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Ulkemizde temel saglik hizmetlerinin guglendirilebilmesi, kaliteli, etkili,
verimli ve hakkaniyete uygun sekilde birinci basamak saglik hizmetlerinin
organize edilmesi ve sunumu igin diger Ulke 6rnekleri incelenip tlkemiz kosullari
ve ihtiyaclar dikkate alinarak aile hekimligi uygulamasinin esaslari belirlenmisg,
gerekli mevzuat altyapisi hazirlanarak 2005 yilinda Duzce ilinde pilot uygulama
baslatiimis; yillar igerisinde uygulamaya gecen il sayisi arttirilarak 2010 yili sonu
itibariyla Ulke genelinde aile hekimligi uygulamasina gegilmistir.

Aile hekimligi uygulamasi, daha nitelikli ve kaliteli hizmet mekanlarinda,
surekli mesleki egitim ile kendini gelistiren, guncel bilgi ve donanima sahip
saglik profesyonelleri ile nitelik ve nicelik olarak gelistirilmis, koruyucu saglik
hizmetleri ve saghgin gelistiriimesi hizmetlerine odakli birinci basamak saglk
hizmetlerinin sunulmasi i¢in dizenlemeler igermektedir. Bu hizmetlerin her
kisiye esit ve erigilebilir sekilde sunulmasi igin uygulamaya iligkin planlamalarda
kamu kaynaklarinin etkin ve verimli kullanilmasi 6nem arz etmektedir.

Bu c¢ercevede hazirlanan bu rehber ile aile hekimligi uygulamasinda aile
saghgr merkezi/aile hekimligi birimi acma, kapama, mekan olusturma, adres
degisikligi, isim degisikligi islemleri, gezici ve yerinde saglik hizmeti planlamalari,
zorunlu dusuk nudfuslu birim, yetkilendirilmis aile hekimligi birimi iglemleriyle
ilgili olarak sahada uygulama birligi saglanmasi ve yapilacak planlamalarda yol
gosterici bir kaynagin kullanima sunulmasi amaglanmistir.

Aile hekimligi hizmetlerinin planlanmasinda yararlanilacak olan bu
rehberin  hazirlanmasinda emegi gecen herkese tesekkur ederim.

Dog. Dr. Fatih KARA
Genel Mudur
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Gore Aile Hekimligi Birimi Sayisi
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AILE HEKIMLIGI BIRIM
PLANLAMALARI

Aile hekimligi uygulamasi kapsaminda her vatandasin bir aile hekimligi
birimine kayitli olmasi gerekmektedir. Bu nedenle il, ilge, aile sagligi merkezi ve
aile hekimligi birimi bazinda nifus hareketleri duzenli olarak takip edilmelidir.
Aile hekimligi birim planlamalarini etkilediginden, aile hekimine kayith olmayan
veya bolgeye ikamet amaciyla yeni gelen ve aile hekimi degisikligi yapilacak
kisilerin kayit iglemleri hassasiyetle gerceklestiriimelidir.

Aile hekimligi birimi planlamalarinda bolgedeki aile hekimi basina dusen

nufus degerlendiriimekte olup, Bakanhgimiz Stratejik Plani kapsaminda vyillara
goére belirlenen ortalama hedef nufuslar dikkate alinmalidir.

Saglik Bakanhgi 2019-2023 Stratejik Planina gore yillara gore ulagiimasi
gereken aile hekimligi birim sayilari asagidaki tabloda yer almaktadir.

Tablo 1 - Saglhk Bakanhgi 2019 — 2023 Stratejik Plan Hedeflerine Gore Yillara
Gore Aile Hekimligi Birimi Sayisi

Yillar 2020 2021 2022 2023
Aile Hekimligi | 27.600 29.380 30.680 32.190
Birimi Sayisi

Vatandaslarin hizmete erisiminin kolaylastiriimasi ve kamu kaynaklarinin
etkin ve verimli kullanilmasi agisindan aile hekimligi birimi planlamalarinda, ntfus
toplama potansiyeli olan yeni yerlesim yerleri ve nufuslari da dikkate alinarak
bolgeye hizmet veren ASM ve AHB nufuslari degerlendirilmeli, bolgeye hizmet
veren aile hekimligi birimleri arasinda dengeli nufus dagilimi saglanmalidir.
Bolgenin gezici saglik hizmeti planlamasi yeni acgilacak ASM/AHB’ler g6z
onunde bulundurularak gezici saglik hizmeti bolgesine en yakin ASM'’deki
nufusu en duguk olan AHB’ye oncelik verilmek suretiyle yeniden yapilmalidir.
Kapatilan AHB’nin hizmet verdigi gezici saglik hizmeti bolgesi de bu kapsamda
degerlendiriimelidir.

PLANLAMA YAZISMALARINDA
UYULACAK GENEL ESASLAR

Aile hekimligi uygulamasina iligkin planlama iglemlerinin etkin
sekilde yonetilebilmesi ve yerel kosullar ve ihtiyag durumunun tam olarak
degerlendirilebilmesi i¢in planlamalara dair Mudurlukge yapilacak taleplerde
Bakanlhgimiza sunulacak bilgi ve belgelerde asagida yer alan hususlara riayet
edilmelidir.

Planlamayaiiligkin Valilik Oluru ve Mudurluk Ust yazisinda planlamanin gerekgesi,
icerigi ve ilgili tum bilgiler (ASM/AHB adi, mahalle, cadde, sokak, no, ilge, il
olacak sekilde agik adres vb.) detayh olarak yer almalidir.
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Muadurluk Ust yazisinda planlamanin uygun goéruldagu acgik sekilde belirtiimelidir.
Mudurluk st yazisinda alt bilgi alani eksiksiz ve guncel olarak yer almahdir.

Planlama ile ilgili formlar eksiksiz ve tablo dizeni degistiriimeden guincel
formatina uygun olarak hazirlanmali, formlari dizenleyen ve onaylayan kisilerin
bilgileri ve imzalari bulunmalidir. imzali dokiiman ile birlikte excel formati da
EBYS Uzerinden talep ile birlikte gonderilmelidir.

Aile hekimi gorus ve talep dilekgesi, sozlesmeli aile hekiminin yer aldidi birimlere
iliskin planlamalarda s6zlesmeli aile hekimi tarafindan, sézlesmeli aile hekimi
bulunmayan birimlere iligkin planlamalarda ise goéreviendirmeli aile hekimi
tarafindan duzenlenmelidir. Dilekgede planlama bilgileri, planlamaya iligkin
hekimi ilgilendiren tim hususlara iligkin olumlu ya da olumsuz goérusler/talepler
ile birlikte aile hekiminin adi soyadi, gorev yaptigi ASM/AHB adl, tarih ve imzasi
yer almalidir. S6zlesmeli aile hekiminin planlama ile ilgili goris/talep dilekgesi
vermedigi durumlarda, ilgili planlamaya dair sireli yazisma ile aile hekiminin
gorusunun istendigi yazi hekime teblig edilmeli ve sirece iligkin tUm yazigmalar
EBYS Uzerinden talep ile birlikte gonderilmelidir.

Kroki, harita ve bilgi notu gibi ilave dokimanlar yetkili merci tarafindan onayli
olarak gonderilmelidir.

Planlamalar ASM - AHB dizeyinde Bakanliga teklif edilmelidir. Yalnizca
planlamadan etkilenen birden fazla ASM/AHB s6z konusu ise en fazla ilge
dizeyinde yapilan planlama ayni yazi iginde teklif edilebilir.

ASM/AHB ACMA — KAPAMA
ISLEMLERI

Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi'nin 20 ve 22'nci maddeleri
cercevesinde aile hekimligi birimleri, nufus yogunlugu, idari ve cografi sartlar
ile Kisilerin saghk hizmeti alma aligkanliklari géz 6nudnde bulundurularak
belirlenmektedir. Bolgedeki nufus hareketleri ve hizmet ihtiyacindaki degisiklikler
g0z 6nune alinarak Valiligin teklifi ve Bakanligin onayi ile ASM/AHB agilmakta
veya kapatiimaktadir.

ASM Agma - Kapama iglemleri i¢in Gerekli Belgeler
ASM/AHB planlama teklifleri asagdida yer alan belgelerle birlikte Mudurlik
ust yazisi ile Bakanhda sunulur.

+ Valilik Oluru
+ Form 1 ve/veya Form 2
* Harita

* Bina krokisi

+ Planlama raporu ve ekleri (TSM/ilge Saglhk Midurligi/ilge Devlet Hastanesi
Baghekimligi tarafindan hazirlanir.) (Ekinde aile hekimlerinin gorus dilekgeleri
yer alir.)

+ Diger bilgi ve belgeler (imzalanmis protokol ve protokol uygunluk yazisi,
tahsis yazisi, kira kontrati, isim verilmesine iligkin belgeler, cezaevi/egitim/
entegre gibi 6zellikli birim teklifine iliskin belgeler vb.)
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Midiirliik Ust Yazisi

Planlamanin igerigi ve gerekgesi,

Planlama yapilan ASM/AHB’lerin isimleri (CKYS’de belirtildigi sekilde),

Bina ve hizmet mekéani durumu,

Planlamanin yapildig yerlesim yeri ve statusu (Buyuksehir kapsaminda olan
iller veya diger iller; I, lice, Koy, Belde),

ASM’nin kag birimli oldugu ve ASM ortalama nufusu (Mevcut ASM blnyesinde
hizmet vermek Uzere yeni AHB agilacak ise),

Bolgedeki ASM ve AHB'ler ve ortalama nufuslari (Yeni ASM agilacak ise),
ASM veya bdlgedeki ortalama nifusun kapatiima sonrasi durumu (ASM/
AHB kapatilacak ise),

Planlamanin Mudurlikge uygun goéruldugune dair agik ifade yer almalidir.

Planlamaya iligkin talepler en fazla ilge bazinda teklif edilmeli, farkh

ilcelerdeki planlamalar i¢in ayri ayri yazisma yapilmalidir.

