AILE HEKIMLIGi UYGULAMA YONETMELIGI
Kurum: Saglik Bakanligi

Kabul Tarihi: 25.01.2013

RGT: 25.01.2013

RG NO: 28539

BIRINCIi BOLUM:
Amag, Kapsam, Dayanak ve Tanimlar

Amag ve kapsam

MADDE 1 - (1) Bu Yonetmeligin amaci;

a) Birinci basamak saglik hizmetlerini guglendirmek ve verilen saglik hizmetinin kalitesini
artirmak igin gorev yapan aile hekimi ve aile sagligi elemanlarinin ¢alisma usul ve
esaslarini,

b) Caligilan yer, kurum ve statulerine goére oncelik siralamasini,

c) Aile hekimligi uygulamasina gegise ve nakillere iliskin puanlama sistemini ve sayilarini,

¢) Aile sagligr merkezi olarak kullanilacak yerlerde aranacak fiziki ve teknik sartlari,

d) Egitim aile sagligi merkezinde veya biriminde gorev yapan asistan/arastirma gorevlisi,
egitici ve aile saghgi elemanlarinin galigma usul ve esaslarini,

e) Egitim aile saghgi merkezi olarak kullanilacak yerlerde aranacak fiziki ve teknik sartlari,
f) Meslek ilkelerini, is tanimlarini, performans ve hizmet kalite standartlarini,

g) Hasta sevk evraki, recete, rapor ve diger kullanilacak belgelerin seklini ve igerigini,

g) Diger kurum ve kuruluslarla igbirligini,

h) Kayitlarin tutulmasini,

1) Calisma ve denetime iligkin sair usul ve esaslari,

belirlemektir.

Dayanak

MADDE 2 - (1) Bu Yénetmelik 24/11/2004 tarihli ve 5258 sayili Aile Hekimligi Kanununun
8 inci maddesine dayanilarak hazirlanmistir.

Tanimlar

MADDE 3 - (1) Bu Yonetmelikte gecgen;



a) Aile hekimi: Kisiye yonelik koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak teshis, tedavi
ve rehabilite edici saglik hizmetlerini yas, cinsiyet ve hastalik ayrimi yapmaksizin, her
kisiye kapsamli ve devamli olarak belirli bir mekanda vermekle yukumlu, gerektigi olgude
gezici saglik hizmeti veren ve tam gun esasina gore c¢aligsan aile hekimligi uzmani veya
Kurumun ongordugu egitimleri alan uzman tabip veya tabipleri,

b) Aile hekimligi birimi: Bir aile hekimi ile en az bir aile saghgdi elemanindan olusan yapiyi,

c) Aile saghgi elemani: Aile hekimi ile birlikte hizmet veren, sézlesmeli olarak cgalistirilan
veya Turkiye Halk Saghgr Kurumu veya egitim kurumunca gorevlendirilen hemsire, ebe,
saglhk memuru (toplum saghgi) ve acil tip teknisyenini,

¢) Aile saghgi merkezi: Bir veya birden fazla aile hekimi ile aile sagligi elemanlarinca aile
hekimligi hizmetinin verildigi saglik kurulugunu,

d) Asistan: Tipta uzmanlik mevzuatina gore aile hekimligi uzmanlik egitimi veren Universite
ya da Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu egitim ve arastirma hastanelerinde aile hekimligi
uzmanlhk egitimi alan ve egitim sorumlusunun gdézetim ve koordinasyonunda, egitim aile
saghglr merkezlerinde veya biriminde aile hekimligi hizmeti veren asistan/arastirma
gorevlisini,

e) Bakanlik: Saglk Bakanhgini,

f) Birinci basamak saglik hizmetleri: Sagligin tegviki, koruyucu saglik hizmetleri ile ilk
kademedeki teshis, tedavi ve rehabilitasyon hizmetlerinin bir arada verildigi, bireylerin
hizmete kolayca ulasabildikleri, etkin ve yaygin saglik hizmeti sunumunu,

(DEGISIK BENT RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1)

g) Egitici: EQgitim aile saghgi merkezinde veya biriminde, tipta uzmanlik mevzuatinda
belirlenen sorumlulugu gergevesinde, asistanlarca sunulan aile hekimligi hizmetlerini ve bu
personelin egitimlerini koordine eden, 6gretim Uyesi, egitim gorevlisi ve basasistan gibi
tipta uzmanlik mevzuatina gore egitim vermeye yetkili kisileri,

(DEGISIK BENT RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1)
g) Egitim aile hekimligi birimi: Egiticinin gézetim ve koordinasyonunda, aile hekimligi
hizmeti veren bir asistan ile en az bir aile sagligi elemanindan olusan yapiyi,

(DEGISIK BENT RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1)
h) Egitim aile saghgr merkezi: Egiticinin gbzetim ve koordinasyonunda, bir veya birden
fazla asistan ile aile sagligi elemanlarinca aile hekimligi hizmetinin verildigi ve tamami
egitim aile hekimligi birimlerinden olugsan saglik kurulugsunu,

1) Egitim Kurumu: Tipta uzmanlik mevzuatina goére aile hekimligi uzmanlk egitimi veren
universite ya da Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu egitim ve arastirma hastanelerini,

i) Entegre saglik hizmeti: Kurumca belirlenecek yerlerde, binyesinde koruyucu saglik
hizmetleri, acil saglik hizmetleri, muayene, tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri, dogum, ana
cocuk saghgr hizmetleri, ayakta ve/veya yatarak tibbi ve cerrahi mudahale ile gevre
saghgi, adli tabiplik ve agiz/dis saghgi hizmetleri gibi hizmetlerin de verildigi, birinci
basamak saglik hizmetlerini yogunlukla yuratmek tGzere tasarlanmig saglik hizmetini,



j) Gegici aile hekimi: Aile hekiminin yillik izin, hastalik izni ve diger nedenlerle goérev
basinda bulunamadigi surede yerine bakan veya bos aile hekimligi pozisyonuna
yerlestirme yapilincaya kadar bu pozisyona gorevlendirilen aile hekimini,

k) Gegici aile saghgi elemani: Aile saghdi elemaninin yillik izin, hastalik izni ve diger
nedenlerle gorev basinda bulunamadigdi sturede yerine bakan veya bos aile sagligi elemani
pozisyonuna yerlestirme yapilincaya kadar bu pozisyona goreviendirilen aile sagligi
elemanini,

[) Gezici saglhk hizmeti: Aile hekimi ve/veya aile saghgi elemaninin, muaduarlikce tespit
edilen uzak mahalle, belde, kdy, mezra gibi yerlesim birimlerine, Turkiye Halk Saghgi
Kurumunca belirlenen usul ve esaslara gore giderek mahallinde verecegi saglik hizmetini,

(DEGISIK BENT RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1)

m) Hizmet bdlgesi, hizmet grubu ve hizmet puani: 26/3/2013 tarihli ve 28599 sayili Resmi
Gazete'de yayimlanan Saglik Bakanhgi ve Bagli Kuruluslari Atama ve Yer Degistirme
Yonetmeliginin ilgili maddelerinde agiklanan bdlge, grup ve puanlarini,

n) Kanun: 5258 sayili Aile Hekimligi Kanununu,
o) Kurum: Turkiye Halk Saghigi Kurumunu,
6) Mudurlik: Halk saglhigi mudurlagind,

(DEGISIK BENT RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1)

p) Toplum saghgr merkezi: Bolgesinde yasayan toplumun saghgini korumak ve gelistirmek
maksadiyla saglikla ilgili risk ve sorunlari belirleyen, bunlarla ilgili duzeltici ve onleyici
faaliyetleri gerceklestiren; birinci basamak koruyucu, iyilestirici ve rehabilite edici saglik
hizmetlerini koordine eden ve bu hizmetlerin etkin ve verimli bir sekilde sunulmasini
izleyen, deg@erlendiren, denetleyen ve destekleyen; bolgesinde bulunan saglik kuruluglari
ile diger kurum ve kuruluglar arasindaki koordinasyonu saglayan saglik kurulusunu,

r) Yerinde saglik hizmeti: Aile hekimi ve/veya aile saghgi elemaninin, mudurlikge tespit
edilen cezaevi, ¢ocuk islahevi, huzurevi, korunmaya muhta¢ ¢ocuklarin barindigi gocuk
yuvalari ve yetistirme yurtlari gibi toplu yasam alanlarina Kurumca belirlenen usul ve
esaslara gore giderek, yerinde verecegi saglik hizmetini,

ifade eder.

IKiINCi BOLUM:
Calisma Usul ve Esaslari
Aile hekiminin gorev, yetki ve sorumluluklari
MADDE 4 - (1) Aile hekimi, aile saghgr merkezini yonetmek, birlikte calistigl ekibi
denetlemek ve hizmet igi egitimlerini saglamak, Bakanlik¢a ve Kurumca yuratilen ozel

saglik programlarinin gerektirdigi kisiye yonelik saglik hizmetlerini yuratmekle yakumludur.

(2) Aile hekimi, kendisine kayith kigileri bir butin olarak ele alip kisiye yonelik koruyucu,
tedavi ve rehabilite edici saglik hizmetlerini bir ekip anlayisi icinde sunar.



(3) Aile hekiminin Kurumca belirlenen usul ve esaslar cgergevesinde gorev, yetki ve
sorumluluklari agagida belirtilmigtir.

a) Calistigi bolgenin saglik hizmetinin planlamasinda bdlgesindeki toplum saghgr merkezi
ile isbirligi yapmak.

b) Hekimlik uygulamasi sirasinda karsilastigi toplum ve c¢evre sagligini ilgilendiren
durumlar bolgesinde bulundugu toplum sagligi merkezine bildirmek.

c) Kendisine kayith kigilerin ilk degerlendirmesini yapmak icin alti ay icinde ev ziyaretinde
bulunmak veya kisiler ile iletisime gegmek.

¢) Kisiye yonelik koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak teshis, tedavi,
rehabilitasyon ve danigmanlik hizmetlerini vermek.

d) Saglikla ilgili olarak kayith kigilere rehberlik yapmak, sagligi geligtirici ve koruyucu
hizmetler ile ana gocuk saghgi ve reme sagligi hizmetlerini vermek.

e) Periyodik saglik muayenesi yapmak.

f) Kayitli kisilerin yas, cinsiyet ve hastalik gruplarina yoénelik izlem ve taramalari (kanser,
kronik hastaliklar, gebe, lohusa, yenidogan, bebek, ¢ocuk sagligi, addlesan (ergen),
erigkin, yash saglhgi ve benzeri) yapmak.

g) Evde takibi zorunlu olan engelli, yasli, yatalak ve benzeri durumdaki kendisine kayitli
kisilere evde veya gezici/yerinde saglik hizmetlerinin yuratilmesi sirasinda kisiye yonelik
koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak teshis, tedavi, rehabilitasyon ve danigsmanlk
hizmetlerini vermek.

g) Aile saghgi merkezi sartlarinda teshis veya tedavisi yapilamayan hastalari sevk etmek,
sevk edilen hastalarin geri bildirimi yapilan muayene, tetkik, teshis, tedavi ve yatis
bilgilerini dederlendirmek, ikinci ve uglincu basamak tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri ile
evde saglik hizmetlerinin koordinasyonunu saglamak.

h) Tetkik hizmetlerinin veriimesini saglamak ya da bu hizmetleri vermek.

1) Verdigi hizmetlerle ilgili olarak saglik kayitlarini tutmak ve gerekli bildirimleri yapmak.

i) Kendisine kayith Kisileri yilda en az bir defa degerlendirerek saglik kayitlarini
guncellemek.

j) Gerektiginde hastay1 gozlem altina alarak tetkik ve tedavisini yapmak.

k) Entegre saglik hizmetinin sunuldugu merkezlerde gerektiginde hastayi gézlem amagli
yatirarak tetkik ve tedavisini yapmak.

