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YONETMELIK

Saglik Bakanligindan:

OZEL HASTANELER YONETMELIGINDE DEGISIKLIiK
YAPILMASINA DAIR YONETMELIK

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

“Ozel hastaneler, gdzlem yataklar1 harig en az yiiz hasta yatakl olarak agilabilir. Ayrica, yogun bakim yatak
sayist ile kuvoz sayilarinin toplami, toplam hasta yatak sayisinin yiizde 30’unu gecemez. Yatak sayisi yiiziin altinda
olan ruhsatli ve faal 6zel hastanelerin, en az 33 uzman hekim kadrosuna sahip olmalar1 ve bu Yo6netmelikte 6zel
hastaneler i¢in tanimlanan bina ve fiziki sartlart mevcut binasinda veya yeni binaya tasinarak saglamalari halinde
yatak sayilarinin yiize ¢ikarilmasina izin verilir.”

MADDE 2 — Ayn1 Yo6netmeligin 7 nci maddesinin dordiincii fikrasi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“Kadro talep tarihi itibariyla aktif olarak faaliyet gosteren 6zel hastaneler, ruhsatlarinda yazili uzman hekim
kadrolarini ayni il sinirlar icerisindeki 6zel bir hastaneye ve tip merkezine devredebilir veya karsilikli olarak uzmanlik
dalin1 degistirebilirler. Bu sekilde kadro devri veya degistirilmesinde, hastanenin toplam uzman hekim kadrosunun en
fazla % 10’una kadar il igerisinde izin verilir. Toplam uzman hekim kadrosunun %10’ unun {izerindeki devir ve
becayis islemleri Bakanligin iznine tabidir. Hastanenin ve tip merkezinin faaliyete devam etmesi i¢in zorunlu asgari
uzman hekim kadrolari ile 6zellikli iinite ve birimlerin asgari uzman hekim sayilarmin devrine izin verilmez. iller arast
kadro devrine, planlama ilkeleri ¢ercevesinde saglik kurulusu hizmeti sunulmasi ig¢in dngoriilen asgari niifus ve/veya
ilde verilmesi hedeflenen saglik hizmetleri ile uzman ve tabip dagilimi yoniinden ¢ok yogunluklu ilden az yogunluklu
ile olacak sekilde 6zel saglik kurulusunun toplam uzman hekim kadrosunun en fazla % 10’unu gegmemek sartiyla
Bakanlik¢a uygun goriilmesi halinde izin verilir. Ozel hastanelerin ve tip merkezlerinin bu fikra kapsaminda
ruhsatlarina islenen kadrolar tekrar bu fikra kapsaminda isleme alinamaz.”

MADDE 3 — Ayn1 Yo6netmeligin 9 uncu maddesinin besinci fikrasi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“Bakanlik¢a verilmis 6n izin belgeleri bir kereye mahsus olmak {izere, saglik kurulusu hizmeti sunulmast igin
ongoriilen asgari niifus ve/veya ilde verilmesi hedeflenen saglik hizmetleri ile Bakanlik istihdam planlamalar
gergevesinde uzman ve tabip dagilimi yoniinden ¢ok yogunluklu ilden az yogunluklu ile olacak sekilde Bakanligin izni
ile devredilebilir. Taginma amagli diizenlenmis 6n izin belgesine sahip ruhsatli ve faal 6zel hastanelerin, ruhsat devri
yapmalart durumunda yeni ruhsat sahibi adina 6n iznin devam etmesine izin verilir.”

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

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

MADDE 5 — Ayni Yonetmeligin ek S inci maddesinin birinci fikrasinin (e) bendinin dordiincii ve besinci alt
bentleri ile ayni fikranin (o) bendi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“4) Ozel hastaneler, tabip ve dis tabibi kadro sayilar1 icin ayri ayr hesaplanmak sartiyla ve bu kadro
sayilarinin yiizde yirmisini gegmemek tizere belirlenen sayida profesor ve dogentleri 4/11/1981 tarihli ve 2547 sayili
Yiiksekogretim Kanununun 36 nci maddesinin yedinci fikrast kapsaminda {iniversite ile sdzlesme yaparak ozel
hastanenin bos uzman hekim kadrosunda galistirabilir.

