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AILE HEKIMLIGi UYGULAMA YONETMELIGi

BIRINCi BOLUM
Amag, Kapsam, Dayanak ve Tanimlar

Amag ve kapsam

MADDE 1 — (1) Bu Yonetmeligin amaci;

a) Birinci basamak saglik hizmetlerini gliclendirmek ve verilen saglk hizmetinin kalitesini
artirmak icin gérev yapan aile hekimi ve aile saghgi elemanlarinin calisma usul ve esaslarini,

b) Calisilan yer, kurum ve statlilerine gore oncelik siralamasini,

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

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

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

e) Egitim aile sagligi 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 icerigini,

g) Diger kurum ve kuruluslarla isbirligini,

h) Kayitlarin tutulmasini,

1) Calisma ve denetime iliskin sair usul ve esaslari,

belirlemektir.

Dayanak

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

Tanimlar

MADDE 3 — (1) Bu Yonetmelikte gecen;

a) Aile hekimi: Kisiye yonelik koruyucu saglk 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 mekdanda vermekle yikimli, gerektigi 6lclide gezici saglik hizmeti veren ve
tam glin esasina gore ¢alisan aile hekimligi uzmani veya Kurumun 6ngordigu egitimleri alan uzman
tabip veya tabipleri,

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

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

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

d) Asistan: Tipta uzmanhk mevzuatina gore aile hekimligi uzmanlk egitimi veren iniversite ya da
Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu egitim ve arastirma hastanelerinde aile hekimligi uzmanlik egitimi
alan ve egitim sorumlusunun gozetim ve koordinasyonunda, egitim aile sagligi merkezlerinde veya
biriminde aile hekimligi hizmeti veren asistan/arastirma gorevlisini,

e) Bakanhk: Saglik Bakanhgini,

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

g) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Egitici: Egitim aile sagligi merkezinde veya biriminde, tipta
uzmanlik mevzuatinda belirlenen sorumlulugu cercevesinde, asistanlarca sunulan aile hekimligi
hizmetlerini ve bu personelin egitimlerini koordine eden, 6gretim Uyesi, egitim gorevlisi ve basasistan
gibi tipta uzmanlk mevzuatina gore egitim vermeye yetkili kisileri,



g) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Egitim aile hekimligi birimi: Egiticinin gozetim ve
koordinasyonunda, aile hekimligi hizmeti veren bir asistan ile en az bir aile saglgi elemanindan olusan
yapyl,

h) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Egitim aile sagligi merkezi: Egiticinin gozetim ve
koordinasyonunda, bir veya birden fazla asistan ile aile sagligi elemanlarinca aile hekimligi hizmetinin
verildigi ve tamami egitim aile hekimligi birimlerinden olusan saghk kurulusunu,

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

i) Entegre saglik hizmeti: Kurumca belirlenecek yerlerde, biinyesinde koruyucu saglik hizmetleri,
acil saghk hizmetleri, muayene, tedavi ve rehabilitasyon hizmetleri, dogum, ana cocuk saghgi
hizmetleri, ayakta ve/veya yatarak tibbi ve cerrahi midahale ile gcevre sagligi, adli tabiplik ve agiz/dis
saghgi hizmetleri gibi hizmetlerin de verildigi, birinci basamak saglik hizmetlerini yogunlukla ylritmek
Gzere tasarlanmis saglik hizmetini,

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

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

1) Gezici saglik hizmeti: Aile hekimi ve/veya aile saghgi elemaninin, midurlikee tespit edilen uzak
mabhalle, belde, kdy, mezra gibi yerlesim birimlerine, Tiirkiye Halk Saghgi Kurumunca belirlenen usul ve
esaslara gore giderek mahallinde verecegi saglk hizmetini,

m) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Hizmet bdlgesi, hizmet grubu ve hizmet puani: 26/3/2013
tarihli ve 28599 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Saglik Bakanligi ve Bagli Kuruluslari Atama ve Yer
Degistirme Yonetmeliginin ilgili maddelerinde agiklanan boélge, grup ve puanlarini,

n) Kanun: 5258 sayili Aile Hekimligi Kanununu,

o) Kurum: Tirkiye Halk Saghgi Kurumunu,

0) Mudurlak: Halk saghgi mudurlagin,

p) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Toplum saghgi merkezi: Boélgesinde yasayan toplumun
saghgini korumak ve gelistirmek maksadiyla saglikla ilgili risk ve sorunlari belirleyen, bunlarla ilgili
dizeltici ve 6nleyici faaliyetleri gerceklestiren; birinci basamak koruyucu, iyilestirici ve rehabilite edici
saglk hizmetlerini koordine eden ve bu hizmetlerin etkin ve verimli bir sekilde sunulmasini izleyen,
degerlendiren, denetleyen ve destekleyen; bélgesinde bulunan saghk kuruluslari ile diger kurum ve
kuruluslar arasindaki koordinasyonu saglayan saglik kurulusunu,

r) Yerinde saglik hizmeti: Aile hekimi ve/veya aile saghgi elemaninin, midurlikge tespit edilen
cezaevi, cocuk islahevi, huzurevi, korunmaya muhtag cocuklarin barindigi cocuk yuvalari ve yetistirme
yurtlari gibi toplu yasam alanlarina Kurumca belirlenen usul ve esaslara gore giderek, yerinde verecegi
saglk hizmetini,

ifade eder.

iKiINCi BOLUM
Calisma Usul ve Esaslari

Aile hekiminin gorev, yetki ve sorumluluklari

MADDE 4 - (1) Aile hekimi, aile saghigi merkezini ydonetmek, birlikte calistigi ekibi denetlemek ve
hizmet ici egitimlerini saglamak, Bakanlk¢a ve Kurumca yiritlilen 6zel saglk programlarinin
gerektirdigi kisiye yonelik saglik hizmetlerini ylrtitmekle yukimludur.

(2) Aile hekimi, kendisine kayith kisileri bir biitiin 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 ¢cergevesinde gorev, yetki ve sorumluluklari
asagida belirtilmistir.

a) Calistig1 bolgenin saglik hizmetinin planlamasinda bolgesindeki toplum saghgi merkezi ile
isbirligi yapmak.



b) Hekimlik uygulamasi sirasinda karsilastigl toplum ve cevre sagligini ilgilendiren durumlari
bolgesinde bulundugu toplum sagligi merkezine bildirmek.

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

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

d) Saghkla ilgili olarak kayitl kisilere rehberlik yapmak, saglig gelistirici ve koruyucu hizmetler ile
ana cocuk sagligi ve tireme saghgi hizmetlerini vermek.

e) Periyodik saglik muayenesi yapmak.

f) Kayith kisilerin yas, cinsiyet ve hastalik gruplarina yonelik izlem ve taramalari (kanser, kronik
hastaliklar, gebe, lohusa, yenidogan, bebek, cocuk saghgi, addlesan (ergen), eriskin, yash sagligi ve
benzeri) yapmak.

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

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

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

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

i) Kendisine kayitli kisileri yilda en az bir defa degerlendirerek saglik kayitlarini giincellemek.

j) Gerektiginde hastayi gbzlem altina alarak tetkik ve tedavisini yapmak.

k) Entegre saglik hizmetinin sunuldugu merkezlerde gerektiginde hastayi gbzlem amacl yatirarak
tetkik ve tedavisini yapmak.

) ilgili mevzuatta birinci basamak saghk kuruluslari ve resmi tabiplerce kisiye yénelik
dizenlenmesi dngorilen her tirll saghk raporu, sevk evraki, recete ve sair belgeleri diizenlemek.

m) Kurumca belirlenen konularda hizmet ici egitimlere katilmak.

n) Kurumca ve ilgili mevzuat ile verilen diger gérevleri yapmak.

Aile saghig1 elemaninin gorev, yetki ve sorumluluklan

MADDE 5 — (1) Aile saghigi elemani, aile hekimi ile birlikte ekip anlayisi icinde kisiye yonelik
koruyucu, tedavi ve rehabilite edici saglk hizmetlerini sunmak ve gorevinin gerektirdigi hizmetler ile
ilgili saglik kayit ve istatistiklerini tutmakla yikimltdir. 4 Gncli maddede sayilan gorevlerin yerine
getirilmesinde aile hekimi ile birlikte calisir.

(2) Aile saghgi elemaninin Kurumca belirlenen usul ve esaslar cercevesinde gorev, yetki ve
sorumluluklari asagida belirtilmistir.

a) Kisilerin hayati bulgularini 6lgmek ve kaydetmek.

b) Aile hekiminin gozetiminde, talimati verilen ilaglari uygulamak.

c) Yara bakim hizmetlerini yiritmek.

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

d) Poliklinik hizmetlerine yardimci olmak, tibbi sekreter bulunmadigl 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, sagligi gelistirici ve koruyucu hizmetler ile ana ¢ocuk saghgi
ve lreme saghgl hizmetlerini vermek, evde saglik hizmetlerinin verilmesinde aile hekimine yardimci
olmak.

g) Kurumca belirlenen hizmet igi egitimlere katilmak.

g) Saglik hizmetlerinin yiritilmesi ile ilgili olarak gorev, yetki ve sorumluluklari kapsaminda aile
hekiminin verdigi diger gorevleri yerine getirmek.

