzman
cksikligini gideremeyen tip merkezinin ruhsatnamesi iptal
edilir. Aski siiresi igerisinde veya siire sonunda isletenin
talebi halinde kurulus poliklinige c¢evrilebilir. Askiya alinma
tarihinden itibaren iki yil iginde uzman eksikligi giderilir ise
tip merkezi yeniden faaliyete gecirilir. Ruhsatin askiya
alinmasi1 ve tekrar faaliyete gecirilmesi islemi miidiirliikk¢e
yapilir ve Bakanliga bilgi verilir.

MADDE 15 — Ayni Yo6netmeligin 19 uncu maddesinin dordiincii
fikras1 asagidaki sekilde degistirilmistir,

“(4) Cahsan _uzman tabip sayis1 10 (on)’un_altina diisen tip
merkezinin ii¢ ay i¢inde uzman eksikligini giderememesi halinde iic ay
daha ek siire verilir. Verilen ek siire sonunda uzman eksikliginin

giderilememesi halinde ruhsatnamesi en fazla iki yil siireyle askiya alinir.
Bu siire sonunda uzman eksikligini gideremeyen tip merkezinin
ruhsatnamesi iptal edilir. Aski siiresi icerisinde veya siire sonunda
isletenin talebi halinde kurulus poliklinige c¢evrilebilir. Askiya alinma
tarihinden itibaren iki yil iginde uzman eksikligi giderilir ise tip merkezi
yeniden faaliyete gecirilir. Ruhsatin askiya alinmasi ve tekrar faaliyete
gecirilmesi iglemi miidiirlikkge yapilir ve Bakanliga bilgi verilir.”

» Tip merkezlerine en az on uzman hekim kadrosuyla acilma zorunlulugu getirildig¢inden madde buna gore
yeniden diizenlenmis ve uzman eksikliginin giderilmesi i¢in verilen ii¢ ayhk siireye bir ii¢ ay daha ilave 5¢

edilmistir.
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik
Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik

15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

Ruhsatlandirilmis saghk kurulusunun devri ve baska
bir yere nakli

MADDE 34 — (1) (Degisik:RG-21/3/2014-28948) Herne
ool ol eerr dovin e AN

faalivet od 5ol caslil sl | i |
Faaliyetteolan-6zel saglik kuruluslarimin devri halinde, EK-

1/b’deki belgeler ile birlikte Midiirliige basvurulur. Bagvuru
tizerine, 13 iincli maddeye gore islem yapilarak yeni isleten
adina ruhsatname diizenlenir.

: -
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MADDE 18 — Ayni Yonetmeligin 34 {inci maddesinin birinci ve
sekizinci fikralar1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

“(1) Ozel saghk kuruluslarmm bu_Yénetmelik kapsamindaki
kisilere devri halinde, EK-1/b’deki belgeler ile birlikte Midirliige
basvurulur. Basvuru iizerine, 13 iincii maddeye gore islem yapilarak yeni
isleten adina ruhsatname diizenlenir.”

“(8) Ruhsati_askida olan saghk kuruluslarinin_ruhsatlar1_aski
siiresince sadece bir kez devredilebilir.”

> Ozel saghk kuruluslarimn devrinde aktif olma zorunlulugu kaldirilmistir. Ruhsati askida olan saghk
kuruluslar aski siiresince sadece bir kez devredilebilecek.

26
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik

Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik

15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

Saghk kuruluslarmin kalite ve verimliligini artirmak
amaciyla izin verilebilecek hususlar

EK MADDE 1-
2 —MesgisikRG-12/12/2017-30268)—Muayenehaneler

hari¢ planlama kapsamindaki 6zel saglik kuruluslarinda
calisan tabip ve dis tabipleri, 1219 sayili Kanunun 12 nci

maddesine uygun olmak kaydiyla bulundusu—Hdeplantama
lpeppenleoipdnn coana oz e Sl e e el
lisabilis