5) Ozel Saglik Kuruluslarinda calisan tabip/uzman tabipler, 1219 sayili Kanunun 12 nci maddesine uygun
olmak kaydiyla, calistiklart saglik kurulusundaki ¢aligsma saatleri disinda baska bir 6zel hastanenin acil servis, klinik
servis ve iinitelerinde nobet tutabilir. Bu tabiplerin ndbet listesi aylik olarak diizenlenir ve Miidiirliikge onaylanir.
Muayenehaneler hari¢ planlama kapsamindaki 6zel saglik kuruluslarinda ¢alisan tabip ve dis tabipleri, Bakanligin
istihdam planlamalar1 geregince, 1219 sayili Kanunun 12 nci maddesine uygun olmak kaydiyla kadrolu ¢alistigi 6zel
saglik kurulusu disinda planlama kapsamindaki iki 6zel saglik kurulusunda daha caligabilir. Bu kuruluslardan bir
tanesi kadrolu calistig1 il digindaki planlama kapsamindaki bir 6zel saglik kurulusu da olabilir.”

“0) Vakif tniversitesi kadrosunda bulunan tip ve dis hekimligi fakiilteleri 6gretim iiyelerinin iiniversite
hastanesi ve igbirligi yapilan 6zel hastane diginda gorev almasi, 1219 sayili Kanunun 12 nci maddesi ve 2547 sayili
Kanunun 36 nc1 maddesi hiikiimlerine tabidir. Ancak bu maddede diizenlenen istisnai c¢alisma halleri hari¢ hangi



usulle olursa olsun 6zel hastaneler ruhsatlarinda belirtilen uzman hekim kadrosu diginda uzman hekim ¢alistiramaz.”

MADDE 6 — Ayn1 Y6netmeligin ek 8 inci maddesinin 2 nci fikrasi agagidaki sekilde degistirilmistir.

“Vakif tiniversitelerine ait hastanelerin ruhsatlari {iniversitenin adiyla diizenlenir ve hastane yalnizca iiniversite
tarafindan igletilir. Hastane ruhsatinda yazili isim diginda isim kullanilamaz. Laboratuvar ve goriintileme hizmetleri
disinda tiim tibbi hizmet birimlerinin ruhsat sahibi {iniversite tarafindan isletilmesi zorunlu olup, isletme hakkinin
kismen veya tamamen gergek veya tiizel kisilere hi¢bir sekilde devri miimkiin degildir. Bakanlik¢a vakif iiniversite
hastanelerine/ek birimlerine verilen 6n izinler, faal en az bir hastanesi olmasi kaydiyla 6n izin alindig ilden, planlama
ilkeleri gergevesinde saglik hizmeti sunulmasi i¢in 6ngoriilen asgari niifus ve/veya ilde verilmesi hedeflenen saglik
hizmetleri ile uzman tabip dagilimi yoniinden daha az yogunluklu diger bir ile tasinmak sart1 ve Bakanlik onayi ile bir
kereye mahsus devredilebilir. En az bir faal hastanesi olan vakif iiniversiteleri, faal diger hastanelerini/ek birimleri
veya askida olan hastanelerini/ek birimlerini ayni ilde veya planlama ilkeleri gergcevesinde saglik hizmeti sunulmasi
icin &ngoriilen asgari niifus ve/veya ilde verilmesi hedeflenen saglik hizmetleri ile uzman tabip dagilimi yoniinden
daha az yogunluklu diger bir ile taginmak sart1 ve Bakanlik onay1 ile bir kereye mahsus olmak kaydiyla devredebilir.”

MADDE 7 — Ayni1 Yonetmeligin ek 9 uncu maddesinin birinci fikrasinin (b) bendi asagidaki sekilde
degistirilmistir.

“b) Klinik konukevi: Hastalarin tedavi sonrasi kontrol ve yasam aligkanliklarmin diizenlenmesi veya risk
grubu kisilere ulasim zorluklar1 gibi nedenlerle hastane hizmeti alacaklar1 doneme kadar daha az yogunluktaki bakim
hizmetleri ile hastanede giiniibirlik tedavi (ayaktan kemoterapi tedavisi ve diyaliz gibi) alan kisilere daha az
yogunlukta bakim ve saglik hizmetlerinin sunuldugu, sadece hasta ve/veya refakatgilerinin kalabildigi saglik
kuruluslaridir. Klinik konukevleri, rutin veya turistik konaklama tesisi gibi hizmet veremez. Klinik konukevlerinde
ameliyathane ve yogun bakim iinitesi bulundurulmaz. Klinik konukevlerinde bu Yo6netmeligin 20 nci, 22 nci, 31 inci,
32 nci, 33 tincii ve 34 iincli maddelerinde sayilan hizmet ve fiziki alt yap1 standartlarinin saglanmasi ve biinyesinde
asgari 16 m? genislikte, acil miidahale i¢in gerekli olan asgari tibbi malzeme, donanim ve ilaglarin bulundugu ayri bir
acil muayene odasi bulunmasi zorunludur.