) illgili mevzuatta birinci basamak saglik kuruluglari ve resmi tabiplerce kisiye yonelik
duzenlenmesi ongorulen her turli saglik raporu, sevk evraki, regcete ve sair belgeleri
dizenlemek.

m) Kurumca belirlenen konularda hizmet ici egitimlere katilmak.



n) Kurumca ve ilgili mevzuat ile verilen diger goérevleri yapmak.
AILE SAGLIGI ELEMANININ GOREV, YETKi VE SORUMLULUKLARI

MADDE 5 - (1) Aile saghdi elemani, aile hekimi ile birlikte ekip anlayisi iginde kisiye
yonelik koruyucu, tedavi ve rehabilite edici saglik hizmetlerini sunmak ve gorevinin
gerektirdigi hizmetler ile ilgili saghk kayit ve istatistiklerini tutmakla yukumludur. 4 Gncu
maddede sayilan gorevlerin yerine getiriimesinde aile hekimi ile birlikte calisir.

(2) Aile sagligi elemaninin Kurumca belirlenen usul ve esaslar ¢ergevesinde gorev, yetki
ve sorumluluklari asagida belirtilmigtir.

a) Kisilerin hayati bulgularini 6igmek ve kaydetmek.

b) Aile hekiminin gbézetiminde, talimati verilen ilaclari uygulamak.

c) Yara bakim hizmetlerini ytritmek.

¢) Tibbi alet, malzeme ve cihazlarin hizmete hazir bulundurulmasini saglamak.

d) Poliklinik hizmetlerine yardimci olmak, tibbi sekreter bulunmadigi hallerde sevk edilen
hastalarin sevk edildigi kurumla koordinasyonunu saglamak.

e) Gereken tetkikler icin numune almak, egitimini aldigi basit laboratuvar tetkiklerini
yapmak veya aldigi numunelerin ilgili laboratuvar tarafindan teslim alinmasini saglamak.

f) Gezici ve yerinde saglik hizmetleri, saghgi gelistirici ve koruyucu hizmetler ile ana ¢ocuk
saghg! ve ureme sagligi hizmetlerini vermek, evde saglik hizmetlerinin verilmesinde aile
hekimine yardimci olmak.

g) Kurumca belirlenen hizmet igi egitimlere katiimak.

g) Saglik hizmetlerinin yurttilmesi ile ilgili olarak goérev, yetki ve sorumluluklan
kapsaminda aile hekiminin verdigi diger gorevleri yerine getirmek.

h) Kurumca ve ilgili mevzuat ile verilen diger gorevleri yapmak.

GEZICi VE YERINDE SAGLIK HiZMETLERININ YORUTULMESI

MADDE 6 - (1) Aile hekimligi pozisyonlarinin planlanmasinda; saglik hizmetine ulasimin
zor oldugu belde, kdy, mezra, uzak mahalleler ve benzeri yerlesim yerleri igin gezici saglik
hizmeti; cezaevi, ¢cocuk i1slahevi, huzurevi, korunmaya muhtac¢ ¢ocuklarin barindigi ¢cocuk
yuvalari ve yetistirme yurtlari gibi 6zellik arz eden toplu yagsama alanlarindan olugan yerler
icin ise yerinde saglk hizmeti bolgeleri mudurlikce belirlenerek Kurumca onaylanir. Gezici
saglk hizmet bolgesi veya yerinde saglik hizmet bolgesi olarak onaylanan yerlerle ilgili
yapilmak istenen dedgisiklikler 6 aylik donemler halinde ilgili aile hekimlerinin de gorusleri
alinmak suretiyle mudurlikge belirlenerek Kurumun onayina sunulur. Aile hekimi
tarafindan talep edilen gezici veya yerinde saglik hizmet bdlgesi dedisiklikleri ise
mudurlik¢e uygun bulunmasi durumunda, 6 aylik donem kisitlamasina tabi olmaksizin
Kurum onayina sunulur. Kurum onayina sunulan degisiklik tekliflerine iliskin karar Kurum
tarafindan en geg 1 ay igerisinde alinir.



(2) Cezaevi, cocuk islahevi, huzurevi, korunmaya muhta¢ ¢ocuklarin barindigi gocuk
yuvalari ve yetistirme yurtlari gibi kisilerin kayith olduklari aile hekimlerine dogrudan
basvuru imkénlarinin olmadigr ya da aile hekimlerini serbestce segme imkaninin
bulunmadigi toplu olarak yasanilan ancak tabibi olmayan kurumlarin talepleri Uzerine bir
ya da birden cok aile hekimi yerinde saglik hizmeti vermekle yukumli kilinabilir. Bu
kurumlarda yerinde saglik hizmeti veren aile hekimleri, kurumlarda ikamet eden kigileri
kayit ederler. Yerinde saglik hizmet bolgesi olarak ilan edilen kurumlar, aile hekimlerinin
sunacag! saglik hizmeti i¢in asgari sartlari saglamakla yukumludur. Bu yerlerde her 100
kisi icin ayda U¢ saatten az olmamak tUzere; 750 kayitli kisiye kadar haftada en az bir kez,
750 ve Uzeri kayith kisiye ise haftada en az iki kez yerinde saglik hizmeti verilir. Cezaevi ve
cocuk 1slahevi icin bu sure iki kat olarak uygulanir.

(3) Aile hekimlerinin gezici saglik hizmeti sunacaklari bolgelerdeki yerlesim birimlerine bir
plan dahilinde periyodik araliklarla ulasmalari ve hizmet vermeleri esastir. Gezici saglk
hizmetine iligkin planlama; cografi durum, iklim ve ulasim sartlari ile kendisine bagl
yerlesim birimlerinin sayisi dikkate alinarak ve gezici saglik hizmeti sunulacak yerlesim
yerine ulasmak amaciyla yolda gegen sureler harig olmak tUzere her 100 kisi i¢in ayda ikKi
saatten az olmamak kaydiyla o yerlesim yerinde aile hekimi tarafindan yapilir. Ntfusu 250
kisiye kadar olan yerlesim yerlerine en az ayda bir kez, 250 ile 500 kisi arasinda olan
yerlesim yerleri igin en az ayda iki kez, nifusu 500 ve Uzeri olan yerlesim yerlerine ise en
az haftada bir kez gezici saglik hizmeti verilir. Gezici saglik hizmeti bolgesinde Bakanlga
ait saglik tesisi var ise bu tesisler hizmet igin kullanilabilir.

(4) Gezici saglik hizmeti planlamasi yapilirken, istatistiki olarak aile hekimligi birimine
muracaat eden hasta yogunlugunun en az oldugu gunler i¢in planlama yapilir. Aile hekimi
gezici ve/veya yerinde saglik hizmeti planini s6zlesme déneminin ilk ayinda aylik olarak
yapar ve toplum sagligi merkezine bildirir. Bu plan s6zlesme déneminin sonuna kadar her
ay uygulanir. Her ayin sonunda gezici/yerinde hizmet faaliyet raporunu toplum saghgi
merkezine bildirir. Zorunlu hallerde aile hekimi her tarli gezici hizmet plani degisikligini
hizmeti aksatmayacak sekilde bolgesindeki toplum saglhglr merkezine onceden bildirir. Aile
hekimi; kdy ve mahalle muhtarlari ile kurum yetkilileri vasitasiyla en gec bir énceki ayin
son is gunu saat 12.00 ye kadar programinin duyurulmasini saglar. Aile sagligi elemaninin
gorev yetki ve sorumluluklari ¢ercevesinde, gezici/yerinde saglik hizmetlerinin ilgili kismi
ulasim ve tibbi donanim imkanlarinin aile hekimince saglanmasi kaydiyla aile saghgi
eleman tarafindan da yapilabilir. Aile saghgl elemaninca yapilan gezici/yerinde saglik
hizmeti suresi aile hekiminin gezici/yerinde sadlik hizmeti siresinden sayilmaz.

(5) Gezici saglik hizmetinin verildigi guinlerde tek birimli aile sagligi merkezinin hizmete
acik tutulmasi saglanir.

BAGISIKLAMA HiZMETLERI

MADDE 7 - (1) Bagisiklama hizmetleri aile hekimi tarafindan yurGtalir. Genisletilmis
bagisiklama programi kapsaminda ve/veya Bakanlk ve Kurum tarafindan yurGtilen
kampanyalar dogrultusunda ihtiya¢ duyulan asilar, bolgesindeki toplum saghgr merkezi
tarafindan aile hekimlerine ulastirilir. Aile hekimleri aile saghgi merkezinde soguk zincir
sartlarinin surdurualmesi igin gerekli tedbirleri alir. Birden ¢ok aile hekiminin gorev yaptigi
aile saghg1 merkezlerinde, aile hekimlerinin mustereken muhafaza ettikleri asilar igin tGger
ayhk araliklarla bir aile hekimi ve bir aile sagligi elemani soguk zincir sorumlusu olarak
belirlenir. Aile sagligr merkezinde yalnizca bir aile hekimligi biriminin bulunmasi halinde
sorumluluk bu birimdeki aile hekimi ile aile saghgi elemanina aittir.



AILE HEKIMLIGI BIRIMINE KiSi KAYDI VE AILE HEKiMi SEGIMINE iLISKIN ESASLAR

MADDE 8 - (1) Kigilerin aile hekimlerine ilk kaydi, mudurlik tarafindan ikamet ettikleri
bdlge g6z dnlnde bulundurularak yapilir. Yenidoganlar ile henlz nifusa kayith olmayan
bebek ve gocuklar annelerinin kayith oldugu aile hekimine kaydedilir. Her ilgce ve 10/7/2004
tarihli ve 5216 sayili Buyuksehir Belediyesi Kanununa tabi olmayan il merkezleri ayri bir
bolgedir. Kisiler, aile hekimini bdlge sinirlamasi olmaksizin serbestge segebilirler. Zorunlu
haller disinda aile hekimi ¢ aydan 6nce degistirlemez. (DEGISIK CUMLE RGT:
16.05.2017 RG NO: 30068) (KOD 2) Aile hekimi degisikligi kisilerin yazili talebi Gzerine
hizmet almak istedigi aile hekimince, ilgili toplum sagligi merkezince veya elektronik
ortamda kendilerince yapilir. Aile hekimince yapilan degisiklik, talep belgesi ile birlikte beg
i$ gunu igerisinde ilgili toplum saghgi merkezine ulagtirilir.

(2) Saglik hizmeti sunumu sirasinda meydana gelen siddet olayinin adli veya mdlki idare
makamlarinca verilen belgeyle belgelendiriimesi durumunda, aile hekimi veya aile sagligi
elemanina siddet uygulayan kisinin mudurlukge mevcut aile hekiminden kaydi silinir. Bu
sekilde kaydi silinen kisinin, ayni is gunu igerisinde yeni aile hekimi segmemesi
durumunda ikamet ettigi bdlge géz o6ninde bulundurulmak suretiyle kayitl ntfusu en
duguk aile hekimine mudurlukce kaydi yapilir.

(3) ikamet ettigi ilden baska bir ile ikamet amaciyla yeni gelen kisiler istedikleri bir aile
hekimine kayit yaptirirlar. ikamet amaciyla yer degistiren kisinin talepte bulunmamasi
halinde, 30 gun icerisinde toplum sagligi merkezi tarafindan kigiye ulasilarak ve kendisine
bilgi verilmek sureti ile yeni adresine yakin aile hekimlerinden nufusu en distk olanina
kayit edilir.

(4) Herhangi bir nedenle bodlgedeki aile hekimleri tarafindan kayit edilemeyen Kisi,
mudurlik tarafindan oncelikle ikamet ettigi yere yakin ve en az kisi kaydi olan aile
hekiminin listesine eklenir.