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

Gezici ve yerinde saglik hizmetlerinin yiiriitilmesi



MADDE 6 — (1) Aile hekimligi pozisyonlarinin planlanmasinda; saghk hizmetine ulasimin zor
oldugu belde, kdy, mezra, uzak mahalleler ve benzeri yerlesim yerleri igin gezici saglik hizmeti; cezaevi,
cocuk i1slahevi, huzurevi, korunmaya muhtag ¢ocuklarin barindigi gocuk yuvalari ve yetistirme yurtlar
gibi 6zellik arz eden toplu yasama alanlarindan olusan yerler igin ise yerinde saglik hizmeti bolgeleri
mudirlikge belirlenerek Kurumca onaylanir. Gezici saglik hizmet bolgesi veya yerinde saglik hizmet
bolgesi olarak onaylanan yerlerle ilgili yapilmak istenen degisiklikler 6 aylik donemler halinde ilgili aile
hekimlerinin de gorisleri alinmak suretiyle midurlikge belirlenerek Kurumun onayina sunulur. Aile
hekimi tarafindan talep edilen gezici veya yerinde saglk hizmet bolgesi degisiklikleri ise midurliikce
uygun bulunmasi durumunda, 6 aylik donem kisitlamasina tabi olmaksizin Kurum onayina sunulur.
Kurum onayina sunulan degisiklik tekliflerine iliskin karar Kurum tarafindan en gec 1 ay icerisinde alinir.

(2) Cezaevi, cocuk 1slahevi, huzurevi, korunmaya muhtag ¢ocuklarin barindigi cocuk yuvalari ve
yetistirme yurtlari gibi kisilerin kayitli olduklari aile hekimlerine dogrudan basvuru imkanlarinin
olmadigl ya da aile hekimlerini serbestce secme imkaninin bulunmadigi toplu olarak yasanilan ancak
tabibi olmayan kurumlarin talepleri (izerine bir ya da birden ¢ok aile hekimi yerinde saglik hizmeti
vermekle yukidmld kilinabilir. Bu kurumlarda yerinde saglik hizmeti veren aile hekimleri, kurumlarda
ikamet eden kisileri kayit ederler. Yerinde saglik hizmet bolgesi olarak ilan edilen kurumlar, aile
hekimlerinin sunacagi saglik hizmeti icin asgari sartlari saglamakla yikimltdir. Bu yerlerde her 100
kisi icin ayda (¢ saatten az olmamak lizere; 750 kayith kisiye kadar haftada en az bir kez, 750 ve Uzeri
kayith kisiye ise haftada en az iki kez yerinde saglik hizmeti verilir. Cezaevi ve ¢ocuk islahevi icin bu siire
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 iliskin
planlama; cografi durum, iklim ve ulasim sartlari ile kendisine bagli yerlesim birimlerinin sayisi dikkate
alinarak ve gezici saglk hizmeti sunulacak yerlesim yerine ulasmak amaciyla yolda gegen siireler harig
olmak (zere her 100 kisi i¢in ayda iki saatten az olmamak kaydiyla o yerlesim yerinde aile hekimi
tarafindan yapilir. Niifusu 250 kisiye kadar olan yerlesim yerlerine en az ayda bir kez, 250 ile 500 kisi
arasinda olan yerlesim yerleri icin en az ayda iki kez, nifusu 500 ve Uizeri olan yerlesim yerlerine ise en
az haftada bir kez gezici saglik hizmeti verilir. Gezici saglik hizmeti bolgesinde Bakanliga ait saglik tesisi
var ise bu tesisler hizmet igin kullanilabilir.

(4) Gezici saghk hizmeti planlamasi yapilirken, istatistiki olarak aile hekimligi birimine miracaat
eden hasta yogunlugunun en az oldugu gunler icin planlama yapilir. Aile hekimi gezici ve/veya yerinde
saglk hizmeti planini sézlesme déneminin ilk ayinda aylik olarak yapar ve toplum sagligi merkezine
bildirir. Bu plan s6zlesme doneminin sonuna kadar her ay uygulanir. Her ayin sonunda gezici/yerinde
hizmet faaliyet raporunu toplum saglhigi merkezine bildirir. Zorunlu hallerde aile hekimi her tirli gezici
hizmet plani degisikligini hizmeti aksatmayacak sekilde bolgesindeki toplum sagligi merkezine 6nceden
bildirir. Aile hekimi; kdy ve mahalle muhtarlariile kurum yetkilileri vasitasiyla en gec bir dnceki ayin son
is glnl saat 12.00 ye kadar programinin duyurulmasini saglar. Aile saghgi elemaninin gorev yetki ve
sorumluluklari cercevesinde, gezici/yerinde saglik hizmetlerinin ilgili kismi ulasim ve tibbi donanim
imkanlarinin aile hekimince saglanmasi kaydiyla aile sagligi elemani tarafindan da yapilabilir. Aile saghigi
elemaninca yapilan gezici/yerinde saglik hizmeti slresi aile hekiminin gezici/yerinde saglhk hizmeti
suresinden sayilmaz.

(5) Gezici saglk hizmetinin verildigi glinlerde tek birimli aile sagligi merkezinin hizmete agik
tutulmasi saglanir.

Bagisiklama hizmetleri

MADDE 7 - (1) Bagisiklama hizmetleri aile hekimi tarafindan yiratdlir. Genisletilmis bagisiklama
programi kapsaminda ve/veya Bakanlik ve Kurum tarafindan yurittlen kampanyalar dogrultusunda
ihtiyac duyulan asilar, bolgesindeki toplum sagligi merkezi tarafindan aile hekimlerine ulastirilir. Aile
hekimleri aile saghgi merkezinde soguk zincir sartlarinin siirdirtilmesi icin gerekli tedbirleri alir. Birden
¢ok aile hekiminin gorev yaptigl aile saghg merkezlerinde, aile hekimlerinin mistereken muhafaza
ettikleri asilar icin Uger aylik araliklarla bir aile hekimi ve bir aile saglhigi elemani soguk zincir sorumlusu
olarak belirlenir. Aile saghg 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 secimine iliskin esaslar

MADDE 8 — (1) Kisilerin aile hekimlerine ilk kaydi, mudurlik tarafindan ikamet ettikleri bolge goz
onlinde bulundurularak yapilir. Yenidoganlar ile heniliz nifusa kayith olmayan bebek ve ¢ocuklar
annelerinin kayitll oldugu aile hekimine kaydedilir. Her ilce ve 10/7/2004 tarihli ve 5216 sayih
Bulyliksehir Belediyesi Kanununa tabi olmayan il merkezleri ayri bir bélgedir. Kisiler, aile hekimini bélge
sinirlamasi olmaksizin serbestce secebilirler. Zorunlu haller disinda aile hekimi l¢ aydan o6nce
degistirilemez. Aile hekimi degisikligi kisilerin yazili talebi Gizerine hizmet almak istedigi aile hekimince
veya ilgili toplum sagligi merkezince yapilir. Aile hekimince yapilan degisiklik, talep belgesi ile birlikte
bes is glinl icerisinde ilgili toplum saghg merkezine ulastirihr.

(2) Saghk hizmeti sunumu sirasinda meydana gelen siddet olayinin adli veya milki idare
makamlarinca verilen belgeyle belgelendiriimesi durumunda, aile hekimi veya aile saghgi elemanina
siddet uygulayan kisinin mudurlikce mevcut aile hekiminden kaydi silinir. Bu sekilde kaydi silinen
kisinin, ayni is glini icerisinde yeni aile hekimi segmemesi durumunda ikamet ettigi bolge géz 6niinde
bulundurulmak suretiyle kayitli niifusu en disik aile hekimine muddrlikce kaydi yapilr.

(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 giin icerisinde
toplum sagligi merkezi tarafindan kisiye ulasilarak ve kendisine bilgi verilmek sureti ile yeni adresine
yakin aile hekimlerinden nifusu en disiik olanina kayit edilir.

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

(5) Gezici saglik hizmeti verilen yerlerde oturan kisiler, gezici saglhk hizmeti almak tzere 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 icin gezici saglik hizmeti vermekle ylikimli tutulmaz.

(6) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Siurekli ikamet ettigi bolgeden uzakta kalacak kisi veya gecici
sire ile Tirkiye’de ikamet edecek olan kisi, kendisine yakin konumdaki bir aile hekiminden misafir
olarak saglik hizmeti alir. Ancak 5216 sayili Blyiksehir Belediyesi Kanununa tabi olan ilgeler misafir
uygulamasi bakimindan tek boélge kabul edilir. Aile hekimlerince aile saghgi merkezlerinde sunulan
nobet hizmetleri hekime kayith kisilere bakilmaksizin ifa edilir. Aile hekimi misafir kisiler icin herhangi
bir licret talep edemez.

(7) (Ek:RG-19/7/2013-28712) Alti aydan daha kisa siireli 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 déndukleri yine uygun belge ve/veya kaynaklarla tespit edilmesi halinde
bu Yonetmeligin 8 inci maddesinin tg¢lincl fikrasinda belirlenmis bulunan us(l ve esaslar ¢ercevesinde
aile hekimine kayitlari yapilir.

