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6354 SAYILI TORBA YASA Ve SAĞLIK MEVZUATINDA YAPILAN 
DEĞİŞİKLİKLER

12 Temmuz 2012 tarihli Resmi Gazetede yayımlanan torba yasa ile sağlık alanını 
düzenleyen mevzuatta yine pek çok değişiklik yapıldı. Değişiklikleri 8 başlık altında 
topladık.

1- UMUMİ HIFZISSIHHA KANUNUNDA YAPILAN DEĞİŞİKLİK İLE
SEZARYEN YAPILMASI SINIRLANDI,

ASLINDA FİİLEN YASAKLANDI.

1593 sayılı Umumi Hıfzıssıhha Kanununun 153. maddesinde değişiklik yapıldı. 

Önceki hal 
MADDE 153 - Devletin resmî müesseselerinde doğum yardımı meccanidir. Sıhhi 
ahvali daha fazla kalmayı istilzam etmeyen vakayide lohusaların doğumdan sonra 
müesseselerde bir hafta alıkonulması mecburidir.

Son hali
MADDE 153 - Devletin resmî müesseselerinde doğum yardımı meccanidir. 
Gebe veya rahmindeki bebek için tıbbi zorunluluk bulunması hâlinde doğum, 
sezaryen ameliyatı ile yaptırılabilir.
Gerekli tedbirlerin alınmasına rağmen, doğumu takiben anne veya bebekte 
meydana gelebilecek istenmeyen sonuçlardan dolayı hekim sorumlu tutulamaz.”

Böylece “sezeryan sayısını azaltmak” diye formüle edilen durumdan, sadece 
sınırlama değil, yasaklama çıkmış oldu.

2- 657 SAYILI DEVLET MEMULARI KANUNUNDA
DEĞİŞİKLİK YAPILDI

657 sayılı Devlet Memurları Kanununun 88 inci maddesinin ikinci fıkrasının (a) 
bendi değiştirildi ve ikinci görev olarak yaptırılabilecekler arasına şube 
müdürlükleri de eklendi. 

Önceki hal 
MADDE 88: Asıl görevlerinin yanında:
a) Tabiplere; sağlık müdürlüğü, sağlık müdür yardımcılığı, sağlık grup başkanlığı, 

baştabiplik ve baştabip yardımcılığı
…ikinci görev olarak yaptırılabilir. 

Son hali
MADDE 88: Asıl görevlerinin yanında:
a) Tabiplere; il ve ilçe sağlık müdürlüğü, il sağlık müdür yardımcılığı, halk sağlığı 
müdürlüğü, halk sağlığı müdür yardımcılığı, sağlık grup başkanlığı, baştabiplik, 
baştabip yardımcılığı ile il sağlık ve halk sağlığı müdürlüklerinde ilgili mevzuatı 
uyarınca tabipler tarafından yürütülmesi öngörülen şube müdürlükleri,”
…ikinci görev olarak yaptırılabilir. 

3-2547 SAYILI YÜKSEKÖĞRETİM KANUNUNDA
DEĞİŞİKLİK YAPILDI
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2547 sayılı Yükseköğretim Kanununun 58 inci maddesinin (c) fıkrasının (2) 
numaralı bendinde değişiklik yapıldı. Maddeye “ek ödeme matrahının;” ibaresinden 
sonra gelmek üzere “uzman tabipler için yüzde 600’ünü,” ibaresi eklendi.

Son hali
Madde 88: 
c) Tıp ve diş hekimliği fakülteleri ile sağlık uygulama ve araştırma merkezlerinin 
hesabında toplanan döner sermaye gelirleri bakiyesinden, bu yerlerde; 

2) Diğer öğretim elemanlarına ve 657 sayılı Devlet Memurları Kanununa tabi 
personel ile aynı Kanunun 4 üncü maddesinin (B) bendine göre sözleşmeli olarak 
çalışan personele ek ödeme matrahının; uzman tabipler için yüzde 600’ünü,
hastaneler başmüdürü ve eczacılar için yüzde 250'sini, başhemşireler için yüzde 
200'ünü, diğer öğretim elemanları ile diğer personel için yüzde 150'sini, işin ve 
hizmetin özelliği dikkate alınarak yoğun bakım, doğumhane, yeni doğan, süt 
çocuğu, yanık, diyaliz, ameliyathane, enfeksiyon, özel bakım gerektiren ruh 
sağlığı, organ ve doku nakli, acil servis ve benzeri sağlık hizmetlerinde çalışan 
personel için yüzde 200'ünü geçmeyecek şekilde aylık ek ödeme yapılır. Sözleşmeli 
personele yapılacak ek ödeme matrahı, sözleşmeli personelin çalıştığı birim ve 
bulunduğu pozisyon unvanı itibarıyla aynı veya benzer unvanlı memur 
kadrosunda çalışan, hizmet yılı ve öğrenim durumu aynı olan emsali personel 
dikkate alınarak belirlenir. Emsali bulunmayan sözleşmeli personelin ek ödeme 
matrahı ise brüt sözleşme ücretlerinin yüzde 25'ini geçemez. Bu fıkra uyarınca 
yapılacak ödeme sigorta prim kesintisine tabi tutulmaz.” 

Böylece sözleşmeli çalışan uzman hekimlere, döner sermaye ödenme-me-sinden 
kaynaklanan haklı itirazlar cevaplanmış oldu.

4- 3359 SAYILI SAĞLIK HİZMETLERİ TEMEL KANUNUNDA
DEĞİŞİKLİK YAPILDI

A-PROFESÖR VE DOÇENTLER, EĞİTİM VE ARAŞTIRMA HASTANELERİNDE 
“sözleşmeli eğitim görevlisi” OLARAK ÇALIŞABİLECEK

3359 sayılı Sağlık Hizmetleri Temel Kanununun ek 1 inci maddesinin birinci 
fıkrasında yer alan “ve tabip” ibaresi, “tabip, diş tabibi ve eczacı” şeklinde 
değiştirildi ve maddeye aşağıdaki fıkra eklendi.

Son hali

BAZI SAĞLIK PERSONELİNİN ATANMASI
Ek MADDE 1-
(Ek fıkra: 6354 - 4.7.2012 / m.7) Kamu kurum ve kuruluşlarının ve vakıflara ait 

olanlar da dâhil olmak üzere yükseköğretim kurumlarının kadro 
ve pozisyonlarında bulunmayan profesör ve doçentler; 
ihtiyaç duyulan alanlarda teorik ve uygulamalı eğitim ve 
öğretim ile araştırma faaliyetlerinde bulunmak ve bu 
faaliyetlerin gerektirdiği işleri yapmak üzere, Sağlık 
Bakanlığının kararıyla eğitim ve araştırma 
hastanelerinde Maliye Bakanlığının vizesine bağlı olarak 
sözleşmeli eğitim görevlisi olarak çalıştırılabilir. Sözleşmeler, 
aylık çalışma süresi 80 saati geçmemek üzere bir yıla kadar yapılabilir. Sözleşmeli 
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eğitim görevlilerine, yapacakları faaliyetin niteliğine göre yükseköğretim 
kurumlarında aynı unvandaki kadrolu öğretim üyeleri için 11/10/1983 tarihli ve 
2914 sayılı Yükseköğretim Personel Kanununun 11 inci maddesinin dördüncü 
fıkrası ile unvanlar itibarıyla belirlenen ek ders ücretinin on katına kadar saatlik 
sözleşme ücreti ödenebilir. Özellik arz eden faaliyetler için saatlik sözleşme ücreti, 
Maliye Bakanlığının uygun görüşü üzerine Sağlık Bakanlığının kararıyla bir katına 
kadar artırılabilir. Bu kapsamdaki sözleşmeli eğitim görevlilerine ödenecek 
sözleşme ücretinin yıllık toplam tutarı, ilgili eğitim ve araştırma hastanesinin bir 
önceki yıl gerçekleşen personel giderleri toplamının yüzde birini hiçbir şekilde 
geçemez. İlgili eğitim ve araştırma hastanesinin teklifi ve Sağlık Bakanlığının 
uygun görüşü üzerine Maliye Bakanlığınca bu oran bir katına kadar artırılabilir. Bu 
şekilde artırılan tutar döner sermaye bütçesinden ödenir. Bu kapsamda 
çalıştırılan sözleşmeli eğitim görevlilerine, bu madde uyarınca yapılacak 
ödeme dışında herhangi bir ad altında ödeme yapılamaz ve bu kişilere 
hiçbir idari görev verilemez. Bu madde uyarınca sözleşmeli eğitim görevlisi 
çalıştırılmasına ilişkin usul ve esaslar, bunlara yaptıkları görevlere bağlı olarak 
ödenecek saatlik sözleşme ücretlerinin tutarı ile diğer hususlar Maliye Bakanlığı ve 
Sağlık Bakanlığınca müştereken belirlenir.”