Kiiltiir ve Turizm Bakanligindan belgeli en az 4 yildizli konaklama tesisleri de klinik konukevi olarak hizmet
vermek lizere kiralanabilir veya satin alinabilir. Bu hallerde 2634 sayili Turizmi Tesvik Kanununun 34 iincii madde
hiikiimleri uygulanir. Ancak 2634 sayili Kanun kapsaminda ilan edilen Kiiltiir Turizm Koruma ve Gelisim Bolgeleri,
Turizm Alan ve Merkezlerinde turizme ayrilan yerlerde, klinik konukevleri olusturulamaz. Bu tesisler biinyesinde
kurulacak klinik konukevlerinde bu Y6netmeligin 20 nci, 22 nci, 31 inci, 32 nci, 33 tincii ve 34 tincii maddelerinde
sayilan hizmet ve fiziki alt yap1 standartlarinin saglanmasi ve biinyesinde asgari 16 m? genislikte, acil miidahale i¢in
gerekli olan asgari tibbi malzeme, donanim ve ilaglarin bulundugu ayr1 bir acil muayene odast bulunmasi zorunludur.

Klinik konukevleri, bir hastaneye bagli olarak kurulur ve faaliyetleri bagli bulunduklari hastanenin
sorumlulugunda diizenlenir. Klinik konukevlerinin yatak sayist bagl olarak kurulduklari hastanenin yatak sayisinin
%30’undan fazla olamaz. Klinik konukevlerinden hizmet almak i¢in miiracaat eden hastalarin hastane tedavisinin
tamamlanmus ve giiniibirlik/ayaktan tedavi programina alinmis olmasi gerekir.

Klinik konukevleri, asgari olarak asagidaki 6zelliklere sahip olmalidir:

1) Ulasim noktalar1 agisindan uygun ve ulasilabilir oldugunun yetkili kurum tarafindan belgelenmesi ve acil
durumlarda hasta nakline uygun diizenlemelerin yapilmis olmasi kaydiyla; hastanenin bulundugu parselde imar
mevzuatina uygun ek bina olarak veya ayni il i¢inde olmak kaydiyla hastanenin bulundugu parselden farkli bir
parselde kurulmasina izin verilebilir.

2) Bu binalarda hizmet verilmesi diisiiniilen hastalik gruplarina uygun egitim ve giiniibirlik/ayaktan tedavi
alanlart ile sosyal alanlar bulunur.

3) Giiniibirlik tedavi kapsaminda klinik konukevinde kalan hastalarin giiniibirlik hastanede verilmesi gereken
tedavileri klinik konukevlerinde verilemez.

4) Hastanede tedavisi tamamlanmamus hastalar klinik konukevlerine yatirilamaz. Ancak, 24/3/2013 tarihli ve
28597 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Sosyal Giivenlik Kurumu Saglik Uygulama Tebliginde tanimlanan taniya
dayali islemlerden islemin uygulandig: tarih birinci giin kabul edilmek kaydiyla en az asagida belirtilen siireler kadar
tedavi goren hastalar klinik konukevlerine yatirilabilir:

i) A Grubu taniya dayali islemlerde; 7 giin.

ii) B Grubu taniya dayali islemlerde; 5 giin.

iii) C Grubu taniya dayali islemlerde; 4 giin.

iv) D Grubu taniya dayali islemlerde; 3 giin.

v) E Grubu tantya dayali islemlerde; 2 giin.

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

MADDE 8 — Ayni1 Yo6netmeligin gecici 1 inci maddesinin dordiincii fikrasi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“1/1/2019 tarihinden 6nce bu madde kapsaminda Bakanliktan 6n izin almig 6zel hastanelerden bes yillik
ruhsatlandirma siiresi sonunda ruhsat iglemlerini tamamlayamayanlara, bir kereye mahsus olmak {izere 31/12/2025
tarihine kadar ruhsatlandirma islemlerini tamamlamak amaciyla ek siire verilir.”



MADDE 9 - Bu Yénetmelik yayimu tarihinde yiiriirliige girer.
MADDE 10 — Bu Yoénetmelik hiikiimlerini Saglik Bakani yiiriitiir.



