
AİLE HEKİMLİĞİ UYGULAMA YÖNETMELİĞİNDE DEĞİŞİKLİK 

YAPILMASINA DAİR YÖNETMELİK (09.04.2026) BİLGİ NOTU 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 1 - Amaç ve Kapsam 

 

(1) Bu Yönetmeliğin amacı;  

a) Birinci basamak sağlık hizmetlerini güçlendirmek ve verilen sağlık 
hizmetinin kalitesini artırmak için görev yapan aile hekimi ve aile sağlığı 

çalışanlarının çalışma usul ve esaslarını, 

b) Çalışılan yer, kurum ve statülerine göre öncelik sıralamasını,  
c) Aile hekimliği uygulamasına geçişe ve nakillere ilişkin puanlama 

sistemini ve sayılarını, 

ç) Aile sağlığı merkezi olarak kullanılacak yerlerde aranacak fiziki ve 
teknik şartları,  

d) Eğitim aile sağlığı merkezinde veya biriminde görev yapan 

asistan/araştırma görevlisi, eğitici ve aile sağlığı çalışanlarının çalışma 
usul ve esaslarını,  

e) Eğitim aile sağlığı merkezi olarak kullanılacak yerlerde aranacak fiziki 

ve teknik şartları,  
f) Meslek ilkelerini, iş tanımlarını, performans ve hizmet kalite 

standartlarını,  

g) Hasta sevk evrakı, reçete, rapor ve diğer kullanılacak belgelerin şeklini 
ve içeriğini,  

ğ) Diğer kurum ve kuruluşlarla işbirliğini,  

h) Kayıtların tutulmasını,  
ı) Çalışma ve denetime ilişkin sair usul ve esasları,  

belirlemektir. 

 

Madde 1 - Amaç ve Kapsam 

 

(1) Bu Yönetmeliğin amacı;  

a) Birinci basamak sağlık hizmetlerini güçlendirmek ve verilen sağlık 
hizmetinin kalitesini artırmak için görev yapan aile hekimi ve aile sağlığı 

çalışanlarının çalışma usul ve esaslarını, 

b) Çalışılan yer, kurum ve statülerine göre öncelik sıralamasını,  
c) Aile hekimliği uygulamasına geçişe ve nakillere ilişkin puanlama 

sistemini ve sayılarını, 

ç) Aile sağlığı merkezi olarak kullanılacak yerlerde aranacak fiziki ve 
teknik şartları,  

d) Yürürlükten kaldırılmıştır. 

 
 

e) Yürürlükten kaldırılmıştır. 

 
f) Meslek ilkelerini, iş tanımlarını, performans ve hizmet kalite 

standartlarını,  

g) Hasta sevk evrakı, reçete, rapor ve diğer kullanılacak belgelerin şeklini 
ve içeriğini,  

ğ) Diğer kurum ve kuruluşlarla işbirliğini,  

h) Kayıtların tutulmasını,  
ı) Çalışma ve denetime ilişkin sair usul ve esasları,  

belirlemektir. 

 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 3- Tanımlar 

 

(1) Bu Yönetmelikte geçen;  

a) Aile hekimi: Kişiye yönelik koruyucu sağlık hizmetleri ile birinci 
basamak teşhis, tedavi ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini yaş, cinsiyet 

ve hastalık ayrımı yapmaksızın, her kişiye kapsamlı ve devamlı olarak 

belirli bir mekânda vermekle yükümlü, gerektiği ölçüde gezici sağlık 
hizmeti veren ve tam gün esasına göre çalışan aile hekimliği uzmanı veya 

Kurumun öngördüğü eğitimleri alan uzman tabip veya tabipleri,  
b) Aile hekimliği birimi: Bir aile hekimi ile en az bir aile sağlığı 

çalışanından oluşan yapıyı,  

c) Aile sağlığı çalışanı: Aile hekimi ile birlikte hizmet veren, sözleşmeli 
olarak çalıştırılan veya Türkiye Halk Sağlığı Kurumu veya eğitim 

kurumunca görevlendirilen hemşire, ebe, sağlık memuru (toplum sağlığı) 

ve acil tıp teknisyenini,  
ç) Aile sağlığı merkezi: Bir veya birden fazla aile hekimi ile aile sağlığı 

çalışanlarınca aile hekimliği hizmetinin verildiği sağlık kuruluşunu,  

d) Asistan: Tıpta uzmanlık mevzuatına göre aile hekimliği uzmanlık 
eğitimi veren üniversite ya da Türkiye Kamu Hastaneleri Kurumu eğitim 

ve araştırma hastanelerinde aile hekimliği uzmanlık eğitimi alan ve eğitim 

sorumlusunun gözetim ve koordinasyonunda, eğitim aile sağlığı 
merkezlerinde veya biriminde aile hekimliği hizmeti veren 

asistan/araştırma görevlisini,  

e) Bakanlık: Sağlık Bakanlığını,  
f) Birinci basamak sağlık hizmetleri: Sağlığın teşviki, koruyucu sağlık 

hizmetleri ile ilk kademedeki teşhis, tedavi ve rehabilitasyon hizmetlerinin 

bir arada verildiği, bireylerin hizmete kolayca ulaşabildikleri, etkin ve 
yaygın sağlık hizmeti sunumunu,  

g) Eğitici: Eğitim aile sağlığı merkezinde veya biriminde, tıpta uzmanlık 

mevzuatında belirlenen sorumluluğu çerçevesinde, asistanlarca sunulan 
aile hekimliği hizmetlerini ve bu personelin eğitimlerini koordine eden, 

öğretim üyesi, eğitim görevlisi ve başasistan gibi tıpta uzmanlık 

mevzuatına göre eğitim vermeye yetkili kişileri,  
ğ) Eğitim aile hekimliği birimi: Eğiticinin gözetim ve koordinasyonunda, 

aile hekimliği hizmeti veren bir asistan ile en az bir aile sağlığı 

çalışanından oluşan yapıyı,  
h) Eğitim aile sağlığı merkezi: Eğiticinin gözetim ve koordinasyonunda, 

bir veya birden fazla asistan ile aile sağlığı çalışanlarınca aile hekimliği 

hizmetinin verildiği ve tamamı eğitim aile hekimliği birimlerinden oluşan 
sağlık kuruluşunu,  

ı) Eğitim Kurumu: Tıpta uzmanlık mevzuatına göre aile hekimliği 

uzmanlık eğitimi veren üniversite ya da Türkiye Kamu Hastaneleri 
Kurumu eğitim ve araştırma hastanelerini,  

 

Madde 3- Tanımlar 

 

(1) Bu Yönetmelikte geçen;  

a) Aile hekimi: Kişiye yönelik koruyucu sağlık hizmetleri ile birinci 
basamak teşhis, tedavi ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini yaş, cinsiyet 

ve hastalık ayrımı yapmaksızın, her kişiye kapsamlı ve devamlı olarak 

belirli bir mekânda vermekle yükümlü, gerektiği ölçüde gezici sağlık 
hizmeti veren ve tam gün esasına göre çalışan aile hekimliği uzmanı veya 

Kurumun öngördüğü eğitimleri alan uzman tabip veya tabipleri,  
b) Aile hekimliği birimi: Bir aile hekimi ile en az bir aile sağlığı 

çalışanından oluşan yapıyı,  

c) Aile sağlığı çalışanı: Aile hekimi ile birlikte hizmet veren, sözleşmeli 
olarak çalıştırılan veya Türkiye Halk Sağlığı Kurumu veya eğitim 

kurumunca görevlendirilen hemşire, ebe, sağlık memuru (toplum sağlığı) 

ve acil tıp teknisyenini,  
ç) Aile sağlığı merkezi: Bir veya birden fazla aile hekimi ile aile sağlığı 

çalışanlarınca aile hekimliği hizmetinin verildiği kamu sağlık kuruluşunu,  

d) Yürürlükten kaldırılmıştır. 
 

 

 
 

  

e) Bakanlık: Sağlık Bakanlığını,  
f) Birinci basamak sağlık hizmetleri: Sağlığın teşviki, koruyucu sağlık 

hizmetleri ile ilk kademedeki teşhis, tedavi ve rehabilitasyon hizmetlerinin 

bir arada verildiği, bireylerin hizmete kolayca ulaşabildikleri, etkin ve 
yaygın sağlık hizmeti sunumunu,  

g) Yürürlükten kaldırılmıştır.  

 
 

 

 
ğ) Yürürlükten kaldırılmıştır.  

 

 
h) Yürürlükten kaldırılmıştır.  

 

 
 

ı) Yürürlükten kaldırılmıştır.  