Görüldüğü gibi bu şekilde çalışacak hekimlerin sadece kamuda çalışacağı, özel 
sağlık kuruluşundaki görevinden ayrılacağı yönünde bir belirleme yok. Bu nedenle 
de bu konumdaki profesör ve doçentlerin, aynı anda hem kamuda, hem özel sağlık 
kuruluşlarında çalışması mümkün görünüyor.

Keza Üniversitelerde görev yapan öğretim üyeleri, hasta muayene edemezken, bu 
konumdaki hekimler için getirilen “teorik ve uygulamalı eğitim ve öğretim ile 
araştırma faaliyetlerinde bulunmak ve bu faaliyetlerin gerektirdiği işleri 
yapmak”, ibaresi eğitim ve öğretim ile araştırma faaliyetlerinin bir parçası ve 
gerektirdiği işlerden olan hasta muayenesinin de mümkün olabileceğini gösteriyor.

B-TOPLAM İL NÜFUSU 750.000’E KADAR OLAN İLLERDE 
EĞİTİM VE ARAŞTIRMA HİZMETLERİ 

Sağlık bakanlığı ya da üniversite hastanelerinden biri tarafından 
VERİLEBİLECEK.

3359 sayılı Kanunun ek 9 uncu maddesi değiştirildi

Önceki hali
Ek MADDE 9- (Değişik: KHK/663 - 11.10.2011 / m.58/7-c) Sağlık Bakanlığı ve 
bağlı kuruluşlarına ait kurum ve kuruluşlar ile üniversitelerin ilgili birimleri, 
karşılıklı olarak işbirliği çerçevesinde birlikte kullanılabilir. Üniversite tarafından, 
birlikte kullanılan kurum ve kuruluşlarda görevli personelin profesör ve doçent 
kadrolarına atanabilmesi için Bakanlığa ve bağlı kuruluşlarına ait eğitim görevlisi 
kadroları da kullanılabilir. Birlikte kullanım ve işbirliğine ilişkin usûl ve esaslar ile 
ilgili mevzuat hükümleri çerçevesinde döner sermaye gelirlerinden personele 
yapılacak ek ödemelere ilişkin esaslar Maliye Bakanlığı ve Yükseköğretim 
Kurulunun görüşü alınarak Sağlık Bakanlığı tarafından çıkarılacak yönetmelikle 
belirlenir

Son hali
EK MADDE 9 – Sağlık Bakanlığı ve bağlı kuruluşlarına ait kurum ve kuruluşlar ile 
üniversitelerin ilgili birimleri, karşılıklı olarak işbirliği çerçevesinde birlikte 
kullanılabilir. Ancak, adrese dayalı nüfus kayıt sistemi sonuçlarına göre toplam il 
nüfusu 750.000’e kadar olan illerde eğitim ve araştırma hizmetleri, bu 
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maddenin yürürlüğe girdiği tarihten itibaren Sağlık Bakanlığı eğitim ve 
araştırma hastanesi veya üniversite sağlık uygulama ve araştırma 
merkezlerinden yalnızca biri tarafından verilebilir. Bu illerde Bakanlık ve 
bağlı kuruluşları ile üniversiteler, tıp lisans eğitimi ve/veya tıpta uzmanlık eğitimi 
için ortak kullanım ve işbirliği yapar.
Birlikte kullanılacak sağlık tesisleri için, Bakanlık ve Yükseköğretim Kurulu 
Başkanlığının uygun görüşü alınarak, il valisi ile üniversite rektörü arasında 
birlikte kullanım protokolü akdedilir.
Birlikte kullanımdaki sağlık tesislerinde tıpta uzmanlık ve lisans eğitimleri, Sağlık 
Bakanlığı uzmanlık öğrencilerinin eğitimi de dâhil olmak üzere, ilgili mevzuata göre 
tıp fakültesi dekanının yetki ve sorumluluğunda yürütülür. Birlikte kullanıma 
geçilen sağlık tesisleri, Bakanlığın tâbi olduğu mevzuat uyarınca işletilir ve tesis, 
üniversitenin görüşü alınarak Bakanlıkça atanan başhekim tarafından yönetilir. 
Birlikte kullanıma geçilen sağlık tesisinin kamu hastane birliği kapsamında olması 
hâlinde, o tesise ait yönetici görevlendirmeleri kamu hastaneleri birliği mevzuatı 
çerçevesinde yapılır.
Birlikte kullanımdaki sağlık tesislerinde fiilen görev yapan personele, üniversite 
personeli için 4/11/1981 tarihli ve 2547 sayılı Yükseköğretim Kanununun 58 inci 
maddesinde öngörülen ek ödeme matrahı ve tavan ek ödeme oranları, Bakanlık ve 
bağlı kuruluşları personeli için ise 4/1/1961 tarihli ve 209 sayılı Sağlık 
Bakanlığına Bağlı Sağlık Kurumları ile Esenlendirme (Rehabilitasyon) Tesislerine 
Verilecek Döner Sermaye Hakkında Kanunun 5 inci maddesinde öngörülen ek 
ödeme matrahı ve tavan ek ödeme oranları esas alınarak Bakanlığın tâbi olduğu 
ek ödeme mevzuatı doğrultusunda ek ödeme yapılır.
Birlikte kullanılan sağlık tesisinde görev yapan personelin disiplin ve tüm özlük 
işlemleri kadrosunun bulunduğu kurumun ilgili mevzuatına göre yürütülür.
Üniversite tarafından, birlikte kullanılan kurum ve kuruluşlarda görevli personelin 
profesör ve doçent kadrolarına atanabilmesi için Bakanlığa ve bağlı kuruluşlarına 
ait eğitim görevlisi kadroları da kullanılabilir.
Bakanlık ve üniversiteler, birlikte kullanım dışında döner sermayesi ve kurumları 
ayrı ve bağımsız olmak suretiyle eğitim, sağlık hizmeti üretimi, araştırma ve kamu 
sağlığını geliştirme gibi alanlarda işbirliği yapabilirler. İşbirliği yapılacak 
hususlarda Bakanlık ve Yükseköğretim Kurulu Başkanlığının uygun görüşü 
alınarak, il valisi ve üniversite rektörü arasında protokol akdedilir.
Birlikte kullanım ve işbirliğine ilişkin usul ve esaslar ile ilgili mevzuat hükümleri 
çerçevesinde döner sermaye gelirlerinden personele yapılacak ek ödemelere ilişkin 
diğer hususlar Maliye Bakanlığının uygun görüşü alınarak Sağlık Bakanlığı ve 
Yükseköğretim Kurulu tarafından müştereken çıkarılacak yönetmelikle belirlenir.”