Valilik Oluru

Planlamanin igerigi ve gerekgesi hakkinda acik ifade yer almalidir.
Acllacak/kapanacak ASM/AHB’lerin acgik isimleri CKYS’deki hali ile
belirtiimelidir.

Vali imzasi veya yetki devri durumunda ise yetki onayi ve yetki slresine
dikkat edilerek yetkilendirilen kisi imzasi yer almahdir.

Form 1 ve Form 2

Planlama oncesi ve planlama sonrasi durum ilgili alanlarda belirtiimelidir.
Bakanligimiz bilgi sistemlerinde yer alan ve ilgili resmi kaynaklardan temin
edilen glncel verileri de igcerecek sekilde duzenlenmelidir.

Aciklama alaninda planlama gerekgesi, nufus hareketliliginin nedeni, 6zellikli
AHB planlamalari igin planlamaya esas bilgiler, bina durumu (kamu, 6zel
vb.) ve hizmet mekaninin (hizmet mekani var/yok vb.) 6zellikleri gibi bilgiler
detayli olarak belirtilmelidir.

Yeni AHB agilacak ise, birim sira numarasi olarak CKYS’de yer alan AHB
sira numaralarina goére siradaki veya var ise aradaki daha kig¢lik numaranin
verilmesine dikkat edilmelidir. (Ornegin: En son 74 Nolu AHB var ise yeni
acilacak AHB’ye birim sira numarasinin 75 Nolu AHB olarak verilmesi ya
da daha 6nce kapanan 34 Nolu AHB var ise yeni acilan AHB’ye birim sira
numarasinin 34 Nolu AHB olarak verilmesi.)

Harita

Planlama yapilan ASM/AHB ve bdlgesinde hizmet veren tim ASM/AHB’ler
belirtiimelidir.

ASM/AHB’lerin nufuslari ve birbirlerine uzakliklar belirtiimelidir.
ASM/AHB’nin tasinacagi bolgedeki nufus yogunlugu olan yerler ve 6zellik
arz eden durumlar (Ornegin toplu yasam alanlari, toplu konut, Universite,
yurt, otoban, kavsak vb.) belirtiimelidir.

Mekén gosterimeden acgilmasi planlanan ASM’nin  agilacagi bodlge
isaretlenmelidir.

Bina Krokisi

Tdm odalarin isimleri ve m2eri (yeni planlanan odalar dahil olmak Uzere
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asgari sartlarda yer alan odalar) belirtiimelidir.
* Ortak kullanilan binalarda;
- Binanin ortak olarak kullanildigi kurum/kurulug/bolum vb. neler oldugu
- Binanin ASM haricindeki diger bolumlerle iligkisi
- ASM’nin giris yeri ve hangi katta yer aldigi net olarak belirtiimelidir.

Planlama Raporu ve Ekleri
« Planlama Raporu TSM/ilge Saglik Mudirligi/ilge Devlet Hastanesi
Bashekimligi tarafindan  olusturulur.

* Yeni ASM/AHB acilmasi halinde;

- Planlama yapilan bolgeyle ilgili degerlendirmeler yer almalidir.
*  Mevcut ASM igine AHB acgilmasi halinde;

- Planlama sonrasi halihazirdaki ASM asgari sartlarinin korunup
korunmadigi belirtiimelidir.

- Planlama sonrasi gruplandiriimig birimlerin grup sartlarinin korunup
korunmadigi belirtiimelidir.

- ASM’de hizmet veren mevcut sozlesmeli aile hekimlerinin gorus
dilekceleri ekte yer almalidir.

- Planlama raporunda hekimlerin goérus dilekgelerinde belirttikleri
hususlara dair aciklamalar yer almaldir.

Diger Bilgi ve Belgeler

* ASM adres bilgileri agik sekilde yazilmahdir. (Mahalle, Cadde, Sokak, kapi
numarasi, Ilge/il seklinde) (AHB planlamalari yeni ASM planlamasi ile birlikte
yapildiginda)

« ASM ismi “Saglik Bakanhgi Birinci Basamak Saglik Kuruluglarina Ad
Verilmesi Hakkindaki Yonerge’ye uygun olarak belirlenmelidir.

* ASM'’nin agilacag! binanin mulkiyeti ve tahsis durumu belirtiimelidir. (tahsis
yazisi, protokol, s6zlesme, encumen karari, kira kontrati vb.)

* Protokol ile temin edilecek bir binada agilacak ASM’lerde s6z konusu protokol
imzalanmadan 6nce Bakanlgimizca uygun goérulmis olmahdir. (Halk
Saghgi Genel MuduarlGgu - Birinci Basamak Saglik Kuruluglari Planlama ve
Organizasyon Dairesi Bagkanligi tarafindan)

* Mudurlikge hizmet mekani gosterilemiyor ise ASM’nin agilacagi bdlgede
tahsisli veya miulkiyeti Mudurlige ait bina bulunamadigindan dolayi
Mudurlukce mekan gosterilemedidi belirtiimelidir.

* Yeni ASM aciimasi planlanan boélgeye halihazirda gezici saglik hizmeti
veriliyorsa gezici saglik hizmeti kapsamindan ¢ikarilmasina dair galisma es
zamanl olarak yuruttlmelidir.

Cezaevi ASM ve AHB’ler

Cezaevi ASM/AHB’ler “Saglik Bakanhgi ve Adalet Bakanligi Arasinda
Ceza Infaz Kurumlarindaki Saghk Hizmetlerinin Diizenlenmesi Hakkinda
Protokol” kapsaminda hukimld ve tutuklu sayisi 1000 ve Uzerinde olan Ceza
infaz Kurumlarinda planlanmaktadir.

Cezaevi ASM/AHB planlamalarinda yukaridaki ilgili bilgi ve belgelere
ek olarak Ceza infaz Kurumunun hikimli ve tutuklu sayisinin belirtildigi talep
yazisi bulunmaldir.

Ceza Infaz Kurumlarinin adres degisikligi olmasi durumunda bu kurumlar
blanyesinde acgilan cezaevi aile saghgi merkezlerinin de adres degisikligi islemleri
yapilmalidir.
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Entegre ASM ve AHB’ler

Entegre saglik hizmeti sunulacak vyerler Bakanligimiz onayi ile
belirlenmektedir. Entegre AHB planlamalari ilgili mevzuat ve Bakanligimiz
hedefleri dogrultusunda, aile hekimligi birimine azami kayitli kisi sayisinin 2400
oldugu dikkate alinarak yapilmalidir.

HSGM Birinci Basamak Saglik Kuruluglari Planlama ve Organizasyon
Dairesi Baskanhgi tarafindan ESM, Ell, Elll ilce devlet hastanesi agiima veya rol
degisikligine iligkin alinan Makam onay! ¢ergevesinde entegre saglik hizmetine
baslaniimadan 6nce binanin entegre saglik hizmeti sunumuna hazir hale
getirildigine dair Bakanliga bilgi verilmelidir.

Entegre AHB’ye donustlrilecek AHB’ler nufus ve cografi yapisi
nedeniyle kayithh ndfusun zorunlu olarak dusik oldugu yerler kapsaminda
degerlendirimekte ise bu kapsamdan c¢ikariimasi teklif edilmelidir.

Entegre AHB'ler igin yukaridaki ilgili bilgi ve belgelere ek olarak Form 3
de duzenlenmelidir.

El ilce devlet hastanesine donusturtlen (ESM, Ell, Elll ilge devlet
hastanesinden rol degisikligi ile) mekan bunyesinde hizmet sunan AHB’ler ilgili
Makam Oluruna istinaden entegre saglik hizmeti kapsamindan c¢ikariimakta
olup adres degisikliklerine iligkin islemler Mudurlikge yuarutalmelidir.

Egitim ASM ve AHB’ler

Egitim Aile Saghgi Merkezi (EASM) ve Egitim Aile Hekimligi Birimi (EAHB)
planlamalari, Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi'nin 34’4nci maddesi ve
Egitim Aile Saghg Merkezleri Odeme ve Sdzlesme Yonetmeligi kapsaminda
yapilmaktadir.

EASM/EAHB’ler asistan sayisi dikkate alinarak egitim kurumunun talebi,
Mudurlugun uygun gorusu ve Bakanlik onayi ile acilir. Birim sayilari her bir
asistan sayisi esas alinarak belirlenir ve Bakanlikga onaylanir.

Bogalan veya yeni agilacak aile hekimligi birimleri egitim kurumunun
talebi Uzerine yerlestirme esaslari dikkate alinmaksizin asgari alti aydan 6nce
asistanin birimden ayrilmayacagi taahhiddu ile birlikte Egitim Aile Hekimligi
Birimi olarak ayni usulle egitim kurumlarina tahsis edilebilir.

EASM/EAHB planlamalarinda normal ASM/AHB acilisinda kullanilan
bilgi ve belgelere ek olarak;

« Egitim kurumu ile yapilacak Kurumsal S6zlesme

» Egitici ve asistan bilgileri

* Planlamanin acik bir sekilde belirtildigi egitim kurumu talep yazisi
bulunmaldir. (Yeni EASM acilmasi, normal AHB’lerin bulundugu ASM iginde
EAHB acilmasi veya normal AHB’nin EAHB’ye ddnustlrilmesi gibi)

ASM ADRES DEGISIKLIGI — AHB
YER DEGISIKLIGI ISLEMLERI

Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi'nin 20, 22 ve 25’inci maddeleri
cercevesinde Aile Sagligi Merkezlerinin adres degisiklikleri ve Aile Hekimligi
Birimlerinin baglanti degisiklikleri, ¢alisma bdlgesi iginde olmak kaydi ile
aile hekimlerinin goérust alinarak Mudurlugun ve Valiligin teklifine istinaden
Bakanhgin onayi ile yapilmaktadir.
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ASM/AHB adres ve yer degisikligi taleplerinin ASM/AHB’lerin ¢alisma
bdlgeleri, gezici saglik hizmetleri, nifus, ulasim zorlugu, guzergah, yakinlik,
cografi Ozellikler ve vatandasin saglik hizmeti kullanim aliskanliklari gibi
Ozellikler géz ©onunde bulundurularak planlanmasi gerekmektedir.