 
 



i) Entegre sağlık hizmeti: Kurumca belirlenecek yerlerde, bünyesinde 

koruyucu sağlık hizmetleri, acil sağlık hizmetleri, muayene, tedavi ve 
rehabilitasyon hizmetleri, doğum, ana çocuk sağlığı hizmetleri, ayakta 

ve/veya yatarak tıbbî ve cerrahî müdahale ile çevre sağlığı, adlî tabiplik ve 

ağız/diş sağlığı hizmetleri gibi hizmetlerin de verildiği, birinci basamak 
sağlık hizmetlerini yoğunlukla yürütmek üzere tasarlanmış sağlık 

hizmetini,  

j) Geçici aile hekimi: Aile hekiminin yıllık izin, hastalık izni ve diğer 
nedenlerle görev başında bulunamadığı sürede yerine bakan veya boş aile 

hekimliği pozisyonuna yerleştirme yapılıncaya kadar bu pozisyona 

görevlendirilen aile hekimini,  
k) Geçici aile sağlığı çalışanı: Aile sağlığı çalışanının yıllık izin, hastalık 

izni ve diğer nedenlerle görev başında bulunamadığı sürede yerine bakan 

veya boş aile sağlığı çalışanı pozisyonuna yerleştirme yapılıncaya kadar bu 
pozisyona görevlendirilen aile sağlığı çalışanını,  

l) Gezici sağlık hizmeti: Aile hekimi ve/veya  aile sağlığı çalışanının, 

müdürlükçe tespit edilen uzak mahalle, belde, köy, mezra gibi yerleşim 
birimlerine, Türkiye Halk Sağlığı Kurumunca belirlenen usul ve esaslara 

göre giderek mahallinde vereceği sağlık hizmetini,  

m) Hizmet bölgesi, hizmet grubu ve hizmet puanı: 26/3/2013 tarihli ve 

28599 sayılı Resmî Gazete’de yayımlanan Sağlık Bakanlığı ve Bağlı 

Kuruluşları Atama ve Yer Değiştirme Yönetmeliğinin ilgili maddelerinde 

açıklanan bölge, grup ve puanlarını,  
n) Kanun: 5258 sayılı Aile Hekimliği Kanununu,  

o) Kurum: Türkiye Halk Sağlığı Kurumunu,  

ö) Müdürlük: Halk sağlığı müdürlüğünü,  
p) Toplum sağlığı merkezi: Bölgesinde yaşayan toplumun sağlığını 

korumak ve geliştirmek maksadıyla sağlıkla ilgili risk ve sorunları 

belirleyen, bunlarla ilgili düzeltici ve önleyici faaliyetleri gerçekleştiren; 
birinci basamak koruyucu, iyileştirici ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini 

koordine eden ve bu hizmetlerin etkin ve verimli bir şekilde sunulmasını 

izleyen, değerlendiren, denetleyen ve destekleyen; bölgesinde bulunan 
sağlık kuruluşları ile diğer kurum ve kuruluşlar arasındaki koordinasyonu 

sağlayan sağlık kuruluşunu, 

 
 r) Yerinde sağlık hizmeti: Aile hekimi ve/veya aile sağlığı çalışanının, 

müdürlükçe tespit edilen cezaevi, çocuk ıslahevi, huzurevi, korunmaya 

muhtaç çocukların barındığı çocuk yuvaları ve yetiştirme yurtları gibi toplu 

yaşam alanlarına Kurumca belirlenen usul ve esaslara göre giderek, 

yerinde vereceği sağlık hizmetini,  

ifade eder. 
 

 

i) Entegre sağlık hizmeti: Kurumca belirlenecek yerlerde, bünyesinde 

koruyucu sağlık hizmetleri, acil sağlık hizmetleri, muayene, tedavi ve 
rehabilitasyon hizmetleri, doğum, ana çocuk sağlığı hizmetleri, ayakta 

ve/veya yatarak tıbbî ve cerrahî müdahale ile çevre sağlığı, adlî tabiplik ve 

ağız/diş sağlığı hizmetleri gibi hizmetlerin de verildiği, birinci basamak 
sağlık hizmetlerini yoğunlukla yürütmek üzere tasarlanmış sağlık 

hizmetini,  

j) Geçici aile hekimi: Aile hekiminin yıllık izin, hastalık izni, eğitim ve 
diğer nedenlerle görev başında bulunamadığı sürede yerine bakan veya boş 

aile hekimliği pozisyonuna yerleştirme yapılıncaya kadar bu pozisyona 

görevlendirilen aile hekimini,  
k) Geçici aile sağlığı çalışanı: Aile sağlığı çalışanının yıllık izin, hastalık 

izni, eğitim ve diğer nedenlerle görev başında bulunamadığı sürede yerine 

bakan veya boş aile sağlığı çalışanı pozisyonuna yerleştirme yapılıncaya 
kadar bu pozisyona görevlendirilen aile sağlığı çalışanını,  

l) Gezici sağlık hizmeti: Aile hekimi ve/veya  aile sağlığı çalışanının, 

müdürlükçe tespit edilen uzak mahalle, belde, köy, mezra gibi yerleşim 
birimlerine, Türkiye Halk Sağlığı Kurumunca belirlenen usul ve esaslara 

göre giderek mahallinde vereceği sağlık hizmetini,  

m) Hizmet bölgesi, hizmet grubu ve hizmet puanı: 26/3/2013 tarihli ve 

28599 sayılı Resmî Gazete’de yayımlanan Sağlık Bakanlığı ve Bağlı 

Kuruluşları Atama ve Yer Değiştirme Yönetmeliğinin ilgili maddelerinde 

açıklanan bölge, grup ve puanlarını,  
n) Kanun: 5258 sayılı Aile Hekimliği Kanununu,  

o) Yürürlükten kaldırılmıştır.  

ö) Müdürlük: İl sağlık müdürlüğünü, 
p) Toplum sağlığı merkezi: Bölgesinde yaşayan toplumun sağlığını 

korumak ve geliştirmek maksadıyla sağlıkla ilgili risk ve sorunları 

belirleyen, bunlarla ilgili düzeltici ve önleyici faaliyetleri gerçekleştiren; 
birinci basamak koruyucu, iyileştirici ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini 

koordine eden ve bu hizmetlerin etkin ve verimli bir şekilde sunulmasını 

izleyen, değerlendiren, denetleyen ve destekleyen; bölgesinde bulunan 
sağlık kuruluşları ile diğer kurum ve kuruluşlar arasındaki koordinasyonu 

sağlayan sağlık kuruluşunu veya toplum sağlığı merkezinin kurulmadığı 

ilçelerde ilçe sağlık müdürlüğünü, 
 r) Yerinde sağlık hizmeti: Aile hekimi ve/veya aile sağlığı çalışanının, 

müdürlükçe tespit edilen cezaevi, çocuk ıslahevi, huzurevi, korunmaya 

muhtaç çocukların barındığı çocuk yuvaları ve yetiştirme yurtları gibi toplu 

yaşam alanlarına Kurumca belirlenen usul ve esaslara göre giderek, 

yerinde vereceği sağlık hizmetini,  

ifade eder. 
 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 4- Aile hekiminin görev, yetki ve sorumlulukları 

 

(1) Aile hekimi, aile sağlığı merkezini yönetmek, birlikte çalıştığı ekibi 

denetlemek ve hizmet içi eğitimlerini sağlamak, Bakanlıkça ve Kurumca 
yürütülen özel sağlık programlarının gerektirdiği kişiye yönelik sağlık 

hizmetlerini yürütmekle yükümlüdür.  

(2) Aile hekimi, kendisine kayıtlı kişileri bir bütün olarak ele alıp kişiye 
yönelik koruyucu, tedavi ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini bir ekip 

anlayışı içinde sunar.  

(3) Aile hekiminin Kurumca belirlenen usul ve esaslar çerçevesinde görev, 
yetki ve sorumlulukları aşağıda belirtilmiştir.  

a) Çalıştığı bölgenin sağlık hizmetinin planlamasında bölgesindeki toplum 

sağlığı merkezi ile işbirliği yapmak.  
b) Hekimlik uygulaması sırasında karşılaştığı toplum ve çevre sağlığını 

ilgilendiren durumları bölgesinde bulunduğu toplum sağlığı merkezine 

bildirmek.  
c) Kendisine kayıtlı kişilerin ilk değerlendirmesini yapmak için altı ay 

içinde ev ziyaretinde bulunmak veya kişiler ile iletişime geçmek.  

ç) Kişiye yönelik koruyucu sağlık hizmetleri ile birinci basamak teşhis, 
tedavi, rehabilitasyon ve danışmanlık hizmetlerini vermek.  

d) Sağlıkla ilgili olarak kayıtlı kişilere rehberlik yapmak, sağlığı geliştirici 

ve koruyucu hizmetler ile ana çocuk sağlığı ve üreme sağlığı hizmetlerini 
vermek.  

e) Periyodik sağlık muayenesi yapmak.  

f) Kayıtlı kişilerin yaş, cinsiyet ve hastalık gruplarına yönelik izlem ve 
taramaları (kanser, kronik hastalıklar, gebe, lohusa, yenidoğan, bebek, 

çocuk sağlığı, adölesan (ergen), erişkin, yaşlı sağlığı ve benzeri) yapmak. 

g) Evde takibi zorunlu olan engelli, yaşlı, yatalak ve benzeri durumdaki 
kendisine kayıtlı kişilere evde veya gezici/yerinde sağlık hizmetlerinin 

yürütülmesi sırasında kişiye yönelik koruyucu sağlık hizmetleri ile birinci 

basamak teşhis, tedavi, rehabilitasyon ve danışmanlık hizmetlerini vermek. 
 

 

 

Madde 4- Aile hekiminin görev, yetki ve sorumlulukları 

 

(1) Aile hekimi, aile sağlığı merkezini yönetmek, birlikte çalıştığı ekibi 

denetlemek ve hizmet içi eğitimlerini sağlamak, Bakanlıkça yürütülen özel 
sağlık programlarının gerektirdiği kişiye yönelik sağlık hizmetlerini 

yürütmekle yükümlüdür.  