Aslında beklenen oldu. Nüfusu 750.000’e kadar olan yerlerde Sağlık Bakanlığı 
Hastaneleri ile Üniversite Hastaneleri’nin protokol imzalaması, sağlık kuruluşunu 
“işbirliği” çerçevesinde “birlikte kullanması” bir istisna ya da gereklilik olmaktan 
çıkıp, her durumda başvurulması gereken zorunlu bir hale dönüştü. 

“bütçe” kıskacı altında bulunan Üniversiteleri, Sağlık Bakanlığı’na mecbur etmek, 
bilimsel özgürlük ve özerkliklerini daha da işlevsizleştirmek, Üniversiteleri 
“elegeçirmek” adına atılan adımlardan biri olan bu düzenlemenin, bir süre sonra 
nüfus ayrımı gözetmeksizin tüm ülkede uygulanması şaşırtıcı olmayacak!  

5-5258 SAYILI AİLE HEKİMLİĞİ KANUNUNDA
DEĞİŞİKLİK YAPILDI

A-AİLE HEKİMİ VE AİLE SAĞLIK ELEMANINA,
NÖBET GÖREVİ VERİLEBİLECEK
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5258 sayılı Aile Hekimliği Kanununun 3. maddesinin 5. fıkrasının sonuna aşağıdaki 
cümle eklendi.

“Entegre sağlık hizmeti sunulan merkezlerde artırımlı ücretten yararlananlar hariç 
olmak üzere, aile hekimlerine ve aile sağlığı elemanlarına ihtiyaç ve zaruret hâsıl 
olduğunda haftalık çalışma süresi ve mesai saatleri dışında 657 sayılı Kanunun 
ek 33 üncü maddesinde belirtilen yerlerde nöbet görevi verilebilir ve bunlara 
aynı maddede belirtilen usul ve esaslar çerçevesinde nöbet ücreti ödenir.”

Son hali

Kadroya bağlı olarak veya sözleşmeli personel pozisyonlarında görev yapan 
personelden Sağlık Bakanlığınca aile hekimi veya aile sağlığı elemanı olarak 
görevlendirilenlere, 209 sayılı Sağlık ve Sosyal Yardım Bakanlığına Bağlı Sağlık 
Kuruluşları ile Esenlendirme (Rehabilitasyon) Tesislerine Verilecek Döner Sermaye 
Hakkında Kanun uyarınca ek ödeme yapılmaz. Bunlara, aylıklarına ve ücretlerine 
ilaveten, çalıştıkları günler dikkate alınarak aşağıdaki fıkrada belirlenen 
miktarların yarısını aşmamak üzere tespit edilecek tutarda ödeme yapılır “Entegre 
sağlık hizmeti sunulan merkezlerde artırımlı ücretten yararlananlar hariç olmak 
üzere, aile hekimlerine ve aile sağlığı elemanlarına ihtiyaç ve zaruret hâsıl 
olduğunda haftalık çalışma süresi ve mesai saatleri dışında 657 sayılı Kanunun
ek 33 üncü maddesinde belirtilen yerlerde nöbet görevi verilebilir ve bunlara aynı 
maddede belirtilen usul ve esaslar çerçevesinde nöbet ücreti ödenir.”

Böylece aile hekimleri ve aile sağlığı elemanları, yataklı tedavi kurumları, seyyar
hastaneler, ağız ve diş sağlığı merkezleri ve 112 acil sağlık hizmetlerinde nöbet 
tutacak. Bununla ilgili nöbet ücreti ödense bile, nöbet sorununun aile hekimlerini 
daha çok daha çok çalıştırarak çözümlenemeyeceği açıktır.

B- AİLE HEKİMLİĞİ UZMANLIK EĞİTİMİ VEREN KURUMLARDA, KAYITLI KİŞİ 
BAŞINA 5 LİRA DÖNER SERMAYE HESABINA AKTARILACAK.

5258 sayılı Aile Hekimliği Kanununun 3. Maddesine aşağıdaki fıkra eklendi. 

(Ek fıkra: 6354-4.7.2012 / m.12) Aile hekimliği uzmanlık eğitimi veren kurumların; 
her bir araştırma görevlisi/asistan başına azamî kayıtlı kişi sayısı 4000 kişiyi 
aşmamak ve her kayıtlı kişi başına (görev yapacak araştırma görevlisi/asistan 
sayısı da esas alınmak suretiyle) aylık beş Türk Lirasından fazla olmamak üzere 
belirlenecek tutar, çalışılan aya ait sonuçların ilgili sağlık idaresine bildiriminden 
itibaren onbeşgün içinde ilgili döner sermaye mevzuatı hükümlerine tabi 
tutulmaksızın döner sermaye işletmelerinde bu amaçla açılacak olan hesaba 
yatırılır. Bu tutarı üç katına kadar artırmaya Sağlık Bakanlığının talebi ve Maliye 
Bakanlığının teklifi üzerine Bakanlar Kurulu yetkilidir. Kayıtlı kişi başına 
belirlenen tutar, 657 sayılı Kanunun 4 üncü maddesinin (B) bendine göre 
belirlenen en yüksek brüt sözleşme ücretinin artışı oranında artırılabilir. Sağlık 
Bakanlığı tarafından belirlenen standartlara göre, koruyucu hekimlik hizmetlerinin 
eksik uygulanması hâlinde ödeme tutarının % 20’sine kadar indirim yapılır.

C- KURUMLARINCA AİLE HEKİMLİĞİ HİZMETLERİNDE ÇALIŞTIRILAN 
öğretim üyesi, eğitim görevlisi, araştırma görevlisi ve asistanlara 

BU HESAPTAN ÖDEME YAPILACAK

5258 sayılı Aile Hekimliği Kanununun 3. Maddesine aşağıdaki fıkra eklendi. 
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(Ek fıkra: 6354 - 4.7.2012 / m.12) Bu şekilde kurumlarca oluşturulacak aile 
sağlığı merkezlerinin bu Kanun kapsamında oluşacak tüm giderleri sekizinci 
fıkrada belirtilen hesaplardan ödenir. Kurumlarınca aile hekimliği hizmetlerinde 
çalıştırılan öğretim üyesi, eğitim görevlisi, araştırma görevlisi ve asistanlara; kayıtlı 
kişi sayısı ve bunların risk grupları, gezici sağlık hizmetleri, belirlenen standartlar 
çerçevesinde sağlığın geliştirilmesi, hastalıkların önlenmesi, takibi ve 
kontrolündeki başarı oranı gibi kriterlere göre yapılacak ödemelere ilişkin usul ve 
esaslar Maliye Bakanlığının uygun görüşü üzerine Sağlık Bakanlığınca çıkarılacak 
yönetmelikle belirlenir. İlgililere yapılacak toplam ödeme, kadrolarına bağlı olarak 
yapılan ödemeler de dâhil olmak üzere beşinci fıkrada yer alan sınırları aşamaz. 
Sekizinci fıkra kapsamında oluşturulan aile sağlığı merkezlerinde görev yapan aile 
sağlığı elemanlarına 209 sayılı Kanunun 5 inci maddesi ve 4/11/1981 tarihli ve 
2547 sayılı Yükseköğretim Kanununun 58 inci maddesi hükümleri çerçevesinde 
belirlenen azamî ek ödeme tutarını geçmemek üzere yukarıda belirtilen kriterler 
çerçevesinde yapılacak ödeme, anılan fıkra uyarınca açılmış bulunan hesaplardan 
ödenir. Bu fıkra kapsamında yapılacak ödemenin net tutarı, 27/6/1989 tarihli ve 
375 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin ek 9 uncu maddesi uyarınca kadro ve 
görev unvanı veya pozisyon unvanı itibarıyla belirlenmiş olan ek ödemenin net 
tutarından az olamaz. Bu ödemeden yararlanan personele, ayrıca 375 sayılı 
Kanun Hükmünde Kararnamenin ek 9 uncu maddesi, 209 sayılı Kanunun 5 inci ve 
ek 3 üncü maddeleri ile 2547 sayılı Kanunun 58 inci maddesi ((e) fıkrasının ikinci 
paragrafı hariç) uyarınca herhangi bir şekilde ek ödeme yapılmaz.