ASM/AHB adres ve yer degisikligi planlamalarinda, “ASM/AHB ACMA —
KAPAMA [SLEMLERI” bélimiinde belirtilen hususlara riayet ediimelidir.

Eczane bulunan binalarda ASM acgilamayacagindan ASM/AHB adres
ve yer degisikligi planlamalarinda tasinilacak binanin mevcut durumu ve
planlamalari detayll olarak degerlendirilmelidir.

Bakanlik onayi olmaksizin yalnizca Valilik Oluru vb. belgeler ile ASM/
AHB adres ve yer degisikligi yapilamaz.

Ayni binada, ayni girisi olan ve ortak kullanim alanlari olan birden fazla
aile sagligi merkezi olusturulamaz.

Bagska ilgeye ve galisma bolgesi disina tasima yapilamaz.

Bir bolgede hizmet ihtiyaci kalmadidi degerlendirildiginde, sdzlesmeli
aile hekimi ve aile sagligi calisani olmayan ASM/AHB’ler kapatilabilir.

Gezici saglik hizmeti bolgesine veya saglik evinin bulundugu yerlesim
yerine ASM/AHB tasinmasi/agiimasi durumunda saglik evi kapatilarak gezici
saglik hizmeti degisikligi islemleri de yapiimalidir.

Aile Saghgr Merkezlerinin diger saglik tesisi ve kurumlarin bulundugu
binalarda olusturulmamasi esastir (ESM, Ell ve Elll ilge Devlet Hastaneleri
banyesinde entegre saglik hizmeti veren ASM’ler, cezaevi ASM’leri vb. harig).

Ell- Elll rolinde Entegre ilce Devlet Hastanesi veya Entegre Saglik
Hizmeti Sunan Merkez acilmasi, Entegre ilce Devlet Hastanelerinin (Ell- Elll)
rol degisikligi ile El ilge Devlet Hastanesine dénustiriiimesi veya sz konusu
saglik tesislerinin tasinmasi halinde, bunlarin blnyesinde hizmet sunacak/
sunan ASM’lerin de adres degisikligi var ise Bakanhgimiza teklif edilmelidir.

ASM/AHB adres ve yer degisikligi teklifleri asagida yer alan belgelerle
birlikte Mudurlik Ust yazisi ile Bakanhga sunulur.

* Valilik Oluru
e« Form 2
e Harita

« Bina krokisi

+ Planlama raporu ve ekleri (TSM/ilge Saglik Miduirligi/ilce Devlet Hastanesi
Bashekimligi tarafindan hazirlanir.) (Ekinde aile hekimlerinin gorus dilekgeleri
yer alir.)

+ Diger bilgi ve belgeler (imzalanmis protokol ve protokol uygunluk yazisi,
tahsis yazisi, kira kontrati, isim verilmesine iligkin belgeler, cezaevi/egitim/
entegre gibi 6zellikli birim teklifine iliskin belgeler vb.)

Miidiirliik Ust Yazisi

* Planlamanin igerigi ve gerekgesi,

* Planlama yapilan ASM/AHB’lerin isimleri (CKYS’de belirtildigi sekilde),

* Bina ve hizmet mekani durumu,

* Tasinilmasi planlanan ve mevcut binanin durumu (kamu/6zel),

* Planlamanin yapildigi yerlesim yeri ve statisu (BlyUksehir kapsaminda olan
iller veya diger iller il, iice, Koy, Belde),

* ASM’nin kag birimli oldugu ve ASM ortalama nifusu (MevcutASM bunyesinde
hizmet vermek Gzere yeni AHB acilacakise),

» Bolgedeki ASM ve AHB’ler ve ortalama nufuslar (Yeni ASM acilacak ise),

* ASM veya bolgedeki ortalama niufusun kapatilma sonrasi durumu (ASM/
AHB kapatilacak ise),
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* Planlamanin Mudurlikg¢e uygun géruldtugune dair agik ifade yer almahdir.

Adres degisikligi gegici sure icin planlaniyor ise bu durum belirtilmelidir.
Planlamaya iligkin talepler en fazla ilge bazinda teklif edilmeli, farkli
ilcelerdeki planlamalar icin ayri ayri yazisma yapilmaldir.

Valilik Oluru

* Planlamanin igerigi ve gerekgesi hakkinda agik ifade yer almaldir.

+ Tasinacak ASM/AHB’lerin ve/veya acllacak/kapanacak ASM’lerin acik
isimleri CKYS’deki hali ile belirtiimelidir.

« Adres; mahalle, cadde, sokak, no, ilgce, il olacak sekilde tam ve agik
belirtilmelidir.

» Adres degisikligi gegici sure i¢in planlaniyor ise bu durum belirtiimelidir.

» Vali imzasi veya yetki devri durumunda ise yetki onayi ve yetki suresine
dikkat edilerek yetkilendirilen kigi imzasi yer almalidir.

Form 2

* Planlama 6ncesi ve planlama sonrasi durum ilgili alanlarda belirtiimelidir.

« Bakanligimiz bilgi sistemlerinde yer alan ve ilgili resmi kaynaklardan temin
edilen glncel verileri de icerecek sekilde duzenlenmelidir.

* Aciklama alaninda adres degisikligi gerekgesine iliskin bilgiler, yeni ASM/
AHB planlamasi var ise buna iligkin bilgiler, bina durumu (kamu, 6zel vb.) ve
hizmet mekani 6zellikleri gibi bilgiler detayli olarak belirtiimelidir.

Harita

» Adres/baglanti degisikligi yapilacak ASM/AHB ve bolgesinde hizmet veren
tum ASM/AHB’ler belirtilmelidir.

* ASM/AHB’lerin nufuslari ve birbirlerine uzakliklar belirtiimelidir.

+ ASM/AHB'’nin taginacagi bolgedeki nufus yogunlugu olan yerler ve 6zellik
arz eden durumlar (Ornegin; toplu yasam alanlari, toplu konut, Gniversite,
yurt, otoban, kavsak vb.) belirtiimelidir.

Bina Krokisi
* TUm odalarin isimleri ve m?leri (asgari sartlarda belirtilen odalar ve yeni
planlanan odalar dahil) belirtiimelidir.
* Ortak kullanilan binalarda;
- Binanin ortak olarak kullanildigr kurum/kurulug/bélim vb. neler oldugu
- Binanin ASM haricindeki diger bolumlerle iligkisi
- ASM’nin giris yeri ve hangi katta yer aldigi net olarak belirtiimelidir.

Planlama Raporu ve Ekleri

« Planlama Raporu TSM/ilge Saglik Mudirligi/ilge Devlet Hastanesi
Baghekimligi tarafindan  olugturulur.

» Tasinilacak binanin dzelliklerine iligskin agiklamalar yer almalidir.

* Planlama sonrasi halihazirdaki ASM asgari sartlarinin korunup korunmadigi
belirtiimelidir.

* Planlama sonrasi gruplandirilmig birimlerin grup sartlarinin  korunup
korunmadigr  belirtiimelidir.

+ ASM’de hizmet veren mevcut sdzlesmeli aile hekimlerinin gorus dilekgeleri
ekte yer almalidir.

* Planlama raporunda hekimlerin gorus dilekgelerinde belirttikleri hususlara
dair aciklamalar bulunmahdir.
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Diger Bilgi ve Belgeler

+ ASM adres bilgileri agik sekilde yazilmahdir. (Mahalle, Cadde, Sokak, kapi
numarasi, ilge/il seklinde) (ASM adres degisikligi ve AHB baglanti degisikligi
yeni ASM planlamasi ile birlikte yapildiginda)

« ASM ismi “Saglik Bakanhgi Birinci Basamak Saglik Kuruluglarina Ad
Verilmesi Hakkinda Yonerge’ye uygun olarak belirlenmelidir.

* ASM'’nin acilacag! binanin mulkiyeti ve tahsis durumu belirtiimelidir. (Tahsis
yazisi, protokol, sézlesme, encumen karari, kira kontrati vb.)

* Protokol ile temin edilecek bir binada agilacak ASM’lerde s6z konusu protokol
imzalanmadan 6nce Bakanlgimizca uygun goérulmis olmahdir. (Halk
Saghgi Genel Muduarltgu - Birinci Basamak Saglik Kuruluglari Planlama ve
Organizasyon Dairesi Bagkanligi tarafindan)

* Yeni ASM aciimasi planlanan boélgeye halihazirda gezici saglik hizmeti
veriliyorsa gezici saglik hizmeti kapsamindan ¢ikarilmasina dair galisma es
zamanl olarak yuruttlmelidir.

ASM ISIM DEGISIKLIGI ISLEMLERI

Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi'nin 25’inci maddesi 7’nci fikrasi ve
15.05.2019 tarihli ve 652 sayili Makam Oluru ile yururlige giren Saglik Bakanhgi
Birinci Basamak Saglik Kuruluglarina Ad Verilmesi Hakkinda Yonerge hukumleri
cercevesinde ASM’lere isim verilmekte ve isimleri degistiriimektedir.

Isim verme iglemleri istisnai durumlar hari¢ Midurlugin teklifi ve Valiligin
onayina istinaden Bakanligimizca yapilimaktadir.

Verilenismin iptali ve degistiriimesi s6z konusu oldugunda dailgili yonerge
hakUmlerine gore gerekli bilgi ve belgelere gore islem tesis edilmektedir.

Valilik onayinda isim degisikliginin ilgili yonergenin hangi maddesine
gore teklif edildigi hususu ile isim degisikligi yapilacak ASM’nin ad1 (CKYS’de
belirtildigi sekilde) ve teklif edilen agik adi yer almahdir.

Muaduarlik Ust yazisinda yukaridaki bilgilere ilave olarak planlamanin
icerigi ve gerekgesi ile planlamanin Madurlikge uygun goruldagune iliskin ifade
acik sekilde yer almalidir.