Meslek ilkeleri

MADDE 9 — (1) Aile hekimi ve aile sagligi elemani, saglik hizmetlerinin yiritilmesi esnasinda
13/1/1960 tarihli ve 4/12578 sayil Bakanlar Kurulu Karari ile yirurlige konulan Tibbi Deontoloji
Nizamnamesi ve bagh bulunan ilgili mevzuat hikimlerine ve hasta haklarina uymakla yukimludur.

Calisma saatleri

MADDE 10 - (1) Aile hekimleri ve aile sagligi elemanlari tam giin esasina gore calisirlar.

(2) Mesai saatleri ve ginleri, ¢calisma yerinin sartlari da dikkate alinmak suretiyle calistig
bolgedeki kisilerin ihtiyaglarina uygun olarak aile hekimi tarafindan teklif edilir ve midirlikge uygun
gorilmesi halinde onaylanir. Yapilacak ev ziyaretleri ve gezici/yerinde saglik hizmetleri calisma siiresine
dahil edilir. Calisilan glinler ve saatler aile sagligi merkezinin dis levhasinin yakininda ve gorilecek bir
yerine asllarak kisilerin bilgilenmesi saglanir.

(3) Aile hekimleri ve aile sagligi elemanlari deprem, sel felaketi ve salgin gibi olaganisti
durumlarda galisma saatlerine bagl kalinmaksizin ¢alistirilabilirler.

(4) (Degisik:RG-19/7/2013-28712) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Aile hekimlerine ve aile
saghgl elemanlarina 657 sayili Kanunun ek 33 tincli maddesinde belirtilen yerlerde haftalik calisma
sliresi ve mesai saatleri disinda ayda asgari sekiz saat; ihtiyac halinde ise bu silirenin lzerinde ndbet
gorevi verilir. Bunlara entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerde artirimli licretten yararlananlar harig



olmak Uzere, 657 sayili Kanunun ek 33 incli maddesi ¢cercevesinde nobet Ucreti 6denir. Nobete iliskin
planlama aile hekimligi uygulamasinda aksamaya mahal vermeyecek sekilde yapilir ve hafta igi sekizer
saat hafta sonu ise on alti saatten fazla olmamak lzere haftalik 30 saatten fazla ndébet tutturulamaz.
Aile hekimligi calisanlarina tuttuklari ndbetler karsihiginda ilgili kurumlarca nébet iicreti édenir. ihtiyag
ve zaruret halinin tespiti illerin saglik personeli doluluk orani, nifus, cografi kosullari, sosyo-ekonomik
ve kilturel ozellikleri, ndbet tutulacak saglk tesisinin il veya ilge merkezine uzakligi gibi kriterler goz
ontinde bulundurulmak suretiyle Bakan Onayi ile belirlenir.

(5) Adli tip kurumunun dogrudan hizmet vermedigi ve hastane bulunan yerlerde yerinde 6l
muayenesi disindaki adli tip hizmetleri hastaneler tarafindan verilir. Yerinde 6lG muayenesi hizmetleri,
mesai saatleri icinde toplum sagligi merkezi hekimlerince, mesai saatleri disinda 6ncelikle toplum
saghg merkezi hekimleri olmak Gzere aile hekimleri ve kamu hastaneleri disindaki diger kamu kurum
ve kuruluslarindaki hekimlerin de dahil edilebilecegi icap ndbeti seklinde sunulur. Hastane bulunmayan
ilce merkezleri ve entegre saglik hizmetinin sunuldugu merkezlerde acil saghk hizmetleriile adli tabiplik
hizmetleri; mesai saatleri icinde aile hekimleri, mesai saatleri disinda ve resmi tatil glinlerinde ise ilge
merkezindeki, toplum sagligi merkezi hekimleri, entegre saglk hizmeti sunulan merkezlerde calisan
hekimler ve aile hekimlerinin toplami dikkate alinarak asagidaki gibi icap veya aktif nébet uygulamalari
seklinde yuratalar.

a) Hastane bulunmayan ilce merkezlerindeki adli tibbi hizmetler ile acil saglik hizmetleri mesai
saatleri disinda ilgedeki toplum saghgr merkezi hekimleri ve aile hekimlerince icap veya aktif nobet
seklinde yiritilir. ilce merkezindeki toplam hekim sayisi (Degisik ibare:RG-11/3/2015-
29292) bes veya daha az ise icap, altidan fazla ise aktif ndbet seklinde yarataldr.

b) Entegre saglik hizmetinin sunuldugu merkezlerde toplam hekim sayisi (Degisik ibare:RG-
11/3/2015-29292) bes ve (Degisik ibare:RG-11/3/2015-29292) besten az ise mesai saatleri disindaki
adli tibbi hizmetler ve acil saglik hizmetleri; toplum saghg merkezi hekimleri, entegre saglik hizmetinin
sunuldugu merkezde calisan hekimler ve aile hekimleri tarafindan miinavebeli olarak icap ndbeti
seklinde, toplam hekim sayisi altidan fazla ise miinavebeli olarak aktif ndbet seklinde yarGtilar.

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

(6) ihtiyac olmasi halinde besinci fikrada aile hekimleri icin 6ngoriilen galisma sekil ve kosullari
aile saghgi elemanlari icin de uygulanir. Entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerde tutulan nébetler
icin aile hekimlerine ve aile saglgi elemanlarina nébet (creti 6denmez veya nébet izni verilmez. Bu
cahsmalarin karsiligi olarak farkl katsayi ile kayith kisi sayisi 6demesi yapilabilir.

izinler

MADDE 11 - (1) Sozlesme ile calistirilan aile hekimleri ve aile saghgi elemanlari; yillik, mazeret
ve hastalik izinlerini 24/12/2010 tarihli ve 2010/1237 sayil Bakanlar Kurulu Karartile yirurlige konulan
Aile Hekimligi Uygulamasi Kapsaminda Saglk Bakanliginca Calistirilan Personele Yapilacak Odemeler
ile S6zlesme Usul ve Esaslari Hakkinda Yonetmelikte belirtilen hilkiimler cercevesinde kullanirlar.

(2) Sozlesmeli olmayan aile hekimi ve aile saghgi elemanlari, aile hekimligi hizmeti verdikleri
muddetcge, izinler bakimindan asli statilerine iliskin mevzuata tabidir.

Goreve bagslayis ve ayrilis

MADDE 12 - (1) Aile hekimi veya aile sagligi elemani olmak isteyen saglik personelinin sdzlesme
imzalayabilmesi igin kadrosunun bulundugu kurumun muvafakati aranir. S6zlesme imzalayarak géreve
baslayan kisiler bu gorevlerini ylrattikleri stirece kurumlarinda ayliksiz veya Ucretsiz izinli sayilirlar ve
bunlarin kadrolari ile ilisikleri devam eder.

(2) Sozlesmeli personel statiisiinde gorev yapmaktayken aile hekimligi veya aile sagligi elemani
sozlesmesi imzalayanlar aile hekimligi hizmetinden ayrilmalari halinde, Kanunun 3 {ncli maddesine
gore eski gorev yerlerinde bir pozisyona donerler.

(3) Bakanlik ve bagh kurulus kadrolarinda memur stattisiinde gérev yapmakta iken Ucretsiz izne
ayrilarak s6zlesmeli statlide aile hekimi veya aile sagligi elemani olan personel, s6zlesmesinin herhangi
bir suretle sona ermesi halinde kadro veya personel dagilim cetveli fazlaligina bakilmaksizin Gcretsiz
izne ayrildigI gorevine geri doner. Ancak kadrosunun bulundugu birimin aile hekimligi uygulamasi



nedeniyle kaldirilmasi halinde bu birimin aktarildigi toplum saglhigi merkezine atanir ve bunlarin
memuriyet gorevine baslamasindan itibaren 30 gin icinde kendisinin talep etmesi ve mudurligiin de
uygun goérmesiile bir defaya mahsus olmak tizere ayni il igcinde personel dagilim cetvelinde agik olan ve
doluluk oranlarina gore ihtiya¢ duyulan kadrolardan birine yer degistirme suretiyle atamasi yapilabilir.

(4) Sozlesmeli olarak aile hekimligi hizmetinin surdirilmesi Tipta Uzmanlhk Sinavina (TUS)
girmeye veya farkli gérevler icin basvurmaya engel degildir.

UCUNCU 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 yapilr.

(2) Bireye yonelik koruyucu saglk 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
Yonetmelikte belirlenen hikimler ¢cercevesinde belirlenir.

Hizmet kalite standartlarinin olusturulmasi ve gelistirilmesi

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

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

DORDUNCU BOLUM
Atamalarda ve Gorevlendirmelerde Oncelik Siralamasi, Olgiitler ile
Atama ve Nakillere iliskin Esaslar

So6zlesmeli aile hekimleri

MADDE 15 — (1) il genelinde aile hekimligi pozisyonunun bosalmasi veya yeni pozisyon agilmasi
durumunda en geg bir ay icinde, sozlesme ile calistirilacak aile hekimleri asagidaki siralamaya gore
yerlestirilir.

a) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Fiilen en az alti ay aile hekimligi yaparak akabinde askerlik
veya dogum nedeniyle s6zlesmesini 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 midurlige basvuru tarihine gore oncelik verilir.