(2) Aile hekimi, kendisine kayıtlı kişileri bir bütün olarak ele alıp kişiye 
yönelik koruyucu, tedavi ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini bir ekip 

anlayışı içinde sunar.  

(3) Aile hekiminin Kurumca belirlenen usul ve esaslar çerçevesinde görev, 
yetki ve sorumlulukları aşağıda belirtilmiştir.  

a) Çalıştığı bölgenin sağlık hizmetinin planlamasında bölgesindeki toplum 

sağlığı merkezi ile işbirliği yapmak.  
b) Hekimlik uygulaması sırasında karşılaştığı toplum ve çevre sağlığını 

ilgilendiren durumları bölgesinde bulunduğu toplum sağlığı merkezine 

bildirmek.  
c) Kendisine kayıtlı kişilerin ilk değerlendirmesini yapmak için altı ay 

içinde ev ziyaretinde bulunmak veya kişiler ile iletişime geçmek.  

ç) Kişiye yönelik koruyucu sağlık hizmetleri ile birinci basamak teşhis, 
tedavi, rehabilitasyon ve danışmanlık hizmetlerini vermek.  

d) Sağlıkla ilgili olarak kayıtlı kişilere rehberlik yapmak, sağlığı geliştirici 

ve koruyucu hizmetler ile ana çocuk sağlığı ve üreme sağlığı hizmetlerini 
vermek.  

e) Periyodik sağlık muayenesi yapmak.  

f) Kayıtlı kişilerin yaş, cinsiyet ve hastalık gruplarına yönelik izlem ve 
taramaları (kanser, kronik hastalıklar, gebe, lohusa, yenidoğan, bebek, 

çocuk sağlığı, adölesan (ergen), erişkin, yaşlı sağlığı ve benzeri) yapmak. 

g) Evde takibi zorunlu olan engelli, yaşlı, yatalak ve benzeri durumdaki 
kendisine kayıtlı kişilere evde, uzaktan veya gezici/yerinde sağlık 

hizmetlerinin yürütülmesi sırasında kişiye yönelik koruyucu sağlık 

hizmetleri ile birinci basamak teşhis, tedavi, rehabilitasyon ve danışmanlık 
hizmetlerini vermek. 



ğ) Aile sağlığı merkezi şartlarında teşhis veya tedavisi yapılamayan 

hastaları sevk etmek, sevk edilen hastaların geri bildirimi yapılan muayene, 
tetkik, teşhis, tedavi ve yatış bilgilerini değerlendirmek, ikinci ve üçüncü 

basamak tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri ile evde sağlık hizmetlerinin 

koordinasyonunu sağlamak.  
h) Tetkik hizmetlerinin verilmesini sağlamak ya da bu hizmetleri vermek. 

ı) Verdiği hizmetlerle ilgili olarak sağlık kayıtlarını tutmak ve gerekli 

bildirimleri yapmak.  
i) Kendisine kayıtlı kişileri yılda en az bir defa değerlendirerek sağlık 

kayıtlarını güncellemek.  

j) Gerektiğinde hastayı gözlem altına alarak tetkik ve tedavisini yapmak. 
k) Entegre sağlık hizmetinin sunulduğu merkezlerde gerektiğinde hastayı 

gözlem amaçlı yatırarak tetkik ve tedavisini yapmak.  

l) İlgili mevzuatta birinci basamak sağlık kuruluşları ve resmî tabiplerce 
kişiye yönelik düzenlenmesi öngörülen her türlü sağlık raporu, sevk evrakı, 

reçete ve sair belgeleri düzenlemek.  

m) Kurumca belirlenen konularda hizmet içi eğitimlere katılmak.  
n) Kurumca ve ilgili mevzuat ile verilen diğer görevleri yapmak. 

 

ğ) Aile sağlığı merkezi şartlarında teşhis veya tedavisi yapılamayan 

hastaları sevk etmek, sevk edilen hastaların geri bildirimi yapılan muayene, 
tetkik, teşhis, tedavi ve yatış bilgilerini değerlendirmek, ikinci ve üçüncü 

basamak tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri ile evde sağlık hizmetlerinin 

koordinasyonunu sağlamak.  
h) Tetkik hizmetlerinin verilmesini sağlamak ya da bu hizmetleri vermek. 

ı) Verdiği hizmetlerle ilgili olarak sağlık kayıtlarını tutmak ve gerekli 

bildirimleri yapmak.  
i) Kendisine kayıtlı kişileri yılda en az bir defa değerlendirerek sağlık 

kayıtlarını güncellemek.  

j) Gerektiğinde hastayı gözlem altına alarak tetkik ve tedavisini yapmak. 
k) Entegre sağlık hizmetinin sunulduğu merkezlerde gerektiğinde hastayı 

gözlem amaçlı yatırarak tetkik ve tedavisini yapmak.  

l) İlgili mevzuatta birinci basamak sağlık kuruluşları ve resmî tabiplerce 
kişiye yönelik düzenlenmesi öngörülen her türlü sağlık raporu, sevk evrakı, 

reçete ve sair belgeleri düzenlemek.  

m) Kurumca belirlenen konularda hizmet içi eğitimlere katılmak.  
n) Kurumca ve ilgili mevzuat ile verilen diğer görevleri yapmak. 

o) Vekalet veya görevlendirme halinde bakmakla yükümlüğü olduğu 

birimin tüm işlemlerini yapmak. 

ö) Bakanlıkça belirlenen usul ve esaslara göre uzaktan sağlık hizmeti 

sunmak. 

 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 5- Aile sağlığı çalışanının görev, yetki ve sorumlulukları 

 

(1) Aile sağlığı çalışanı, aile hekimi ile birlikte ekip anlayışı içinde kişiye 

yönelik koruyucu, tedavi ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini sunmak ve 
görevinin gerektirdiği hizmetler ile ilgili sağlık kayıt ve istatistiklerini 

tutmakla yükümlüdür. 4 üncü maddede sayılan görevlerin yerine 

getirilmesinde aile hekimi ile birlikte çalışır. 
(2) Aile sağlığı çalışanının Kurumca belirlenen usul ve esaslar 

çerçevesinde görev, yetki ve sorumlulukları aşağıda belirtilmiştir.  

a) Kişilerin hayati bulgularını ölçmek ve kaydetmek.  
b) Aile hekiminin gözetiminde, talimatı verilen ilaçları uygulamak.  

c) Yara bakım hizmetlerini yürütmek.  
ç) Tıbbi alet, malzeme ve cihazların hizmete hazır bulundurulmasını 

sağlamak.  

d) Poliklinik hizmetlerine yardımcı olmak, tıbbi sekreter bulunmadığı 
hallerde sevk edilen hastaların sevk edildiği kurumla koordinasyonunu 

sağlamak.  

e) Gereken tetkikler için numune almak, eğitimini aldığı basit laboratuvar 
tetkiklerini yapmak veya aldığı numunelerin ilgili laboratuvar tarafından 

teslim alınmasını sağlamak.  

f) Gezici ve yerinde sağlık hizmetleri, sağlığı geliştirici ve koruyucu 
hizmetler ile ana çocuk sağlığı ve üreme sağlığı hizmetlerini vermek, evde 

sağlık hizmetlerinin verilmesinde aile hekimine yardımcı olmak.  

g) Kurumca belirlenen hizmet içi eğitimlere katılmak.  
ğ) Sağlık hizmetlerinin yürütülmesi ile ilgili olarak görev, yetki ve 

sorumlulukları kapsamında aile hekiminin verdiği diğer görevleri yerine 

getirmek.  
h) Kurumca ve ilgili mevzuat ile verilen diğer görevleri yapmak. 

 

 

Madde 5- Aile sağlığı çalışanının görev, yetki ve sorumlulukları 

 

(1) Aile sağlığı çalışanı, aile hekimi ile birlikte ekip anlayışı içinde kişiye 

yönelik koruyucu, tedavi ve rehabilite edici sağlık hizmetlerini sunmak ve 
görevinin gerektirdiği hizmetler ile ilgili sağlık kayıt ve istatistiklerini 

tutmakla yükümlüdür. 4 üncü maddede sayılan görevlerin yerine 

getirilmesinde aile hekimi ile birlikte çalışır. 
(2) Aile sağlığı çalışanının Kurumca belirlenen usul ve esaslar 

çerçevesinde görev, yetki ve sorumlulukları aşağıda belirtilmiştir.  

a) Kişilerin hayati bulgularını ölçmek ve kaydetmek.  
b) Aile hekiminin gözetiminde, talimatı verilen ilaçları uygulamak.  

c) Yara bakım hizmetlerini yürütmek.  
ç) Tıbbi alet, malzeme ve cihazların hizmete hazır bulundurulmasını 

sağlamak.  

d) Poliklinik hizmetlerine yardımcı olmak, tıbbi sekreter bulunmadığı 
hallerde sevk edilen hastaların sevk edildiği kurumla koordinasyonunu 

sağlamak.  

e) Gereken tetkikler için numune almak, eğitimini aldığı basit laboratuvar 
tetkiklerini yapmak veya aldığı numunelerin ilgili laboratuvar tarafından 

teslim alınmasını sağlamak.  

f) Gezici ve yerinde sağlık hizmetleri, sağlığı geliştirici ve koruyucu 
hizmetler ile ana çocuk sağlığı ve üreme sağlığı hizmetlerini vermek, evde 

ve uzaktan sağlık hizmetlerinin verilmesinde aile hekimine yardımcı 

olmak.  
g) Kurumca belirlenen hizmet içi eğitimlere katılmak.  