D-AİLE HEKİMLERİNİN 40 SAATTEN AZ OLMAMAK ÜZERE
ÇALIŞMA SAATLERİNİ

SAĞLIK BAKANLIĞI BELİRLEYECEK

5258 sayılı Kanunun 5. maddesinin 2. fıkrasının birinci cümlesine “kaydı ile” 
ibaresinden sonra gelmek üzere “Bakanlıkça belirlenen kıstaslar çerçevesinde” 
ibaresi eklendi. Böylece madde

Aile hekimliği hizmetleri ücretsizdir; acil haller hariç, haftada kırk saatten az 
olmamak kaydı ile Bakanlıkça belirlenen kıstaslar çerçevesinde ilgili aile 
hekiminin talebi ve o yerin sağlık idaresince onaylanan çalışma saatleri içinde 
yerine getirilir. Aile hekimliği uygulamasına geçilen yerlerde acil haller ve mücbir 
sebepler dışında, kişi hangi sosyal güvenlik kuruluşuna tabi olursa olsun, aile 
hekiminin sevki olmaksızın sağlık kurum ve kuruluşlarına müracaat edenlerden 
katkı pay alınır. Alınacak katkı payı tutarı Sağlık, Maliye ve Çalışma ve Sosyal 
Güvenlik bakanlıklarınca müştereken belirlenir. Aile hekimliği uygulamasına 
geçilen yerlerde, diğer kanunların aile hekimliği hizmetleri kapsamındaki 
hizmetlerin sunumu ile sevk ve müracaata ilişkin hükümleri uygulanmaz. Aile 
hekimliği hizmetleri dışında kalan birinci basamak sağlık hizmetleri toplum sağlığı 
merkezleri tarafından verilir ve bu merkezlerin organizasyonu, kadroları, görevleri 
ile çalışma usûl ve esasları Türkiye Halk Sağlığı Kurumunca belirlenir. " Yabancılar 
hakkında ilgili mevzuat hükümleri uygulanır.

halini aldı.

Anayasamız angaryayı yasaklamıştır. Oysa aile hekimliği alanındaki tüm 
düzenlemeler, hekimlerin daha da çok çalıştırılması dışında bir amaca hizmet 
etmemektedir.
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6-663 SAYILI SAĞLIK BAKANLIĞI VE BAĞLI KURULUŞLARININ TEŞKİLAT VE 
GÖREVLERİ HAKKINDA KANUN HÜKMÜNDE KARARNAMEDE DEĞİŞİKLİK 

YAPILDI

A- Sağlık Bakanlığı hizmet birimleri arasına basın ve halkla ilişkiler müşavirliği 
eklendi

B- Hastane birliklerinde ücret verilecekler listesine, uzman diş hekimi, diş 
hekimi ve eczacı da eklendi.

C- "İl Sağlık Müdürleri, Bakanlığın ildeki temsilcisi ve Valinin sağlık 
müşaviridir" ibaresi kanundan çıkarıldı

D- SÖZLEŞMELİ PERSONELLE İLGİLİ DEĞİŞİKLİKLER YAPILDI

KAMU HASTANE BİRLİKLERDE İSTİHDAM EDİLEN TÜM SÖZLEŞMELİ PERSONEL 
DEĞİL, sadece tabip, diş tabibi ve eczacılar BAKANLIK VEYA BAĞLI 
KURULUŞLARIN MERKEZ TEŞKİLATINA GÖREVLENDİRİLECEK.

663 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin 33 üncü maddesinin beşinci fıkrası 
değiştirildi ve maddeye aşağıdaki fıkralar eklendi.

“(5) Tabip, diş tabibi ve eczacılardan sözleşmeli personel olarak görev yapanlar, 
ihtiyaç hâlinde Bakanlığın ve bağlı kuruluşlarının merkez teşkilatında daire 
başkanı ve daha üst yönetici kadrolarında süreli olarak görevlendirilebilir ve bu 
husus sözleşmelerde belirtilir.”

“(7) Sözleşmeli personelin disiplin amirlerinin tayini ile çalışma usul ve esasları 
Bakanlık tarafından belirlenir. Bunlardan idarî görevlerde bulunanlara memurların 
disiplin amirliği yetkisi verilebilir.

(8) Devlet hizmeti yükümlülüğünü yapmakta olan personel, atanmış olduğu sağlık 
kurumunda bu madde kapsamında sözleşmeli personel olarak çalıştırılabilir. 
Ancak il merkezindeki sağlık kurumlarına atanmış olan Devlet hizmeti yükümlüleri 
Birlik merkezinde de sözleşmeli personel olarak çalıştırılabilir. Bu personelin 
sözleşmeli olarak geçen süreleri Devlet hizmeti yükümlülüğünden sayılır.”

E- SAĞLIK PERSONELİNİ SAVUNMAK İÇİN VEKALETNAMEYE GEREK YOK

663 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin 54. maddesinin birinci fıkrasına birinci 
cümleden sonra gelmek üzere aşağıdaki cümle eklendi.

“Bakanlık ve bağlı kuruluşları merkez ve taşra teşkilatı ile döner sermaye teşkilatı 
kadrolarında bulunan hukuk birimi amirleri, hukuk müşavirleri ve avukatlar, 
ayrıca vekâletname ibraz etmeksizin ilgili personeli vekil sıfatı ile temsil eder.”

F-İL SAĞLIK MÜDÜR YARDIMCILIĞI, ŞUBE MÜDÜRLÜĞÜ, MÜDÜRLÜK VE 
MÜDÜR YARDIMCILIĞI GÖREVİNİ YÜRÜTENLERE veya BU KADROLARDA 

ÇALIŞIRKEN ARAŞTIRMACI KADROSUNA ATANANLARA
6 ay süreyle daha ESKİ KADROLARI ÜZERİNDEN EK ÖDEME 

YAPILACAK
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663 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin geçici 4 üncü maddesinin dördüncü 
fıkrasına birinci cümleden sonra gelmek üzere aşağıdaki cümle eklenmiştir.

“Ancak, İl Sağlık Müdür Yardımcısı, Şube Müdürü, Müdür ve Müdür Yardımcısı 
kadrolarında bulunmakta iken araştırmacı kadrosuna atanmış sayılanlar ile hekim 
kadrosunda olup yukarıdaki görevleri veya il sağlık müdürlüğü görevini 
yapanlardan, geçici 1 inci madde uyarınca önceki görevlerini yapmaya devam 
edenlere, 2/11/2011 tarihinden itibaren altı ayı geçmemek üzere ve söz konusu 
görevleri yürüttükleri sürece 209 sayılı Kanunun 5 inci maddesi uyarınca 
yapılacak ek ödeme, eski kadroları esas alınmak suretiyle aynı usul ve esaslar 
çerçevesinde ödenmeye devam olunur.”