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

c) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) S6zlesmeli aile hekimi olarak gérev yapanlar, ayni yerlestirme
isleminde kullaniimak (izere (a) bendindeki bir defalik tercih hakkini kullanmayan aile hekimleri,
gorevlerinden ayrildiklari tarihten itibaren bir yil igerisinde kullaniimak tzere il saghk mudird, kamu
hastaneleri birligi genel sekreteri, halk saghg mudiirl, Bakanlik merkez veya bagh kuruluslarinin daire
baskani ve Ustl gorevlerinde fiilen bir yil gérev yapmis olan tabip ve uzman tabipler, takip eden ilk
yerlestirmede kullanilmak Uzere yargl kararinin uygulanmasi bakimindan baska birinin goreve
baslatilmasi zarureti nedeniyle sozlesmesi feshedilen aile hekimleri, takip eden ilk yerlestirmede
kullanilmak Gzere 25/1/2013 tarihinden sonra mazeret nedeniyle naklen tayin olanlardan atama
kararindan dnceki son bir yil boyunca aile hekimligi yapmis olan tabip ve uzman tabipler,

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

d) il icindeki tabip ve uzman tabipler.

(2) Aile hekimligi yerlestirmeleri il bazinda yapilir. ildeki kamu kurum ve kuruluslarinda calisan
aile hekimligi uzmanlari, tabipler ve diger uzman tabiplerden muvafakati verilenler basvuru yaparlar.



Yerlestirmeler bentlere gore ve bentler icerisinde de (a) bendi hari¢ en yliksek hizmet puanindan
baslamak Uzere tercihlere gore yapilir.

(3) Aile hekimligi uzmanlarinin, grup c¢alismasinin saglanmasi, uzmanlk hizmetlerinin
yayginlastiriimasi ve kisilerin 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 igin uygulanir. Bununla birlikte dort (dahil) - alti (dahil) birim planlanmis aile
saghg merkezlerinde ikinci bir aile hekimligi uzmani, yedi ve Uzerinde birim bulunan aile saghgi
merkezlerinde ise her {¢ birim igin bir aile hekimligi uzmani daha o pozisyonlardan birini tercih ederek
yerlesebilir. Aile hekimligi uzmani, aile hekimligi uzmani kontenjani dolan bir aile sagligi merkezine
ancak durumuna uygun birinci fikranin (c) veya (d) bentlerinden ve hizmet puanlari siralamasina gore
yerlesebilir.

(4) Yerlestirme yapilirken, Kurumun ve mudurligln internet sayfasi lGzerinden en az bes giin
sireyle bos pozisyonun ilani yapilir ve basvuranlarin belirlenen yer, glin ve saatte yerlestirme
toplantisinda hazir bulunmalari duyurulur. Yerlestirmenin yapilacagi ilde halen sézlesmeli aile hekimi
olarak gorev yapan personelin bos pozisyonlari tercih etmesi halinde bu personelin bosalttig
pozisyonlar ile birlikte bitin yerlestirme islemleri tek oturumda tamamlanir. Bu islemler ilanda
duyurulan giin ve saatte elektronik ortamda da yapilabilir.

(5) Aile hekimligi pozisyonunda géreve baslayan sozlesmeli aile hekimi, bu pozisyonda fiilen bir
yil calismadan baska bir aile hekimligi pozisyonuna nakil talebinde bulunamaz. Bir yillik fiilen calisma
suresinin hesaplanmasinda, hafta sonu, resmi tatil glinleri ve yillik izin kullanilan glinler fiili calismadan
sayilir. Ancak mazeret ve hastalik izinli gegirilen giinler ise fiili ¢galismadan sayilmaz.

(6) Munhal aile hekimligi pozisyonlarindan, birinci fikra gercevesinde iki yerlestirme islemi
neticesinde yerlestirme yapilamamis pozisyonlara, Kurum tarafindan ilan edilmek suretiyle, diger
illerde sozlesmeli aile hekimi olarak calisanlar arasindan yilda asgari ¢ kez olmak lizere yerlestirme
yapilir. Bu pozisyonlara yerlesmek isteyenler, tercih yaparak miiracaatta bulunur. Kurum tercih sirasina
bakmaksizin asagidaki 6ncelik siralamasina uymak kaydiyla hizmet puanina gore yerlestirme islemini
tamamlar. Hizmet puanlarinin esit olmasi halinde tercih siralamasina bakilir. Tercih siralamasinin ayni
olmasi durumunda ise toplam sozlesmeli aile hekimligi sliresi fazla olan dncelikli olarak yerlestirilir.
Yerlestirme islemini miteakip 15 giin icerisinde yeni pozisyonlarda baslayis yapilir. il disindan
yerlestirmeye acilan aile hekimligi pozisyonlarinda sézlesme ile calistirilacak aile hekimleri asagidaki
siralamaya gore 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) Minhal pozisyonun bulundugu ilin disinda s6zlesmeli aile hekimi olarak gérev yapanlar.

(7) Bumadde cercgevesinde yerlestirme islemi yapilmasina ragmen aile hekimligi pozisyonlarinin
doldurulamamasi halinde valilik kamu gorevlisi olmayan tabip ve uzman tabiplerden aile hekimi olarak
cahstirilmak Gzere ihtiya¢ duyulan sayiyi belirleyerek Kurumdan talepte bulunur. Bakanhgin énerisi ve
Maliye Bakanliginin uygun gorisu ile pozisyon adedi belirlenir. Kanunun 3 inci maddesinin ikinci
fikrasindaki sartlari taslyip kamu gorevlisi olmayan uzman tabip ve tabiplerin basvurulari alinir ve prim
odenmek suretiyle kamu sektorl disinda cgalistiklari stireler de dahil edilerek hizmet puanlari
hesaplanir. Bu hizmet puani sadece aile hekimligi yerlestirme ve nakillerinde gegerlidir. Kamu goreuvlisi
olmayan uzman tabip ve tabiplerin dncelik ve yerlestirilmeleri birinci fikranin (b) ve (d) bendine gére
yapilir.

(8) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Bu madde cercevesinde yerlestirme islemi yapilmasina
ragmen yerlestirildigi yeni birimde baslamayan aile hekiminin eski birimine iadesi yapilmaz ve hekim 1
yil siire ile yeniden yerlestirme basvurusunda bulunamaz. Bu maddedeki yerlestirmeye iliskin diger usul
ve esaslar Kurum tarafindan belirlenir.

Sozlesmeli aile saghgi elemanlari

MADDE 16 — (1) Ebe, hemsire, acil tip teknisyeni ve saghk memurlari (toplum sagligi) kendilerinin
talebi ve Bakanlik veya ilgili kurumlarinin muvafakati ile asagidaki dncelik ve sartlar gozetilmek suretiyle
istihdam edilerek aile sagligi elemani s6zlesmesi imzalarlar.



a) Aile hekimince talep edilen ebe, hemsire, acil tip teknisyeni veya saghk memurlari (toplum
sagligi) ile aile sagligi elemani s6zlesmesi imzalanabilmesi igin, aile saghgi elemani adayinin kadro veya
pozisyonunun gorev yapmak istedigi aile hekimligi biriminin bulundugu ilde olmasi sarttir.

b) Bakanlik ve baglh kuruluslari kadro ve pozisyonlarinda 657 sayili Devlet Memurlari Kanununun
4 Uincli maddesinin (A) bendi kapsaminda ebe, hemsire, acil tip teknisyeni veya saglik memuru (toplum
sagligl) unvaninda galisanlardan “A” hizmet grubu illerde goérev yapanlar Ust hizmet bolgesinden alt
hizmet bolgesine olmak kaydiyla aile hekimi ile anlagsmalari durumunda anlastiklari pozisyonlar igin aile
sagligl elemani olarak sozlesme imzalarlar. Diger kamu kurum ve kuruluslarinin kadro ve
pozisyonlarinda ebe, hemsire, acil tip teknisyeni veya saglik memuru (toplum saghgi) unvaninda
calisanlar ise aile hekimi ile anlasmalari durumunda kurumlarinin muvafakati sonrasi anlastiklar
pozisyonlar icin aile sagligi elemani olarak s6zlesme imzalarlar.

c) Kamu gorevlisi olmayan ebe, hemsire, acil tip teknisyeni veya saglik memurlarinin (toplum
saghgi) yerlestirilmesi; ilde aile saghgi elemani pozisyonlarinin doldurulamamasi halinde Valilik aile
saghgi elemani olarak calistirilmak Gizere ihtiyag duyulan yerleri ve saylyi belirleyerek Kurumdan talepte
bulunur. Bakanhgin 6nerisi ve Maliye Bakanliginin uygun gorisu ile pozisyon adedi belirlenir. Kanunun
3 Uincli maddesinin ikinci fikrasindaki sartlari taslyip pozisyona yerlesme tarihi itibari ile alti ay 6ncesine
kadar kamu gorevlisi olmayan ebe, hemsire, acil tip teknisyeni veya saglik memurlarindan (toplum
saghg) aile hekimi ile anlasanlar anlastiklari pozisyon icin aile saghgi elemani s6zlesmesi imzalarlar.