(5) Gezici saglik hizmeti verilen yerlerde oturan kigiler, gezici saglik hizmeti almak Uzere
baska bir aile hekimine kayit olamazlar. Ancak baska bir aile hekimine kayit olmak
isterlerse, kayit olduklari aile hekiminin aile saghgi biriminden hizmet alirlar. Bu durumda,
kayit olunan yeni aile hekimi, o kisi veya kisiler i¢in gezici saglik hizmeti vermekle yukumlu
tutulmaz.

(DEGISIK FIKRA RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1)

(6) Surekli ikamet ettigi bolgeden uzakta kalacak kisi veya gecici sure ile Turkiye’de ikamet
edecek olan kisi, kendisine yakin konumdaki bir aile hekiminden misafir olarak saglik
hizmeti alir. Ancak 5216 sayili Buyuksehir Belediyesi Kanununa tabi olan ilgeler misafir
uygulamasi bakimindan tek bolge kabul edilir. Aile hekimlerince aile saghgr merkezlerinde
sunulan nobet hizmetleri hekime kayitl Kigilere bakilmaksizin ifa edilir. Aile hekimi misafir
kisiler icin herhangi bir Gcret talep edemez.

(EKLENMIS FIKRA RGT: 19.07.2013 RG NO: 28712)

(7) Alti aydan daha kisa sureli ziyaret veya seyahat amaci hari¢ olmak Uzere yurtdisina
ciktilari belge ve/veya kaynaklarla tespit edilen kisilerin aile hekiminden kayitlari silinir. Bu
kisilerin yurda kalici olarak dondukleri yine uygun belge ve/veya kaynaklarla tespit edilmesi



halinde bu Yonetmeligin 8 inci maddesinin Uguncu fikrasinda belirlenmis bulunan usdl ve
esaslar ¢ercevesinde aile hekimine kayitlari yapilir.

MESLEK ILKELERI

MADDE 9 - (1) Aile hekimi ve aile sagligi elemani, saglik hizmetlerinin yurutilmesi
esnasinda 13/1/1960 tarihli ve 4/12578 sayili Bakanlar Kurulu Karari ile yUrarlige konulan
Tibbi Deontoloji Nizamnamesi ve bagh bulunan ilgili mevzuat hikimlerine ve hasta
haklarina uymakla yukumludur.

CALISMA SAATLERI
MADDE 10 - (1) Aile hekimleri ve aile sagligi elemanlari tam gin esasina gore galisirlar.

(2) Mesai saatleri ve gunleri, calisma yerinin sartlari da dikkate alinmak suretiyle ¢alistigi
bolgedeki kisilerin ihtiyaclarina uygun olarak aile hekimi tarafindan teklif edilir ve
muadurlik¢e uygun goérilmesi halinde onaylanir. Yapilacak ev ziyaretleri ve gezici/yerinde
saglik hizmetleri calisma suresine dahil edilir. Calisilan gunler ve saatler aile saghgi
merkezinin dis levhasinin yakininda ve gorilecek bir yerine asilarak kisilerin bilgilenmesi
saglanir.

(3) Aile hekimleri ve aile saghgi elemanlari deprem, sel felaketi ve salgin gibi olaganustu
durumlarda calisma saatlerine bagl kalinmaksizin galistirilabilirler.

(DEGISIK FIKRA RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068) (KOD 3) (KOD 2) (KOD 1)

(4) Aile hekimlerine ve aile sagligi elemanlarina ihtiya¢ halinde, 657 sayili Kanunun ek 33
Uunct maddesinde belirtilen yerlerde haftalik ¢calisma suresi ve mesai saatleri disinda nébet
gorevi verilir. Bunlara entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerde artirrmh Ucretten
yararlananlar hari¢ olmak Uzere, 657 sayili Kanunun ek 33 UnclU maddesi ¢ergevesinde
ndbet Ucreti ddenir. Nobete iligkin planlama aile hekimligi uygulamasinda aksamaya mahal
vermeyecek sekilde yapilir ve hafta ici sekizer saat hafta sonu ise on alti saatten fazla
olmamak Uzere haftalik 30 saatten fazla nobet tutturulamaz. Aile hekimligi ¢alisanlarina
tuttuklari noébetler karsiliginda ilgili kurumlarca ndbet Ucreti ddenir. ihtiyac halinin tespiti,
illerin saglik personeli doluluk orani, nufus, cografi kosullari, sosyo-ekonomik ve kulturel
ozellikleri, ndbet tutulacak saglik tesisinin il veya ilge merkezine uzakhgi gibi kriterler goz
onunde bulundurulmak suretiyle Kurum tarafindan belirlenir.

(5) Adli tip kurumunun dogrudan hizmet vermedigi ve hastane bulunan yerlerde yerinde
Oli muayenesi disindaki adli tip hizmetleri hastaneler tarafindan verilir. Yerinde o6lu
muayenesi hizmetleri, mesai saatleri icinde toplum saglhgi merkezi hekimlerince, mesai
saatleri disinda oncelikle toplum sagligi merkezi hekimleri olmak Uzere aile hekimleri ve
kamu hastaneleri digindaki diger kamu kurum ve kuruluglarindaki hekimlerin de dahil
edilebilecegi icap nobeti seklinde sunulur. Hastane bulunmayan ilge merkezleri ve entegre
saglk hizmetinin sunuldugu merkezlerde acil saglik hizmetleri ile adli tabiplik hizmetleri;
mesai saatleri icinde aile hekimleri, mesai saatleri diginda ve resmi tatil glinlerinde ise ilge
merkezindeki, toplum sagligi merkezi hekimleri, entegre saglk hizmeti sunulan
merkezlerde cgaligan hekimler ve aile hekimlerinin toplami dikkate alinarak asagidaki gibi
icap veya aktif nobet uygulamalari seklinde yuratalur.

a) Hastane bulunmayan ilgce merkezlerindeki adli tibbi hizmetler ile acil saglik hizmetleri
mesai saatleri diginda ilgedeki toplum sagligi merkezi hekimleri ve aile hekimlerince icap
veya aktif ndbet seklinde yurGtalur. lice merkezindeki toplam hekim sayisi (DEGISIK



IBARE RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1) bes veya daha az ise icap, (DEGISIK
IBARE RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1) besten fazla ise aktif nobet seklinde
yarataldr.

b) Entegre saglik hizmetinin sunuldugu merkezlerde toplam hekim sayisi alti ve altidan az
ise mesai saatleri digindaki adli tibbi hizmetler ve acil saglik hizmetleri; toplum saghgi
merkezi hekimleri, entegre saglik hizmetinin sunuldugu merkezde calisan hekimler ve aile
hekimleri tarafindan munavebeli olarak icap ndbeti seklinde, toplam hekim sayisi altidan
fazla ise minavebeli olarak aktif nébet seklinde yuruttlar.

c) Hastane bulunmayan ilce merkezleri ile entegre saglik hizmetinin sunuldugu
merkezlerde aile hekimi sayisi birden fazla ise, mudurluk hizmet ihtiyacini degerlendirerek
mesai saatlerini gine yayarak duzenler.

(6) ihtiyac olmasi halinde besinci fikrada aile hekimleri icin éngérilen calisma sekil ve
kogullari aile saghgi elemanlarn igin de uygulanir. Entegre saglk hizmeti sunulan
merkezlerde tutulan ndbetler icin aile hekimlerine ve aile sagligi elemanlarina ndbet Ucreti
0denmez veya nobet izni veriimez. Bu galismalarin karsiligi olarak farkli katsayi ile kayitli
kisi sayis1 6demesi yapilabilir.

IZINLER

MADDE 11 - (1) Sézlesme ile galistirilan aile hekimleri ve aile saghgi elemanlari; yillik,
mazeret ve hastalik izinlerini 24/12/2010 tarihli ve 2010/1237 sayili Bakanlar Kurulu Karari
ile yarurlige konulan Aile Hekimligi Uygulamasi Kapsaminda Saglik Bakanhginca
Calistirlan Personele Yapilacak Odemeler ile Soézlesme Usul ve Esaslari Hakkinda
Yonetmelikte belirtilen hUkumler ¢cergevesinde kullanirlar.

(2) Sozlesmeli olmayan aile hekimi ve aile saglhigi elemanlari, aile hekimligi hizmeti
verdikleri mUddetge, izinler bakimindan asli statulerine iliskin mevzuata tabidir.

GOREVE BASLAYIS VE AYRILIS

MADDE 12 - (1) Aile hekimi veya aile saghdi elemani olmak isteyen saglik personelinin
s6zlesme imzalayabilmesi i¢in kadrosunun bulundugu kurumun muvafakati aranir.
Sozlesme imzalayarak géreve baslayan kisiler bu gorevlerini yurGttikleri strece
kurumlarinda ayliksiz veya Ucretsiz izinli sayilirlar ve bunlarin kadrolari ile ilisikleri devam
eder.

(2) Sozlesmeli personel statiislinde gérev yapmaktayken aile hekimligi veya aile sagligi
elemani s6zlesmesi imzalayanlar aile hekimligi hizmetinden ayrilmalari halinde, Kanunun
3 Uncu maddesine gore eski gorev yerlerinde bir pozisyona donerler.

(3) Bakanlik ve bagh kurulus kadrolarinda memur statisinde goérev yapmakta iken
Ucretsiz izne ayrilarak soOzlegsmeli statude aile hekimi veya aile saghgi elemani olan
personel, s6zlesmesinin herhangi bir suretle sona ermesi halinde kadro veya personel
dagihim cetveli fazlaligina bakilmaksizin Ucretsiz izne ayrildigi gérevine geri doner. Ancak
kadrosunun bulundugu birimin aile hekimligi uygulamasi nedeniyle kaldirilmasi halinde bu
birimin aktarldigi toplum sagligi merkezine atanir ve bunlarin memuriyet gorevine
baslamasindan itibaren 30 gun icinde kendisinin talep etmesi ve mudurligin de uygun
gormesi ile bir defaya mahsus olmak tzere ayni il icinde personel dagilim cetvelinde agik



olan ve doluluk oranlarina goére ihtiya¢ duyulan kadrolardan birine yer degistirme suretiyle
atamasi yapilabilir.

(4) Sozlesmeli olarak aile hekimligi hizmetinin surddralmesi Tipta Uzmanlik Sinavina
(TUS) girmeye veya farkli gorevler icin basvurmaya engel degildir.

UGUNCU BOLUM:
PERFORMANS VE HIZMET KALITE STANDARTLARI

PERFORMANS DEGERLENDIRMESI

MADDE 13 - (1) Aile hekimlerinin performans degerlendirmeleri bireye yonelik olarak
vermis olduklari koruyucu saglik hizmetleri dikkate alinarak yapilir.

(2) Bireye yonelik koruyucu saglik hizmetlerinden hangilerinin ne oranda performans
degerlendirmesinde etkili olacagina dair usul ve esaslar Aile Hekimligi Uygulamasi
Kapsaminda Saglik Bakanliginca Calistirilan Personele Yapilacak Odemeler ile Sozlesme
Usul ve Esaslari Hakkinda Ydnetmelikte belirlenen hikimler gergevesinde belirlenir.

HIZMET KALITE STANDARTLARININ OLUSTURULMASI VE GELISTIRILMESI

MADDE 14 - (1) Aile saghgi merkezinin fiziki yapisi, donanimi, fonksiyonelligi, personel
durumu ve hizmetin niteligi gibi hizmet sunumunu dogrudan etkileyen unsurlar hizmet
kalite standartlarini olusturur.