MADDE 19 — Ayni1 Yonetmeligin ek 1 inci maddesinin birinci
fikrasinin (a) bendinin besinci ciimlesi ile ikinci, dokuzuncu, on {i¢iincii,
on dordiincii ve on sekizinci fikralar1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

“(2) Muayenehaneler hari¢ planlama kapsamindaki 06zel saglik
kuruluslarinda ¢alisan tabip ve dis tabipleri, Bakanhgin istihdam
planlamalar: geregince, 1219 sayili Kanunun 12 nci maddesine uygun
olmak kaydiyla kadrolu calistigi 6zel saghk kurulusu disinda
planlama kapsamindaki iKi 6zel saghk kurulusunda daha cahsabilir.
Bu kuruluslardan bir tanesi kadrolu cahstig: il disindaki planlama

kapsamindaki Dir 6zel saghk kurulusu da olabilir.”

» Kurumsal sozlesme uygulamasina son verilmistir. Hekimler kadrolu ¢ahistigr 6zel saghk kurulusu disinda biri il dis1 da
olabilecek sekilde planlama kapsaminda iki 6zel saghk kurulusunda daha ¢ahsabilecek.
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik

Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik

15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

01.10.2019 tarihli ve 30905 sayih

Saghk kuruluslarmin kalite ve verimliligini artirmak
amaciyla izin verilebilecek hususlar

EK MADDE 1-
(14) (Ek:RG-21/3/2014-28948)® A ve B tipi tip

merkezleri biinyesinde, kendi kadrolarinda bulunan tabipler
ile estetik amagli saglik hizmetlerini sunmak amaciyla
estetik birimi kurulabilir. Estetik birimi agma basvurulari tip
merkezinin bulundugu il midiirliigiine yapilir. Miidiirliikce,
acilmasi uygun goriilen birim tip merkezinin faaliyet izin

b9|geSIn6A%e—S&g4-ﬂeKuﬂﬁ&$-l&H¥eﬁ%&méﬁtem+H€—§-|%)

| | . - . 1.. ].. .o E] ] HHIHHIHHHH iﬁlemlef

MADDE 19 - Aymi Yonetmeligin ek 1 inci maddesinin birinci
fikrasiin (a) bendinin besinci ciimlesi ile ikinci, dokuzuncu, on {i¢iincii,
on dordiincii ve on sekizinci fikralar1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

(14) Tip merkezleri biinyesinde, kendi kadrolarinda bulunan deri ve
zithrevi hastaliklar ile plastik, rekonstriiktif ve estetik cerrahi dallarinda
uzman tabipler ile Bakanlikca onayli medikal estetik sertifikasi olan
tabiplerce estetik amacli saglik hizmetlerini sunmak amaciyla estetik
birimi kurulabilir. Estetik birimi agma basvurulart tip merkezinin
bulundugu il midiirliigiine yapilir. Miidiirliikge, agilmasi uygun goriilen
birim tip merkezinin faaliyet izin belgesine ve Bakanlikca olusturulan
elektronik sisteme islenir. Estetik biriminde EK-15’te tanmimlanan
islemler vapilabilir. Estetik birimi icin asgari bu Yonetmelikte
poliklinik odas1 icin tanmmmlanmis fiziki mekan ve asgari tibbi
donanmim bulunmak zorundadir.”

» Tip merkezleri biinyesindeki estetik birimlerin fiziki

belirlenmistir.

mekan kurallar1 ve bu birimlerde yapilabilecek tibbi islemler
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Kuruluslan Hakkinda Yonetmelik Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili 01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

MADDE 21 — Ayn1 Ydnetmeligin miilga gegici 3 lincii maddesi asagidaki sekilde yeniden diizenlenmistir.