Ust yazi ekinde ydnergede yer alan hususlara iliskin asagidaki bilgi ve
belgeler  sunulmaldir:

« Sehit isminin Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanlidinca uygun
goéruldigune dair komisyon karari veya resmi yazi

* Protokol

* Protokollin Bakanlikga uygun goruldugune iliskin resmi yazi

« (HSGM Birinci Basamak Saglik Kuruluslari Planlama ve Organizasyon
Dairesi Bagkanligina ait)

* Toplumun takdiri ve olumlu izlenimine, vatana Ustun hizmete, vefata dair
bilgi ve belgeler

* ASM’nin bulundugu c¢evrenin sosyal, kilturel ve tarihi 6zelligine iligkin bilgi
ve belgeler
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ZORUNLU DUSUK NUFUS
PLANLAMA ISLEMLERI

Aile Hekimligi Odeme ve Sézlesme Ydnetmeliginin 16'nci ve 19'uncu
maddesine istinaden, nufus ve cografi yapisi nedeniyle kayith nifusun zorunlu
olarak disuk oldugu yerlerin kriterleri 28.11.2011 tarihli ve 35571 sayili Makam
Oluru ve 11.06.2014 tarihli ve 40966 sayili Makam Oluru ile belirlenmistir. Ilgili
kriterlerin tamamini tasididi belgelendirilen yerler, gerekceli olarak Mudurlukce
Bakanhga teklif edilir.

Aile hekimligi birim planlamalari yapilirken kamu kaynaklarinin etkin
kullanimi agisindan saglk hizmet ihtiyaci ve bdlgedeki nufus detayli olarak
degerlendirilerek yanlis planlamalara mahal verilmemelidir. Gerek yeni birim
planlamalarinda gerekse adres degisikligi islemleri yapilirken dncelikle “kayitl
ndfusun zorunlu olarak disuk oldugu birim” olusturmamaya azami hassasiyet
gosterilmelidir.

Zorunlu dusuk ndfuslu birim teklifi éncesinde nifusun dusik olma
sebepleri detayli olarak degerlendiriimeli, nafusun arttirilabilmesi igin gerekli
dizenlemeleryapilmalidir. Durumunauygunolacak sekilde bog birimise personel
gorevlendiriimesi/yerlestiriimesi, gezici ve yerinde saglik hizmeti degisikligi
yapilmasi, adres degisikligi yapilmasi, bdlgede var olan nifusun kaydedilmesi,
birimin kapatilmasi gibi is ve iglemler yapilarak aile hekimligi birimlerinin
zorunlu dusuk nufus kapsamina alinmasina iliskin yanlis planlamalarin énine
gecilmelidir.

Makam Olurlarinda yer alan kriterlerin tamamini tasiyan birimlerin
bu kapsama alinmasi mumkun olup kriterlerin karsilanmasina iligkin bilgi ve
belgelerin eksiksiz olarak gonderilmesi gerekmektedir. Belgeler arasinda geligki
olmasi durumunda ise detayl bilgi ve belgeler eklenmelidir.

Tek birimliASM, yalnizca ilge merkezi, belde veya kdyde bulunan tek ASM
ise ilgili diger kriterleri kargilamasi halinde bu kapsamda degerlendiriimektedir;
ilce merkezi, belde veya kdyde birden fazla ASM bulunmasi durumunda teklif
edilemez.

Birden fazla birimli ASM’ler bu kapsamda deg@erlendirilemez.

Egitim ASM, cezaevi ASM gibi 6zellikli birimler bu kapsamda degerlendirilemez.

Kapsama alinan birimlerin ve bulunduklari yerlesim yerlerinin nufuslari
duzenli olarak takip edilmeli, kriterleri kaybettigi tespit edilen birimler ivedilikle
kapsamdan c¢ikarilmak uUzere Bakanliga bildirilmelidir.

GEZICI SAGLIK HIZMETLERI
PLANLAMA ISLEMLERI

Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi'nin 6’nci maddesi, 18.05.2016
tarihli ve E.1039 sayili genel yazida yer alan “Gezici Saglik Hizmeti Planlamasi
ve Odemesine lligkin Usul ve Esaslar’ ve 03.12.2019 tarihli ve E.2326 sayili
“Gezici Saglik Hizmeti Planlamalar1” konulu genel yazi hukuimleri ¢gergcevesinde
saglik hizmetine ulagsimin zor oldugu belde, kdy, mezra, uzak mahalleler ve
benzeri yerlesim yerleri gezici saglik hizmeti kapsamina alinmakta, gezici
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saglik hizmeti kapsamindan cikarilmakta veya gezici saglik hizmeti veren aile
hekimligi birimi degigikligi yapiimaktadir.

Gezici saglik hizmeti kapsamina alinmak istenen yerlesim yerleri,
ilgili aile hekimlerinin de goérisu alinmak suretiyle Muduarlikge belirlenerek,
Bakanhgin onayina sunulmalidir. Aile hekimlerinin, hizmetin sunucusu olmalari
nedeniyle hizmet planina iligkin gorusleri dnemli olmakla birlikte, olumsuz
géruslerinin bulunmasi gezici saglk hizmeti planlamasinin yapilmasina engel
teskil etmemektedir. Hizmet plani Mudurlik¢e uygun goruluyor ise, hekimlerin
goruslerinde belirttigi hususlar Muaduarlik tarafindan degerlendirilerek belirtilen
hususlara iliskin Mudurlik goérust bilgi ve belgeleri ile birlikte Bakanliga
sunulmalidir. Gezici saglik hizmeti planlamalarinda sozlesmeli aile hekimi
olmayan AHB’ler icin aile hekimi gorusl aranmaz; ancak gorevlendirmeli aile
hekiminin gorusu var ise degerlendirilir.

Mudurluk tarafindan il genelinde gezici saglik hizmeti kapsamindaki tum
yerlesim yerleri 6 (alt) aylik donemler halinde degerlendiriimeli, “degerlendirme
raporu” Form 5 ile Bakanliga sunulmalidir. Bu degerlendirme sonucunda gezici
saglik hizmeti kapsamina alma, gezici saglik hizmeti kapsamindan ¢ikarma ve
gezici saglik hizmeti veren aile hekimligi birimi degisikligine iligkin bir planlama
olmasi halinde s6z konusu planlamaya iligkin talep de ayrica Bakanlik onayina
sunulmalidir.

Gezici saglik hizmetine iliskin aile hekimlerinin talepleri ise Mudurlikge
degerlendirilerek uygun gorilmesi durumunda 6 (alti) aylik donem kisitlamasina
tabi olmaksizin Bakanlik onayina sunulmaldir.

Gezici saglik hizmeti planlamalarinda dikkate alinmasi gereken hususlar:
* Yerlesim yerlerinin toplam nufusu ve niufus 6zellikleri
» Cografi sartlar ve iklim sartlari
* Ulasim kosullari
* Saghk kurumlarina uzakliklari
+ Sunulan gezici saglik hizmetinin etkinligi
* Yerlesim yerlerinde ikamet eden kisilerin hizmet alma aligkanliklar
* Aile hekimlerinin mevcut nufusu
» Gezici saglik hizmeti guzergahlari ve sefer sayilaridir.

Gezici saglik hizmeti planlanirken;

* Yerlesim yerleri ve aile sagligi merkezlerinin guzergah ve uzaklik durumlari
dikkate alinmalidir.

* Ayni ASM’de hizmet veren hekimlerin nufuslarinin dengeli dagilimi
saglanmalidir.

» Gezici hizmet guzergahi uygun olan, gezici nufusu az olan veya hi¢g olmayan
aile hekimligi birimleri dncelikle degerlendirilmelidir.

+ ASM'’ye yakin olan ve/veya ulagim sikintisi olmayan yerlesim yerleri gezici
saglik hizmeti kapsamindan ¢ikariimalidir.

« Talebe iligkin veriler ilgili bilgi sistemleri ekranlarina kaydedilmelidir. (Bu
ekranlara onay verilmeden kayit yapiimali mi, bu ekranlar var mi; 18.05.2015
tarinli ve 1039 sayih yazi ile talimatlandirilan “Gezici Saghk Hizmeti
Planlamasi ve Odemesine iligkin Usul ve Esaslar’ da yer aliyor.)

Asagidaki hallerde gezici saglk hizmeti planlamasi yeniden
degerlendirilmelidir:
* Yerlesim yerinin ulagsimina iligkin degisikliklerde
» Gezici saglik hizmeti bolgesinde ASM/AHB agilmasi halinde
* Gezici saglik hizmeti bolgesinde bulunan veya bdlgeye hizmet veren ASM/
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AHB’nin kapanmasi halinde
* AHB gezici nufusunun AHB toplam nifusunun 2/3 Gnden fazla olmasi halinde

Gezici saglk hizmetine iligkin talepler, planlamanin igerigi ve gerekgesi
ile planlamanin Madurlukge uygun goéruldugune iliskin ifadenin agik sekilde yer
aldigr Mudurluk Ust yazisi ile Bakanhda sunulmalidir. S6z konusu yazi ekinde;
« Form5
* Harita
» Aile hekimi gorus/talep dilekgeleri bulunmalidir.

Form 5

* Planlama gerekgesi, ulasim, hizmet mekani vb. bilgiler eksiksiz olarak
doldurulmalidir.

* Aciklama alaninda yerlesim yerine giden belediye veya 6zel toplu tagsima
araclari ile ginde ka¢ defa ulasim saglandigi belirtiimelidir. (Farkli yerlesim
yerine gitmesine ragmen planlanan yerlesim yerinden de geg¢en ulasim
araclari dahil olmak Uzere)

Harita

* Mevcut durum ve planlamaya iligkin veriler gosterilmelidir.

* Planlama yapilan boélge ve yakinindaki tim ASM’ler ve bu ASM’lerdeki
AHPB’lerin gezici lokasyonlari isaretlenmelidir.