ğ) Sağlık hizmetlerinin yürütülmesi ile ilgili olarak görev, yetki ve 

sorumlulukları kapsamında aile hekiminin verdiği diğer görevleri yerine 
getirmek.  

h) Kurumca ve ilgili mevzuat ile verilen diğer görevleri yapmak. 

ı) Vekalet veya görevlendirme halinde bakmakla yükümlüğü olduğu 
birimin tüm işlemlerini yapmak. 

 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 7 - Bağışıklama hizmetleri 

 

(1) Bağışıklama hizmetleri aile hekimi tarafından yürütülür. Genişletilmiş 

bağışıklama programı kapsamında ve/veya Bakanlık ve Kurum tarafından 

yürütülen kampanyalar doğrultusunda ihtiyaç duyulan aşılar, bölgesindeki 
toplum sağlığı merkezi tarafından aile hekimlerine ulaştırılır. Aile 

hekimleri aile sağlığı merkezinde soğuk zincir şartlarının sürdürülmesi için 

gerekli tedbirleri alır. Birden çok aile hekiminin görev yaptığı aile sağlığı 
merkezlerinde, aile hekimlerinin müştereken muhafaza ettikleri aşılar için 

üçer aylık aralıklarla bir aile hekimi ve bir aile sağlığı çalışanı soğuk zincir 

sorumlusu olarak belirlenir. Aile sağlığı merkezinde yalnızca bir aile 
hekimliği biriminin bulunması halinde sorumluluk bu birimdeki aile 

hekimi ile aile sağlığı çalışanına aittir. 
 

 

Madde 7 - Bağışıklama hizmetleri 

 

(1) Bağışıklama hizmetleri aile hekimi tarafından yürütülür. Genişletilmiş 

bağışıklama programı kapsamında ve/veya Bakanlık tarafından yürütülen 

kampanyalar doğrultusunda ihtiyaç duyulan aşılar, bölgesindeki toplum 
sağlığı merkezi tarafından aile hekimlerine ulaştırılır. Aile hekimleri aile 

sağlığı merkezinde soğuk zincir şartlarının sürdürülmesi için gerekli 

tedbirleri alır. Birden çok aile hekiminin görev yaptığı aile sağlığı 
merkezlerinde, aile hekimlerinin müştereken muhafaza ettikleri aşılar için 

üçer aylık aralıklarla bir aile hekimi ve bir aile sağlığı çalışanı soğuk zincir 

sorumlusu olarak belirlenir. Aile sağlığı merkezinde yalnızca bir aile 
hekimliği biriminin bulunması halinde sorumluluk bu birimdeki aile 

hekimi ile aile sağlığı çalışanına aittir. 
 

 

 



ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 8 - Aile hekimliği birimine kişi kaydı ve aile hekimi seçimine 

ilişkin esaslar 

 

… 

 

(2) Sağlık hizmeti sunumu sırasında meydana gelen şiddet olayının adli 

veya mülki idare makamlarınca verilen belgeyle belgelendirilmesi 
durumunda, aile hekimi veya aile sağlığı çalışanına şiddet uygulayan 

kişinin müdürlükçe mevcut aile hekiminden kaydı silinir. Bu şekilde kaydı 

silinen kişinin, aynı iş günü içerisinde yeni aile hekimi seçmemesi 
durumunda ikamet ettiği bölge göz önünde bulundurulmak suretiyle kayıtlı 

nüfusu en düşük aile hekimine müdürlükçe kaydı yapılır. 

 

 

Madde 8 - Aile hekimliği birimine kişi kaydı ve aile hekimi seçimine 

ilişkin esaslar 

 

… 

 

(2) Sağlık hizmeti sunumu sırasında meydana gelen şiddet olayının adli 

veya mülki idare makamlarınca verilen belgeyle belgelendirilmesi 
durumunda, aile hekimi veya aile sağlığı çalışanına şiddet uygulayan 

kişinin müdürlükçe mevcut aile hekiminden kaydı, ikamet ettiği bölge göz 

önünde bulundurulmak suretiyle öncelikle farklı aile sağlığı merkezine, 
ikametine yakın farklı aile sağlığı merkezi bulunmuyor ise aynı aile sağlığı 

merkezinde bulunan kayıtlı nüfusu en düşük aile hekimine yapılır. 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 11 - İzinler 

 

(1) Sözleşme ile çalıştırılan aile hekimleri ve aile sağlığı çalışanları; yıllık, 
mazeret ve hastalık izinlerini 24/12/2010 tarihli ve 2010/1237 sayılı 

Bakanlar Kurulu Kararı ile yürürlüğe konulan Aile Hekimliği Uygulaması 

Kapsamında Sağlık Bakanlığınca Çalıştırılan Personele Yapılacak 
Ödemeler ile Sözleşme Usul ve Esasları Hakkında Yönetmelikte belirtilen 

hükümler çerçevesinde kullanırlar. 

 

 

Madde 11 - İzinler 

 

(1) Sözleşme ile çalıştırılan aile hekimleri ve aile sağlığı çalışanları; yıllık, 
mazeret ve hastalık izinlerini 29/6/2021 tarihli ve 4198 sayılı 

Cumhurbaşkanı Kararı ile yürürlüğe konulan Aile Hekimliği Sözleşme ve 

Ödeme Yönetmeliğinde belirtilen hükümler çerçevesinde kullanırlar. 
 

 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 13 – Performans değerlendirmesi 

 

… 

 

(2) Bireye yönelik koruyucu sağlık hizmetlerinden hangilerinin ne oranda 

performans değerlendirmesinde etkili olacağına dair usul ve esaslar Aile 

Hekimliği Uygulaması Kapsamında Sağlık Bakanlığınca Çalıştırılan 
Personele Yapılacak Ödemeler ile Sözleşme Usul ve Esasları Hakkında 

Yönetmelikte belirlenen hükümler çerçevesinde belirlenir. 

 

 

Madde 13 – Performans değerlendirmesi 

 

… 

 

(2) Bireye yönelik koruyucu sağlık hizmetlerinden hangilerinin ne oranda 

performans değerlendirmesinde etkili olacağına dair usul ve esaslar Aile 

Hekimliği Sözleşme ve Ödeme Yönetmeliğinde belirlenen hükümler 
çerçevesinde belirlenir. 

 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 15 - Sözleşmeli aile hekimleri 

 

(1) İl genelinde aile hekimliği pozisyonunun boşalması veya yeni pozisyon 
açılması durumunda en geç bir ay içinde, sözleşme ile çalıştırılacak aile 

hekimleri aşağıdaki sıralamaya göre yerleştirilir. 

a) Fiilen en az altı ay aile hekimliği yaparak akabinde askerlik veya doğum 
nedeniyle sözleşmesini feshederek bir defalık tercih hakkına sahip olan aile 

hekimleri; bu grupta bulunan aile hekimlerine askerlik veya doğum sonrası 

kamu görevine başlama tarihine göre öncelik verilir. Kamu görevlisi 

olmayan hekimler için ise müdürlüğe başvuru tarihine göre öncelik verilir. 

 

 
 

… 

 

 

 

 
 

(5) Aile hekimliği pozisyonunda göreve başlayan sözleşmeli aile hekimi, 

bu pozisyonda fiilen bir yıl çalışmadan başka bir aile hekimliği 
pozisyonuna nakil talebinde bulunamaz. Bir yıllık fiilen çalışma süresinin 

hesaplanmasında, hafta sonu, resmi tatil günleri ve yıllık izin kullanılan 

günler fiili çalışmadan sayılır. Ancak mazeret ve hastalık izinli geçirilen 
günler ise fiili çalışmadan sayılmaz. 

 

 

 

… 

 
 

 

 

 

Madde 15 - Sözleşmeli aile hekimleri 

 

(1) İl genelinde aile hekimliği pozisyonunun boşalması veya yeni pozisyon 
açılması durumunda en geç bir ay içinde aile hekimliği yerleştirme işlemi 

yapılır ve sözleşme ile çalıştırılacak aile hekimleri aşağıdaki sıralamaya 

göre yerleştirilir. 
a) Fiilen en az altı ay aile hekimliği yaparak akabinde askerlik (bedelli 

hariç) veya doğum nedeniyle ücretsiz izne ayrılması şartıyla sözleşmesini 

fesheden aile hekimlerine, askerlik veya doğum sonrası kamu görevine 

başlama tarihine göre, kamu görevlisi olmayan hekimler için ise 

müdürlüğe başvuru tarihine göre bir defaya mahsus öncelik verilir. Bu 

öncelik hakkı; terhis tarihinden itibaren bir ay, doğum nedeni ile ücretli 
izin süresinin bitimi tarihinden itibaren iki yıl on beş gün içerisinde 

müracaatları üzerine aile hekimliği hizmet sözleşmesini fesih ettiği ilde 

kullanılır. 
 