(2) Hizmet kalite standartlarinin yukseltiimesinin saglanmasi icin aile hekimi ve aile saghgi
elemani; Kurumca belirlenen birinci ve ikinci asama egitimleri ile aile hekimligine yonelik
diger egitimlerin en az %80 ine devam etmekle yukimludar.

DORDUNCU BOLUM: ) .
Atamalarda ve Gorevlendirmelerde Oncelik Siralamasi, Olgiitler ile Atama ve
Nakillere lligkin Esaslar

SOZLESMELI AILE HEKIMLERI

MADDE 15 - (1) il genelinde aile hekimligi pozisyonunun bosalmasi veya yeni pozisyon
acllmasi durumunda en geg¢ bir ay iginde, sozlesme ile calistirlacak aile hekimleri
asagidaki siralamaya gore yerlestirilir.

(DEGISIK BENT RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 2)

a) Fiilen en az alti ay aile hekimligi yaparak akabinde askerlik veya dogum nedeniyle
sozlesmesini feshederek bir defalik tercih hakkina sahip olan aile hekimleri; bu grupta
bulunan aile hekimlerine askerlik veya dogum sonrasi kamu gorevine baslama tarihine
gore oncelik verilir. Kamu gorevlisi olmayan hekimler icin ise mudurlige basvuru tarihine
gore oncelik verilir.

b) Yerlestirme sirasinda aile sagligi merkezinde uzman aile hekimligi kontenjani var ise; o
pozisyonu once o ilde aile hekimligi yapan aile hekimligi uzmanlari, daha sonra ildeki diger
aile hekimligi uzmanlari.

(DEGISIK BENT RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 2) (KOD 1)

10



c) Sozlesmeli aile hekimi olarak goérev yapanlar, ayni yerlestirme isleminde kullaniimak
uzere (a) bendindeki bir defalik tercih hakkini kullanmayan aile hekimleri, gorevlerinden
ayrildiklari tarihten itibaren bir yil igerisinde kullaniimak Uzere il saglik mudurt, kamu
hastaneleri birligi genel sekreteri, halk sagligi mudurtd, Bakanlik merkez veya bagl
kuruluslarinin daire bagkani ve Ustl goérevlerinde fiilen bir yil gérev yapmis olan tabip ve
uzman tabipler, takip eden ilk yerlestirmede kullaniimak tGzere yargi kararinin uygulanmasi
bakimindan bagka birinin géreve baslatilmasi zarureti nedeniyle s6zlesmesi feshedilen aile
hekimleri, takip eden ilk yerlestirmede kullaniimak Uzere 25/1/2013 tarihinden sonra
mazeret nedeniyle naklen tayin olanlardan atama kararindan onceki son bir yil boyunca
aile hekimligi yapmig olan tabip ve uzman tabipler,

¢) Varsa yedek liste: Ik yerlestirme esnasinda yedek listeye giren hekimler miiteakip
yerlestirmede sira kendilerine gelmesine ragmen yerlesmezler ise yedek listeden
cikarihirlar.

d) il igindeki tabip ve uzman tabipler.

(2) Aile hekimligi yerlestirmeleri il bazinda yapilir. ildeki kamu kurum ve kuruluglarinda
calisan aile hekimligi uzmanlari, tabipler ve diger uzman tabiplerden muvafakati verilenler
basvuru yaparlar. Yerlestirmeler bentlere gore ve bentler icerisinde de (a) bendi hari¢ en
yuksek hizmet puanindan baslamak Uzere tercihlere gore yapilir.

(3) Aile hekimligi uzmanlarinin, grup calismasinin saglanmasi, uzmanlik hizmetlerinin
yayginlastiriimasi ve Kkisilerin hizmet unsurlarindan dengeli bir sekilde yararlanabilmeleri
icin her aile sagligi merkezinden bir pozisyonu tercih ederek yerlesme haklari vardir. Bu
hak birinci fikranin (b) bendindeki yerlestirmeler icin uygulanir. Bununla birlikte dort (dahil)
- alti (dahil) birim planlanmigs aile sagligi merkezlerinde ikinci bir aile hekimligi uzmani, yedi
ve Uzerinde birim bulunan aile sagligi merkezlerinde ise her Ug¢ birim i¢in bir aile hekimligi
uzmani daha o pozisyonlardan birini tercih ederek yerlegebilir. Aile hekimligi uzmani, aile
hekimligi uzmani kontenjani dolan bir aile saghdi merkezine ancak durumuna uygun birinci
fikranin (c) veya (d) bentlerinden ve hizmet puanlar siralamasina goére yerlesebilir.

(4) Yerlestirme yapilirken, Kurumun ve mudurligun internet sayfasi Uzerinden en az bes
gun sureyle bos pozisyonun ilani yapilir ve basvuranlarin belirlenen yer, gin ve saatte
yerlestirme toplantisinda hazir bulunmalari duyurulur. Yerlestirmenin yapilacagi ilde halen
s6zlesmeli aile hekimi olarak gorev yapan personelin bos pozisyonlari tercih etmesi
halinde bu personelin bosgalttigi pozisyonlar ile birlikte butin yerlestirme islemleri tek
oturumda tamamlanir. Bu islemler ilanda duyurulan gin ve saatte elektronik ortamda da
yaplilabilir.

(5) Aile hekimligi pozisyonunda goreve baslayan sozlesmeli aile hekimi, bu pozisyonda
filen bir yil galismadan baska bir aile hekimligi pozisyonuna nakil talebinde bulunamaz. Bir
yillik fillen galisma slresinin hesaplanmasinda, hafta sonu, resmi tatil glinleri ve yillik izin
kullanilan gunler fiili calismadan sayilir. Ancak mazeret ve hastalik izinli gegirilen gunler
ise fiili calismadan sayilmaz.

(DEGISIK FIKRA RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068) (KOD 3)

(6) Munhal aile hekimligi pozisyonlarindan, birinci fikra gergevesinde bir yerlestirme iglemi
neticesinde yerlestirme yapilamamis pozisyonlara, Kurum tarafindan ilan edilmek
suretiyle, diger illerde calisan hekimler arasindan yilda asgari u¢ kez olmak Uzere
yerlestirme vyapilir. Bu pozisyonlara yerlesmek isteyenler, tercih yaparak muracaatta
bulunur. Kurum tercih sirasina bakmaksizin asagidaki oOncelik siralamasina uymak
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kaydiyla hizmet puanina gére yerlestirme islemini tamamlar. Oncelik siralamasi esit
olanlar icinde hizmet puanlarinin esit olmasi halinde tercih siralamasina bakilir.
Yerlestirme islemini muteakip 15 giin icerisinde yeni pozisyonlarda bagslayis yapilir. il
digindan yerlestirmeye acilan aile hekimligi pozisyonlarinda sozlesme ile caligtirilacak
hekimler asagidaki siralamaya goére yerlestirilir.

a) il disindan yerlestirmeye acilan aile sagligi merkezinde uzman aile hekimligi kontenjani
var ise; pozisyonun bulundugu il disinda aile hekimligi yapan aile hekimligi uzmanlari.

b) Munhal pozisyonun bulundugu ilin diginda s6zlesmeli aile hekimi olarak gorev yapanlar.
c) Diger hekimler.

(EKLENMIS FIKRA RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068)

(7) Mduanhal aile hekimligi pozisyonlarindan, altinci fikra c¢ergcevesinde yerlestirme
yapilamamis pozisyonlara, Devlet hizmeti yukimlilugu kurasinda ilan edilmek suretiyle
yerlestirme vyapilabilir. Bu sekilde ilan edilecek pozisyonlara yerlesen hekimler, aile
hekimligi biriminin  bulundugu yerdeki toplum saghgr merkezine atanarak baslayis
yapmalarina muteakiben en ge¢ ertesi gunin mesai bitimine kadar aile hekimligi
sOzlesmesi imzalayarak aile hekimligi biriminde goreve baslar.

(8) Bu madde cergevesinde yerlestirme islemi yapiimasina ragmen aile hekimligi
pozisyonlarinin doldurulamamasi halinde valilik kamu goérevlisi olmayan tabip ve uzman
tabiplerden aile hekimi olarak c¢ahgtirilmak uUzere ihtiyac duyulan sayiyi belirleyerek
Kurumdan talepte bulunur. Bakanhgin onerisi ve Maliye Bakanhginin uygun gorusu ile
pozisyon adedi belirlenir. Kanunun 3 Uncu maddesinin ikinci fikrasindaki sartlari tagiyip
kamu gorevlisi olmayan uzman tabip ve tabiplerin basvurulari alinir ve prim odenmek
suretiyle kamu sektorl disinda calistiklari sUreler de dahil edilerek hizmet puanlari
hesaplanir. Bu hizmet puani sadece aile hekimligi yerlestirme ve nakillerinde gecerlidir.
Kamu gorevlisi olmayan uzman tabip ve tabiplerin oncelik ve yerlestiriimeleri birinci
fikranin (b) ve (d) bendine gore yapllir.

(DEGISIK FIKRA RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 2)

(9) Bu madde cergevesinde yerlestirme islemi yapilmasina ragmen yerlestirildigi yeni
birimde baslamayan aile hekiminin eski birimine iadesi yapilmaz ve hekim 1 yil sure ile
yeniden yerlestirme basvurusunda bulunamaz. Bu maddedeki yerlestirmeye iliskin diger
usul ve esaslar Kurum tarafindan belirlenir.

SOZLESMELI AILE SAGLIGI ELEMANLARI

MADDE 16 - (1) Ebe, hemsire, acil tip teknisyeni ve saglik memurlari (toplum saghgi)
kendilerinin talebi ve Bakanlk veya ilgili kurumlarinin muvafakati ile agsagidaki oncelik ve
sartlar gozetilmek suretiyle istihdam edilerek aile saghgi elemani sdzlesmesi imzalarlar.

a) Aile hekimince talep edilen ebe, hemsire, acil tip teknisyeni veya saglik memurlar
(toplum saghgi) ile aile saghgi elemani sozlesmesi imzalanabilmesi igin, aile saglhgi
elemani adayinin kadro veya pozisyonunun gorev yapmak istedigi aile hekimligi biriminin
bulundug@u ilde olmasi garttir.

b) Bakanlik ve bagli kuruluglari kadro ve pozisyonlarinda 657 sayili Devlet Memurlari
Kanununun 4 Unclt maddesinin (A) bendi kapsaminda ebe, hemsire, acil tip teknisyeni
veya saglik memuru (toplum saghgi) unvaninda g¢aliganlardan “A” hizmet grubu illerde
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gorev yapanlar ust hizmet bdlgesinden alt hizmet bodlgesine olmak kaydiyla aile hekimi ile
anlasmalari durumunda anlastiklari pozisyonlar igin aile sagligi elemani olarak s6zlesme
imzalarlar. Diger kamu kurum ve kuruluglarinin kadro ve pozisyonlarinda ebe, hemsire,
acil tip teknisyeni veya saglik memuru (toplum sagligi) unvaninda galisanlar ise aile hekimi
ile anlagsmalari durumunda kurumlarinin muvafakati sonrasi anlastiklari pozisyonlar igin
aile saghgi elemani olarak s6zlesme imzalarlar.

c) Kamu gorevlisi olmayan ebe, hemsire, acil tip teknisyeni veya saglik memurlarinin
(toplum sagligi) yerlestiriimesi; ilde aile saghgi elemani pozisyonlarinin doldurulamamasi
halinde Valilik aile saghg: elemani olarak galistirimak Uzere ihtiyag duyulan yerleri ve
sayly! belirleyerek Kurumdan talepte bulunur. Bakanligin 6nerisi ve Maliye Bakanlginin
uygun gorusu ile pozisyon adedi belirlenir. Kanunun 3 Gncu maddesinin ikinci fikrasindaki
sartlari tagiyip pozisyona yerlesme tarihi itibari ile alti ay oncesine kadar kamu gorevlisi
olmayan ebe, hemsire, acil tip teknisyeni veya saglik memurlarindan (toplum saghgi) aile
hekimi ile anlasanlar anlastiklari pozisyon icin aile sagligi elemani sézlesmesi imzalarlar.