+ ASM’lerdeki AHB’ler ve toplam/gezici nufuslari belirtiimelidir.

* Yerlesim yerlerinin baglh oldugu AHB, KDS nufusu, bagli oldugu ASM’ye
uzakhgr (km) ve yapilacak degisiklikler belirtiimelidir.

» Bir lokasyona iki ve Uzerinde AHB’nin hizmet vermesi, planlamayi gerektiren
ulasim, cografi ve sosyal kosullar gibi bilgilere haritada veya agiklama
alaninda yer verilmelidir.

Aile hekimi gorus/talep dilekgeleri

YERINDE SAGLIK HIZMETLERI
PLANLAMA  ISLEMLERI

Aile Hekimligi Uygulama Yodnetmeligi'nin 6’'nci maddesi ve Saglik
Bakanh§ ve Adalet Bakanligi Arasinda Ceza infaz Kurumlarindaki Saglk
Hizmetlerinin Dulzenlenmesi Hakkinda Protokol hukimleri cergevesinde
cezaevi, cocuk islahevi, huzurevi, korunmaya muhta¢ cocuklarin barindigi
¢ocuk yuvalari ve yetigtirme yurtlari gibi kisilerin kayith olduklari aile hekimlerine
dogrudan bagvuru imkénlarinin olmadigi ya da aile hekimlerini serbestce
seg¢me imkaninin bulunmadidi toplu olarak yasanilan ancak tabibi olmayan
kurumlar yerinde saglik hizmeti kapsamina alinmakta, yerinde saglik hizmeti
kapsamindan cikarilmakta veya yerinde saglik hizmeti veren aile hekimligi
birimi degisikligi yapilmaktadir.

Halihazirda yalnizca Adalet Bakanligina bagli ceza infaz kurumlari; Milli
Egitim Bakanligina bagli yatili ilkdgretim bolge okullari, yatili ortadgretim bolge
okullari; Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligina bagli resmi huzurevi ve
engelli bakim merkezleri, gocuk yuvalari ve yetistirme yurtlarina bu kapsamda
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hizmet verilebilmektedir.

Yerinde saglik hizmetlerine iligkin iglemler aile hekiminin talebi veya
g6rusu ile Mudurligun uygun gorusune istinaden Bakanlikga yapilmaktadir.

lIgili kurumlarin talebine istinaden yerinde saglik hizmeti kapsamina
alinmak istenen yerler, ilgili aile hekimlerinin de gorusu alinmak suretiyle
Mudurlukge belirlenerek Bakanlik onayina sunulmalidir.

Aile hekimlerinin, hizmetin sunucusu olmalari nedeni ile hizmet planina
iliskin gorusleri dGnemli olmakla birlikte olumsuz goruslerinin bulunmasi yerinde
saglik hizmeti planlamasina engel teskil etmemektedir. Hizmet plani Mudurlikge
uygun goéruliyor ise, hekimlerin goéruslerinde belirttigi hususlar Muaduarlik
tarafindan deg@erlendirilerek, belirtilen hususlara iliskin Muaduarlik goérusu bilgi
ve belgeleri ile birlikte Bakanhiga sunulmalidir. S6zlesmeli aile hekimi olmayan
AHB’ler icin aile hekimi gorigu aranmaz, ancak gorevlendirmeli aile hekiminin
gorusu var ise degerlendirilir.

MudurlUk tarafindanilgenelinde yerinde saglik hizmeti kapsaminda hizmet
verilen yerler 6 (alti) aylik donemler halinde degerlendirilerek planlanmalidir.

Yerinde saglik hizmetine iligkin aile hekimlerinin talepleri ise Mudurlikge
degerlendirilerek uygun gorilmesi durumunda 6 (alti) aylik donem kisitlamasina
tabi olmaksizin Bakanlik onayina sunulur.

Yerinde saglik hizmeti planlamasinda dikkat edilecek hususlar;

« Il ve ilge genelindeki niifus dagilimi degerlendirilmelidir.

* Yerinde saglik hizmeti sunulan kuruma daha yakin ASM’ler oOncelikle
degerlendirilmelidir.

* Ayni ASM’de hizmet veren hekimlerin nudfuslarinin dengeli dagilimi
saglanmall, yerinde ve/veya gezici nifusu az olan veya hi¢ olmayan AHB’ler
oncelikle degerlendiriimelidir.

* Yerinde saglik hizmet bdlgesinde ASM/AHB acgilmasi veya kapanmasi
halinde yerinde saglik hizmeti planlamasi yeniden degerlendiriimelidir.

* Kurumlarin kapanmasi/taginmasi gibi yerinde saglik hizmeti kapsamini
degistirecek durumlar takip edilerek planlama yapilmaldir.

Planlamanin icerigi ve gerekgesi ile planlamanin Mudurlik¢e uygun
goruldugune iliskin ifadenin acik sekilde yer aldigi Muadurluk Ust yazisi ekinde;

« llgili kurumun talep yazisi

* Form6

* Harita

* Hekim gorus/talep dilekgesi bulunmalidir.

Kurum talep yazisi

* Kurumun adi, bagli oldugu bakanlik, hizmet verilecek nufus hakkinda genel
bilgiler (kisi sayisi, yagli, engelli vb.) yer almahdir.

* Kisisel verilerin korunmasi ile ilgili mevzuata uygun olarak kigi bilgilerine yer
veriimemesine dikkat edilmelidir.

Form 6
* Planlama gerekgesi, ulasim, hizmet mekani vb. bilgiler eksiksiz olarak
doldurulmalidir.
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Harita

* Harita Uzerinde mevcut durum ve planlamaya iliskin veriler gosterilmelidir.

* Planlama yapilan bdlge ve yakinindaki tim ASM’ler isaretlenmelidir. Bu
ASM’lerdeki AHB’ler ve toplam/gezici nufuslari belirtiimelidir.

* Yerinde saglik hizmeti verilen/verilecek kurumun bagh oldugu AHB,
KDS nudfusu, bagh oldugu ASM’ye uzakhgdr (km) ve yapilacak degisikler
belirtilmelidir.

* Haritada veya aciklama alaninda bir lokasyona iki ve Uzerinde AHB’nin
hizmet vermesi, planlamayi gerektiren ulasim, cografi ve sosyal kosullar gibi
bilgilere yer verilmelidir.

Hekim gorus/talep dilekgesi

YETKILENDIRILMIS AILE HEKIMLIGI
ISLEMLERI

Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi'nin 29’'uncu maddesi hukimleri
cercevesinde aile sagligi merkezleri diginda birinci basamak saglik hizmeti
veren; Universiteler, askeri birlikler, hastaneler, kurum/isyerlerinde yetkilendirilmis
aile hekimligi hizmetleri verilebilmektedir. Ayrica Universitelerin aile hekimligi
anabilim dallarina ve aile hekimligi uzmanlik egitimi veren egitim ve arastirma
hastaneleri aile hekimligi kliniklerine de aile hekimligi yetkisi verilebilmektedir.

Bu yetki, hekim bazinda ve kurumaligyerine mahsus olarak agilan
“‘yetkilendiriimis aile hekimligi birimi” i¢in  verilmektedir.

lIgili hekimin talebi ve kurumlarinin/igyerlerinin teklifi Gzerine, Valiligin
uygun gorusli ve Bakanlik onayi ile islem tesis edilmektedir.

Yetkilendirilmis aile hekimligi yetkisinin verilebilmesi igin gerekenler;

* Kuruml/igyeri blinyesinde istihdam edilmis bir hekim olmalidir.

* Hekim ilgili mevzuat ile dngorulen egitimi (Aile Hekimligi 1. Asama Uyum
Egitimi) almig olmalidir.

« Kurumun/igyerinin teklif belgesinde kurumun/igyerinin adi ve acgik adresi,
bulundugu il/ilge, istihdam edilen hekime iligkin bilgiler ve teklif agik olarak
yer almalidir.

* Hekimin adi-soyadi, T.C. kimlik numarasi, iletisim bilgileri ve talebinin yer
aldigi imzali talep dilekgesi ve ekinde Aile Hekimligi 1. Asama Uyum Egitim
Sertifikasi olmalidir.

« Valilik uygun gorusunde, kurum/isyeri adi, adresi, ilgesi, hekimin adi-soyadi
ile yetkilendirilmig aile hekimligi biriminin adi ve sira numarasi mutlaka yer
almalidir.

« Mudurlik Ust yazisinda planlamanin igerigi ve gerekgesi ile planlamanin
Muaduarlik¢e uygun goruldigune iliskin agik ifade yer almalidir.

Yetki iptali ve yetkilendirilmis aile hekimligi birimi kapatma islemleri Valilik
uygun gorusu ve Mudurlik Ust yazisina istinaden Bakanlikga yapiimaktadir. Yetki
iptali ve birim kapatma taleplerinde talep gerekgesine iligkin bilgi ve belgeler
yazi ekinde sunulmaldir.

ilgili kurum/igyeri, yetkilendiriimis hekim ve Mudirlik calisanlarinin
yetkilendirilmis aile hekimligi konusunda bilgilendiriimesi ve bu birimlerin
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Mudurlukgce duzenli olarak takip edilmesi gerekmektedir.
Asagidaki hallerde ivedilikle yetkilendirilmig aile hekimligi yetkisinin iptali

ve yetkilendirilmis aile hekimligi biriminin kapatilmasi gerekmektedir;

*  Kurum/igyerinin teklifinin ortadan kalkmasi

* Hekimin talebinin ortadan kalkmasi

« Kurumun/igyerinin kapanmasi

* Yetki verilen hekimin kurumdan/isyerinden ayrilmasi

» Kuruml/igyerinde yetki verilen hekim yerine bagka bir hekimin istihdam
edilmesi

» Kuruml/igyeri ile hekimin ilgili mevzuat ile dngorulen sartlari tagsimadiginin ve
devamini saglamadiginin anlasiimasi

ASM HiZMET MEKANI OLUSTURMA
ISLEMLERI

Hizmet Mekani Gosterilerek Acilan Aile Sagligi Merkezleri

Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi'nin 20, 22, 23, 24, 25, 34 ve 36'ncl
maddeleri ¢cercevesinde aile saghgr merkezleri, ayni yonetmelikteki asgari fiziki
sartlari haiz, oncelikle Bakanhga ait, saglik hizmeti vermek amaciyla yapilan
veya Mudurlik¢e bu amagla kiralanan binalarda olusturulur. Bu imkanin
saglanamamasi halinde Muduarlugun onayi ile uygun standartlara sahip
bdlgedeki diger mekanlarda da aile saglhgi merkezi olusturulmasi mumkundur.