“GECICI MADDE 3 — (1) Bu maddede gecen;

a) A tipi tip merkezi, 11/7/2013 tarihli ve 28704 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan
Ozel Saglhk Kuruluslar1 Hakkinda Y®netmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik sonrasi1 Bakanlikga A tipi tip
merkezi olarak ruhsatlandirilmis olup faaliyetlerine devam eden tip merkezlerini,

b) B tipi tip merkezi, 11/7/2013 tarihli ve 28704 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan
Ozel Saglhk Kuruluslart Hakkinda Y®netmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yoénetmelik sonrasi1 Bakanlikga B tipi tip
merkezi olarak ruhsatlandirilmis olup faaliyetlerine devam eden tip merkezlerini,

c) C tipi tip merkezi, 9/3/2000 tarihli ve 23988 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan miilga Ayakta Teshis ve Tedavi
Yapilan Ozel Saglik Kuruluslari Hakkinda Ynetmelige gore agilarak faaliyet gosteren tip merkezlerini,

ifade eder.

(2) Bu maddenin yiiriirliige girdigi tarinten énce Bakanhkc¢a ruhsatlandirilmis A tipi, B tipi ve C tipi tip
merkezleri bu maddenin yiiriirliige girdigi tarihteki mevcut halleriyle faaliyetlerine devam ederler. Bu kuruluslara
mevcut halleriyle devam ettikleri miiddetce yeni iinite, birim ve uzman hekim kadrosu ilavesine izin verilmez.

» Yonetmelik degisikliginin yiiriirliige girdigi tarihten 6nce acilmis saghk kuruluslarmim uyumu ile ilgili usul ve esaslar
diizenlenmistir.
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Kuruluslan Hakkinda Yonetmelik Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili 01.10.2019 tarihli ve 30905 sayil

MADDE 21 — Aym1 Yo6netmeligin miilga gecici 3 lincii maddesi asagidaki sekilde yeniden diizenlenmistir.
“GECICIi MADDE 3 -

(3) Bu maddenin viiriirliige girdigi tarinten o6nce ruhsatlandirilmis A tipi, B tipi ve C tipi _tip
merkezlerine mevcut verlerinde bu Yonetmelikte yer alan tip merkezi icin gerekli olan sartlar
saglamak kavdiyla yeni tip merkezi ruhsati diizenlenir. Ancak bu kuruluslar en az iki bin metrekare
toplam kapali alana sahip olma sartindan muaf olup, iki yil icerisinde en az iki uzmanhk dalinda on
uzman hekim kadro sartim1 saglamak zorundadirlar. Gerekli asgari uzman tabip kadrolarimi saglamak

icin, aym il icinde bulunan diger 6zel saghk kuruluslarindan ya da uzman tabip dagilimi yéniinden

daha viiksek yogunluklu illerden daha az vegunluklu illere olacak sekilde farkh bir ilden uzman tabip

kadrosu devir alinmasina izin verilir. Ancak uzman hekim kadrosunu devretmek isteyen 6zel saghk

kurulusunun kadro devri sonrasi uzman hekim kadro savisimin dordiin altina diismesi durumunda

uzman hekim kadro devrine izin verilmez.
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Kuruluslan Hakkinda Yonetmelik Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili 01.10.2019 tarihli ve 30905 sayil

MADDE 21 — Aym1 Yo6netmeligin miilga gecici 3 lincii maddesi asagidaki sekilde yeniden diizenlenmistir.
“GECICIi MADDE 3 -

(4) Bu maddenin yiiriirliige girdigi tarihten once ruhsatlandirilmis B tipi ve C tipi tip
merkezlerinden en az ikisi bu Yonetmelikte tip merkezi icin gerekli olan asgari bina ve personel
sartlarim1 birleserek saglamalar: halinde tip merkezine doéniisebilir. Birlesme islemi tamamlanan 6zel
saghk kuruluslar1 tekrar ayrilma talebinde bulunamaz. Birleserek doniismesi Bakanhkc¢a uygun
goriilen tip merkezi, iki yil icerisinde on izin belgesi almak ve on izin tarihinden itibaren ii¢ yil
icerisinde ruhsat almak zorundadir. Bu siire icerisinde saghk kurulusu, faaliyetine mevcut haliyle
devam edebilir veya faaliyetini askiya alabilir ve Miidiirliige tebligat adresi bildirerek kurulus binasini
bosaltabilir. Doniisen tip merkezine mevcut uzman hekim kadrosuna ilave olarak, birlestirilen ruhsat
sayisi kadar Bakanhke¢a planlama kapsaminda uygun goriilen uzman hekim kadrosu ruhsatlandirma
asamasinda verilir.