(2) Aile saghgi elemani sdzlesme imzaladigi aile hekimligi birimindeki aile hekiminin
gorevinden ayrilmasi veya yer degistirmesi durumunda sdzlesme doneminin bitimine
kadar o pozisyonda gdérevine devam edebilir. Bu durumda s6zlesmesini feshetmek isterse
bir yil beklemeden yeni s6zlesme imzalayabilir.

(3) Ug ay iginde aile hekimi sézlesme imzalayacak bir aile sagligi elemani bulamaz ise aile
hekiminin talebi Uzerine valilik, s6zlesme imzalamak isteyen ebe, hemsire, acil tip
teknisyeni, saglik memuru (toplum saghigi) ile o pozisyon igin s6zlesme imzalayabilir.

GOREVLENDIRME

MADDE 17 - (1) ildeki bos aile hekimi ve aile saghgi elemani pozisyonlari géreviendirme
suretiyle doldurulur. Farkli ilgeden gorevlendirme yapilmasi halinde, goreviendirme suresi,
personelin rizasi olmadikga alti ayl gecemez.

NAKLEN ATAMA

MADDE 18 - (1) Aile hekimi olarak s6zlesme imzalayan personel, s6zlesmeli olarak gorev
yaptigi il disinda bagka bir ilde ilan edilmis munhal aile hekimligi pozisyonlarina 15 inci
maddedeki usul ve esaslar gergevesinde basvurarak yerlesebilir. Bu durumda, personelin
kadrosu bagl bulundugu Kurum tarafindan aile hekimi olarak yerlestigi ve yeni s6zlesme
imzaladig! ilde munhal kadronun mevcut oldugu birime aktarilir. Bu sekilde yapilacak
naklen atama iglemleri, atama donemine ve kur'aya tabi olmaksizin, Personel Dagilim
Cetvelinde bos yer bulunmamasi halinde standart dikkate alinarak gergeklestirilir. Aile
hekiminin yeni yerlestigi aile hekimligi pozisyonda fillen bir sdézlesme dénemi goérev
yapmadan sézlesmesinin sona ermesi durumunda, eski gérev yerine, eski gorev yerinde
Personel Dagilim Cetveline goére bos yer bulunmamasi halinde eski gorev yeri esas
alinarak, Saglik Bakanhd:r Atama ve Nakil Yonetmeliginin 26 nci maddesi hikimlerine
gore naklen atamasi yapilir.

ATAMA VE NAKILLERE iLISKiN SAIR HUSUSLAR

MADDE 19 - (1) Aile hekimi veya aile saghigi elemanin bu Yénetmelikte dizenlenen
hikimler diginda 6zir durumu gibi farkli nedenlerle naklen atamasi yapilamaz. Bu
konumdaki personel memur olarak gorev yaparken sozlesmeli statiye gecmis ise,
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memuriyete tekrar donmeden tayin talebinde bulunabilir veya bu Ydnetmelikteki
dlzenlemeye gore siralamaya girebilir.

(2) Sozlesmeli aile hekimlerinin ve aile saglgi elemanlarinin kadrolari ile iligkisi devam
ettirilerek her yil duzenli olarak kadro ve derece ilerlemeleri ile intibaklari yapilarak
kayitlara islenir.

(3) Aile hekimligi uygulamasi kapsamindaki atama ve nakillerle ilgili olarak bu
Yénetmelikte hikim bulunmayan hallerde (DEGISIK IBARE RGT: 11.03.2015 RG NO:
29292) (KOD 1) Saglik Bakanhgi ve Bagl Kuruluglari Atama ve Yer Degistirme
Yonetmeligi hukimlerinin uygulanmasina devam edilir.

AILE HEKIMI/AILE SAGLIGI ELEMANIPOZISYONLARININ TESPITi

MADDE 20 - (1) Aile hekimlerinin galigma bodlgeleri nifus yogunlugu, idari ve cografi
sartlar ile kisilerin saglik hizmeti alma aliskanliklari géz ontinde bulundurularak belirlenir.
Aile hekimligi birimleri bdlgede ortalama (DEGISIK IBARE RGT: 16.05.2017 RG NO:
30068) (KOD 1) 2000 kisiye bir aile hekimi diisecek sekilde tespit edilir. idari, cografi ve
nufus Ozellikleri ile yerel sartlar farklilik gosteren yerlesim yerlerindeki pozisyonlarda aile
hekimine kayith nifus sayisi degisiklik gosterebilir. Bolgedeki nifus hareketleri ve hizmet
ihtiyacindaki degisiklikler goz online alinarak valiligin teklifi ve Kurumun onayi ile yeni aile
hekimligi birimleri acgilabilir veya kapatilabilir. Kurum onayi alindiktan sonra pozisyonlar bir
ay igerisinde ilan edilir.

(2) Kuruma bagll olup entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerin bulundugu ilge
merkezlerindeki batln aile hekimligi birimleri bu merkezlerin bunyesinde agillir.

(38) Her aile hekiminin yaninda en az bir aile saghgi elemani c¢alisir. Saglik evlerinde
¢alismakta olan ebeler, hizmet yonunden o bdlgenin baglandigi aile hekimine/hekimlerine;
idari yonden ise toplum sagligi merkezine bagh olarak c¢aligirlar.

(4) Aile sagligi elemanlari, bu Yénetmeligin 16 nci maddesi ¢cergcevesinde aile hekimlerince
belirlenir ve zorunlu sebepler harig, sézlesme imzalanmadan en az bir ay dnce mudurlige
bildirilir.

EGITIM

MADDE 21 - (1) Aile hekimlerine iki asama halinde egitim verilir ve bu egitimlerin igerigi
Kurum tarafindan belirlenir. Birinci asama egitim programinin suresi en ¢ok on gundur.
Universitelerde bir ay sure ile aile hekimligi staji yapmis olarak mezun olan hekimler birinci
asama egitimden muaf tutulur. ikinci asama egitimi ise uzaktan egitim tarzinda yapilacak
sekilde planlanarak birinci agama egitiminin bitiminden sonra baslar ve suresi en az on iki
aydir. Bu egitimlerde Kurumun belirledigi kriterlere gore basarili olmak esastir.

(2) Aile hekimligi uzmanlarinin birinci ve ikinci agama egitimlere katilmasi zorunlu degildir.
SoOzlesme imzalamis aile hekimligi uzmanlari, uzman tabip, tabip ve aile saghgi
elemanlari; igerigi, suresi ve standartlari Kurum tarafindan belirlenen diger hizmet igi
egitimlere alinabilirler.

(3) Aile hekimleri ve aile sagligi elemanlari bu madde kapsaminda alinmasi éngdrulen her
egitim suresinin en az % 80 ine devam etmek zorundadirlar.
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BESINCIi BOLUM:
Fiziki ve Teknik Sartlar

Aile saghgi merkezi

MADDE 22 - (1) Aile saghgr merkezi, Kurum tarafindan ongorulen nufus kriterleri esas
alinmak suretiyle s6zlesme yapmis bir ya da daha fazla aile hekimi tarafindan acilabilir.

(2) Ayni aile saghdi merkezindeki her aile hekimi ve aile sagligi elemani pozisyonu igin
ayri ayri sozlesme yapllir.

(3) Aile hekimleri, saglk hizmetlerine yardimci olmak amaciyla ebe, hemsgire, saglik
memuru, tibbi sekreter gibi ilave saglik hizmetleri personeli ile guvenlik, temizlik, kalorifer,
sekretarya ve benzeri hizmetler igin ferden veya mustereken personel calistirabilir ya da
hizmet satin alabilirler.

(4) Aile sagligi merkezinde her Ug¢ aile hekimligi birimi igin ilave bir saglik personeli (ebe,
hemsire, saglik memuru, tibbi sekreter gibi) mudurluk tarafindan gérevlendirilebilir. Bu
sekilde gorevlendirilecek personelin ¢alisma usul ve esaslari Kurum tarafindan belirlenir.

(5) Egitim aile sagligi merkezleri ve Kurum tarafindan uygun gértlen aile saghgi merkezleri
egitim amacli olarak kullanilabilir.

Aile saghgi merkezinin fiziki sartlari
MADDE 23 - (1) Aile saghgi merkezlerinde asagida belirtilen asgari fiziki sartlar aranir.

a) Binanin kolay ulasilabilir, guvenli, uygun havalandirma, isitma ve aydinlatma
imkanlarina sahip, toplam alaninin tek aile hekimi igin 60 metrekare olmasi gerekir. Birden
fazla hekimin birlikte calismasi durumunda her aile hekimi icin 20 metrekare ilave edilir. Bir
aile saghg1 merkezinde 2-6 aile hekimligi birimi olmasina azami dikkat gosterilir.

b) Bekleme ve danisma bolimu bulunur. Bir hekim icin bekleme alaninda en az 5, daha
sonraki her hekim igin ilaveten en az 3’er adet olmak Uzere yeterli sayida bekleme koltugu
bulundurulur. Bekleme koltugunun kolay temizlenebilir ve ergonomik yapida olmasi;
ahsap, PVC veya metal malzemelerden yapilmigsa oturulan ve yaslanilan alanlarin bir
doseme malzemesi ile kaplanmig olmasi gerekir. Bekleme alaninda Kurumca gonderilen
guncel afis ve brosurler dizenlenmis panoda asii olarak bulundurulur, panoda
asllamayacak olanlar gergeveli olarak bulundurulur. Hasta ve hasta yakinlarinin dilek ve
onerilerini kolaylikla ulastirilabilmesini sagdlayacak dilek ve 6neri kutulari (EKLENMIS
IBARE RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) ile hijyeni saglamaya yoénelik el antiseptigi
bulundurulur.

c) Muayene odasinin, her aile hekimi igin en az 10 metrekare olmasi gerekir. Muayene
odasinda lavabo bulunur.
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¢) Tibbi mudahale odasi, hastaya tibbi girisimlerin yapilabilecegi buyuklikte, lavabosu
bulunan bir odadir. Bu odada asi, enjeksiyon, kuguk cerrahi mudahalelerin yapilmasina
uygun muayene ve mudahale masasi, muayene ve acil mudahale malzemeleri, jinekolojik
muayene masasi ile dezenfeksiyon ve sterilizasyon cihazlarinin bulunmasi gereklidir.

d) Laboratuvar hizmetlerinin aile hekimince merkezde verilmesi planlaniyorsa bu hizmetler
igin uygun bir oda bulunur.

e) Aile saghgi merkezi igerisinde kullanima hazir, batin aile hekimligi birimlerince de
kullanilabilecek mahremiyet kurallarinin uygulandigi, bebek bakim ve emzirme alani veya
odasi bulunur.

f) Hastalarin kullanabilecegi tercihen kadin-erkek igin ayri olmak Gzere birbirinden ayriimis,
mustakil tuvalet ve lavabolarin olmasi gerekir. Her lavaboda sivi sabun, k&git haviu ve
posetli ¢Op sepeti, her tuvalette tuvalet kagidi ve posetli ¢op sepeti bulundurulur.
Tuvaletlerde acil gagri butonu bulundurulur.

g) Tercihen binanin giris katinda kurulurlar. Engelli ve yasli vatandaslarin giris ve
cikiglarini mamkun kilan, kolaylastirici tedbirler alinir.

g) Tibbi hizmet alanlari ile bekleme alanlarinda i¢ ortam sicakhd 18-27 0C arasinda
tutulur, muayene odasinin i¢ ortam sicakhgi i¢in alt sinirin 20 0C olmasi gerekir. Isitma
soba hari¢ diger araglarla saglanir.

h) Aile saghgr merkezinin i¢ alanlarinin boya ve bakimi tam olmalidir. Disg cephe boyasi ve
tamirati ile ilgili gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere gonderilmelidir.