ASM olugturulan mekénlar ayni zamanda “Kamu Saglk Tesisleri
Ruhsatlandirma Yonetmeligi” ve ilgili diger mevzuat hukimlerine de uygun
olmahdir.

Aile sagligi merkezlerinin saglk hizmetlerinin cegidine ve niteligine
uygun olmasi, hizmeti sunan ve kullananlarin memnuniyetini saglamasi,
fonksiyonel ve yapisal olarak belirlenen asgari sartlari saglamasi ve hizmetten
yararlanacaklarin kolayca ulasabilecekleri yerlerde olmasi esastir.

Aile hekimi birden fazla yerlesim yerinde gezici saglik hizmeti vermek
zorunda ise ASM Mudurlukg¢e uygun gorulen merkezi konumdaki yerde kurulur.
Bu yerin seciminde ve gezici saglik hizmeti verilecek yerlesim yerlerinin
tespitinde ulasim zorlugu, glzergah, yakinlk, cografi 6zellikler ve vatandasin
saglik hizmeti kullanim aliskanliklari gibi 6zellikler gz 6nunde bulundurulur.

Aile saghig1 merkezlerinde 2 - 6 aile hekimligi birimi olmasina azami dikkat
gosterilir. Ozellikle il ve ilge merkezlerinde tek birimli ASM agilmamalidir.

Eczane bulunan binalarda aile saghgi merkezi agilamaz.

Saglik evi bulunan bir yerlesim yerine ASM ac¢ilmasi durumunda, saglik
evi kapatilmali ve ayni zamanda var ise o yerlesim yerine sunulan gezici saglik
hizmeti iptal edilmelidir.

Ell ve Elll rolindeki ilce devlet hastanelerinde entegre saglik hizmeti
sunmak Uzere olusturulan aile sagligi merkezleri bu devlet hastaneleriyle ayni
binada aciimalidir.

ASM’lerin TSM, lige Saglik Mdurligi gibi birinci basamak saglik tesisleri
ile ayni binayi kullanmalari mimkin olmakla birlikte bunun digindaki saglhk
tesisleri igerisinde ASM olusturulmamasina azami dikkat gosterilmelidir.

Diger kamu kurum ve kuruluglari ile ayni binada agilmak zorunda kalinan
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ASM’lerin kendi iginde fiziksel batinlGgd olmali, ayni zamanda diger kurum ve
kuruluslar ile ortak kullanim alani olmamalidir.

ASM Kiralama

Bilindigi Uzere 5258 Sayili Aile Hekimligi Kanuna gore Hazine, Belediye
veya Il Ozel idaresine ait taginmazlardan aile saghg1 merkezi olarak kullaniimasi
uygun goriilenler, Maliye Bakanligi, Belediye veya il Ozel idarelerince bu amagla
kullanilmak Uzere dogrudan aile hekimine kiraya verilebilmektedir.

Mulkiyeti kamuya ait uygun tasinmazin bulunmadidi durumlarda ise ilgili
mevzuatinda belirlenen standartlar saglayan ve sahis mulkiyetinde olan yerler
deAile Saghgi Merkezi (ASM) olarak aile hekimleri tarafindan kiralanabilmektedir.

Bakanligimiz tasarrufunda/kullaniminda veya Bakanligimiza tahsisli olan
ve mulkiyeti Gglincl sahislara ait olmakla birlikte belli bir stire ile kullanim hakki
protokol ile Bakanligimiza birakilan tagsinmazlardan ASM olarak kullaniimasi
uygun gérllen yerler ile ilgili kiralama is ve islemleri il Saglik Midurlikleri ile aile
hekimi arasinda yapilmaktadir. Bu binalarinin aile hekimlerine kiraya verilmesi
ile ilgili is ve islemler; 2886 Sayili Devlet ihale Kanunu, Hazine Taginmazlarinin
idaresi Hakkinda Yénetmelik ve 2011/ 43 Sayili Genelgede (Kurumlarimizda yer
alan ticari alanlarin kiraya verilmesi konulu Genelge) belirlenen usul ve esaslar
gercevesinde yapilmaktadir.

Kiralamalar, Hazine Taginmazlarinin idaresi Hakkinda Y®&netmeligin
67’nci maddesinin 3’Uncu fikrasina istinaden pazarlik usull ile ihale edilmektedir.
Kira sureleri aile hekiminin sdzlesme suresi ile sinirli olmalidir. Aile hekimleri
ile yapilacak kira sdzlesmesinde bu hususa yer veriimelidir. Bakanliga
tahsisli veya Bakanhgin kullanimindaki tagsinmazlarda hizmet vermek Uzere
yerlestirilen aile hekimlerince hizmet s6zlesmesi ile birlikte kiralama so6zlesmesi
de imzalanmalidir.

Entegre ilge hastanesi, ilge saglik mudurlGgu/TSM veya bagh birimler gibi
diger hizmet birimleriile aile sagligi merkezlerinin birlikte hizmet verdigi musterek
binalarda aile hekimligi birimlerince kullanilan alanlarin kira bedelleri kullanim
alanlar1 gozetilerek hesaplanmalidir. Miusterek olarak kullanilan binalarda aile
hekimleri tarafindan kullanilmayan alan ve bdlimler igin aile hekimlerinden kira
talep edilmemelidir.

Muasterek olarak kullanilan ve aile hekimlerine kiralanan binalarda
elektrik, su vb. abonelikler mumkunse ayrilmali; hizmetin geregi ve altyapi gibi
nedenlerle aboneliklerin ayrilmasinin mimkuin olmadigi hallerde ise elektrik,
su, dogalgaz gibi igletme giderlerinin kullanim alani ve kullanim zamani gibi
faktorler dikkate alinarak ilgili aile hekimlerinden tahsil edilmelidir.

Bakanligimiz tasarrufunda olup aile saghgr merkezi olarak kullanilan
binalarda taglyici sistem ve mimari elemanlari ile ilgili bakim-onarim ve yenileme
islemleri idare tarafindan yaptirilacaktir. Tasiyici sistem ve mimari elemanlar
ile ilgili bakim-onarim ve yenileme islemlerinin diginda kalan kuigik bakim-
onarimlarin ise kiraci (aile hekimi) tarafindan yapilmasi gerekmektedir.

Bakanligimiz tasarrufunda olmayan diger kamu kurum ve kuruluglarina
ait tasinmazlar ile sahis mulkiyetinde olan (6zelden kiralanan) ASM binalarinin
kiralama is ve islemleri ise s6zlesmenin taraflari arasinda tesis edilmektedir.

Hizmet Mekani1 Gosterilmeden Agilan Aile Saghgi Merkezleri

Aile Hekimligi Odeme ve Sézlesme Ydnetmeliginin 16'nci maddesine
gore Mudurlugun talebine istinaden hizmet mekani gosterilemeden aile saghgi
merkezi agilabilmektedir. Ancak hizmet mekani olmayan ASM acilis teklifi
hazirlanmadan 6nce, bdlgedeki mevcut, yapimi devam eden ve yatirim planinda
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olan Bakanligimiza ait saglik tesisleri, kamu kurum ve kuruluslarina ait binalar
degerlendiriimeli, hayirseverler, belediyeler, sivil toplum kuruluglari ile is birligi
yapilarak mekan temini konusunda tim imkanlar arastirilmahdir.

Hayirseverler, belediyeler, sivil toplum kuruluslari ile ig birligi yapildiginda
mutlaka protokol yapilarak ASM’nin hizmet mekani gdsterilerek acgiimasi
saglanmalidir.

Bunundiginda hizmetmekani gosterilemeden acilacak ASM’lere Mudurltk
tarafindan her halukarda mekan bulma zorunlulugu bulundugundan, bolgedeki
Ozel binalardaki mekan durumu teklif dncesinde mutlaka degerlendiriimelidir.

Hizmet mekani gosterilemeden agilan ASM’deki aile hekimligi birimlerinin
en az birine ilk iki yerlestirmede hekim yerlesmesi halinde ASM’deki tim
AHB sayisi dikkate alinarak mekan olusturulmasi gerekmekte olup, var ise
hekim yerlesmeyen diger AHB’ler icin Mudurliglin mekan olusturma surecine
katiimasi gerekmektedir. ilk iki yerlestirmede higbir aile hekimligi birimine hekim
yerlesmemesi halinde mekan olusturma yukumlulagu Madarlaktedir. Ancak yine
de bu AHB’ler aile hekimligi ek yerlestirme islemlerinde ilan edilmeye devam
edilmelidir.

Hizmet mekéani gosterilemeden acgilan ASM’deki AHB’ler i¢in sonradan
kamu binasinda meka&n bulunmasi halinde, s6z konusu AHB’lere hekim
yerlesmemis olmasi sartiyla taginma ve birlestirme islemleri mevzuata uygun
sekilde yapilabilmektedir. Ancak bu birimlerden en az birine hekim yerlesmis ise
tasinma ve birlestirme teklif edilemez.

RUHSAT ISLEMLERI

Kamu saglik tesislerinin ruhsatlandirma islemleri “Kamu Saglk
Tesisleri Ruhsatlandirma Yoénetmeligi” hukimlerine gore yapilmaktadir. Saglik
Hizmetleri Genel Mudurligu Kamu Saglk Tesisleri Ruhsatlandirma Dairesi
Baskanligi tarafindan aile sagligi merkezlerinin ruhsat ve faaliyet izin belgeleri
duzenlenmektedir.