(2) Aile saghgi elemani sozlesme imzaladigi aile hekimligi birimindeki aile hekiminin gérevinden
ayrilmasi veya yer degistirmesi durumunda s6zlesme doneminin bitimine kadar o pozisyonda gorevine
devam edebilir. Bu durumda sozlesmesini feshetmek isterse bir yil beklemeden yeni sézlesme
imzalayabilir.

(3) Ug ay icinde aile hekimi sdzlesme imzalayacak bir aile saghgi elemani bulamaz ise aile
hekiminin talebi Gzerine valilik, s6zlesme imzalamak isteyen ebe, hemsire, acil tip teknisyeni, saglik
memuru (toplum saghgi) ile o pozisyon igin sdzlesme imzalayabilir.

Gorevlendirme

MADDE 17 — (1) ildeki bos aile hekimi ve aile sagligi elemani pozisyonlari gérevlendirme suretiyle
doldurulur. Farkh ilceden gorevlendirme yapilmasi halinde, gérevlendirme siiresi, personelin rizasi
olmadikga alti ay1 gegemez.

Naklen atama

MADDE 18 — (1) Aile hekimi olarak s6zlesme imzalayan personel, sozlesmeli olarak gérev yaptigi
il disinda baska bir ilde ilan edilmis minhal aile hekimligi pozisyonlarina 15 inci maddedeki usul ve
esaslar cercevesinde basvurarak yerlesebilir. Bu durumda, personelin kadrosu bagli bulundugu Kurum
tarafindan aile hekimi olarak yerlestigi ve yeni sdzlesme imzaladigl ilde miinhal kadronun mevcut
oldugu birime aktarilir. Bu sekilde yapilacak naklen atama islemleri, atama dénemine ve kur’aya tabi
olmaksizin, Personel Dagilim Cetvelinde bos yer bulunmamasi halinde standart dikkate alinarak
gerceklestirilir. Aile hekiminin yeni yerlestigi aile hekimligi pozisyonda fiilen bir s6zlesme donemi gorev
yapmadan sézlesmesinin sona ermesi durumunda, eski goérev yerine, eski gorev yerinde Personel
Dagilim Cetveline gore bos yer bulunmamasi halinde eski gorev yeri esas alinarak, Saglik Bakanlig
Atama ve Nakil Yonetmeliginin 26 nci maddesi hikiimlerine gore naklen atamasi yapilir.

Atama ve nakillere iliskin sair hususlar

MADDE 19 - (1) Aile hekimi veya aile saghigi elemanin bu Yonetmelikte diizenlenen hikimler
disinda 6zlir durumu gibi farkli nedenlerle naklen atamasi yapilamaz. Bu konumdaki personel memur
olarak gorev yaparken sozlesmeli statliye ge¢mis ise, memuriyete tekrar donmeden tayin talebinde
bulunabilir veya bu Yonetmelikteki diizenlemeye gore siralamaya girebilir.

(2) Sozlesmeli aile hekimlerinin ve aile saghgi elemanlarinin kadrolari ile iliskisi devam ettirilerek
her yil diizenli olarak kadro ve derece ilerlemeleri ile intibaklari yapilarak kayitlara islenir.

(3) Aile hekimligi uygulamasi kapsamindaki atama ve nakillerle ilgili olarak bu Yonetmelikte
hikim bulunmayan hallerde(Degisik ibare:RG-11/3/2015-29292) Saghk Bakanhgi ve Bagl Kuruluslari
Atama ve Yer Degistirme Yonetmeligi hiikiimlerinin uygulanmasina devam edilir.

Aile hekimi/aile saghgi elemani pozisyonlarinin tespiti




MADDE 20 - (1) Aile hekimlerinin g¢alisma bolgeleri nifus yogunlugu, idari ve cografi sartlar ile
kisilerin saglik hizmeti alma aligkanliklari g6z 6niinde bulundurularak belirlenir. Aile hekimligi birimleri
bélgede ortalama 3500 kisiye bir aile hekimi disecek sekilde tespit edilir. idari, cografi ve niifus
Ozellikleri ile yerel sartlari farklilik gdsteren yerlesim yerlerindeki pozisyonlarda aile hekimine kayitli
nifus sayisi degisiklik gosterebilir. Bolgedeki niifus hareketleri ve hizmet ihtiyacindaki degisiklikler goz
online alinarak valiligin teklifi ve Kurumun onayi ile yeni aile hekimligi birimleri agilabilir veya
kapatilabilir. Kurum onayi alindiktan sonra pozisyonlar bir ay icerisinde ilan edilir.

(2) Kuruma bagh olup entegre saglik hizmeti sunulan merkezlerin bulundugu ilge
merkezlerindeki bitiin aile hekimligi birimleri bu merkezlerin blinyesinde agilir.

(3) Her aile hekiminin yaninda en az bir aile sagligi elemani calisir. Saglk evlerinde ¢alismakta
olan ebeler, hizmet yoniinden o bodlgenin baglandigi aile hekimine/hekimlerine; idari yonden ise
toplum sagligi merkezine bagli olarak calsirlar.

(4) Aile saghgi elemanlari, bu Yonetmeligin 16 nci maddesi cercevesinde aile hekimlerince
belirlenir ve zorunlu sebepler harig, s6zlesme imzalanmadan en az bir ay 6nce madurliage bildirilir.

Egitim

MADDE 21 - (1) Aile hekimlerine iki asama halinde egitim verilir ve bu egitimlerin icerigi Kurum
tarafindan belirlenir. Birinci asama egitim programinin siiresi en ¢ok on giindiir. 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 asama egitiminin
bitiminden sonra baslar ve siiresi en az on iki aydir. Bu egitimlerde Kurumun belirledigi kriterlere gore
basarili olmak esastir.

(2) Aile hekimligi uzmanlarinin birinci ve ikinci asama egitimlere katilmasi zorunlu degildir.
Sozlesme imzalamis aile hekimligi uzmanlari, uzman tabip, tabip ve aile sagligi elemanlari; icerigi, stiresi
ve standartlari Kurum tarafindan belirlenen diger hizmet igi egitimlere alinabilirler.

(3) Aile hekimleri ve aile saghgi elemanlari bu madde kapsaminda alinmasi 6ngoérilen her egitim
suresinin en az % 80 ine devam etmek zorundadirlar.

BESINCi BOLUM
Fiziki ve Teknik Sartlar

Aile saghg merkezi

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

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

(3) Aile hekimleri, saglik hizmetlerine yardimci olmak amaciyla ebe, hemsire, saghk memuru,
tibbi sekreter gibi ilave saglik hizmetleri personeli ile glivenlik, temizlik, kalorifer, sekretarya ve benzeri
hizmetler icin ferden veya mustereken personel galistirabilir ya da hizmet satin alabilirler.

(4) Aile sagligi merkezinde her (g aile hekimligi birimi icin ilave bir saglik personeli (ebe, hemsire,
saghk memuru, tibbi sekreter gibi) mudurlik tarafindan gorevlendirilebilir. Bu sekilde gorevlendirilecek
personelin ¢alisma usul ve esaslari Kurum tarafindan belirlenir.

(5) Egitim aile saghgi merkezleri ve Kurum tarafindan uygun goérulen aile saghgi merkezleri egitim
amagcli olarak kullanilabilir.

Aile saghg1 merkezinin fiziki sartlan

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

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

b) Bekleme ve danisma bolim bulunur. Bir hekim igin bekleme alaninda en az 5, daha sonraki
her hekim icin 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 yapilmissa oturulan ve yaslanilan alanlarin bir doseme malzemesi ile kaplanmis olmasi



gerekir. Bekleme alaninda Kurumca gonderilen glincel afis ve brostrler diizenlenmis panoda asili olarak
bulundurulur, panoda asilamayacak olanlar cerceveli olarak bulundurulur. Hasta ve hasta yakinlarinin
dilek ve onerilerini kolaylkla ulastirilabilmesini saglayacak dilek ve 6neri kutulari (Ek ibare:RG-
11/3/2015-29292) ile hijyeni saglamaya yonelik el antiseptigi bulundurulur.

c) Muayene odasinin, her aile hekimi i¢in en az 10 metrekare olmasi gerekir. Muayene odasinda
lavabo bulunur.

¢) Tibbi miidahale odasi, hastaya tibbi girisimlerin yapilabilecegi biyuklikte, lavabosu bulunan
bir odadir. Bu odada asi, enjeksiyon, kii¢clik cerrahi midahalelerin yapilmasina uygun muayene ve
mudahale masasi, muayene ve acil midahale 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 saghgl merkezi icerisinde kullanima hazir, bitin aile hekimligi birimlerince de
kullanilabilecek mahremiyet kurallarinin uygulandigi, bebek bakim ve emzirme alani veya odasi
bulunur.

f) Hastalarin kullanabilecegi tercihen kadin-erkek icin ayri olmak Uzere birbirinden ayrilmis,
miustakil tuvalet ve lavabolarin olmasi gerekir. Her lavaboda sivi sabun, kagit havlu ve posetli ¢cop
sepeti, her tuvalette tuvalet kagidi ve posetli ¢cop sepeti bulundurulur. Tuvaletlerde acil cagri butonu
bulundurulur.