… 

 
 

(5) Aile hekimliği pozisyonunda göreve başlayan sözleşmeli aile hekimi, 

bu pozisyonda fiilen bir yıl çalışmadan başka bir aile hekimliği 
pozisyonuna nakil talebinde bulunamaz. Bir yıllık fiilen çalışma süresinin 

hesaplanmasında, hafta sonu, resmi tatil günleri ve yıllık izin kullanılan 

günler fiili çalışmadan sayılır. Ancak mazeret ve hastalık izinli geçirilen 
günler ise fiili çalışmadan sayılmaz. 25/6/2019 tarihli ve 7179 

sayılı Askeralma Kanununa istinaden bedelli askerlik yapmak üzere 

pozisyonlarının korunması talebinde bulunarak askerlik görevini ifa edip 

ayrılmadan önce çalıştığı aile hekimliği biriminde sözleşme imzalayarak 

göreve başlatılanlar için bedelli askerlik öncesinde feshedilen sözleşmesi 

kapsamında görev yaptığı süreler bu fıkra kapsamında dikkate alınır. 
 

… 

 



(6) Münhal aile hekimliği pozisyonlarından, birinci fıkra çerçevesinde bir 

yerleştirme işlemi neticesinde yerleştirme yapılamamış pozisyonlara, 
Kurum tarafından ilan edilmek suretiyle, diğer illerde çalışan hekimler 

arasından yılda asgari üç kez olmak üzere yerleştirme yapılır. Bu 

pozisyonlara yerleşmek isteyenler, tercih yaparak müracaatta bulunur. 
Kurum tercih sırasına bakmaksızın aşağıdaki öncelik sıralamasına uymak 

kaydıyla hizmet puanına göre yerleştirme işlemini tamamlar. Öncelik 

sıralaması eşit olanlar içinde hizmet puanlarının eşit olması hâlinde tercih 
sıralamasına bakılır. Yerleştirme işlemini müteakip 15 gün içerisinde yeni 

pozisyonlarda başlayış yapılır. İl dışından yerleştirmeye açılan aile 

hekimliği pozisyonlarında sözleşme ile çalıştırılacak hekimler aşağıdaki 
sıralamaya göre yerleştirilir.  

 

a) İl dışından yerleştirmeye açılan aile sağlığı merkezinde uzman aile 
hekimliği kontenjanı var ise; pozisyonun bulunduğu il dışında aile 

hekimliği yapan aile hekimliği uzmanları. 

 
 

… 

 

 

(7) Münhal aile hekimliği pozisyonlarından, altıncı fıkra çerçevesinde 

yerleştirme yapılamamış pozisyonlara, Devlet hizmeti yükümlülüğü 
kurasında ilan edilmek suretiyle yerleştirme yapılabilir. Bu şekilde ilan 

edilecek pozisyonlara yerleşen hekimler, aile hekimliği biriminin 

bulunduğu yerdeki toplum sağlığı merkezine atanarak başlayış 
yapmalarına müteakiben en geç ertesi günün mesai bitimine kadar aile 

hekimliği sözleşmesi imzalayarak aile hekimliği biriminde göreve başlar. 

(6) Münhal aile hekimliği pozisyonlarından, birinci fıkra çerçevesinde bir 

yerleştirme işlemi neticesinde yerleştirme yapılamamış pozisyonlara, 
Kurum tarafından ilan edilmek suretiyle, diğer illerde çalışan hekimler 

arasından yılda asgari üç kez olmak üzere yerleştirme yapılır. Bu 

pozisyonlara yerleşmek isteyenler, tercih yaparak müracaatta bulunur. 
Kurum tercih sırasına bakmaksızın aşağıdaki öncelik sıralamasına uymak 

kaydıyla hizmet puanına göre yerleştirme işlemini tamamlar. Öncelik 

sıralaması eşit olanlar içinde hizmet puanlarının eşit olması hâlinde tercih 
sıralamasına bakılır. Yerleştirme işlemini müteakip 15 gün içerisinde yeni 

pozisyonlarda başlayış yapılır. İl dışından yerleştirmeye açılan aile 

hekimliği pozisyonlarında sözleşme ile çalıştırılacak hekimler aşağıdaki 
sıralamaya göre yerleştirilir.  

 

a) İl dışından yerleştirmeye açılan aile sağlığı merkezinde uzman aile 
hekimliği kontenjanı var ise; pozisyonun bulunduğu il dışında görev 

yapanlardan, önce aile hekimliği yapan aile hekimliği uzmanları, daha 

sonra diğer aile hekimliği uzmanları. 
 

... 

 

 

(7) Münhal aile hekimliği pozisyonlarından, birinci fıkra çerçevesinde 

yerleştirme yapılamamış pozisyonlar için Devlet hizmeti yükümlülüğü 
kurasında ilan edilmek suretiyle atama yapılabilir. Bu şekilde ilan edilecek 

pozisyonlar için yerleştirilen hekimler, aile hekimliği biriminin bulunduğu 

yerdeki toplum sağlığı merkezine atanarak başlayış yapmalarına 
müteakiben en geç ertesi günün mesai bitimine kadar aile hekimliği 

sözleşmesi imzalayarak sözleşme talepleri olmaması halinde ise 

görevlendirme ile aile hekimliği biriminde göreve başlar. 
 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 16 - Sözleşmeli aile sağlığı çalışanları 

 

(1) Ebe, hemşire, acil tıp teknisyeni ve sağlık memurları (toplum sağlığı) 
kendilerinin talebi ve Bakanlık veya ilgili kurumlarının muvafakati ile 

aşağıdaki öncelik ve şartlar gözetilmek suretiyle istihdam edilerek aile 
sağlığı çalışanı sözleşmesi imzalarlar:  

a) Ebe, hemşire, acil tıp teknisyeni veya sağlık memurları (toplum sağlığı) 

ile aile sağlığı çalışanı sözleşmesi imzalanabilmesi için, aile sağlığı 
çalışanı adayının kadro veya pozisyonunun görev yapmak istediği aile 

hekimliği biriminin bulunduğu ilde olması şarttır.  

b) Diğer kamu kurum ve kuruluşlarının kadro ve pozisyonlarında ebe, 
hemşire, acil tıp teknisyeni veya sağlık memuru (toplum sağlığı) 

unvanında çalışanlar ile kurumlarının muvafakati sonrası aile sağlığı 

çalışanı olarak sözleşme imzalanır.  
c) İlde aile sağlığı çalışanı pozisyonlarının doldurulamaması halinde kamu 

görevlisi olmayan ebe, hemşire, acil tıp teknisyeni veya sağlık 

memurlarının (toplum sağlığı) yerleştirilmesi için Valilikçe ihtiyaç 
duyulan yerler ve sayı belirlenerek Bakanlıktan talepte bulunulur. 

Bakanlığın önerisi ve Hazine ve Maliye Bakanlığının uygun görüşü ile 

pozisyon adedi belirlenir. Kanunun 3 üncü maddesinin ikinci fıkrasındaki 
şartları taşıyıp pozisyona yerleşme tarihi itibarıyla altı ay öncesine kadar 

kamu görevlisi olmayan ebe, hemşire, acil tıp teknisyeni veya sağlık 

memurları (toplum sağlığı) ile aile sağlığı çalışanı sözleşmesi imzalanır. 
(2) Bu madde kapsamında aile hekimi ile anlaşan aile sağlığı çalışanıyla 

sözleşme imzalanır. Aile hekiminin bir ay içerisinde aile sağlığı çalışanı 

ile anlaşamaması durumunda, bu nitelikteki personel doğrudan 
kadrolarının bulunduğu ilin müdürlüğüne başvuruda bulunur ve 

müdürlükçe aile hekimlerinin de görüşü alınarak sözleşme imzalanır. 

 

 

Madde 16 - Sözleşmeli aile sağlığı çalışanları 

 

(1) Ebe, hemşire, acil tıp teknisyeni ve sağlık memurları (toplum sağlığı) 
kendilerinin talebi ve Bakanlık veya ilgili kurumlarının muvafakati ile 

aşağıdaki öncelik ve şartlar gözetilmek suretiyle istihdam edilerek aile 
sağlığı çalışanı sözleşmesi imzalarlar:  

a) Ebe, hemşire, acil tıp teknisyeni veya sağlık memurları (toplum sağlığı) 

ile aile sağlığı çalışanı sözleşmesi imzalanabilmesi için, aile sağlığı 
çalışanı adayının kadro veya pozisyonunun görev yapmak istediği aile 

hekimliği biriminin bulunduğu ilde olması şarttır.  

b) Diğer kamu kurum ve kuruluşlarının kadro ve pozisyonlarında ebe, 
hemşire, acil tıp teknisyeni veya sağlık memuru (toplum sağlığı) 

unvanında çalışanlar ile kurumlarının muvafakati sonrası aile sağlığı 

çalışanı olarak sözleşme imzalanır.  
c) İlde aile sağlığı çalışanı pozisyonlarının doldurulamaması halinde kamu 

görevlisi olmayan ebe, hemşire, acil tıp teknisyeni veya sağlık 

memurlarının (toplum sağlığı) yerleştirilmesi için Valilikçe ihtiyaç 
duyulan yerler ve sayı belirlenerek Bakanlıktan talepte bulunulur. 