Bakanhga gonderilecek basvuru dosyasina, komisyon tarafindan
hazirlanan yerinde inceleme raporu ve mezk(r yonetmeligin Ek-3’Unde yer
alan belge ve formlarin eklenmesi zorunlu olup ilgili belgelerin gdnderiimemesi
halinde talebe iliskin iglem tesis edilememektedir.
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FORM -1
AHB PLANLAMA FORMU

PLANLAMA GNCESi MEVCUT DURUM PLANLAMA SONRAS| DURUM
. KDS VERILERINE GORE YENi
iL GENELINDE AHB BASINA . . ., . i
DOSEN NUFUS GENELINDE AHB BASINA DUSEN BOLGEYE HIZMET VEREN ASM/ASM'LER VE AHBLERIN MEVCUT DURUMU u”m_“uw\_ vam,mz.n“_”umﬁ_mw
ORTALAMASI NUFUS ORTALAMASI * o ; ’ ) o ACILACAK / KDS - -
. o (1,5 KM. YURUME MESAFESINDE ASM VARSA HEPS], YOKSA EN YAKIN ASM/ASM'LER BELIRTILMELIDIR.) kDS BASINA DUSEN NUFUS
(NUFUS/AHB SAYISI) (NUFUS/AHB SAYIS|) KAPANACAK | VERILERINE ST
AHB'NIN GORE YENi ACIKLAMA
ASM/ASMLERIN KDS VERILERINE GORE AHB NUFUSU TURKIYE AGILMAS| / | BAGLI OLDUGU|  AGILAN / (BELIRTILMESi GEREKEN
. . KAPANMASI ASM ADI KAPANAN DIGER HUSUSLAR)
iL ADI iLGE ADI ORTALAMASI | o\ ANAN | (MEVCUT A/ B
. . BERYPERIERY ASM/ASMLERD TOPLAM NUFUSUN DAGILIMI ok - A
GUNCEL TUiK [GUNCEL KDS BiRBIRLERINE VEYA BIRIM ADI |ASM VEYA YENI
NUFUSUNA | NUFUSUNA KIRSAL | KENTSEL ! YENI AGILMASI E HEKIV ! ACILMASI LG, | L
T T (KOY - (ILGE | GENEL (HAZINEYE PLANLANAN | BASINA DUSEN |AHB/AHBLERIN e | e AT PLANLANAN C (KOY - (ILGE | GENEL
i) aY-YIL) BELDE) | MERKEZI) AIT/HAZINEYE ASMYE (CASM) ORTALAMA ADI s e e ASM) BELDE) | MERKEZI)
AIT DEGIL) O NUFUS GEBE | BEBEK | COCUK | YASLI | DIGER (GEzZick
(AVE/VEYAB VERLESIK)
ASM)
.. NOLU AHB - TEK
NOLU AHB **TEK BIRIM RIM ILE
. T D D D D D NOLU AHB A/ B VEYA C ASM ILE ORTALAMA | ot 1o oo il oRTALAM
ANIN B YE UZAKLIGI NOLU AHB NUFUS o : o
ANUFUS | ANUFUS | ANUFUS
A ASM ... KMVE/VEYA A .. NOLU AHB
NIN C YE UZAKLIGI
e KM
.. NOLU AHB i
.. NOLU AHB **iKi BIRIM ILE 8 e
BNINAYA um_& wnw ..... NOLUAHB (/B VEYA C AS oﬂhwww\s ORTALAM| ORTALAM | ORTALAM
ANUFUS | ANUFUS | ANUFUS
B ASM UZAKLI KM (s |=-NOLU AHB
VE/VEYA B NIN C YE s
UZAKLIGI .... KM
DUZENLEYEN ONAYLAYAN
TARIH TARIH
ADI/SOYADI ADI/SOYADI
KURUMU KURUMU
iMza imMza

. Kirsal niifus ortalamasi KDS verilerine gére kirsalda (belde - kéy) yer alan niifus, kirsalda (belde - kéy) yer alan toplam birim sayisina bsliinerek bulunacaktr. Kentsel niifus ortalamasi KDS verilerine gére kentte (ilge merkezi) yer alan niifus, kentte (ilge merkezi) yer alan
i birimleri dahil edilmeyecektir. Bilyiiksehir kanunu ile bityiksehir olan illerde belde ve kdy statiisii kaldinldigindan kirsal ve kentsel niifus alani bos birakilarak yalnizca genel alani doldurulacaktir.

*KDS verilerine gore ilge genelinde AHB basina diisen niifus ortalamasi kirsal / kentsel ve genel olmak iizere detayli olarak bel
toplam birim sayisina bsliinerek bulunacaktir. Toplam birim sayisinin belirlenmesinde cezaevinde olusturulan birimler ve yetk
**Planlama sonrasi durum bélimiinde agilacak birim sayisina gore niifus degerlendirmesi yapilacagindan, talep edilen her birim
*+* Tiirkiye ortalamasi alani bos birakilacaktir.

in son durumun belirtilmesi gerekmektedir.
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FORM - 2
ASM / AHB ADRES DEGiSiKLiGi FORMU

TASINMA ISLEMINE iLISKIN TASINACAK q_hmv_ﬁrﬂﬂﬂrw_mﬁ‘%m__”_ﬁ"..m
ADRES DEGISIKLIGI PLANLANAN ASM VE AHB'LERIN MEVCUT DURUMU SDRESDECSIKLCLSONRAS] ASMIVE SHEILERNDLRUMLY A :mx_.sp_w_m,w_n_n.—m_m”%u DILEKCES HEKIMLERININ GORUS DILEKCESI
MEVCUT M1 2 T
. . = TASINMA
e KDS VERILERINE GORE AHB ERINE GORE AHB ¥ ( TASINMA
CKYS VERILERINE K0S AHB AH i ASM ACIK il KD NUFUSU ONCESi VE B e CEREES W
ASM AGIK o VERILERINE ASM ADI " VERILERINE VERILERINE SONRASI ASM Gl
ADRES] BINADURUMU | GOREASM | ccocm DOLULUK G ADRESI | BINADURUMU | - b | e aSMIDE . BELIRTILMESI
iLaDl | figeapr | ASMADIVe | e (HAZINEVE | VERLESIM VERI | © Lt e AHB CKYS DURUMU AsMVEva | (MAHALLE/ | (HAZINEYE | oo | pasina | AHB/AHBLERIN LER ARASI JAviR . eEn
CKYS KODU AIT/HAZINEYE |(iL MERKEZI/ILCE - KODU (SOZLESMELI/G . > CADDE/ AIT/HAZINEYE | . A - ADI . _ | TorLAm UZAKLIK HUSUSLAR)
CADDE/ SOKAK/| it pecsit) | mekezi/peLpe/|  PUSEN OREVLENDIRME | YERLESIK VENIACIACAK| coak/ oy | - AiTDegiL)  |(I MERKEZI/LGE|  DUSEN YERLESIK | GEZIC | NOUFUS
NO/ILGE/iL) ORTALAMA NUFUS ASM) MERKEZI/BELDE/| ORTALAMA NUFUS | NOFUS | (GE OLUMLU  foLUMSsUZ OLUMLU  (OLUMSUZ
KOY) - Li/BOS) iLCE/ iL) " o (
NUFUS YERLESIK) KOY) NUFUs YERLESIK)
. NOLU AHB NOLU AHB _
NOLU AHB NOLU AHB _
B-C ARASI
A ASM - NOLU AHB C ASM . NOLU AHB UZAKLIC
NOLU AHB - NOLU AHB. _
. NOLU AHB NOLU AHB _
_NOLU AHB ~NOLU AHB _
A~ B ARASI
.. NOLU AHB . NOLU AHB UZAKLIK
B ASM BASM A- B ARASI
.. NOLU AHB . NOLU AHB LZARUK
_NOLU AHB _NOLU AHB _
. NOLU AHB _
. NOLU AHB
_NOLU AHB
D ASM - NOLU AHB D ASM ESKID - VENID
ARASI
_NOLU AHB
- NOLU AHB - NOLU AHB’
... NOLU AHB EASM Kisi |- NOLU AHB ESKi E - YENI E
ARASI
£ A ~_NOLU AHB . NOLU AHB
. NOLU AHB ~NOLU AHB
. NOLU AHB FASM i [..NOLU AHB E - F ARASI
_NOLU AHB ~NOLU AHB
_NOLU AHB - NOLU AHB’ Kl G- VENI G
GASM - NOLU AHB - NOLU AHB’ ARASI UZAKLIK
- NOLU AHB GASM Kisi [ NOLU AHB
A NOLU AHB NOLU AHB H- G ARASI
.. NOLU AHB . NOLU AHB UZAKLIK
DUZENLEYEN ONAYLAYAN
TARIH TARIH
ADI/SOYADI ADI/SOYADI
KURUMU KURUMU
imza imza
X RN 3 3
* " zZ -5
W <O
¥y X3
1 5§23 o
X x5 2
; Sx ~
*7 835
%7 STz
NE a2
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FORM - 3
ENTEGRE SAGLIK HiZMETi PLANLAMA FORMU