1) Aile saghgi merkezinin saglik hizmeti sunulan alanlarina ait zemin kaplamasinin kolay
temizlenebilir nitelikte olmasi gerekir.

(2) Kullanim 6mrini tamamlamis veya ihtiyag fazlasi olan malzemeler aile saghgr merkezi
icinde bulundurulamaz.

(3) Bakanliga tahsisli bulunan ve Kurum tarafindan aile hekimlerine kiralanmis mustakil
bina olarak kullanilan aile sagligi merkezlerinin ilk ¢gevre dizenlemesi mudurlik tarafindan
yaplilir. Daha sonraki bakimlari aile hekimleri tarafindan devam ettirilir.

(4) Muayene odasi disinda birinci fikrada sayilan diger odalar aile hekimlerince musterek
kullanilabilir.

AILE SAGLIGI MERKEZININ TEKNIK DONANIMI

MADDE 24 - (1) Aile saghigi merkezinde asagida belirtilen asgari tibbi cihaz ve
malzemenin faal olarak bulundurulmasi zorunludur.

a) Steteskop.
b) Tansiyon aleti (gocuk ve erigkin olmak tzere en az iki boy).
c) Otoskop.

¢) Oftalmoskop.
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d) Termometre.

e) Isik kaynagi.

f) Dil basacagi.

g) Paravan, perde ve benzerleri.

d) Muayene masasi.

h) Refleks cekici.

1) Mezura.

i) Fetal el doppleri.

j) Asi nakil kabi.

k) Snellen eseli.

[) Diapozon seti.

m) Tarti aleti (bebek, erigkin boy).

n) Boy Olcer (bebek, eriskin boy).

0) Pansuman seti.

0) Enjektor, gazli bez gibi gerekli sarf malzemeleri.

p) Keskin atik kabi.

r) Acil seti; acil midahale setinde asgari asagida belirtilen malzemeler bulunur.
1) Laringoskop seti ve yedek pilleri (gocuk ve erigkin igin),

2) Ambu ve maske (¢ocuk ve erigkin boy),

3) Oksijen hortumu ve maskeleri,

4) Entubasyon tupu (¢cocuk ve eriskin igin),

5) Yardimci hava yolu araglari (laringeal maske, airway ya da kombi tup),
6) Enjektorler (2, 5,10 cc ebatlarinda her bir ebattan asgari bes adet),
7) Kisisel koruyucu ekipman (eldiven, maske ve benzerleri.).

s) Defibrilator.

s) Manometreli oksijen tlpl (tasinabilir).
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t) Seyyar lamba.

u) Buzdolabi (sadece asilar ve antiserumlar igin).

U) Asi dolabinin ve aile sagligi merkezinin tibbi hizmet alanlari ile bekleme alanlarinda ig
ortam sicaklik takiplerini yapmak igin standartlari Kurumca belirlenmis olan 1si verisi
gonderebilen 2 adet termometre (Asi dolabi sicaklik takipleri en fazla iki saatlik araliklarla
yapilacak olup bu sure gerekli gértilmesi halinde Kurumca dedistirilebilir.).

v) Asllar ve ilaglar i¢in karekod okuyucu.

y) ilaclarin miat ve stoklarinin listesi (elektronik ortamda takip edilir.).

z) Jinekolojik muayene masasi, spekiiliim, muayene ve RIA seti.

aa) ilag ve malzeme dolabi.

bb) Sterilizator.

cc) EKG cihazi.

¢¢) Tromel.

dd) Glikometre.

ee) Tekerlekli sandalye.

ff) Nebulizator.

gg) Santriflij cihazi.

gg) Jenerator veya kesintisiz glic kaynagi.

hh) Kiiclk cerrahi seti; asgari 1 portegii, 1 makas, 1 penset, 1 bisturi sapi, (MULGA IBARE
RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1) (dort hekime kadar iki set, dort hekimden sonra
her doért hekim icin ilave bir set).

11) Genigletilmis bagisiklama programi kapsaminda uygulanan asilar ve antiserumlar.

i) Kurum tarafindan belirlenen bulundurulmasi zorunlu tutulan temel acil ilaglar, asilar ve
antiserumlar.

(EKLENMIS BENT RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292)
jj) Aspirator.

(EKLENMIS BENT RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068)
kk) Spirometre veya Peakflowmeter

(2) Birden fazla aile hekiminin bir arada calistigi aile saghigi merkezlerinde, bu maddenin

birinci fikrasindaki tibbi cihaz ve malzemelerden (a)'dan (k) bendine kadar (k bendi dahil)
olanlar her aile hekimi i¢in ayri ayri bulundurulur.
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(3) Bakanlkga ve Kurumca oOzellikleri belirlenen bilgisayar, donanim, yazim ve bilgi
teknolojileri ile ilgili asgari sartlara uyulur.

(4) Aile hekimlerinin kullanmak zorunda olduklari teknik, tibbi cihaz, bilgisayar donanimlari
ile gezici saglk hizmetlerinin sunumu icin gerekli olan motorlu araclar, esas olarak aile
hekimleri tarafindan temin edilir.

(5) Aile hekimleri, aile sagligi merkezinde yangina kargi alinmasi gereken tedbirleri alir,
tibbi atiklar ve ¢opler igin 22/7/2005 tarihli ve 25883 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan
Tibbi Atiklarin Kontrolu Yonetmeligi hukimlerine uygun olarak gerekli tedbirleri alir.

(6) Aile saghgi merkezi gideri olarak yapilacak katkilarin tespitinde kullaniimak Gzere aile
hekimligi birimleri, fiziki sartlar ve donanim agisindan Ek-1 deki gibi degerlendirilir.

(EKLENMIS FIKRA RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068)

(7) Ug ve Uzeri aile hekimligi birimi bulunan aile saghigi merkezlerinde, aile hekimlerince
aile sagligi merkezi giriginin, bekleme alanlarinin ve oda girislerinin goéruntulendigi glvenlik
kamera sistemi kurulur.

AILE SAGLIGI MERKEZININ OLUSTURULMASI

MADDE 25 - (1) (DEGISIK CUMLE RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068) (KOD 2)
Aile hekimleri, bu Yénetmelikteki asgari fiziki sartlari haiz, dncelikle Bakanlik, Kurum veya
bagh kuruluslara ait saglik hizmeti vermek amaciyla yapilan veya mudurluk¢e bu amagla
kiralanan binalarda hizmet verirler.Bu imkanin saglanamamasi halinde mudurlagin onayi
ile uygun standartlara sahip bolgedeki diger mekéanlarda da hizmet verebilirler.

(2) Merkezin, saglik hizmetlerinin gesidine ve niteligine uygun olmasi, hizmeti sunan ve
kullananlarin memnuniyetini saglamasi, fonksiyonel ve yapisal olarak belirlenen asgari
sartlari saglamasi ve hizmetten yararlanacaklarin kolayca ulasabilecekleri yerde olmasi
esastir.

(3) Aile hekimi birden fazla yerlesim yerinde gezici saglik hizmeti vermek zorunda ise aile
sagligi merkezi mudurlikge uygun gorulen merkezi konumdaki yerde kurulur. Bu yerin
seciminde ve gezici saglik hizmeti verilecek yerlesim yerlerinin tespitinde ulagim zorlugu,
guzergah, yakinlk, cografi 6zellikler ve vatandasin kullanim aliskanliklari gibi 6zellikler g6z
onunde bulundurulur.

(DEGISIK FIKRA RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068) (KOD 2) (KOD 1)

(4) Aile saghgr merkezlerinin adres degisiklikleri, calisma bdlgesi icinde olmak kaydi ile bu
maddedeki hususlara bagh kalinarak, aile hekimlerinin gérusu alinarak mudurlugun ve
valiligin teklifi ile Kurumun onayina sunulur.

(5) Universitelerin aile hekimligi anabilim dallari veya egitim ve arastirma hastaneleri aile
hekimligi klinik sefliklerinin talebi, miadurligin uygun goérist ve Kurumun onayi ile bir veya
daha fazla aile sagligi merkezi egitim, arastirma ve hizmet amaciyla kullanilabilir.

(6) Eczane bulunan binalarda aile saghgi merkezi agilamaz.

(7) Aile saghgr merkezlerine Kurum tarafindan belirlenen kistaslar cercevesinde isim
verilir.
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Aile saghigi merkezinin igletilmesi

MADDE 26 - (1) Aile saglhigi merkezinde birden c¢ok aile hekimi hizmet veriyor ise, aile
hekimleri kendi aralarinda bir yonetim plani olusturarak yonetici belirler ve yonetici ismini
mudurlige bildirirler. Yonetici segimi zorunlu haller disinda yilda bir kez yapilir. Yonetim
tarafindan alinan kararlar karar defterine iglenir. Yonetici, aile sagligi merkezinin
isletiimesinden birinci derecede sorumlu oldugu gibi bu merkezin mudurlik ve toplum
sagligi merkezi ile koordinasyonunu saglamakla da gorevlidir. Yoneticinin diger aile
hekimleri ve aile saglgi elemanlari Uzerinde herhangi bir idari gorev ve sorumlulugu
bulunmaz.

Tetkik ve tahlil igslemleri

MADDE 27 - (1) Teshis ve takip icin gerekli gorulen basit goruntuleme ya da laboratuvar
tetkikleri aile sagligi merkezlerinde yapilabilir. Aile hekimlerinin istedigi laboratuvar
tetkikleri oncelikle halk saghgi laboratuvari olmak Gzere mudurligin uygun gordugu bir
laboratuvarda yaptirilir. Bu laboratuvarlarin segiminde i¢c ve dis Kkalite kontrol
programlarinin uygulaniyor olmasi dikkate alinir.

ALTINCI BOLUM:
Kullanilacak Belgeler

Sevk evraki, regete diizenlenmesi ve aile hekiminin bilgilendirilmesi

MADDE 28 - (1) Aile hekimi, hastasinin ikinci ve tGglncl basamak saglik hizmeti veren bir
kurulusa basvurmasina gerek olup olmadigina karar verir. Gerek gorulmesi halinde
hastayl da bilgilendirerek sevk eder ve hastasina verilen saglik hizmetini geri bildirim
vasitasi ile izler.

(2) Kurumun belirledigi usul ve esaslar cergcevesinde ve bilgi islem altyapisi Kurum
tarafindan olusturulmak kaydiyla; ikinci ve Gglincl basamak saglik kurum ve kuruluslarina
sevk edilen veya bu kuruluglara dogrudan muracaat eden kisilere verilen hizmetler, kendi
aile hekimine elektronik ortamda bildirilir.

(3) Gebe ve bebek tespiti ile takipleri, asi uygulamasi, dogum ve bildirimi zorunlu
hastaliklar gibi durumlar ilgili aile hekimine iletiimek Uzere hizmeti sunan saglik kurum ve
kurulusu tarafindan mudurlige en ge¢ bes is gunl icerisinde bildirilir. Bu bildirimi
yapmayanlar hakkinda yururlikteki mevzuat hikimlerine gore islem tesis edilir.

(4) Birinci basamakta resmi regete yazilmasi ve kigilerin saglik durumuyla ilgili rapor
tanziminde aile hekimi yetkilidir. Ancak olaganusti durumlar, acil durumlar ile toplum
saghigini tehdit eden ve koruyucu amaglh ilag kullanimini (kemoproflaksi) gerektiren
bulagici ve salgin hastalik hallerinde 6zel durum belirtimek suretiyle toplum saghgi
merkezi hekimleri de resmi regete duzenleyebilirler. Bu durumda ilgili aile hekimi en kisa
surede bilgilendirilir.