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

g) Tibbi hizmet alanlari ile bekleme alanlarinda i¢ ortam sicakligr 18-27 °C arasinda tutulur,
muayene odasinin i¢ ortam sicakhgi icin alt sinirin 20 °C olmasi gerekir. Isitma soba haric diger araclarla
saglanir.

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

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

(2) Kullanim émriini tamamlamis veya ihtiyag fazlasi olan malzemeler aile saghgi merkezi icinde
bulundurulamaz.

(3) Bakanhga tahsisli bulunan ve Kurum tarafindan aile hekimlerine kiralanmis mustakil bina
olarak kullanilan aile saghgi merkezlerinin ilk cevre diizenlemesi mudurlik tarafindan yapilir. Daha
sonraki bakimlari aile hekimleri tarafindan devam ettirilir.

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

Aile saghigi merkezinin teknik donanimi

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

a) Steteskop.

b) Tansiyon aleti (cocuk ve eriskin olmak Gzere en az iki boy).

c) Otoskop.

¢) Oftalmoskop.

d) Termometre.

e) Isik kaynagi.

f) Dil basacagi.

g) Paravan, perde ve benzerleri.

g) Muayene masasi.

h) Refleks cekici.

1) Mezura.

i) Fetal el doppleri.

j) Asi nakil kabu.

k) Snellen eseli.




|) Diapozon seti.

m) Tarti aleti (bebek, eriskin 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 miidahale setinde asgari asagida belirtilen malzemeler bulunur.

1) Laringoskop seti ve yedek pilleri (cocuk ve eriskin igin),

2) Ambu ve maske (cocuk ve eriskin boy),

3) Oksijen hortumu ve maskeleri,

4) Entlibasyon tlpu (cocuk ve eriskin igin),

5) Yardimci hava yolu araglari (laringeal maske, airway ya da kombi tiip),

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 tlpi (tasinabilir).

t) Seyyar lamba.

u) Buzdolabi (sadece asilar ve antiserumlar igin).

() Asi dolabinin ve aile saghgi merkezinin tibbi hizmet alanlari ile bekleme alanlarinda i¢ ortam
sicaklik takiplerini yapmak igin standartlari Kurumca belirlenmis olan isi verisi gdnderebilen 2 adet
termometre (Asi dolabi sicaklk takipleri en fazla iki saatlik araliklarla yapilacak olup bu siire gerekli
gorilmesi halinde Kurumca degistirilebilir.).

v) Asilar ve ilaglar igin 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 dolabu.

bb) Sterilizator.

cc) EKG cihazi.

¢c) Tromel.

dd) Glikometre.

ee) Tekerlekli sandalye.

ff) Nebdlizator.

gg) Santriflj cihazi.

gg) Jenerator veya kesintisiz glic kaynagi.

hh) Kuctk cerrahi seti; asgari 1 portegli, 1 makas, 1 penset, 1 bisturi sapi, (Miilga ibare:RG-
11/3/2015-29292) (...) (dort hekime kadar iki set, dért hekimden sonra her dort hekim icin ilave bir
set).

1) Genisletilmis bagisiklama programi kapsaminda uygulanan asilar ve antiserumlar.

ii) Kurum tarafindan belirlenen bulundurulmasi zorunlu tutulan temel acil ilaclar, asilar ve
antiserumlar.

ji) (EK:RG-11/3/2015-29292) Aspirator.

(2) Birden fazla aile hekiminin bir arada ¢alistig 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.

(3) Bakanlik¢a ve Kurumca 6zellikleri belirlenen bilgisayar, donanim, yazilim 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 araglar, esas olarak aile hekimleri
tarafindan temin edilir.

(5) Aile hekimleri, aile saghg merkezinde yangina karsi alinmasi gereken tedbirleri alr, tibbi
atiklar ve ¢opler icin 22/7/2005 tarihli ve 25883 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Tibbi Atiklarin
Kontrolii Yonetmeligi hiikimlerine 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.

Aile saghgi merkezinin olusturulmasi

MADDE 25 — (1) Aile hekimleri, dncelikle bu Yonetmelikteki asgari fiziki sartlari haiz, Bakanlk,
Kurum veya bagli kuruluslara ait saglik hizmeti vermek amaciyla yapilan binalarda hizmet verirler. Bu
imkanin saglanamamasi halinde mudurligin onayi ile uygun standartlara sahip bolgedeki diger
mekanlarda da hizmet verebilirler.

(2) Merkezin, saglik hizmetlerinin ¢esidine 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 saghgi
merkezi madurlikce uygun gorilen merkezi konumdaki yerde kurulur. Bu yerin seciminde ve gezici
saghk hizmeti verilecek yerlesim yerlerinin tespitinde ulasim zorlugu, giizergah, yakinhk, cografi
ozellikler ve vatandasin kullanim aliskanhklari gibi 6zellikler g6z 6niinde bulundurulur.

(4) (Degisik:RG-11/3/2015-29292) Aile saghgi merkezlerinin adres degisiklikleri, calisma bolgesi
icinde olmak kaydi ile bu maddedeki hususlara bagl kalinarak, aile hekimlerinin talebi, mudurligin
uygun gorisl ve valiligin teklifi ile Kurumun onayina sunulur.

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

(6) Eczane bulunan binalarda aile sagligi merkezi agilamaz.

(7) Aile saghgi merkezlerine Kurum tarafindan belirlenen kistaslar ¢cercevesinde isim verilir.

Aile saghg merkezinin isletilmesi

MADDE 26 - (1) Aile sagligi merkezinde birden ¢ok aile hekimi hizmet veriyor ise, aile hekimleri
kendi aralarinda bir yonetim plani olusturarak yonetici belirler ve yonetici ismini madarlige bildirirler.
Yonetici segimi zorunlu haller disinda yilda bir kez yapilir. Yonetim tarafindan alinan kararlar karar
defterine islenir. Yonetici, aile sagligi merkezinin isletilmesinden birinci derecede sorumlu oldugu gibi
bu merkezin midirlik ve toplum saghgl merkezi ile koordinasyonunu saglamakla da goérevlidir.
Yoneticinin diger aile hekimleri ve aile saghg elemanlari lizerinde herhangi bir idari gérev ve
sorumlulugu bulunmaz.

Tetkik ve tahlil islemleri

MADDE 27 - (1) Teshis ve takip icin gerekli goriilen basit gorintileme ya da laboratuvar
tetkikleri aile saghg merkezlerinde yapilabilir. Aile hekimlerinin istedigi laboratuvar tetkikleri 6ncelikle
halk saghg! laboratuvari olmak lGzere muadarlGgin uygun gordigl bir laboratuvarda yaptirilir. Bu
laboratuvarlarin seciminde i¢ ve dis kalite kontrol programlarinin uygulaniyor olmasi dikkate alinir.

ALTINCI BOLUM
Kullanilacak Belgeler

Sevk evraki, recete diizenlenmesi ve aile hekiminin bilgilendirilmesi

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

(2) Kurumun belirledigi usul ve esaslar ¢ergevesinde ve bilgi islem altyapisi Kurum tarafindan
olusturulmak kaydiyla; ikinci ve Gglincli basamak saglik kurum ve kuruluslarina sevk edilen veya bu
kuruluslara dogrudan miracaat 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 iletilmek Uzere hizmeti sunan saglk kurum ve kurulusu tarafindan
mudirlige en geg bes is glinl icerisinde bildirilir. Bu bildirimi yapmayanlar hakkinda yurirlikteki
mevzuat hikliimlerine gore islem tesis edilir.

(4) Birinci basamakta resmi recete yazilmasi ve kisilerin saglik durumuyla ilgili rapor tanziminde
aile hekimi yetkilidir. Ancak olaganustli durumlar, acil durumlar ile toplum saghgini tehdit eden ve



koruyucu amacl ila¢ kullanimini (kemoproflaksi) gerektiren bulasici ve salgin hastalik hallerinde 6zel
durum belirtilmek suretiyle toplum sagligi merkezi hekimleri de resmi recete diizenleyebilirler. Bu
durumda ilgili aile hekimi en kisa slirede bilgilendirilir.

(5) Olim belgesi, 19/1/2010 tarihli ve 27467 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Mezarlik
Yerlerinin insaasi ile Cenaze Nakil ve Defin islemleri Hakkinda Yonetmelige gére diizenlenerek ilgili aile
hekimi en kisa slirede bilgilendirilir.