(5) Bu madde kapsaminda yeniden ruhsat diizenlenecek tip merkezlerinden bir defaya mahsus
ruhsat harci alinmaz.”
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Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik
Kuruluslar Hakkinda Yonetmelik
15.02.2008 Tarihli Ve 26788 Sayili

Ayakta Teshis Ve Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslan
Hakkinda Yonetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik
01.10.2019 tarihli ve 30905 sayili

istisn;li tabip ¢alistiriimasi
GECICI MADDE 12 —

MADDE 22 — Ayn1 Yonetmeligin gegici 12 nci maddesine
asagidaki fikra eklenmistir.

“(5) Bu fikray1 ihdas eden Yonetmeligin yiiriirliige girdigi
tarihten énce viiriirliikte bulunan bu Yonetmeligin ek 1 inci
maddesinin_on__sekizinci__fikras1 _kapsaminda _kurumsal
sozlesme ile calisanlarin sozlesmeleri en
gec 30/6/2020 tarihinde sona erer.”

MADDE 23 — Ayn1 Yonetmeligin eki Ek-9 ekteki sekilde degistirilmistir.

» Yonetmelik degisikliginin yayimlandigr tarihten once kurumsal sozlesme ile ¢alisan hekimlere 30/6/2020

tarihine kadar siire taninmistir.

» Tip merkezlerinin fiziki standartlar: ve faaliyet esaslar1 dikkate ahnarak tip merkezinde yapilabilecek islemler

listesi yeniden diizenlenmistir.
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» 2019/10 Saghk Hizmeti Sunucularinin
Basamaklandirilmasi Hakkinda Genelge

» 18/7/2019 tarihli ve 458 sayili Makam Oluru ile
yiiriirliige konulan Akut inmeli Hastalara Verilecek
Saghk Hizmetleri Hakkinda Yonerge

» 2019/14 sayih Kalp Merkezi Hizmetleri konulu
Genelge

AKUT iNMELI
HASTALARA VERILECEK
SAGLIK HiZMETLERI
HAKKINDA YONERGE

KALP MERKEZi
HIiZMETLERI
GENELGESI




Saqglik Hizmeti Sunucularinin
Basamaklandirilmasi Genelgesi

5510 sayil1 Sosyal Sigortalar Ve Genel Saglik Sigortasi
Kanunu'nun 70 inci maddesi;

“Bu Kanunun uygulanmasi bakimindan saglik hizmeti
sunuculari birinci, ikinci ve tciinci basamak olarak Saglik
Bakanligi tarafindan basamaklandirihir”

» Genelgeden O6nce 6zel hastaneler yalniz bir vakif iiniversitesi
hastanesi ile afileye olmak kaydiyla tigiincii basamak statiisii
kazanabilirken Genelge ile gerekli sartlarin1 saglamalari
halinde afilasyon olmaksizin iiciincii basamak olabilecektir.



Basamaklandırma Genelgesi.pdf

=i Akut Inmeli Hastalara Verilecek Saghk Hizmetleri AwuT inmELl

j . { ac‘;,e ) o § HASTALARA VERILECEK
Tk’ % e o SAGLIK HIZMETLERI
¢,/ Hakkinda YOnerge S SRV ocuxrizeriesl
xS &S

% Bu Yonerge ile iilkemizde inme hastaligina baglh 6liim ve sakatliklarin 6nemli 6l¢iide azaltilmasi, hastaliga bagl sekellere
daha az maruz kalinmasi ile hastalik sonrasi yasam kalitesinin yiiksek seviyede tutulabilmesi, inmeli hastalarin hastanede
yatis siirelerinin kisaltilmasi, daha sonraki destek tedavi ve rehabilitasyona ihtiyag duyan hasta sayisinin ve tedavi
stirelerinin azaltilmasi ve tiim bunlara bagl olarak inmeye bagli maddi ve manevi maliyetlerin 6nemli oranda distiriilmesi
hedeflenmektedir.