(5) Olim belgesi, 19/1/2010 tarihli ve 27467 sayill Resmi Gazete'de yayimlanan Mezarlk
Yerlerinin Ingaasi ile Cenaze Nakil ve Defin Islemleri Hakkinda Yodnetmelige gore
duzenlenerek ilgili aile hekimi en kisa surede bilgilendirilir.

20



(6) Aile hekimi, hastasini bir Ust basamaga sevk ederken ilgili forma sevk gerekgelerini,
yapilan tetkik sonuglarini ve hastanin temel saglik bilgilerini yazmak zorundadir.

(7) Hasta sevk evraki, regete, rapor, bildirimi zorunlu hastaliklarla ilgili formlar ve diger
kullanilacak belge 6rnekleri Kurum tarafindan belirlenir. Aile hekimince dizenlenen bu
belgeler kisinin yazili veya elektronik dosyasina kaydedilir.

Yetkilendirilmig aile hekimleri

MADDE 29 - (1) (DEGISIK IBARE RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292) (KOD 1) Aile saghgi
merkezleri disinda birinci basamak saglik hizmeti veren; Universiteler, askeri birlikler,
hastaneler, kurum ve igyerlerinde yetkilendirilmis aile hekimligi hizmeti verilebilir. Bu
kurumlarda Kurumun 6ngoérdugu egitimleri almalari garti ile herhangi bir suretle istihdam
edilen hekimlerin talebi ve kurumlarinin teklifi Gzerine, valiligin uygun goérist ve Kurumun
onay! ile kendi gorev ve sorumluluk alanlariyla sinirli olmak kaydiyla, aile hekimligi yetkisi
verilir. Kurumlar bu Yoénetmelikteki fiziki sartlani ve teknik donanimi saglamakla
yukumladuar. Yetkilendirilmis aile hekimleri Kurum tarafindan belirlenen hizmete o6zel
sozlesmeyle goreve baslatilirlar. Yetkilendirilmis aile hekimi, aile hekiminin yaptigi is ve
islemleri yapmakla yukumludur. Yetkilendirilmis aile hekimine de kisi kaydi yapilir.

(2) Yetkilendiriimis aile hekimi, aile hekimligi gorevi disinda kalan hususlarda kendi
mevzuat hukumlerine tabidir.

(3) Universitelerin aile hekimligi anabilim dallarina ve aile hekimligi uzmanlik egitimi veren
egitim ve arastirma hastaneleri aile hekimligi klinik sefliklerine kendilerinin talebi ve
kurumlarinin teklifi Gzerine yetkilendirilmis aile hekimligi yetkisi verilir. Bu birimlerde gérev
yapan Ogretim elemanlari kendi gorev ve sorumluluk alanlari disinda da kisi kaydi
yapabilirler.

(4) Yetkilendirilmis aile hekiminden hizmet alanlarin aile hekimi se¢cme hakki saklidir.

(5) Aile hekimligi yetkisi verilmemis olanlar, kurum ve isyerlerinde olusacak acil durumlarda
hastaya gerekli ilk mtudahaleyi yapar ve gerekirse hastane acil servisine sevk ederek en
kisa sure igerisinde aile hekimini bilgilendirir. Sevk, recete ve rapor gerektiren acil hallerde
kisiyi bilgilendirir ve bilgilendirme notu ile birlikte aile hekimine gonderir. Bu kigilerin aile
hekimlerince takip edilmesi zorunludur.

YEDINCIi BOLUM:
Kayitlarin Tutulmasi ve Denetim

Tutulacak kayitlar

MADDE 30 - (1) Aile hekimlerinin kullandidi basili veya elektronik ortamda tutulan kayitlar,
kigilerin saglhk dosyalari ile raporlar, sevk belgesi ve regete gibi belgeler resmi kayit ve
evrak niteligindedir.

(2) Kayith kisi sayisi, yapilan hizmetlerin listesi, muayene edilen ve sevk edilen hasta
sayisi, kodlari ile birlikte konulan teghisler, regete icerigi, asilama, gebe ve lohusa izlemi,
bebek ve gocuk izlemi, Ureme sagligi ve bulagici hastaliklar ile ilgili veriler ve Kurum
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tarafindan belirlenen benzeri veriler evrak kayit kriterlerine gore belirli araliklarla duzenli
olarak basili veya elektronik ortamda Kuruma bildirilir.

(3) Aile hekimlerinin ve aile saghg: elemanlarinin kendileri ile ilgili kayitlari mudurlukte
tutulur.

Kayitlarin tutulma sekli ve muhafazasi

MADDE 31 - (1) Aile hekimi kendisine kayitli kigilerin kisisel saglik dosyalarini tutmakla
yukumluduar. Kayitlarin guvenligi ve mahremiyeti aile hekiminin sorumlulugundadir.

(2) Denetim sirasinda talep edilmesi halinde, aile hekimi hasta haklarina riayet etmek
suretiyle kendisine kayitli kisilerin dosyalarini gostermek zorundadir.

(3) Kisi, kendisi ile ilgili tutulan kayitlarin bir nishasini aile hekiminden talep edebilir.

(4) Aile hekimlerinin, lisans haklari Bakanlida ait olan veya Bakanlikga belirlenip ilan
edilen, standartlara haiz bir aile hekimligi bilgi sistemi yazilimi kullanmalari sarttir.

(5) Aile hekimleri, bakmakla yukimll oldugu vatandaslara ait bilgi sisteminde tuttugu tim
verilerin ilgili mevzuati gergevesinde gizliligini, butanlugunu, guvenligini ve mahremiyetini
saglamakla yukumludur.

(6) Herhangi bir vatandasa ait kisisel veriler ile kisisel saglik verileri, mudurlik ya da
Bakanlk ve Kurum haricindeki herhangi bir kayit ortaminda (bilgisayar, hard disk, cd, dvd,
yazili dokiman gibi) yuklenici firma tarafindan kaydedilemez. Bu durumun tespiti halinde
bu yazilimin kullanimi iptal edilir.

(7) Aile hekimligi bilgi sistemi ekranlarinda higbir surette kisi, Griin ya da hizmet reklamina
yer verilemez, hi¢bir Urin ya da hizmetin satisi ve satigini tesvik edici yonlendirmeler
yapilamaz.

Kayitlarin devri

MADDE 32 - (1) Bulundugu bdlgeden ayrilacak olan aile hekimi kendisine kayith kisilerin
verilerini sorumlu olacak aile hekimine devreder. Devir teslimin yapilamadigi durumlarda
ayrilacak olan aile hekimi bu verileri bolgesindeki toplum sagligi merkezine teslim eder.
Ayrilan aile hekiminin hicbir sekilde verileri devredemedigi hallerde toplum sagligi merkezi
gerekli verileri temin ederek sorumlu olacak aile hekimine verir ve devir teslimi yapmayan
aile hekimi ile ilgili tutanak tutarak madurlage bildirir.

Denetim

MADDE 33 - (1) Aile saghg! merkezi, aile hekimleri ve aile sagligi elemanlari, mevzuat ve
sozlesme hukumlerine uygunluk ile diger konularda Kurum, ilgili mulki idare amirleri ve
yerel saglik idare amirleri veya bunlarin gorevilendirece@i personelin denetimine tabidir.
Denetim yapmaya yetkili amir, ilgili mevzuat ve s6zlesme sartlarina aykirihdr dogrudan
kendisi tespit edebilecegi gibi, tespiti yapmak Uzere incelemeci veya sorusturmaci da
gorevlendirebilir. Bu denetimler Kurum tarafindan belirlenen denetleme formlari ile
gerceklestirilir. Mevzuat ve soézlesme sartlarina aykirilik tespit edildigi takdirde, Aile
Hekimligi Uygulamasi Kapsaminda Saglik Bakanliginca Calistirilan Personele Yapilacak
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Odemeler ile Sézlesme Usul ve Esaslari Hakkinda Yénetmelikte belirtilen hikimler
cercevesinde ilgililer hakkinda islem tesis edilir.

SEKIiziNCi BOLUM: _
Egitim Aile Saghgi Merkezi ve Egitim Aile Hekimligi Birimine lligkin Usul ve Esaslar

Egitim aile saghgi merkezi ve egitim aile hekimligi birimi

MADDE 34 - (1) Aile hekimligi saha egitimleri i¢in aile hekimligi uzmanlik egitimi veren
Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu veya Universite Rektorlikleri ile Kurum arasinda
s6zlesme yapilarak 6ngérilen nlfus kriterleri esas alinmak suretiyle egitim kurumlari
tarafindan egitim aile saghgi merkezi veya egitim aile hekimligi birimi agilabilir. Bunlarin
acllacagi yer, egitim kurumunun talebi, mudurligun uygun gorusu ve Kurumun onayi ile
belirlenir. Birim sayilari her bir asistan sayisi esas alinarak belirlenir ve Kurumca onaylanir.
Egitim kurumunda asistan sayisinin fazla olmasi halinde, mudurligin uygun goérisu ve
Kurumun onayi ile ayni egitim kurumuna bagh birden fazla egitim aile saghgi merkezi
acabilir.

(2) Egitim aile saghgi merkezinde; egiticinin gézetim ve koordinasyonunda, aile hekimligi
uzmanlk egitimi goren bir veya birden fazla asistan tarafindan aile hekimligi hizmeti verilir.
Asistanlarin rotasyon sureleri Tipta Uzmanhk Kurulu (TUK) kararlarina goére belirlenir.

(3) Egitim aile sagligi merkezindeki asistan ve aile saghgi elemani ile ayrica s6zlesme
yapilmaz.

(4) Egitim kurumu, ihtiyag halinde egitim aile saghdr merkezlerinde verilen saglik
hizmetlerine yardimci olmak amaciyla ebe, hemsire, saglik memuru, tibbi sekreter gibi
ilave saglik hizmetleri personeli ile guvenlik, temizlik, kalorifer, sekretarya ve benzeri
hizmetler icin personel ¢alistirir.

(5) Bosalan veya yeni acilacak aile hekimligi birimleri egitim kurumunun talebi Uzerine
yerlestirme esaslari dikkate alinmaksizin asgari altt aydan 6nce asistanin birimden
ayrilmayacagi taahhidu ile birlikte egitim aile hekimligi birimi olarak birinci fikradaki usule
gore egitim kurumlarina tahsis edilebilir.

(6) Egitim aile sagligi merkezinin, saglik hizmetlerinin ¢esidine ve niteligine uygun olmasi,
hizmeti sunan ve kullananlarin memnuniyetini saglamasi, fonksiyonel ve yapisal olarak
belirlenen asgari sartlari saglamasi ve hizmetten vyararlanacaklarin kolayca
ulasabilecekleri yerde olmasi esastir.

(7) Egitim aile hekimligi birimleri calisma bdlgesi icinde olmak kaydiyla bu maddedeki
hususlara bagh kalinarak egitim kurumunun teklifi, madarlagun uygun goruasu ve valiligin
onay! ile hizmet icin verilen mekan degistirebilirler. Bu degisiklik 5 is gunu igcerisinde
Kuruma bildirilir. Egitim aile saghgr merkezlerine Kurum tarafindan belirlenen kistaslar
cercevesinde isim verilir.

(8) Egitim aile saghgr merkezi/egitim aile hekimligi biriminde yapilan egitimlerin hizmette
aksamaya meydan vermeyecek sekilde planlanmasi ve uygulanmasi gerekir.

Egitim aile saglhigi merkezinin igletilmesi
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MADDE 35 - (1) Egitim aile saghgi merkezi/egitim aile hekimligi biriminde verilen aile
hekimligi hizmetleri, egiticinin gozetim ve koordinasyonunda verilir. Egitici, egitim aile
sagligi merkezinin igletiimesinden kurumu ile birlikte birinci derecede sorumlu oldugu gibi
bu merkezin mudurluk ile koordinasyonunu saglamakla da gorevlidir.