Bakanlığın önerisi ve Hazine ve Maliye Bakanlığının uygun görüşü ile 

pozisyon adedi belirlenir. Kanunun 3 üncü maddesinin ikinci fıkrasındaki 
şartları taşıyıp pozisyona yerleşme tarihi itibarıyla altı ay öncesine kadar 

kamu görevlisi olmayan ebe, hemşire, acil tıp teknisyeni veya sağlık 

memurları (toplum sağlığı) ile aile sağlığı çalışanı sözleşmesi imzalanır. 
(2) Bu madde kapsamında aile hekimi ile anlaşan aile sağlığı çalışanıyla 

sözleşme imzalanır. Aile hekiminin bir ay içerisinde aile sağlığı çalışanı 

ile anlaşamaması durumunda, bu nitelikteki personel doğrudan 
kadrolarının bulunduğu ilin müdürlüğüne başvuruda bulunur ve 

müdürlükçe aile hekimlerinin de görüşü alınarak sözleşme imzalanır. 

(3) Sözleşmeli aile sağlığı çalışanı bulunmayan pozisyonlara Bakanlıkça 
ilan edilmek suretiyle 11/10/2011 tarihli ve 663 sayılı Sağlık Alanında 

Bazı Düzenlemeler Hakkında Kanun Hükmünde Kararnamenin 45/A 

maddesi hükümleri çerçevesinde aile sağlığı çalışanı istihdam edilebilir. 
Bu şekilde ilan edilecek pozisyonlar için yerleştirilenler, aile hekimliği 

biriminin bulunduğu yerdeki toplum sağlığı merkezine atanarak başlayış 

yapmalarına müteakiben atandığı aile hekimliği biriminde aile sağlığı 
çalışanı hizmet sözleşmesi imzalayarak, sözleşme talepleri olmaması 

halinde ise görevlendirme ile göreve başlar. Mezkûr kanun hükmünde 

kararname kapsamında sözleşmeli olduğu müddetçe bu görevlendirme 
devam eder ve bu birimlerde başka bir aile sağlığı çalışanı ile aile sağlığı 

çalışanı hizmet sözleşmesi imzalanamaz. 

 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 18 – Naklen atama 

 

Madde 18 – Naklen atama 



 

(1) Aile hekimi olarak sözleşme imzalayan personel, sözleşmeli olarak 
görev yaptığı il dışında başka bir ilde ilan edilmiş münhal aile hekimliği 

pozisyonlarına 15 inci maddedeki usul ve esaslar çerçevesinde başvurarak 

yerleşebilir. Bu durumda, personelin kadrosu bağlı bulunduğu Kurum 
tarafından aile hekimi olarak yerleştiği ve yeni sözleşme imzaladığı ilde 

münhal kadronun mevcut olduğu birime aktarılır. Bu şekilde yapılacak 

naklen atama işlemleri, atama dönemine ve kur’aya tabi olmaksızın, 
Personel Dağılım Cetvelinde boş yer bulunmaması halinde standart 

dikkate alınarak gerçekleştirilir. Aile hekiminin yeni yerleştiği aile 

hekimliği pozisyonda fiilen bir sözleşme dönemi görev yapmadan 
sözleşmesinin sona ermesi durumunda, eski görev yerine, eski görev 

yerinde Personel Dağılım Cetveline göre boş yer bulunmaması halinde eski 

görev yeri esas alınarak, Sağlık Bakanlığı Atama ve Nakil Yönetmeliğinin 
26 ncı maddesi hükümlerine göre naklen ataması yapılır. 

 

 

(1) Aile hekimi olarak sözleşme imzalayan personel, sözleşmeli olarak 
görev yaptığı il dışında başka bir ilde ilan edilmiş münhal aile hekimliği 

pozisyonlarına 15 inci maddedeki usul ve esaslar çerçevesinde başvurarak 

yerleşebilir. Bu durumda, 26/3/2013 tarihli ve 28599 sayılı Resmî 
Gazete’de yayımlanan Sağlık Bakanlığı Atama ve Yer Değiştirme 

Yönetmeliğinin 16 ncı maddesinin ikinci fıkrasının (e) bendi hükümlerine 

göre işlem tesis edilir. 
 

 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 19 - Atama ve nakillere ilişkin sair hususlar 

 

… 

 

(3) Aile hekimliği uygulaması kapsamındaki atama ve nakillerle ilgili 
olarak bu Yönetmelikte hüküm bulunmayan hallerde Sağlık Bakanlığı ve 

Bağlı Kuruluşları Atama ve Yer Değiştirme Yönetmeliği hükümlerinin 

uygulanmasına devam edilir. 
 

 

Madde 19 - Atama ve nakillere ilişkin sair hususlar 

 

… 

 

(3) Aile hekimliği uygulaması kapsamındaki atama ve nakillerle ilgili 
olarak bu Yönetmelikte hüküm bulunmayan hallerde Sağlık Bakanlığı 

Atama ve Yer Değiştirme Yönetmeliği hükümlerinin uygulanmasına 

devam edilir.  
 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 21 – Eğitim 

 

(1) Aile hekimlerine iki aşama halinde eğitim verilir ve bu eğitimlerin 

içeriği Kurum tarafından belirlenir. Birinci aşama eğitim programının 

süresi en çok on gündür. Üniversitelerde bir ay süre ile aile hekimliği stajı 

yapmış olarak mezun olan hekimler birinci aşama eğitimden muaf tutulur. 

İkinci aşama eğitimi ise uzaktan eğitim tarzında yapılacak şekilde 

planlanarak birinci aşama eğitiminin bitiminden sonra başlar ve süresi en 
az on iki aydır. Bu eğitimlerde Kurumun belirlediği kriterlere göre başarılı 

olmak esastır. 

 

Madde 21 – Eğitim 

 

(1) Aile hekimlerine iki aşama halinde eğitim verilir ve bu eğitimlerin 

içeriği Kurum tarafından belirlenir. Birinci aşama eğitim programının 

süresi en çok on gündür. Üniversitelerde bir ay süre ile aile hekimliği stajı 

yapmış olarak mezun olan hekimler birinci aşama eğitimden muaf tutulur. 
Birinci aşama uyum eğitimi aile hekiminin yerleştiği tarihten itibaren en 

geç 3 ay içinde tamamlanır. İkinci aşama eğitimi ise uzaktan eğitim 
tarzında yapılacak şekilde planlanarak birinci aşama eğitiminin bitiminden 

sonra başlar ve süresi en az on iki aydır. Bu eğitimlerde Kurumun 

belirlediği kriterlere göre başarılı olmak esastır. 
 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 24 – Aile sağlığı merkezinin teknik donanımı  

 

(1) Aile sağlığı merkezinde aşağıda belirtilen asgari tıbbi cihaz ve 
malzemenin faal olarak bulundurulması zorunludur.  

a) Steteskop.  

b) Tansiyon aleti (çocuk ve erişkin olmak üzere en az iki boy).  
c) Otoskop.  

ç) Oftalmoskop.  

d) Termometre.  
e) Işık kaynağı.  

f) Dil basacağı.  
g) Paravan, perde ve benzerleri.  

ğ) Muayene masası.  

h) Refleks çekici.  
ı) Mezura.  

i) Fetal el doppleri. 

j) Aşı nakil kabı.  
k) Snellen eşeli.  

l) Diapozon seti. 

m) Tartı aleti (bebek, erişkin boy).  
n) Boy ölçer (bebek, erişkin boy).  

o) Pansuman seti.  

ö) Enjektör, gazlı bez gibi gerekli sarf malzemeleri.  
 

p) Keskin atık kabı.  

r) Acil seti; acil müdahale setinde asgari aşağıda belirtilen malzemeler 
bulunur.  

1) Laringoskop seti ve yedek pilleri (çocuk ve erişkin için),  

2) Ambu ve maske (çocuk ve erişkin boy),  
3) Oksijen hortumu ve maskeleri,  

4) Entübasyon tüpü (çocuk ve erişkin için),  

 

Madde 24 – Aile sağlığı merkezinin teknik donanımı  

 

(1) Aile sağlığı merkezinde aşağıda belirtilen asgari tıbbi cihaz ve 
malzemenin faal olarak bulundurulması zorunludur.  

a) Steteskop.  

b) Tansiyon aleti (çocuk ve erişkin olmak üzere en az iki boy).  
c) Otoskop.  

ç) Oftalmoskop.  

d) Termometre.  
e) Işık kaynağı.  

f) Dil basacağı.  
g) Paravan, perde ve benzerleri.  

ğ) Muayene masası.  

h) Refleks çekici.  
ı) Mezura.  

i) Fetal el doppleri. 

j) Aşı nakil kabı.  
k) Snellen eşeli.  

l) Diapozon seti. 

m) Tartı aleti (bebek, erişkin boy).  
n) Boy ölçer (bebek, erişkin boy).  

o) Pansuman seti.  

ö) Enjektör, intraket, gazlı bez, atel, sargı bezi, sütur materyali gibi 
Bakanlıkça belirlenen gerekli sarf malzemeleri. 

p) Keskin atık kabı.  

r) Acil seti; acil müdahale setinde asgari aşağıda belirtilen malzemeler 
bulunur.  