7-1219 SAYILI TABABET VE ŞUABATI SAN’ATLARININ TARZI İCRASINA 
DAİR KANUNDA DEĞİŞİKLİK YAPILDI

1219 sayılı Tababet ve Şuabatı San’atlarının Tarzı İcrasına Dair Kanunun geçici 7. 
maddesinin; birinci fıkrasında yer alan “sağlık kuruluşlarında” ibaresi metinden 
çıkartıldı, ikinci, dördüncü ve sekizinci fıkraları değiştirildi ve aşağıdaki fıkra 
eklendi.

A- SAĞLIK KURULUŞU DIŞINDA ÇALIŞAN PSİKOLOGLARA DA,
TIBBİ UYGULAMALARDA GÖREV ALMA YETKİSİ VERİLDİ.

Önceki Hal (1. Fıkra)
“GEÇİCİ MADDE 7 - Bu maddenin yayımı tarihi itibarıyla, sağlık kuruluşlarında 
psikolojinin sertifikalı tıbbi uygulamalarında Sağlık Bakanlığınca belirlenen 
sürelerde çalıştığını ve yeterli tecrübeyi kazandığını belgeleyen psikologlara, Sağlık 
Bakanlığınca yapılacak sınavlarda başarılı olmak kaydıyla çalıştığı ve tecrübe 
kazandığı tıbbi uygulamalarda görev alma yetkisi verilir. Bu yetkinin verilmesine 
ilişkin usul ve esaslar Sağlık Bakanlığınca belirlenir.

Son Hali (1. Fıkra)
GEÇİCİ MADDE 7-Bu maddenin yayımı tarihi itibarıyla, psikolojinin sertifikalı tıbbi 
uygulamalarında Sağlık Bakanlığınca belirlenen sürelerde çalıştığını ve yeterli 
tecrübeyi kazandığını belgeleyen psikologlara, Sağlık Bakanlığınca yapılacak 
sınavlarda başarılı olmak kaydıyla çalıştığı ve tecrübe kazandığı tıbbi 
uygulamalarda görev alma yetkisi verilir. Bu yetkinin verilmesine ilişkin usul ve 
esaslar Sağlık Bakanlığınca belirlenir.

B-PERFÜZYONİST YETKİSİYLE ÇALIŞABİLME ŞARTLARI DEĞİŞTİ

Önceki Hal (2. Fıkra)
Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihte kalp akciğer makinesini kullanarak beden 
dışı kan dolaşımı işlemini en az bir yıldan beri yürütmekte olup en az lise 
seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen 
eğitimleri alan ve açılacak sınavlarda başarılı olanlar perfüzyonist yetkisiyle 
çalışabilir

Son Hali (2. Fıkra)
Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla;
a) Kalp akciğer makinesini kullanarak beden dışı kan dolaşımı işlemini son beş yıl 
içinde en az toplam bir yıl süre ile yaptığını belgeleyen ve en az lise seviyesinde 
eğitimi bulunanlar,
b) Üniversitelerin perfüzyon teknikerliği bölümünden mezun olanlar (öğrenim 
görmekte olanlar mezun olduklarında),



9

usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alarak açılacak 
sınavlarda başarılı olmaları hâlinde, perfüzyonist yetkisiyle çalışabilirler. 

C-SON BEŞ YIL İÇİNDE TOPLAM BİR YIL SÜREYLE, AĞIZ VE DİŞ 
TEKNİKERLİĞİ İŞLEMLERİNİ YAPANLARA, 

AĞIZ VE DİŞ SAĞLIĞI TEKNİKERİ YETKİSİ VERİLECEK.

Önceki Hal (4. Fıkra)
Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihte ağız ve diş teknikerliğine ilişkin iş ve 
işlemleri en az bir yıldan beri yürütmekte olup en az lise seviyesinde eğitimi
bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alan ve 
açılacak sınavlarda başarılı olanlar ağız ve diş sağlığı teknikeri yetkisiyle 
çalışabilir. 

Son Hali (4. Fıkra)
Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla ağız ve diş teknikerliğine ilişkin iş ve 
işlemleri son beş yıl içinde en az toplam bir yıl süre ile yaptığını belgeleyen 
ve en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık 
Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alarak açılacak sınavlarda başarılı olanlar, ağız 
ve diş sağlığı teknikeri yetkisiyle çalışabilir.

D-EĞİTİM VE SINAVLAR İÇİN 31.12.2012E KADAR SÜRE VERİLDİ.

Önceki Hal (8. Fıkra)
Bu madde gereğince Sağlık Bakanlığınca yapılacak eğitimler ve sınavlar bir yıl 
içerisinde yapılır ve bu süre içerisinde ilgililer çalışmalarına devam edebilir

Son Hali (8. Fıkra)
Bu madde gereğince Sağlık Bakanlığınca yapılacak eğitimler ve sınavlar en geç 
31/12/2012 tarihine kadar yapılır ve bu süre içerisinde ilgililer çalışmalarına 
devam edebilir. 

E-EN AZ BİR YILDIR ECZANEDE ÇALIŞANLARA ECZANE TEKNİKERİ 
YETKİSİYLE ÇALIŞMA İMKANI VERİLDİ

(Ek fıkra: 6354 - 4.7.2012 / m.22) Bu fıkranın yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla en az 
bir yıldan beri eczanede çalışanlardan 5/6/1986 tarihli ve 3308 sayılı Mesleki Eğitim 
Kanunu çerçevesinde eczanede çalışan destek personeli eğitimini tamamlamış olanlar 
ve Sağlık Bakanlığı tarafından yapılacak düzenlemeye göre eğitim alacak olanlar 
eczane teknikeri yetkisiyle çalışabilir.

8-6283 SAYILI HEMŞİRELİK KANUNUNDA DEĞİŞİKLİK YAPILDI
EBELİK DİPLOMASINA SAHİP OLANLARA HEMŞİRE YETKİSİYLE ÇALIŞMA 

İMKANI GETİRİLDİ.

6283 sayılı Hemşirelik Kanununa aşağıdaki geçici madde eklendi.

GEÇİCİ MADDE 3–Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla, ebelik 
diplomasına sahip olduğu halde en az üç yıldan beri yataklı tedavi kurumları 
ile ağız ve diş sağlığı merkezlerinde fiilen hemşirelik görevi yaptığını 
resmi belge ile belgelendiren ve bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten 
itibaren üç ay içerisinde talepte bulunanlar, hemşirelik yetkisiyle görevlerine 
devam eder.
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Üniversitelerin hemşirelik programlarında ülke ihtiyacını karşılayacak yeterli 
kontenjanlar oluşturulmak üzere bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten itibaren 5 
yıl süre ile sağlık meslek liselerinin hemşirelik programlarına öğrenci alınmasına 
devam olunur ve bu programlardan mezun olanlara hemşire unvanı verilir.”

18.07.2012
İstanbul Tabip Odası

Hukuk Bürosu



6354 SAYILI TORBA YASA Ve SAĞLIK MEVZUATINDA YAPILAN DEĞİŞİKLİKLER


12 Temmuz 2012 tarihli Resmi Gazetede yayımlanan torba yasa ile sağlık alanını düzenleyen mevzuatta yine pek çok değişiklik yapıldı. Değişiklikleri 8 başlık altında topladık.

1- UMUMİ HIFZISSIHHA KANUNUNDA YAPILAN DEĞİŞİKLİK İLE

SEZARYEN YAPILMASI SINIRLANDI,

ASLINDA FİİLEN YASAKLANDI.