Egitim aile saghg! merkezinin fiziki sartlari ve teknik donanimi

MADDE 36 - (1) Egitim aile sagligi merkezi/egitim aile hekimligi birimi bu Yonetmelikteki
diger aile saghgr merkezleri icin dngorilen fiziki sartlar ve teknik donanimlara iligkin
hikUmlere tabidir.

(2) Asistanlarinin egitim ihtiyacglar igin egitim salonu/asistan odasi, egitici odasi, egitim
laboratuvar odasi egitim kurumunca saglanir.

(3) Egitim aile saghgi merkezinin, egitim kurumunun kampus alani disinda planlanmasi
durumunda egitim laboratuvar odasi, egitim ihtiyaglari igin mikroskop, lam, lamel, santrifyj
cihazi ve benzeri malzemeler bulundurulur.

CALISMA SAATLERI, iZiN VE DENETIM

MADDE 37 - (1) Egitim aile saghgi merkezi/egitim aile hekimligi biriminde gbérev yapan
asistan, egitici ve aile sagligi elemanlari izinler, disiplin islemleri ve kazang getirici faaliyet
yasagl bakimindan asli statulerine iligkin mevzuata tabidirler.

(2) Egitim aile sagligi merkezi/egitim aile hekimligi biriminde egitim kurumu tarafindan
egitici, asistan ve aile sagligi elemani olarak goérevlendirilen personel tam gin esasina
gore caligirlar. Mesai saatleri ve gunleri, galisma yerinin sartlari da dikkate alinmak
suretiyle calistigi bolgedeki kisilerin ihtiyaglarina uygun olarak egitim kurumu tarafindan
belirlenir ve muadurlikge onaylanir. Yapilacak ev ziyaretleri ve gezici/yerinde saglik
hizmetleri calisma suresine dahil edilir. Calisilan gunler ve saatler egitim aile saghgi
merkezi/egitim aile hekimligi biriminin gorlnir bir yerine asilarak kigilerin bilgilenmesi
saglanir.

Tetkik ve tahlil iglemleri

MADDE 38 - (1) Egitim aile saghgi merkezi/egitim aile hekimligi biriminde kayitli kisiler i¢in
gereken tetkik, teshis ve goruntileme hizmetleri egitim kurumunca verilir. Egitim aile
saghgr merkezlerinde laboratuvar hizmetinin verilmesi zorunlu olup mustakil olarak hizmet
verilen egditim aile sagligi merkezlerinde goriuntileme hizmeti de verilebilir. Egitim
kurumunun talebi halinde bu hizmetler mudurluk araciligi ile de temin edilebilir.

Diger hususlar

MADDE 39 - (1) Egitici ve asistanlar, bu Yo&netmelikteki aile hekimlerinin, egitim
kurumunca gorevlendirilen aile sagligi elemanlari ise bu Yoénetmelikteki aile saghgi
elemanlarinin, yetkilerine sahip olup gorev ve sorumluluklari ile yakamludurler.

(2) Egitim aile saghgi merkezlerinde edgitici, asistan ve aile saghgi elemanlarinin géreve
baslayislari ve ayriliglari egitim kurumu sorumlulugunda yapilir. Personel hareketleri bir ay
oncesinden Kuruma bildirilir.
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(3) Egitici, asistan ve aile saghgi elemanlari; hizmet kalite standartlarinin ytkseltiimesinin
saglanmasi igin Kurumca belirlenen birinci agsama egitiminden muaftir.

DOKUZUNCU BOLUM:
Cesitli ve Son Hukumler

Yirurliikten kaldirnlan yonetmelik

MADDE 40 - (1) 25/5/2010 tarihli ve 27591 sayilli Resmi Gazete’de yayimlanan Aile
Hekimligi Uygulama Yonetmeligi yururlikten kaldiriimigtir.

(2) Diger mevzuatta, 25/5/2010 tarihli ve 27591 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Aile
Hekimligi Uygulama Yonetmeligine yapilmis olan atiflar bu Yonetmelige yapilmis sayilir.

Acilmis aile sagligi merkezlerinin durumu

GECIiCi MADDE 1 - (DEGISIK MADDE RGT: 19.07.2013 RG NO: 28712) (KOD 1)

(1) Bu Yonetmeligin yUrarlige girdigi tarinte faaliyette olan aile saghgr merkezleri bina
sartlari ve fizik mekanlari ile teknik donanim bakimindan 1/1/2014 tarihine kadar bu
Yonetmelik ile getirilen asgari sartlara uygun hale getirilmek zorundadir.

idari gérevden ayrilmasi uygun goriilmeyenler

GEGICi MADDE 2 - (DEGISIK MADDE RGT: 19.07.2013 RG NO: 28712) (KOD 1)

(1) idari gérevlerinin son bulmasina miteakiben ilk yerlestirmede kullaniimak sarti ile; ilin
aile hekimligi uygulamasina gegctigi tarihte il saglik mudurt, mudur yardimcisi ve sube
mudurd olarak gorev yapan tabip ve uzman tabiplerden aile hekimligine bagvurmalari ve
yerlestiriime hakki elde etmesine ragmen idari gorevlerinden ayrilmalari Bakanlik¢a uygun
gorulmeyenler, ilde pozisyon bosalmasi veya yeni pozisyon aciimasi halinde 15 inci
maddenin birinci fikrasinin (c) bendine goére yerlestirilirler.

intibak ve gecis siireci

GEGICi MADDE 3 - (EKLENMIS MADDE RGT: 11.03.2015 RG NO: 29292)
(1) Bu Yonetmeligin 8 inci maddesinin altinci fikrasinin ikinci cumlesi, 12/11/2012 tarihli ve
6360 sayili On Dért ilde Biiyliksehir Belediyesi ve Yirmi Yedi iice Kurulmasi ile Bazi Kanun
ve Kanun Hukmunde Kararnamelerde Degisiklik Yapilmasina Dair Kanun kapsaminda
biyliksehir belediyesi kurulan illerde, Kanunun yiiriirlige girdigi tarihten itibaren (DEGISIK
IBARE RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068) (KOD 1) 7 yil siire ile uygulanmaz.

(2) 2/11/2011 tarihinden 1/2/2015 tarihine kadar il saghk muduru, kamu hastaneleri birligi
genel sekreteri, halk saghgr mudurl, Bakanlik merkez veya bagl kuruluslarinin daire
baskani ve Ustl gorevlerinde fiilen bir yil gérev yapmis ve bu gorevlerden ayriimis olan
tabip ve uzman tabipler aile hekimligine bagvurmalari halinde 1/2/2016 tarihine kadar bu
Yonetmeligin 15 inci maddesinin birinci fikrasinin (c) bendine goére yerlestirmeye dahil
edilirler.

(3) Bu Yonetmeligin yarurlige girdigi tarinte dogum ve askerlik nedeniyle sézlesmesini
feshetmis olan aile hekimleri igin, bu Yénetmeligin 15 inci maddesinin birinci fikrasinin (a)
bendindeki fiilen alti ay aile hekimligi yapmis olma sarti aranmaz.
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GEGICi MADDE 4 - (EKLENMIS MADDE RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068)

(1) Aile hekimligi birimleri, 24 Uncu maddede ve Ek-1’de bu maddenin yururlige girdigi
tarinte getirilen yukamlulkleri 1/9/2017 tarihine kadar saglamak zorundadir.

Yurarlak

MADDE 41 - (1) Bu Yénetmelik yayimi tarihinde yUrarlige girer.

Yurutme

MADDE 42 - (1) Bu Yonetmelik hukimlerini Saglhk Bakani yurutur.
Ek

EK-1 (DEGISIK EK RGT: 16.05.2017 RG NO: 30068)

AILE SAGLIGI MERKEZi GIDERI OLARAK YAPILACAK KATKILARIN TESPITINDE
KULLANILMAK UZERE AILE HEKIMLIGi BIRiMi GRUPLANDIRMASI

STANDART D C B A
Grubu |Grubu |Grubu |Grubu
Hasta muracaatlaril+ + + +

1 |elektronik sira takip sistemi
ile yonlendiriimektedir.

2 Bekleme alanlarindaj+ + + +
bayukligune uygun LCD,
plazma, LED TV ve benzeri
cihazlar bulundurup saghgi
gelistirici  egitim  amagl
yayinlar yapilmaktadir.

3 [Tek hekimli aile saghgi+ + + +
merkezlerinde bekleme alani
asgari 20 in?dir (birden fazla
aile hekimi gorev yapiyorsa
her bir aile hekimi icin 5 m?
ilave edilir).

4 |Aile sagligi merkezinde en + + +
az 10 m?lik mistakil bir
"asilama ve bebek/cocuk
izlemleri odas!"
olusturulmustur
(gruplandirmaya dahil olan
her dort hekim igin bir
"asilama ve bebek/cocuk
izlemleri odas!" planlanir).

5 |Aile saghgi merkezinde gebe + +
izlemleri ve ureme saghgi
hizmetlerinin yarutilmesi igin
en az 10 m?lik miistakil bir
oda olusturulmustur




(gruplandirmaya dahil olan
her dort hekim igin bir "gebe
izlem ve ureme sagligi
odas!" planlanir).

Kullanima hazir bir sekilde
mustakil asgari 5 m®Tik bir
emzirme odas! veya bolumu
planlanmigtir (bu alan diger
aile hekimleri ile birlikte ortak
kullanilabilir). Emzirme
alaninda, masa, oturma
grubu ve bebek bakim
unitesi ile bebegi koruyucu
guvenlik énlemleri (korkuluk,
yukseltiimis  kenarlar  ve
benzerleri) bulunmaktadir.

Aile  sagligi  merkezinde
gruplandirmaya dahil olan
her dort hekim icin bir adet
mudahale odasi
planlanmigtir.

Belgelendirmek kaydiyla her
aile hekimi haftalik asgari 10
saat temizlik personeli
calistirmaktadir.

F*

Belgelendirmek kaydiyla
ebe, hemsire, acu tip
teknisyeni, sagllik memuru
(toplum .sagligi) veya tibbi
sekreterden birisi
calistinimaktadir (aile hekimi
basina haftalik 10 saat).

10

Belgelendirmek kaydiyla
her'aile hekimi i¢in 9 uncu
satira ilave olarak haftalik 10
saat ebe, hemsgire, acil, tip
teknisyeni, saglik memuru
(toplum sagligi) veya tibbi
sekreterden birisi

calistirlimaktadir,
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11

Birden fazla aile hekiminin
gorev yaptigi aile sagligi
merkezlerinde gruplandirilan
her aile hekimligi birimi
tarafindan hatada asgari 3
saat esnek mesai
uygulamasi  yapilmaktadir,
(gruplandiriimig 5  birime
kadar aile hekimligi biriminin
bulundugu aile saghgi
merkezlerinde esnek mesai
saatleri farkli zamanlarda
planlanir ancak
gruplandiriimis birim,
sayisinin 5 ve Uzerinde
olmasi halinde ise aile
saghgr merkezi haftallk en
az 55 saat aclk kalaeak
sekilde planlama yapilir).

12

Aile saghgr merkezine at
guncel internet  sayfasi
bulunmaktadir,

13

Engelliler igin duzenlenmis
tuvalet islevse! olarak
bulunmaktadir.

14

Bebek dostu aile hekimligi+
birimi belgesine sahip olup
bu hizmet sunulmaktadir.

15

Aile sagligi merkezi giriginin,
bekleme alanlarinin ve oda
giriglerinin goruntulendigi
guvenlik kamera sistemi

mevcuttur.
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