1) Laringoskop seti ve yedek pilleri (çocuk ve erişkin için),  

2) Ambu ve maske (çocuk ve erişkin boy),  
3) Oksijen hortumu ve maskeleri,  

4) Entübasyon tüpü (çocuk ve erişkin için),  



5) Yardımcı hava yolu araçları (laringeal maske, airway ya da kombi tüp),  

6) Enjektörler (2, 5,10 cc ebatlarında her bir ebattan asgari beş adet),  
7) Kişisel koruyucu ekipman (eldiven, maske ve benzerleri.).  

s) Defibrilatör.  

ş) Manometreli oksijen tüpü (taşınabilir).  
t) Seyyar lamba.  

u) Buzdolabı (sadece aşılar ve antiserumlar için).  

ü) Aşı dolabının ve aile sağlığı merkezinin tıbbi hizmet alanları ile bekleme 
alanlarında iç ortam sıcaklık takiplerini yapmak için standartları Kurumca 

belirlenmiş olan ısı verisi gönderebilen 2 adet termometre (Aşı dolabı 

sıcaklık takipleri en fazla iki saatlik aralıklarla yapılacak olup bu süre 
gerekli görülmesi halinde Kurumca değiştirilebilir.).  

v) Aşılar ve ilaçlar için karekod okuyucu.  

y) İlaçların miat ve stoklarının listesi (elektronik ortamda takip edilir.).  
z) Jinekolojik muayene masası, spekülüm, muayene ve RİA seti.  

aa) İlâç ve malzeme dolabı.  

bb) Sterilizatör.  
cc) EKG cihazı. 

çç) Tromel.  

dd) Glikometre.  

ee) Tekerlekli sandalye.  

ff) Nebülizatör.  

gg) Santrifüj cihazı. 
ğğ) Jeneratör veya kesintisiz güç kaynağı.  

hh) Küçük cerrahi seti; asgari 1 portegü, 1 makas, 1 penset, 1 bisturi sapı, 

(dört hekime kadar iki set, dört hekimden sonra her dört hekim için ilave 
bir set).  

ıı) Genişletilmiş bağışıklama programı kapsamında uygulanan aşılar ve 

antiserumlar.  
ii) Kurum tarafından belirlenen bulundurulması zorunlu tutulan temel acil 

ilâçlar, aşılar ve antiserumlar.  

jj) Aspiratör.  
kk) Spirometre veya Peakflowmeter  

 

 
(2) Birden fazla aile hekiminin bir arada çalıştığı aile sağlığı 

merkezlerinde, bu maddenin birinci fıkrasındaki tıbbi cihaz ve 

malzemelerden (a)’dan (k) bendine kadar (k bendi dahil) olanlar her aile 

hekimi için ayrı ayrı bulundurulur.  

(3) Bakanlıkça ve Kurumca özellikleri belirlenen bilgisayar, donanım, 

yazılım ve bilgi teknolojileri ile ilgili asgari şartlara uyulur.  
(4) Aile hekimlerinin kullanmak zorunda oldukları teknik, tıbbi cihaz, 

bilgisayar donanımları ile gezici sağlık hizmetlerinin sunumu için gerekli 

olan motorlu araçlar, esas olarak aile hekimleri tarafından temin edilir.  
 

(5) Aile hekimleri, aile sağlığı merkezinde yangına karşı alınması gereken 

tedbirleri alır, tıbbi atıklar ve çöpler için 22/7/2005 tarihli ve 25883 sayılı 
Resmî Gazete’de yayımlanan Tıbbi Atıkların Kontrolü Yönetmeliği 

hükümlerine uygun olarak gerekli tedbirleri alır.  

(6) Aile sağlığı merkezi gideri olarak yapılacak katkıların tespitinde 
kullanılmak üzere aile hekimliği birimleri, fiziki şartlar ve donanım 

açısından Ek-1 deki gibi değerlendirilir.  
(7) Üç ve üzeri aile hekimliği birimi bulunan aile sağlığı merkezlerinde, 

aile hekimlerince aile sağlığı merkezi girişinin, bekleme alanlarının ve oda 

girişlerinin görüntülendiği güvenlik kamera sistemi kurulur. 
 

5) Yardımcı hava yolu araçları (laringeal maske, airway ya da kombi tüp),  

6) Enjektörler (2, 5,10 cc ebatlarında her bir ebattan asgari beş adet),  
7) Kişisel koruyucu ekipman (eldiven, maske ve benzerleri.).  

s) Defibrilatör.  

ş) Manometreli oksijen tüpü (taşınabilir).  
t) Seyyar lamba.  

u) Buzdolabı (sadece aşılar ve antiserumlar için).  

ü) Aşı dolabının ve aile sağlığı merkezinin tıbbi hizmet alanları ile bekleme 
alanlarında iç ortam sıcaklık takiplerini yapmak için standartları Kurumca 

belirlenmiş olan ısı verisi gönderebilen 2 adet termometre (Aşı dolabı 

sıcaklık takipleri en fazla iki saatlik aralıklarla yapılacak olup bu süre 
gerekli görülmesi halinde Kurumca değiştirilebilir.).  

v) Aşılar ve ilaçlar için karekod okuyucu.  

y) İlaçların miat ve stoklarının listesi (elektronik ortamda takip edilir.).  
z) Jinekolojik muayene masası, spekülüm, muayene ve RİA seti.  

aa) İlâç ve malzeme dolabı.  

bb) Sterilizatör.  
cc) EKG cihazı. 

çç) Tromel.  

dd) Glikometri ve stripleri. 

ee) Tekerlekli sandalye.  

ff) Nebülizatör.  

gg) Santrifüj cihazı. 
ğğ) Jeneratör veya kesintisiz güç kaynağı.  

hh) Küçük cerrahi seti; asgari 1 portegü, 1 makas, 1 penset, 1 bisturi sapı, 

(dört hekime kadar iki set, dört hekimden sonra her dört hekim için ilave 
bir set).  

ıı) Genişletilmiş bağışıklama programı kapsamında uygulanan aşılar ve 

antiserumlar.  
ii) Kurum tarafından belirlenen bulundurulması zorunlu tutulan temel acil 

ilâçlar, aşılar ve antiserumlar.  

jj) Aspiratör.  
kk) Spirometre veya Peakflowmeter  

ll) Pulse oksimetre. 

 
(2) Birden fazla aile hekiminin bir arada çalıştığı aile sağlığı 

merkezlerinde, bu maddenin birinci fıkrasındaki tıbbi cihaz ve 

malzemelerden (a)’dan (k) bendine kadar (k bendi dahil) olanlar her aile 

hekimi için ayrı ayrı bulundurulur.  

(3) Bakanlıkça özellikleri belirlenen bilgisayar, donanım, yazılım ve bilgi 

teknolojileri ile ilgili asgari şartlara uyulur.  
(4) Aile hekimlerinin ve aile sağlığı çalışanlarının kullanmak zorunda 

oldukları teknik, tıbbi cihaz, bilgisayar, donanım, yazılım, bilgi, bilişim ve 

iletişim teknolojileri ile gezici sağlık hizmetlerinin sunumu için gerekli 
olan motorlu araçlar, esas olarak aile hekimleri tarafından temin edilir. 

(5) Aile hekimleri, aile sağlığı merkezinde yangına karşı alınması gereken 

tedbirleri alır, tıbbi atıklar ve çöpler için 25/1/2017 tarihli ve 29959 sayılı 
Resmî Gazete’de yayımlanan Tıbbi Atıkların Kontrolü Yönetmeliği 

hükümlerine uygun olarak gerekli tedbirleri alır. 

(6) Aile sağlığı merkezi gideri olarak yapılacak katkıların tespitinde 
kullanılmak üzere aile hekimliği birimleri, fiziki şartlar ve donanım 

açısından Ek-1 deki gibi değerlendirilir.  
(7) Üç ve üzeri aile hekimliği birimi bulunan aile sağlığı merkezlerinde, 

aile hekimlerince aile sağlığı merkezi girişinin, bekleme alanlarının ve oda 

girişlerinin görüntülendiği güvenlik kamera sistemi kurulur. 
(8) Aile sağlığı merkezlerinde yer alan ortak kullanım alanları ile bu 

alanlarda bulunan ve ortak kullanıma tahsis edilen her türlü demirbaş, tıbbi 

cihaz, ekipman ve sair malzeme müşterek kullanım kapsamındadır. Bunlar 
aile sağlığı merkezi yönetim karar defterine kaydedilir. Aile hekimleri 

tarafından, Aile Hekimliği Sözleşme ve Ödeme Yönetmeliğinin 18 inci 

maddesinin ikinci fıkrasının (c) bendi hükümlerine istinaden aile sağlığı 
merkezinin gider ödemesiyle temin edilmesinden dolayı müşterek 

kullanım kapsamında bulunan alan ve malzemeler üzerinde ayni veya şahsi 

herhangi bir hak iddiasında bulunulamaz; bedel, katkı payı veya sair ad 
altında talepte bulunulamaz; bunların devri istenilemez ve kullanımı 

engellenemez. Bu alan ve malzemeler, aile sağlığı merkezinde 

kullanılmaya devam edilir. 
 

 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 25 – Aile sağlığı merkezinin oluşturulması 

 

(1) Aile hekimleri, bu Yönetmelikteki asgari fiziki şartları haiz, öncelikle 

Bakanlık, Kurum veya bağlı kuruluşlara ait sağlık hizmeti vermek 

amacıyla yapılan veya müdürlükçe bu amaçla kiralanan binalarda hizmet 
verirler. Bu imkânın sağlanamaması halinde müdürlüğün onayı ile uygun 

standartlara sahip bölgedeki diğer mekânlarda da hizmet verebilirler. 