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

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

Yetkilendirilmis aile hekimleri

MADDE 29 - (1) (Degisik ibare:RG-11/3/2015-29292) Aile saghgi merkezleri disinda birinci
basamak saglik hizmeti veren; Universiteler, askeri birlikler, hastaneler, kurum ve isyerlerinde
yetkilendirilmis aile hekimligi hizmeti verilebilir. Bu kurumlarda Kurumun 6ngdrdiigu egitimleri almalari
sartl ile herhangi bir suretle istihdam edilen hekimlerin talebi ve kurumlarinin teklifi Gizerine, valiligin
uygun gorisl ve Kurumun onayi ile kendi gorev ve sorumluluk alanlariyla sinirli olmak kaydiyla, aile
hekimligi yetkisi verilir. Kurumlar bu Yonetmelikteki fiziki sartlari ve teknik donanimi saglamakla
yukUmladar. Yetkilendirilmis aile hekimleri Kurum tarafindan belirlenen hizmete 6zel s6zlesmeyle
goreve baglatilirlar. Yetkilendirilmis aile hekimi, aile hekiminin yaptigi is ve islemleri yapmakla
yukUmladdar. Yetkilendirilmis aile hekimine de kisi kaydi yapilir.

(2) Yetkilendirilmis aile hekimi, aile hekimligi gérevi disinda kalan hususlarda kendi mevzuat
hikiimlerine 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
Uzerine yetkilendirilmis aile hekimligi yetkisi verilir. Bu birimlerde gorev yapan 6gretim elemanlari
kendi gorev ve sorumluluk alanlari disinda da kisi kaydi yapabilirler.

(4) Yetkilendirilmis aile hekiminden hizmet alanlarin aile hekimi segme hakki sakhdir.

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

YEDINCi BOLUM
Kayitlarin Tutulmasi ve Denetim

Tutulacak kayitlar

MADDE 30 — (1) Aile hekimlerinin kullandigi basili veya elektronik ortamda tutulan kayitlar,
kisilerin saglik dosyalari ile raporlar, sevk belgesi ve recete gibi belgeler resmi kayit ve evrak
niteligindedir.

(2) Kayrth kisi sayisi, yapilan hizmetlerin listesi, muayene edilen ve sevk edilen hasta sayisi,
kodlari ile birlikte konulan teshisler, recete icerigi, asilama, gebe ve lohusa izlemi, bebek ve ¢ocuk
izlemi, Ureme sagligi ve bulasici hastaliklar ile ilgili veriler ve Kurum tarafindan belirlenen benzeri veriler
evrak kayit kriterlerine gore belirli araliklarla diizenli olarak basili veya elektronik ortamda Kuruma
bildirilir.

(3) Aile hekimlerinin ve aile sagligi elemanlarinin kendileri ile ilgili kayitlari middrlikte tutulur.

Kayitlarin tutulma sekli ve muhafazasi

MADDE 31 - (1) Aile hekimi kendisine kayith kisilerin kisisel saglik dosyalarini tutmakla
yukUmladar. Kayitlarin givenligi 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 Bakanliga ait olan veya Bakanlik¢a belirlenip ilan edilen,
standartlara haiz bir aile hekimligi bilgi sistemi yazilimi kullanmalari sarttir.

(5) Aile hekimleri, bakmakla yikimli oldugu vatandaslara ait bilgi sisteminde tuttugu tim
verilerin ilgili mevzuati gergevesinde gizliligini, batlinluglind, glivenligini ve mahremiyetini saglamakla
yaktumladdr.

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

(7) Aile hekimligi bilgi sistemi ekranlarinda higbir surette kisi, Giriin ya da hizmet reklamina yer
verilemez, hicbir Grlin ya da hizmetin satisi ve satisini 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 higbir
sekilde verileri devredemedigi hallerde toplum saghgi merkezi gerekli verileri temin ederek sorumlu
olacak aile hekimine verir ve devir teslimi yapmayan aile hekimi ile ilgili tutanak tutarak mudurlige
bildirir.

Denetim

MADDE 33 - (1) Aile saghigi merkezi, aile hekimleri ve aile saghg elemanlari, mevzuat ve
sozlesme hikimlerine uygunluk ile diger konularda Kurum, ilgili mulki idare amirleri ve yerel saglik
idare amirleri veya bunlarin gorevlendirecegi personelin denetimine tabidir. Denetim yapmaya yetkili
amir, ilgili mevzuat ve sozlesme sartlarina aykirihgr dogrudan kendisi tespit edebilecegi gibi, tespiti
yapmak Uzere incelemeci veya sorusturmaci da gorevlendirebilir. Bu denetimler Kurum tarafindan
belirlenen denetleme formlariile gergeklestirilir. Mevzuat ve sdzlesme sartlarina aykirilik tespit edildigi
takdirde, Aile Hekimligi Uygulamasi Kapsaminda Saglik Bakanliginca Calistirilan Personele Yapilacak
Odemeler ile S6zlesme Usul ve Esaslari Hakkinda Yénetmelikte belirtilen hiikiimler cercevesinde ilgililer
hakkinda islem tesis edilir.

SEKiziNCi BOLUM
Egitim Aile Saghgi Merkezi ve Egitim Aile Hekimligi Birimine
iliskin Usul ve Esaslar

Egitim aile saghgi merkezi ve egitim aile hekimligi birimi

MADDE 34 - (1) Aile hekimligi saha egitimleri icin aile hekimligi uzmanlk egitimi veren Turkiye
Kamu Hastaneleri Kurumu veya Universite Rektorliikleri ile Kurum arasinda sozlesme yapilarak
ongorilen nufus kriterleri esas alinmak suretiyle egitim kurumlari tarafindan egitim aile saghgi merkezi
veya egitim aile hekimligi birimi acilabilir. Bunlarin acilacagi yer, egitim kurumunun talebi, midurlGgiin
uygun gorisl ve Kurumun onayi ile belirlenir. Birim sayilari her bir asistan sayisi esas alinarak belirlenir
ve Kurumca onaylanir. Egitim kurumunda asistan sayisinin fazla olmasi halinde, mudurlGgin uygun
gorist ve Kurumun onayi ile ayni egitim kurumuna bagli birden fazla egitim aile sagligi merkezi acabilir.

(2) Egitim aile sagligi merkezinde; egiticinin gozetim ve koordinasyonunda, aile hekimligi
uzmanlik egitimi géren bir veya birden fazla asistan tarafindan aile hekimligi hizmeti verilir. Asistanlarin
rotasyon siireleri Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK) kararlarina gére belirlenir.

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

(4) Egitim kurumu, ihtiya¢ halinde egitim aile saghg merkezlerinde verilen saglik hizmetlerine
yardimci olmak amaciyla ebe, hemsire, saglik memuru, tibbi sekreter gibi ilave saghk hizmetleri
personeliile glivenlik, temizlik, kalorifer, sekretarya ve benzeri hizmetler igin personel ¢alistirir.

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



(6) Egitim aile saglhigi merkezinin, saglik hizmetlerinin cesidine 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.

(7) Egitim aile hekimligi birimleri ¢alisma bodlgesi icinde olmak kaydiyla bu maddedeki hususlara
bagl kalinarak egitim kurumunun teklifi, midirligin uygun gorisi ve valiligin onayi ile hizmet igin
verilen mekan degistirebilirler. Bu degisiklik 5 is glini igerisinde Kuruma bildirilir. Egitim aile saglhgl
merkezlerine Kurum tarafindan belirlenen kistaslar cergevesinde isim verilir.

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

Egitim aile saghgi merkezinin isletilmesi

MADDE 35 — (1) Egitim aile sagligi merkezi/egitim aile hekimligi biriminde verilen aile hekimligi
hizmetleri, egiticinin gozetim ve koordinasyonunda verilir. Egitici, egitim aile saghg merkezinin
isletiimesinden kurumu ile birlikte birinci derecede sorumlu oldugu gibi bu merkezin mudirlik ile
koordinasyonunu saglamakla da goérevlidir.

Egitim aile saghgi merkezinin fiziki sartlari ve teknik donanimi

MADDE 36 - (1) Egitim aile saghgi merkezi/egitim aile hekimligi birimi bu Yonetmelikteki diger
aile saghg merkezleri icin dngorilen fiziki sartlar ve teknik donanimlara iliskin hikimlere tabidir.

(2) Asistanlarinin egitim ihtiyaclari icin egitim salonu/asistan odasi, egitici odasi, egitim
laboratuvar odasi egitim kurumunca saglanir.

(3) Egitim aile saghgr merkezinin, egitim kurumunun kampls alani disinda planlanmasi
durumunda egitim laboratuvar odasi, egitim ihtiyaclari icin mikroskop, lam, lamel, santrifiij cihazi ve
benzeri malzemeler bulundurulur.

Calisma saatleri, izin ve denetim

MADDE 37 — (1) Egitim aile saghgi merkezi/egitim aile hekimligi biriminde gbrev yapan asistan,
egitici ve aile saghgl elemanlari izinler, disiplin islemleri ve kazang getirici faaliyet yasagl bakimindan
asli statilerine iliskin mevzuata tabidirler.