» Bu Yonerge ile kamu ve 0zel saglik sektorii ayrimi yapilmaksizin sahada etkin bir koordinasyonun kurularak akut

L)

L)

inmeli hastalara verilecek saglik hizmetlerinin zamaninda, kaliteli, etkili, hizli, erisilebilir ve hakkaniyetli bir sekilde
sunulmasini saglamaktir.
¢ Bu Yonerge cergevesinde;
v Noroloji klinigi, bilgisayarli tomografi, yogun bakim yatag1 vb. gibi kaynaklara sahip tiim hastanelerde inme
birimleri yapilandirilarak tescil islemi baslatilacaktir.
v Norogirisim uygulamalarini1 yapacak hekimler Bakanligimiz tarafindan yetkilendirilecek ve bu siire¢ bilimsel
bir komisyon tarafindan yurutiilecektir.
v' Yonergede hastalarin hizla uygun merkezlere sevk edilmesini saglamak tizere ilgili tiim taraflar1 kapsayan
hiikiimler ve algoritmalar getirilmistir.
v' Inme birimlerinin tan1 ve tedavilerindeki basar1 oranlar uluslararasi kabul gormiis gostergeler kapsaminda
olgtilmeye baslanacak ve idealin altinda klinik sonuclar1 olan merkezler denetim altina alinacaktir.
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KALP MERKEZI

HIiZMETLERI
GENELGESI

¢ Genelge ile iilkemizde kalp hastaligina bagl 6liim ve sakatliklarin 6nemli 6l¢liide azaltilmasi, hastaliga bagli sekellere daha az
maruz kalinmasi, hastalik sonrasi yasam kalitesinin yiiksek seviyede tutulmasi, kalp hastalarinin hastanede yatis stirelerinin
kisaltilmasi, daha sonraki destek tedavi ve rehabilitasyona ihtiya¢c duyan hasta sayisinin ve tedavi siirelerinin azaltilmasi ve
tim bunlara bagli olarak maliyetlerin 6nemli oranda dustiriilmesi amaglanmistir.

¢ Bu Genelge ile uygulamada etkin bir koordinasyon saglanarak girisimsel kardiyoloji ve acik kalp cerrahisi gerektiren hastalara

L)

verilecek saglik hizmetlerinin zamaninda, kaliteli, etkili, hizli, erisilebilir ve hakkaniyetli bir sekilde sunulmasi
hedeflenmektedir.
% Bu Genelge cercevesinde;
v Kalp Kkrizi hastalarina miidahale eden mevcut kalp merkezleri yeniden tescil siireci icine alinacak ve bu strec¢ bilimsel
komisyon marifetiyle ytrittiilecektir.
v" Bu merkezlerin kardiyoloji klinigi yaninda kalp damar cerrahisi klinigi de bulundurmasi zorunluluk haline getirilmekte
olup, s6z konusu merkezlerin saglik insan guct ve hizmet sunumu olarak nitelikleri arttirilacaktir.
v Kalp merkezlerinin tani ve tedavilerindeki basar1 oranlar1 uluslararasi kabul gérmiis gostergeler kapsaminda 6l¢tilmeye
baslanacaktir ve idealin altinda klinik sonuclar1 olan merkezler denetim altina alinacaktir.
v" Yeni kurulacak kalp merkezlerinin kurulum 6lgttleri tekrar tanimlanmis olup kalp merkezlerinin belli sehir ve bolgelerde
yogunlasmasinin oniine gecilecek ve mevcut kaynaklarin tilke sathinda daha hakkaniyetli dagilimi saglanacaktir.
v" Yeni kurulacak kalp merkezleri icin koordinator hastane belirlenmesi kural haline getirilmis olup, yetismis saglik insan
glcu ve ileri tecriibeye sahip merkezler ile yeni merkezler arasinda egitim ve tecriibe paylasim strecleri ve isbirlikleri

arttirilacaktir.
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