PLANLANLAMA SONRASI DURUM

PLANLAMA GNCESi MEVCUT DURUM
ILGE GENELI NUFUSU ENTEGRE SAGLIK HIZMETi SUNULAN ASM ENTEGRE SAGLIK HiZMETINE KATILMAYAN BiRIMLER YENI AGILAN / | YENI AGILAN /
KAPANAN | KAPANAN ACIKLAMA
BIRIMLE BIRIMLE (BELIRTILMESi
HASTANE KDS VERILERINE GORE NUFUS KDS VERILERINE GORE NUFUS AGILMASI / BARABER BARABER | GEREKEN DIGER
HASTANE ! ENTEGRE | ENTEGRE
iLce . . | ADI/ENTEGRE | ™0 s REREEST DURUMU SAGLIK SAGLIK ENTEGRE . . DURUMU e KAPANMASI ENTEGRE ENTEGRE HUSUSLAR)
GUNCEL KDS | GUNCEL TUIK | SAGLIK HiZMETi asmap | YERI P o T SAGLIK YERLESIM YERI PLANLANAN SAGLIK SAGLIK
VERILERINE | VERILERINE |sunan merkez |(ETVE!) Veckys | STATOSD | o cevs SoNAN SonAN HiZMETI | ASM ADI VE STATUSD AHB ADI AHB CKYS AHB ADI HiZMETi HiZMETi
GORE GORE « %uc (iLge _Anocc . BN (CE ol e e ey SUNAN | CKYSKODU | (iLCE MERKEZI/ KODU . | Topam SUNAN SUNAN AHB
(AY - YIL) (YiL) MERKEZi/B YERLESIK | GEZICI NOFUs TOPLAM M BIRIMLERIN BELDE/ KOY) YERLESIK | - GEZICI NUFUS TOPLAM AHB | LERIN ORT.
ELDE) NOFUSU | NOFUS | (GEZicl+ | Tobh savis) | ORT-NUFUSU NUFUs | NUFUS | - (GEZiCi+ SAYISI NUFUSU
YERLESIK) YERLESIK)
..... AHB
..... AHB a8
..... AHB
. AHB
DUZENLEVEN ONAYLAYAN
TARIH TARIH
ADI/SOYADI ADI/SOYADI
KURUMU KURUMU
iMzA iMzA
| olmayan birimler ve nifuslarinin da belirtilmesi gerekmektedir.

Planlama 6ncesi mevcut durum bolimiinde ilgedeki saglik hizmeti sunumuna dair bi

ve entegre saglik hizmeti planina da

* *x X
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FORM - 4
ZORUNLU DUSUK NUFUS DEGERLENDIRME FORMU

KDS VERILERINE GORE TALEP TARiHi iTiBARI iLE GERIYE
DONUK SON ALTI AY iCiNDEKi AiLE
HEKIMINE KESIN KAYITLI NUFUS DURUMU
ASM'NIN, BAGLI
. . OLDUGU TSM
YERLESIM YERININ REE AHB KURUM AY-YIL AY - YIL AY-YIL AY-YIL AY-YIL AY-YIL JILGE SAGLIK
YERLESIM STATUSU CKYS DEKi cKys TURD ASM R ACIKLAMA
S.N. i iLGESi | YERININ | (BELDE/KOY/UZAK VERLESIM YER] ASMADIVE | AHBADI | o (ENTEGRE, BiRIM N BULUNDUGU | ( BELIRTILMES] GEREKEN DIGER
ADI MAHALLE) GKYS KODU xopy | NORMAL DUSUK | sAvisI it HUSUSLAR)
NUFUS,CEZAEVi) TG
TOPLAM | GEZIiCi | TOPLAM | GEZiCi | TOPLAM | GEZiCi | TOPLAM | GEZIiCi | TOPLAM | GEZICi | iTiBARI iLE UZAKLIK (KM)
NUFUS | NUFUs | NUFUs | NOFUs | NOFUs | NOFUs | NOFUs [ NOFUs | NUFUS | NUFUS |SON AY KDS
TOPLAM
NUFUS
1
2
DUZENLEYEN ONAYLAYAN
TARIH TARIH
ADI/SOYADI ADI/SOYADI
KURUMU KURUMU
iMza iMzA

Guincel CKYS ve KDS verilerine gore doldurulmasi zorunludur. Mutlaka verileri kontrol ediniz.

06/12/2012 tarihli ve 39858 sayil Biyiiksehir Kanunu ile biiyiiksehir olan illerde, belde ve kéy statiisii kaldiriimis olmasina ragmen yerlesim yeri statusii (belde - kéy) alani 06/06/2014 tarihli ve 39858 sayili makam onayina istinaden eski haliyle be

zel idaresi / Belediye Bagkanligi / Karayollari Genel Midirligiinden alinmis en az iki resmi onayli belge ve uzakligi gésteren (Google Maps) harita ile
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GEZiCi SAGLIK HiZMETi PLANLAMA FORMU

FORM -5

GEZICi SAGLIK HiZMET] KAPSAMINA ALINMASI PLANLANAN YERLESIM YERi YERLESIM YERINE SUNULAN SAGLIK HIZMETININ MEVCUT DURUMU e >__M%Mhu_m__.mw_z_z
'YERLESIM YERI GEZICi HizMETI
i KAPSAMINA ALINDIKTAN/CIKARILDIKTAN
i i i GEZICISAGLIK SONRA AiLE HEKIMLIGI BRiMININ KDS
" " " i YERLESIM YERINDEN BAGLI PLANLANAN ISLEM N
KDS VERILERINE GORE BIRI TERLESIM | OLDUGU AILE SAGLIGI MERKEZINE (KAPSAMA >W_§< HizmETl VERILERINE GORE GENEL NUFUS DURUMU VAR ACIKLAMA
AHB CKYS DURUMU YERLESIM YERI GEZIC HiZMETi PLANI DEGISIKLIGI | VERILECEK ( BELIRTILMESi
~ . cKYs S| YERLESIM ULASIM DURUMU KAPSAMDAN | &
BELDE / KOY / MERNiS T o3 KURUM TURU Gezicisaguk | CIKARMA/ DEGISIKLIK| ez L GEREKEN DIGER
SN. i iLge UZAKMAHALLE | LOKASYON | oo | oo | ASMADI | AHB ADI (ENTEGRE, HIZMET | engu YOK) u:xﬂgc YoK HUSUSLAR)
0s0 = (VAR/YOK) =
Aol Kopu zoxu_nw._ Nﬁacx GEZICI | YERINDE | TOPLAM x».ﬂw@n_,u» KDSNOUFUS | MERKEZINE | ¢yer GEZICI | YERINDE | TOPLAM
VT SAGLIK SAGLIK NUFUS 3 UZAKUGH | (ONDE KAG ST SAGLIK SAGLIK 0
zc:_mm HizmETI HiZMETi (kM) & HAYIR zcmcMm HiZMETI | HizZMETI OLUMLU | OLUMSUZ
VERILEN VERILEN BELIRTILMELI VERILEN | VERILEN | YERINDE+
NUFUS NUFUS YERLESIK) CEd NUFUS. NUFUS | YERLESIK)
KAPSAMDAN
AASM . AHB 3 50 CIKARMA
BASM . AHB H 25 DEGISIKLIK YOK
1 A BELDESI 175
CASM . AHB 3 100 DEGISIKLIK YOK
DASM AHB H KAPSAMA ALMA
CASM . AHB H 50
) BUZAK 7
MAHALLES
FASM - AHB H 2 KAPSAMA ALMA
DUZENLEYEN ONAYLAYAN
TARIH TARIH
ADI/SOYADI ADI/SOYADI
KURUMU KURUMU
iMzA iMZA
Tablo doldurulurken giincel KDS verileri dikkate alinacaktir. Tabloda yer alan KDS niifusu balimii KDS demografi bashig altinda yer alan giincel niifus sayilari raporuna gore, yerlesim yerinde AHB'ye bagh KDS niifusu baliimii ise ayni bashk altinda yer alan gezici hizmet sayilar (hasta lokasyonuna gore) raporuna gore doldurulacaktir.
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FORM - 6
YERINDE SAGLIK HiZMETi PLANLAMA FORMU

YERINDE SAGLIK HIZMETi KAPSAMINA ALINMASI PLANLANAN KURUM/KURULUS KURULUSA SUNULAN SAGLIK HIZMETININ MEVCUT DURUMU iLGILi AILE HEKIMLERININ GORUSU
KURULUSUN YERINDE SAGLIK HiZMETi
KAPSAMINA ALINDIKTAN/GIKARILDIKTAN
. . . PLANLANAN SONRA AILE HEKIMLIGI BIRIMININ KDS
KDS VERILERINE GORE BiRIMIN GENEL NUFUS iSLEM VERILERINE GORE GENEL NUFUS DURUMU VAR ACIKLAMA
<mx§w_w_www_._x YERINDE AHB CKYS DURUMU _“N”u__%w KURULUSUN | (KAPSAMA | YERINDE HiZMET PLANI DEGisiK (BELIRTILMESI
B Tere YERINDE SAGLIK SAGLIK KURUM TURU SAGLIK KURULUSUN |BA&LI OLDU&U ALMA/ GEREKCES] GEREKEN DIGER
iL iLGE ENIENT HiZMETi VERILECEK | HizZMETi | ASMADI | AHBADI (ENTEGRE, Hizweri | AHBYE BAGLI | AILE SAGLIGI _A»n%_so“wz YOK HUSUSLAR)
; i - - h CIKARMA -
BAGLI OLDUGY | KURULUSUN ADI <ﬂ~,___.humm « ﬂw_ﬂﬂwrmm&n” YERINDE | ToPLAM | Kapsaminpa | KPS NUFUSU :ﬁhﬂ.ﬂh@. YERINDE | TOPLAM
KURUM ADI g SAGLIK NUFUS MI? (E/H) SAGLIK | SAGLIK NUFUS
HiZMETI |  (GEZiCi+ HIZMETI | HiZMETi | (GEZici+ | OLUMLU | OLUMSUZ
VERILEN | YERINDE+ VERILEN | VERILEN | YERINDE+
NUFUS | YERLESIK) NUFUS | NOFUS | YERLESIK)
KAPSAMDAN
AASM .. AHB E CIKARMA
AGSHB ... HUZUREVI
BASM .. AHB H KAPSAMA
ALMA
AASM .. AHB E
AB ... CEZAEVi BASM .. AHB E DEGISIKLIK YOK
KAPSAMA
DASM .. AHB H ALVIA
DUZENLEYEN ONAYLAYAN
TARIH TARIH
ADI/SOYADI ADI/SOYADI
KURUMU KURUMU
iMZA iMza
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