(2) Egitim aile saghgi merkezi/egitim aile hekimligi biriminde egitim kurumu tarafindan egitici,
asistan ve aile sagligi elemani olarak gorevlendirilen personel tam giin esasina gore ¢alisirlar. Mesai
saatleri ve glinleri, ¢calisma yerinin sartlari da dikkate alinmak suretiyle galistigi bdlgedeki kisilerin
ihtiyaclarina uygun olarak egitim kurumu tarafindan belirlenir ve midirlikce onaylanir. Yapilacak ev
ziyaretleri ve gezici/yerinde saglik hizmetleri calisma stiresine dahil edilir. Calisilan glinler ve saatler
egitim aile saghg merkezi/egitim aile hekimligi biriminin gorinir bir yerine asilarak kisilerin
bilgilenmesi saglanir.

Tetkik ve tahlil islemleri

MADDE 38 — (1) Egitim aile sagligi merkezi/egitim aile hekimligi biriminde kayith kisiler icin
gereken tetkik, teshis ve gorintileme hizmetleri egitim kurumunca verilir. Egitim aile saghg
merkezlerinde laboratuvar hizmetinin verilmesi zorunlu olup mistakil olarak hizmet verilen egitim aile
saghgi merkezlerinde gorintileme hizmeti de verilebilir. Egitim kurumunun talebi halinde bu hizmetler
mudurlak araciligi ile de temin edilebilir.

Diger hususlar

MADDE 39 - (1) Egitici ve asistanlar, bu Yonetmelikteki aile hekimlerinin, egitim kurumunca
gorevlendirilen aile sagligi elemanlari ise bu Yonetmelikteki aile sagligi elemanlarinin, yetkilerine sahip
olup gorev ve sorumluluklariile yikimltdurler.

(2) Egitim aile sagligi merkezlerinde egitici, asistan ve aile saghg elemanlarinin géreve
baslayislari ve ayrilislari egitim kurumu sorumlulugunda yapilir. Personel hareketleri bir ay dncesinden
Kuruma bildirilir.

(3) Egitici, asistan ve aile saghgl elemanlari; hizmet kalite standartlarinin yikseltilmesinin
saglanmasi igin Kurumca belirlenen birinci asama egitiminden muaftir.

DOKUZUNCU BOLUM
Cesitli ve Son Hikiimler
Yiriirlikten kaldirilan yonetmelik



MADDE 40 — (1) 25/5/2010 tarihli ve 27591 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Aile Hekimligi
Uygulama Yonetmeligi yurirlikten 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 sayilr.

Acilmis aile saghgi merkezlerinin durumu

GECIiCi MADDE 1 - (Degisik:RG-19/7/2013-28712)

(1) Bu Yonetmeligin yuriirlige girdigi tarihte faaliyette olan aile saghgi 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 gériilmeyenler

GECIiCi MADDE 2 - (Degisik:RG-19/7/2013-28712)

(1) idari gérevlerinin son bulmasina miiteakiben ilk yerlestirmede kullaniimak sarti ile; ilin aile
hekimligi uygulamasina gectigi tarihte il saglik midurd, midir yardimcisi ve sube midiri olarak gérev
yapan tabip ve uzman tabiplerden aile hekimligine basvurmalari ve yerlestirilme hakki elde etmesine
ragmen idari gorevlerinden ayrilmalari Bakanhk¢a uygun gorilmeyenler, ilde pozisyon bosalmasi veya
yeni pozisyon acgilmasi halinde 15 inci maddenin birinci fikrasinin (c) bendine gore yerlestirilirler.

intibak ve gegis siireci

GECiCi MADDE 3 - (Ek:RG-11/3/2015-29292)

(1) Bu Yonetmeligin 8 inci maddesinin altinci fikrasinin ikinci cimlesi, 12/11/2012 tarihli ve 6360
sayill On Dért ilde Biiyiiksehir Belediyesi ve Yirmi Yedi ilce Kurulmasi ile Bazi Kanun ve Kanun
Hikmiinde Kararnamelerde Degisiklik Yapilmasina Dair Kanun kapsaminda buyiksehir belediyesi
kurulan illerde, Kanunun yururlige girdigi tarihten itibaren 5 yil siire ile uygulanmaz.

(2) 2/11/2011 tarihinden 1/2/2015 tarihine kadar il saglik miduri, kamu hastaneleri birligi genel
sekreteri, halk saghg mudird, Bakanlik merkez veya bagh kuruluslarinin daire baskani ve Usti
gorevlerinde fiilen bir yil gérev yapmis ve bu gérevlerden ayrilmis olan tabip ve uzman tabipler aile
hekimligine basvurmalari halinde 1/2/2016 tarihine kadar bu Yénetmeligin 15 inci maddesinin birinci
fikrasinin (c) bendine gore yerlestirmeye dahil edilirler.

(3) BuYonetmeligin yururluge girdigi tarihte dogum ve askerlik nedeniyle s6zlesmesini feshetmis
olan aile hekimleri igin, bu Yonetmeligin 15 inci maddesinin birinci fikrasinin (a) bendindeki fiilen alt
ay aile hekimligi yapmis olma sarti aranmaz.

Yiiriirliik

MADDE 41 - (1) Bu Yonetmelik yayimi tarihinde yururlige girer.

Yiriutme

MADDE 42 - (1) Bu Yonetmelik hiikiimlerini Saglik Bakani yrutir.

Yonetmeligin Yayimlandigi Resmi Gazete’nin

Tarihi Sayisi

25/1/2013 28539

Yoénetmelikte Degisiklik Yapan Yonetmeliklerin Yayimlandigi Resmi
Gazetelerin

Tarihi Sayisi

1. 19/7/2013 28712
2. 11/3/2015 29292

Sayfa 1



(Degisik:RG-11/3/2015-29292) EK-1

AILE SAGLIGI MERKEZIi GIDERIi OLARAK YAPILACAK KATKILARIN
TESPITINDE KULLANILMAK UZERE AILE HEKIiMLIGI BiRiMi
GRUPLANDIRMASI

STANDART

D Grubu

C Grubu

B Grubu

A Grubu

Hasta miiracaatlar1 elektronik sira takip
sistemi ile yonlendirilmektedir.

+

+

Muayene odas1 asgari 14 m?dir.

+

Bekleme alanlarinda biiyiikliigiine uygun
LCD, plazma, LED TV ve benzeri
cihazlar bulundurup saghgi gelistirici
egitim amagli yaynlar yapilmaktadir.

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

Aile sagligi merkezinde en az 10 m?lik
miistakil bir "agilama ve bebek/cocuk
izlemleri odas1" olusturulmustur
(gruplandirmaya dahil olan her ii¢ hekim
i¢in bir "asilama ve bebek/¢cocuk izlemleri
odas1" planlanir).

Aile sagligi merkezinde gebe izlemleri ve
aile planlamasi hizmetlerinin yiiriitiilmesi
icin en az 10 m?lik miistakil bir oda
olusturulmustur (gruplandirmaya dahil
olan her ii¢ hekim i¢in bir "gebe izlem ve
aile planlamasi1 odas1" planlanir).

Aile sagligi merkezinde aile planlamasi
icin rahim i¢i ara¢ uygulamasi ve takibi
yapilmakta ve kayitlar1  elektronik
ortamda tutulmaktadir.

Kullanima hazir bir sekilde miistakil
asgari 5 m?lik bir emzirme odas1 veya
boliimii planlanmistir (bu alan diger aile
hekimleri ile birlikte ortak kullanilabilir).
Emzirme alaninda masa, oturma grubu ve
bebek bakim iinitesi ile bebegi koruyucu
giivenlik onlemleri (korkuluk,
yiikseltilmis  kenarlar ve benzerleri)
bulunmaktadir.

Sayfa 2



STANDART

D Grubu

C Grubu

B Grubu

A Grubu

Aile saglhigi merkezinde gruplandirmaya
dahil olan her ii¢ hekim icin bir adet
miistakil miidahale odasi1 planlanmaistir.

10

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

11

Belgelendirmek kaydiyla ebe, hemsire, acil
tip teknisyeni, saglik memuru (toplum
sagligl) veya tibbi sekreterden Dbirisi
caligtirilmaktadir (aile hekimi basina
haftalik 10 saat).

12

Belgelendirmek kaydiyla her aile hekimi
icin 11 nci satira ilave olarak haftalik 10
saat ebe, hemsire, acil tip teknisyeni, saglik
memuru (toplum saglhigi) veya tibbi
sekreterden birisi ¢alistirilmaktadir.

13

Birden fazla aile hekiminin gérev yaptigi
aile sagligi merkezlerinde gruplandirilan
her aile hekimligi birimi tarafindan haftada
asgari 3 saat esnek mesai uygulamasi
yapilmaktadir. (gruplandirilmis 5 birime
kadar aile hekimligi biriminin bulundugu
aile sagligi merkezlerinde esnek mesai
saatleri farkli zamanlarda planlanir ancak
gruplandirilmig  birim sayisinin 5 ve
iizerinde olmasi halinde ise aile saglig
merkezi haftalik en az 55 saat agik kalacak
sekilde planlama yapilir)

14

Aile sagligi merkezine ait aktif internet
sayfas1 bulunmaktadir.

15

Engelliler i¢in diizenlenmis tuvalet islevsel
olarak bulunmaktadir.