1593 sayılı Umumi Hıfzıssıhha Kanununun 153. maddesinde değişiklik yapıldı. 


Önceki hal 


MADDE 153 - Devletin resmî müesseselerinde doğum yardımı meccanidir. Sıhhi ahvali daha fazla kalmayı istilzam etmeyen vakayide lohusaların doğumdan sonra müesseselerde bir hafta alıkonulması mecburidir.

Son hali


MADDE 153 - Devletin resmî müesseselerinde doğum yardımı meccanidir. Sıhhi ahvali daha fazla kalmayı istilzam etmeyen vakayide lohusaların doğumdan sonra müesseselerde bir hafta alıkonulması mecburidir. 

Gebe veya rahmindeki bebek için tıbbi zorunluluk bulunması hâlinde doğum, sezaryen ameliyatı ile yaptırılabilir.


Gerekli tedbirlerin alınmasına rağmen, doğumu takiben anne veya bebekte meydana gelebilecek istenmeyen sonuçlardan dolayı hekim sorumlu tutulamaz.”


Böylece “sezeryan sayısını azaltmak” diye formüle edilen durumdan, sadece sınırlama değil, yasaklama çıkmış oldu. 


2- 657 SAYILI DEVLET MEMULARI KANUNUNDA

DEĞİŞİKLİK YAPILDI

657 sayılı Devlet Memurları Kanununun 88 inci maddesinin ikinci fıkrasının (a) bendi değiştirildi ve ikinci görev olarak yaptırılabilecekler arasına şube müdürlükleri de eklendi. 

Önceki hal 


MADDE 88: Asıl görevlerinin yanında:

a) Tabiplere; sağlık müdürlüğü, sağlık müdür yardımcılığı, sağlık grup başkanlığı, baştabiplik ve baştabip yardımcılığı 


…ikinci görev olarak yaptırılabilir. 

Son hali


MADDE 88: Asıl görevlerinin yanında:

a) Tabiplere; il ve ilçe sağlık müdürlüğü, il sağlık müdür yardımcılığı, halk sağlığı müdürlüğü, halk sağlığı müdür yardımcılığı, sağlık grup başkanlığı, baştabiplik, baştabip yardımcılığı ile il sağlık ve halk sağlığı müdürlüklerinde ilgili mevzuatı uyarınca tabipler tarafından yürütülmesi öngörülen şube müdürlükleri,”


…ia) Tabiplere; sağlık müdürlüğü, sağlık müdür yardımcılığı, (Ek ibare: 5528 - 28.6.2006 / m.5/a) "sağlık grup başkanlığı", baştabiplik ve baştabip yardımcılığı,kinci görev olarak yaptırılabilir. 

3-2547 SAYILI YÜKSEKÖĞRETİM KANUNUNDA


DEĞİŞİKLİK YAPILDI

2547 sayılı Yükseköğretim Kanununun 58 inci maddesinin (c) fıkrasının (2) 

numaralı bendinde değişiklik yapıldı. Maddeye “ek ödeme matrahının;” ibaresinden 

sonra gelmek üzere “uzman tabipler için yüzde 600’ünü,” ibaresi eklendi.


Son hali

Madde 88: 


c) Tıp ve diş hekimliği fakülteleri ile sağlık uygulama ve araştırma merkezlerinin hesabında toplanan döner sermaye gelirleri bakiyesinden, bu yerlerde; 


2) Diğer öğretim elemanlarına ve 657 sayılı Devlet Memurları Kanununa tabi personel ile aynı Kanunun 4 üncü maddesinin (B) bendine göre sözleşmeli olarak çalışan personele ek ödeme matrahının; uzman tabipler için yüzde 600’ünü, hastaneler başmüdürü ve eczacılar için yüzde 250'sini, başhemşireler için yüzde 200'ünü, diğer öğretim elemanları ile diğer personel için yüzde 150'sini, işin ve hizmetin özelliği dikkate alınarak yoğun bakım, doğumhane, yeni doğan, süt çocuğu, yanık, diyaliz, ameliyathane, enfeksiyon, özel bakım gerektiren ruh sağlığı, organ ve doku nakli, acil servis ve benzeri sağlık hizmetlerinde çalışan personel için yüzde 200'ünü geçmeyecek şekilde aylık ek ödeme yapılır. Sözleşmeli personele yapılacak ek ödeme matrahı,  sözleşmeli personelin çalıştığı birim ve bulunduğu pozisyon unvanı itibarıyla aynı veya benzer unvanlı memur kadrosunda çalışan, hizmet yılı ve öğrenim durumu aynı olan emsali personel dikkate alınarak belirlenir. Emsali bulunmayan sözleşmeli personelin ek ödeme matrahı ise brüt sözleşme ücretlerinin yüzde 25'ini geçemez. Bu fıkra uyarınca yapılacak ödeme sigorta prim kesintisine tabi tutulmaz.” 


Böylece sözleşmeli çalışan uzman hekimlere, döner sermaye ödenme-me-sinden kaynaklanan haklı itirazlar cevaplanmış oldu.

4- 3359 SAYILI SAĞLIK HİZMETLERİ TEMEL KANUNUNDA


DEĞİŞİKLİK YAPILDI 


A-PROFESÖR VE DOÇENTLER, EĞİTİM VE ARAŞTIRMA HASTANELERİNDE “sözleşmeli eğitim görevlisi” OLARAK ÇALIŞABİLECEK 

3359 sayılı Sağlık Hizmetleri Temel Kanununun ek 1 inci maddesinin birinci fıkrasında yer alan “ve tabip” ibaresi, “tabip, diş tabibi ve eczacı” şeklinde değiştirildi ve maddeye aşağıdaki fıkra eklendi.


Son hali


BAZI SAĞLIK PERSONELİNİN ATANMASI


EK MADDE 1.- (Ek: 4924 - 10.7.2003 / m.10) Kamu kurum ve kuruluşlarının uzman (T.U.T.G.), uzman tabip, tabip, diş tabibi ve eczacı (Değişik ibare: 5413 - 20.10.2005 / m.6) "kadroları ile 399 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin eki (II) sayılı cetvele tabi aynı unvanlı sözleşmeli pozisyonlarına" yapılacak açıktan atamalar, açıktan atama izni alınmaksızın mevzuatta öngörülen işlemlerin tamamlanmasından sonra sınavsız ve kura ile yapılır.


Klinik şefi, klinik şef yardımcısı, başasistan ve asistan kadrolarına, açıktan atama izni alınmaksızın ilgili mevzuatı çerçevesinde atama yapılır. (Ek cümleler: 5413 - 20.10.2005 / m.6) Sağlık Bakanlığı eğitim ve araştırma hastanelerinde klinik şefi ve klinik şef yardımcılığı kadrolarına; ilgili dalda uzman olan profesör veya doçentler ile ilgili dal tabipleri arasından Bakanlık tarafından atama yapılır. Ancak, profesör veya doçent unvanına sahip olmayan uzman tabiplerin klinik şefi ve klinik şef yardımcılığı kadrolarına atanmalarında, yapılan sınavlarda başarılı olma şartı aranır. Sınavların usul ve esasları, Bakanlık tarafından hazırlanan ve bu Kanunun yayımı tarihinden itibaren altı ay içerisinde yürürlüğe konulan yönetmelikle belirlenir. (*)

_____

(*) Ek Madde 1'in 2. fıkrasının sonuna eklenen tümcelerin, Anayasa Mahkemesinin 17.12.2005 tarih ve 26026 sayılı R.G.'de yayımlanan, 12.12.2005 tarih, 2005/145 Esas ve 2005/23 Karar sayılı Kararı ile Anayasa'ya aykırılığı konusunda güçlü belirtiler bulunduğu ve uygulanmaları halinde sonradan giderilmesi güç veya olanaksız durum ve zararların doğabileceği gözetilerek ESAS HAKKINDA KARAR VERİLİNCEYE KADAR YÜRÜRLÜKLERİNİN DURDURULMASINA karar verilmiştir.

