
BİRDEN ÇOK YERDE ÇALIŞAN HEKİMİN,  
HERBİRİ İÇİN AYRI AYRI SİGORTA YAPTIRMASI 

GEREKMEYECEK! 
 

Hatırlanacağı gibi “Tıbbi Kötü Uygulamaya İlişkin Zorunlu Mali Sorumluluk 
Sigortasında Kurum Katkısına İlişkin Usul Ve Esaslara İlişkin Tebliğ”de 28.08.2012 
tarih ve 28395 sayılı Resmi Gazete'de yayımlanan değişiklikler yapılmıştı. Bu 
değişikliklerden en dikkat çekici olanı; birden fazla sağlık kuruluşunda çalışan ya 
da muayenehanesinin yanı sıra başka bir sağlık kuruluşunda çalışan hekimlere 
her bir çalışmaları için ayrı ayrı sigorta yaptırma zorunluluğunun getirilmiş 
olmasıydı.  
 
Türk Tabipleri Birliği tarafından Tebliğ’de yapılan bu (ve diğer) hukuka aykırılıkların 
yürütmesinin durdurulması ve iptali için dava açıldı.1 Ancak yürütmenin 
durdurulması talebimiz kabul edilmedi!   
 
Oysa pekçok kez ifade ettiğimiz gibi söz konusu düzenleme; 1219 Sayılı Kanun’a 
eklenen Ek 12. Maddeye, Türk Ticaret Kanunundaki sigortalının menfaatinin 
korunması ilkesine ve hukuk devleti ilkesine açıkça aykırıydı.  
 
Buna rağmen sigorta şirketleri tarafından, hekimlere müthiş bir tazyik uygulandı. 
Yer yer hatalı bilgilendirme yapıldı ve hekimlerin pek çoğu bu “birden çok zorunlu 
sigorta yaptırma” sarmalına yuvarlandı.  
 
Ancak meslek örgütünün bu konudaki itiraz ve çabaları nihayet sonuç verdi ve 
26.07.2014 tarih ve 29072 sayılı Resmi Gazete’de yayınlanan “Tıbbi Kötü 
Uygulamaya İlişkin Zorunlu Mali Sorumluluk Sigortasında Kurum Katkısına İlişkin 
Usul Ve Esaslara İlişkin Tebliğ (2010/1)’de Değişiklik Yapılmasına Dair Tebliğ” 
başlıklı düzenlemede, bu konu yeniden ele alındı.  
 
Birden fazla sağlık kuruluşunda görev yapan ya da muayenehanesinin yanı sıra 
başka bir sağlık kuruluşunda çalışan hekimlere ilişkin yeni düzenleme şöyle; 
 

“ç) “B. TALİMAT” başlıklı bölümüne aşağıdaki maddeler eklenmiştir. 
 
9. Kamu sağlık kurum ve kuruluşunda görev yapan sigortalının özel sağlık kurum 
ve kuruluşunda ve/veya mesleğini serbest olarak icra etmesi halinde bu husus 

poliçe başlangıcında biliniyor ise poliçe kişinin tüm mesleki faaliyetini 

kapsayacak şekilde düzenlenir. Bu durumda poliçe primi bu Tarife ve Talimat 
ile belirlenen prime %35’ten fazla olmamak üzere eklenen tutara göre belirlenir. 
  
Kamu sağlık kurum ve kuruluşlarında görev yapan sigortalının poliçe 
yürürlükteyken ilgili mevzuata göre özel sağlık kurum ve kuruluşunda 

ve/veya mesleğini serbest olarak icra etmesi halinde tüm meslek 
faaliyetini içerecek şekilde tek zeyilname düzenlenir. Bu durumda nihai 
poliçe primi, bu Tarife ve Talimat ile belirlenen prime %35 tutarında kalan gün 
esasına göre ilave edilmek suretiyle belirlenir. 
 

                                                           
1 Yanı sıra Türkiye Sigorta, Reasürans ve Emeklilik Şirketleri Birliği’nin aynı içerikteki 

yazısına karşı, Hazine Müsteşarlığı Sigortacılık Genel Müdürlüğü’ne başvurularak, Tebliğ’in 

hukuka aykırı hükümlerinin kaldırılması istendi.  



10. Özel sağlık kurum ve kuruluşunda çalışan sigortalılar ile mesleğini 

serbest icra eden sigortalıların, anılan faaliyetleri beraber yürütmesi veya 

anılan faaliyetlerin birden fazla özel sağlık kuruluşunda yürütülmesi 
halinde 9 uncu maddedeki hükümler uygulanır. 
 
11. Yukarıdaki 9 uncu maddenin 1 inci paragrafına göre poliçe tanzimi halinde 
kurumların prime katkısı, poliçe priminin istihdam eden kurum sayısına 

bölünmesi suretiyle belirlenir. 
 
Yukarıdaki 9 uncu maddenin 2 nci paragrafına göre zeyilname tanzimi halinde 
ilgili kuruluşların prime katkısı, kalan gün esasına göre hesaplanacak primin 
istihdam eden kurum sayısına bölünmesi suretiyle belirlenir ve hesaplanan bu 
prim tutarına göre ilgili sağlık kurumları arasında aktarım yapılır. 
 
Yukarıdaki 10 uncu maddeye göre tanzim edilen poliçelerde istihdam eden 
kurumların prime katkısı, ilgisine göre bu maddenin 1 inci veya 
2 nci paragraflarında yer alan esaslara göre kıyasen uygulanır. 
 
9 uncu veya 10 uncu maddeye göre poliçe tanzim edildiği durumda poliçe konusu 
mesleki faaliyetlerde poliçenin sonlanmasını gerektirmeyecek şekilde azalma 
olması halinde poliçeden herhangi bir prim iadesi yapılmaz, kuruluşlar arasında 
iade aktarım yapılır.” 

 
DEĞERLENDİRME 

 
Görüldüğü gibi ister kamu da (ki bu kategoride öğretim üyeleri ve işyeri hekimleri yer alabilir) 
ister özel sağlık kuruluşlarında çalışan hekim, yanı sıra başka özel sağlık 
kuruluşlarında ve/veya muayenehanesinde çalışmaktaysa; birden çok yerde 
çalışma ilişkisinin ne zaman başladığına bakılacaktır. 
 
Şayet birden çok yerde çalışma durumu, poliçe başlangıcında biliniyorsa; bu 
halde prime %35’ten fazla olmamak üzere ek tutar eklenecektir.  
 
Şayet bu durum sonradan ortaya çıkarsa, bu halde tüm meslek faaliyetini içerecek 
şekilde tek zeyilname düzenlenecektir. Bu halde de poliçe primine, kalan gün 
esasına göre %35 tutarında ilave edilecektir.  
 
Bu düzenleme, herşeyin “prim oranı” üzerine kurulu olduğu bir alanda yapılmıştır. 
Herhalde “hiç yoktan iyidir” demek gerekir!  
 
Bir diğer değişiklik işverenlerin/hekim çalıştıranların sorumluluğuna ilişkindir. 
Kamuda veya özel sağlık kuruluşlarında ücret karşılığında çalışan hekimlerin, 
primin yarısını karşılama yükümlülüğü aynen devam ederken, işverenlerin payında 
iyileştirme yapılmış ve poliçe priminin istihdam eden kurum sayısına bölüneceği 
belirtilmiştir!  
 
 

07.08.2014 
İstanbul Tabip Odası 
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