 

Madde 25 – Aile sağlığı merkezinin oluşturulması 

 

(1) Aile hekimleri, bu Yönetmelikteki asgari fiziki şartları haiz, öncelikle 

Bakanlık ve bağlı kuruluşlara ait sağlık hizmeti vermek amacıyla yapılan 

veya müdürlükçe bu amaçla kiralanan binalarda hizmet verirler. Bu 
imkânın sağlanamaması halinde müdürlüğün onayı ile uygun standartlara 

sahip bölgedeki diğer mekânlarda da hizmet verebilirler. 



 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 31 – Kayıtların tutulma şekli ve muhafazası 

 

(1) Aile hekimi kendisine kayıtlı kişilerin kişisel sağlık dosyalarını 

tutmakla yükümlüdür. Kayıtların güvenliği ve mahremiyeti aile hekiminin 

sorumluluğundadır.  
(2) Denetim sırasında talep edilmesi halinde, aile hekimi hasta haklarına 

riayet etmek suretiyle kendisine kayıtlı kişilerin dosyalarını göstermek 

zorundadır.  
(3) Kişi, kendisi ile ilgili tutulan kayıtların bir nüshasını aile hekiminden 

talep edebilir.  

(4) Aile hekimlerinin, lisans hakları Bakanlığa ait olan veya Bakanlıkça 
belirlenip ilan edilen, standartlara haiz bir aile hekimliği bilgi sistemi 

yazılımı kullanmaları şarttır.  

 
(5) Aile hekimleri, bakmakla yükümlü olduğu vatandaşlara ait bilgi 

sisteminde tuttuğu tüm verilerin ilgili mevzuatı çerçevesinde gizliliğini, 

bütünlüğünü, güvenliğini ve mahremiyetini sağlamakla yükümlüdür.  
(6) Herhangi bir vatandaşa ait kişisel veriler ile kişisel sağlık verileri, 

müdürlük ya da Bakanlık ve Kurum haricindeki herhangi bir kayıt 

ortamında (bilgisayar, hard disk, cd, dvd, yazılı doküman gibi) yüklenici 
firma tarafından kaydedilemez. Bu durumun tespiti halinde bu yazılımın 

kullanımı iptal edilir.  

(7) Aile hekimliği bilgi sistemi ekranlarında hiçbir surette kişi, ürün ya da 
hizmet reklamına yer verilemez, hiçbir ürün ya da hizmetin satışı ve 

satışını teşvik edici yönlendirmeler yapılamaz. 

 

 

Madde 31 – Kayıtların tutulma şekli ve muhafazası 

 

(1) Aile hekimi kendisine kayıtlı kişilerin kişisel sağlık dosyalarını 

tutmakla yükümlüdür. Kayıtların güvenliği ve mahremiyeti aile hekiminin 

sorumluluğundadır.  
(2) Denetim sırasında talep edilmesi halinde, aile hekimi hasta haklarına 

riayet etmek suretiyle kendisine kayıtlı kişilerin dosyalarını göstermek 

zorundadır.  
(3) Kişi, kendisi ile ilgili tutulan kayıtların bir nüshasını aile hekiminden 

talep edebilir.  

(4) Aile hekimi ve aile sağlığı çalışanı hizmet sunumunda Bakanlığa ait 
olan sağlık bilgi yönetim sistemini kullanmak zorundadır. Bakanlığa ait 

bilgi sistemine geçişe ilişkin usul ve esaslar ile takvim planı Bakanlıkça 

belirlenir 
(5) Yürürlükten kaldırılmıştır.  

 

 
(6) Aile hekimliği biriminden, sağlık hizmeti alan kişilere ait tüm veriler, 

Bakanlıkça belirlenen sistemler haricindeki herhangi bir ortama 

kaydedilemez. 
 

 

(7) Yürürlükten kaldırılmıştır. 
 

 

ESKİ HALİ YENİ HALİ 

 

Madde 33 - Denetim  

 

(1) Aile sağlığı merkezi, aile hekimleri ve aile sağlığı çalışanları, mevzuat 

ve sözleşme hükümlerine uygunluk ile diğer konularda Kurum, ilgili mülkî 

idare amirleri ve yerel sağlık idare amirleri veya bunların görevlendireceği 

personelin denetimine tâbidir. Denetim yapmaya yetkili amir, ilgili 
mevzuat ve sözleşme şartlarına aykırılığı doğrudan kendisi tespit 

edebileceği gibi, tespiti yapmak üzere incelemeci veya soruşturmacı da 

görevlendirebilir. Bu denetimler Kurum tarafından belirlenen denetleme 
formları ile gerçekleştirilir. Mevzuat ve sözleşme şartlarına aykırılık tespit 

edildiği takdirde, Aile Hekimliği Uygulaması Kapsamında Sağlık 

Bakanlığınca Çalıştırılan Personele Yapılacak Ödemeler ile Sözleşme 
Usul ve Esasları Hakkında Yönetmelikte belirtilen hükümler çerçevesinde 

ilgililer hakkında işlem tesis edilir. 

 

 

Madde 33 - Denetim 

 

(1) Aile sağlığı merkezi, aile hekimleri ve aile sağlığı çalışanları, mevzuat 

ve sözleşme hükümlerine uygunluk ile diğer konularda Kurum, ilgili mülkî 

idare amirleri ve yerel sağlık idare amirleri veya bunların görevlendireceği 

personelin denetimine tâbidir. Denetim yapmaya yetkili amir, ilgili 
mevzuat ve sözleşme şartlarına aykırılığı doğrudan kendisi tespit 

edebileceği gibi, tespiti yapmak üzere incelemeci veya soruşturmacı da 

görevlendirebilir. Bu denetimler Kurum tarafından belirlenen denetleme 
formları ile gerçekleştirilir. Mevzuat ve sözleşme şartlarına aykırılık tespit 

edildiği takdirde, Aile Hekimliği Sözleşme ve Ödeme Yönetmeliğinde 

belirtilen hükümler çerçevesinde ilgililer hakkında işlem tesis edilir. 
 

 

EK-1 DEĞİŞİKLİKLER 

  D Grubu C Grubu B Grubu A Grubu 

 

 

 

 

4 

Aile sağlığı 

merkezinde en az 10 

m2 'lik müstakil bir 
"aşılama ve 

bebek/çocuk izlemleri 

odası" 
oluşturulmuştur 

(gruplandırmaya dâhil 

olan her beş hekim 
için bir "aşılama ve 

bebek/çocuk izlemleri 

odası" planlanır). 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

+ 

 

 

 

 

 

+ 

 

 

 

 

 

+ 

 

 

 

 

5 

Aile sağlığı 

merkezinde gebe 

izlemleri ve üreme 
sağlığı hizmetlerinin 

yürütülmesi için en az 

10 m2 'lik müstakil bir 

oda oluşturulmuştur 

(gruplandırmaya dâhil 

olan her beş hekim 
için bir "gebe izlem ve 

üreme sağlığı odası" 

planlanır). 

   

 

 

 

 

+ 

 

 

 

 

 

+ 



 

 

 

 

11     

 

 

MÜLGA 

Birden fazla aile 

hekiminin görev 
yaptığı aile sağlığı 

merkezlerinde 

gruplandırılan her aile 
hekimliği birimi 

tarafından haftada 

asgari 3 saat esnek 
mesai uygulaması 

yapılmaktadır. 

(gruplandırılmış 5 
birime kadar aile 

hekimliği biriminin 

bulunduğu aile sağlığı 
merkezlerinde esnek 

mesai saatleri farklı 

zamanlarda planlanır 
ancak gruplandırılmış 

birim sayısının 5 ve 

üzerinde olması 

halinde ise aile sağlığı 

merkezi haftalık en az 

55 saat açık kalacak 
şekilde planlama 

yapılır) 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

+ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

+ 

 

 

 

 

15 

Aile sağlığı merkezi 
girişinin, bekleme 

alanlarının ve oda 

girişlerinin 
görüntülendiği 

güvenlik kamera 

sistemi mevcuttur. 

 

 

 

+ 

 

 

 

+ 

 

 

 

+ 

 

 

 

+ 

 

YENİ MADDE 

 

Düzenlemelere uyum 

GEÇİCİ MADDE 5- (1) Bu maddeyi ihdas eden Yönetmelik ile 24 üncü maddede ve EK-1’de yapılan değişiklikleri, aile hekimliği 

birimleri 1/9/2026 tarihine kadar yerine getirir. 
 

 

* Aynı Yönetmelikte yer alan “Kurumun” ibareleri “Bakanlığın” şeklinde, “Türkiye Halk Sağlığı Kurumu” ibaresi “Bakanlıkça” şeklinde, “Türkiye Halk 

Sağlığı Kurumunca” ibaresi “Bakanlıkça” şeklinde, “Kurumca” ibareleri “Bakanlıkça” şeklinde, “Kurum” ibareleri “Bakanlık” şeklinde, “Kurumdan” 

ibaresi “Bakanlıktan” şeklinde ve “Kuruma” ibaresi “Bakanlığa” şeklinde değiştirilmiştir. 

* Yönetmelik yayımı tarihinde (09.04.2026) yürürlüğe girmiştir. 

 