_____ (Değişik 2. fıkra: 5748 - 12.3.2008 / m.1) Sağlık Bakanlığı eğitim ve araştırma hastanelerinde tıpta uzmanlık eğitimi klinik şefi, klinik şef yardımcısı, ilgili dalda profesör ve doçent unvanına sahip kişiler tarafından verilir ve bu kişiler eğitim sorumlusu olarak nitelendirilir. Klinik şefi, klinik şef yardımcısı, başasistan ve asistan kadrolarına açıktan atama izni alınmaksızın ilgili mevzuatı çerçevesinde atama yapılır. Klinik şefi, klinik şef yardımcısı ve başasistan kadrolarına atamalar, ilgili dalda uzman olan tabipler arasından Bakanlıkça yapılacak veya yaptırılacak yazılı ve sözlü mesleki sınav sonuçlarına göre yapılır. Bu sınavlara mesleki çalışma, bilimsel yayın ve yabancı dilde yeterliliği bulunanlar katılabilir. Yeterlilik kriterleri ile sınavlara ilişkin usul ve esaslar yönetmelik ile düzenlenir. [image: image1.png]
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 (Ek fıkra: 5748 - 12.3.2008 / m.1) Klinik ve laboratuvar şefi veya şef yardımcısı tabipler ile tıp alanında doçent veya profesör unvanlı tabipler eğitim ve araştırma hastanelerine; uzman tabipler veya tıp alanında doktora yapmış tabipler veyahut hukuk, kamu yönetimi, işletme ve sağlık yönetimi alanında lisans, yüksek lisans veya doktora eğitimi almış tabipler diğer hastanelere baştabip olarak atanabilirler. Ancak yüz yatağın altındaki hastanelerin baştabipliklerine atamada tabip olma şartı dışında, diğer şartlar aranmaz.Kura yoluyla yapılacak atamalara ilişkin usul ve esaslar Sağlık Bakanlığınca çıkarılacak yönetmelikle 
belirlenir. Ek MADDE 1- 

(Ek fıkra: 6354 - 4.7.2012 / m.7) Kamu kurum ve kuruluşlarının ve vakıflara ait olanlar da dâhil olmak üzere yükseköğretim kurumlarının kadro ve pozisyonlarında bulunmayan profesör ve doçentler; ihtiyaç duyulan alanlarda teorik ve uygulamalı eğitim ve öğretim ile araştırma faaliyetlerinde bulunmak ve bu faaliyetlerin gerektirdiği işleri yapmak üzere, Sağlık Bakanlığının kararıyla eğitim ve araştırma hastanelerinde Maliye Bakanlığının vizesine bağlı olarak sözleşmeli eğitim görevlisi olarak çalıştırılabilir. Sözleşmeler, aylık çalışma süresi 80 saati geçmemek üzere bir yıla kadar yapılabilir. Sözleşmeli eğitim görevlilerine, yapacakları faaliyetin niteliğine göre yükseköğretim kurumlarında aynı unvandaki kadrolu öğretim üyeleri için 11/10/1983 tarihli ve 2914 sayılı Yükseköğretim Personel Kanununun 11 inci maddesinin dördüncü fıkrası ile unvanlar itibarıyla belirlenen ek ders ücretinin on katına kadar saatlik sözleşme ücreti ödenebilir. Özellik arz eden faaliyetler için saatlik sözleşme ücreti, Maliye Bakanlığının uygun görüşü üzerine Sağlık Bakanlığının kararıyla bir katına kadar artırılabilir. Bu kapsamdaki sözleşmeli eğitim görevlilerine ödenecek sözleşme ücretinin yıllık toplam tutarı, ilgili eğitim ve araştırma hastanesinin bir önceki yıl gerçekleşen personel giderleri toplamının yüzde birini hiçbir şekilde geçemez. İlgili eğitim ve araştırma hastanesinin teklifi ve Sağlık Bakanlığının uygun görüşü üzerine Maliye Bakanlığınca bu oran bir katına kadar artırılabilir. Bu şekilde artırılan tutar döner sermaye bütçesinden ödenir. Bu kapsamda çalıştırılan sözleşmeli eğitim görevlilerine, bu madde uyarınca yapılacak ödeme dışında herhangi bir ad altında ödeme yapılamaz ve bu kişilere hiçbir idari görev verilemez. Bu madde uyarınca sözleşmeli eğitim görevlisi çalıştırılmasına ilişkin usul ve esaslar, bunlara yaptıkları görevlere bağlı olarak ödenecek saatlik sözleşme ücretlerinin tutarı ile diğer hususlar Maliye Bakanlığı ve Sağlık Bakanlığınca müştereken belirlenir.”

Görüldüğü gibi bu şekilde çalışacak hekimlerin sadece kamuda çalışacağı, özel sağlık kuruluşundaki görevinden ayrılacağı yönünde bir belirleme yok. Bu nedenle de bu konumdaki profesör ve doçentlerin, aynı anda hem kamuda, hem özel sağlık kuruluşlarında çalışması mümkün görünüyor.

Keza Üniversitelerde görev yapan öğretim üyeleri, hasta muayene edemezken, bu konumdaki hekimler için getirilen “teorik ve uygulamalı eğitim ve öğretim ile araştırma faaliyetlerinde bulunmak ve bu faaliyetlerin gerektirdiği işleri yapmak”,  ibaresi eğitim ve öğretim ile araştırma faaliyetlerinin bir parçası ve gerektirdiği işlerden olan hasta muayenesinin de mümkün olabileceğini gösteriyor.

B-TOPLAM İL NÜFUSU 750.000’E KADAR OLAN İLLERDE 

EĞİTİM VE ARAŞTIRMA HİZMETLERİ 

Sağlık bakanlığı ya da üniversite hastanelerinden biri tarafından 

VERİLEBİLECEK.

3359 sayılı Kanunun ek 9 uncu maddesi değiştirildi

Önceki hali


Ek MADDE 9- (Değişik: KHK/663 - 11.10.2011 / m.58/7-c) Sağlık Bakanlığı ve bağlı kuruluşlarına ait kurum ve kuruluşlar ile üniversitelerin ilgili birimleri, karşılıklı olarak işbirliği çerçevesinde birlikte kullanılabilir. Üniversite tarafından, birlikte kullanılan kurum ve kuruluşlarda görevli personelin profesör ve doçent kadrolarına atanabilmesi için Bakanlığa ve bağlı kuruluşlarına ait eğitim görevlisi kadroları da kullanılabilir. Birlikte kullanım ve işbirliğine ilişkin usûl ve esaslar ile ilgili mevzuat hükümleri çerçevesinde döner sermaye gelirlerinden personele yapılacak ek ödemelere ilişkin esaslar Maliye Bakanlığı ve Yükseköğretim Kurulunun görüşü alınarak Sağlık Bakanlığı tarafından çıkarılacak yönetmelikle belirlenir

Son hali


EK MADDE 9 – Sağlık Bakanlığı ve bağlı kuruluşlarına ait kurum ve kuruluşlar ile üniversitelerin ilgili birimleri, karşılıklı olarak işbirliği çerçevesinde birlikte kullanılabilir. Ancak, adrese dayalı nüfus kayıt sistemi sonuçlarına göre toplam il nüfusu 750.000’e kadar olan illerde eğitim ve araştırma hizmetleri, bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten itibaren Sağlık Bakanlığı eğitim ve araştırma hastanesi veya üniversite sağlık uygulama ve araştırma merkezlerinden yalnızca biri tarafından verilebilir. Bu illerde Bakanlık ve bağlı kuruluşları ile üniversiteler, tıp lisans eğitimi ve/veya tıpta uzmanlık eğitimi için ortak kullanım ve işbirliği yapar.


Birlikte kullanılacak sağlık tesisleri için, Bakanlık ve Yükseköğretim Kurulu Başkanlığının uygun görüşü alınarak, il valisi ile üniversite rektörü arasında birlikte kullanım protokolü akdedilir.


Birlikte kullanımdaki sağlık tesislerinde tıpta uzmanlık ve lisans eğitimleri, Sağlık Bakanlığı uzmanlık öğrencilerinin eğitimi de dâhil olmak üzere, ilgili mevzuata göre tıp fakültesi dekanının yetki ve sorumluluğunda yürütülür. Birlikte kullanıma geçilen sağlık tesisleri, Bakanlığın tâbi olduğu mevzuat uyarınca işletilir ve tesis, üniversitenin görüşü alınarak Bakanlıkça atanan başhekim tarafından yönetilir. Birlikte kullanıma geçilen sağlık tesisinin kamu hastane birliği kapsamında olması hâlinde, o tesise ait yönetici görevlendirmeleri kamu hastaneleri birliği mevzuatı çerçevesinde yapılır.


Birlikte kullanımdaki sağlık tesislerinde fiilen görev yapan personele, üniversite personeli için 4/11/1981 tarihli ve 2547 sayılı Yükseköğretim Kanununun 58 inci maddesinde öngörülen ek ödeme matrahı ve tavan ek ödeme oranları, Bakanlık ve bağlı kuruluşları personeli için ise 4/1/1961 tarihli ve 209 sayılı Sağlık Bakanlığına Bağlı Sağlık Kurumları ile Esenlendirme (Rehabilitasyon) Tesislerine Verilecek Döner Sermaye Hakkında Kanunun 5 inci maddesinde öngörülen ek ödeme matrahı ve tavan ek ödeme oranları esas alınarak Bakanlığın tâbi olduğu ek ödeme mevzuatı doğrultusunda ek ödeme yapılır.


Birlikte kullanılan sağlık tesisinde görev yapan personelin disiplin ve tüm özlük işlemleri kadrosunun bulunduğu kurumun ilgili mevzuatına göre yürütülür.


Üniversite tarafından, birlikte kullanılan kurum ve kuruluşlarda görevli personelin profesör ve doçent kadrolarına atanabilmesi için Bakanlığa ve bağlı kuruluşlarına ait eğitim görevlisi kadroları da kullanılabilir.


Bakanlık ve üniversiteler, birlikte kullanım dışında döner sermayesi ve kurumları ayrı ve bağımsız olmak suretiyle eğitim, sağlık hizmeti üretimi, araştırma ve kamu sağlığını geliştirme gibi alanlarda işbirliği yapabilirler. İşbirliği yapılacak hususlarda Bakanlık ve Yükseköğretim Kurulu Başkanlığının uygun görüşü alınarak, il valisi ve üniversite rektörü arasında protokol akdedilir.


Birlikte kullanım ve işbirliğine ilişkin usul ve esaslar ile ilgili mevzuat hükümleri çerçevesinde döner sermaye gelirlerinden personele yapılacak ek ödemelere ilişkin diğer hususlar Maliye Bakanlığının uygun görüşü alınarak Sağlık Bakanlığı ve Yükseköğretim Kurulu tarafından müştereken çıkarılacak yönetmelikle belirlenir.”


Aslında beklenen oldu. Nüfusu 750.000’e kadar olan yerlerde Sağlık Bakanlığı Hastaneleri ile Üniversite Hastaneleri’nin protokol imzalaması, sağlık kuruluşunu “işbirliği” çerçevesinde “birlikte kullanması” bir istisna ya da gereklilik olmaktan çıkıp, her durumda başvurulması gereken zorunlu bir hale dönüştü. 


“bütçe” kıskacı altında bulunan Üniversiteleri, Sağlık Bakanlığı’na mecbur etmek, bilimsel özgürlük ve özerkliklerini daha da işlevsizleştirmek, Üniversiteleri “elegeçirmek” adına atılan adımlardan biri olan bu düzenlemenin, bir süre sonra nüfus ayrımı gözetmeksizin tüm ülkede uygulanması şaşırtıcı olmayacak!  


5-5258 SAYILI AİLE HEKİMLİĞİ KANUNUNDA


DEĞİŞİKLİK YAPILDI 


A-AİLE HEKİMİ VE AİLE SAĞLIK ELEMANINA, 

NÖBET GÖREVİ VERİLEBİLECEK


5258 sayılı Aile Hekimliği Kanununun 3. maddesinin 5. fıkrasının sonuna aşağıdaki 

cümle eklendi.


“Entegre sağlık hizmeti sunulan merkezlerde artırımlı ücretten yararlananlar hariç olmak üzere, aile hekimlerine ve aile sağlığı elemanlarına ihtiyaç ve zaruret hâsıl olduğunda haftalık çalışma süresi ve mesai saatleri dışında 657 sayılı Kanunun ek 33 üncü maddesinde belirtilen yerlerde nöbet görevi verilebilir ve bunlara aynı maddede belirtilen usul ve esaslar çerçevesinde nöbet ücreti ödenir.”


Son hali


Kadroya bağlı olarak veya sözleşmeli personel pozisyonlarında görev yapan personelden Sağlık Bakanlığınca aile hekimi veya aile sağlığı elemanı olarak görevlendirilenlere, 209 sayılı Sağlık ve Sosyal Yardım Bakanlığına Bağlı Sağlık Kuruluşları ile Esenlendirme (Rehabilitasyon) Tesislerine Verilecek Döner Sermaye Hakkında Kanun uyarınca ek ödeme yapılmaz. Bunlara, aylıklarına ve ücretlerine ilaveten, çalıştıkları günler dikkate alınarak aşağıdaki fıkrada belirlenen miktarların yarısını aşmamak üzere tespit edilecek tutarda ödeme yapılır “Entegre sağlık hizmeti sunulan merkezlerde artırımlı ücretten yararlananlar hariç olmak üzere, aile hekimlerine ve aile sağlığı elemanlarına ihtiyaç ve zaruret hâsıl olduğunda haftalık çalışma süresi ve mesai saatleri dışında 657 sayılı Kanunun ek 33 üncü maddesinde belirtilen yerlerde nöbet görevi verilebilir ve bunlara aynı maddede belirtilen usul ve esaslar çerçevesinde nöbet ücreti ödenir.”


Böylece aile hekimleri ve aile sağlığı elemanları, yataklı tedavi kurumları, seyyar hastaneler, ağız ve diş sağlığı merkezleri ve 112 acil sağlık hizmetlerinde nöbet tutacak. Bununla ilgili nöbet ücreti ödense bile, nöbet sorununun aile hekimlerini daha çok daha çok çalıştırarak çözümlenemeyeceği açıktır. 

B- AİLE HEKİMLİĞİ UZMANLIK EĞİTİMİ VEREN KURUMLARDA, KAYITLI KİŞİ BAŞINA 5 LİRA DÖNER SERMAYE HESABINA AKTARILACAK. 

5258 sayılı Aile Hekimliği Kanununun 3. Maddesine aşağıdaki fıkra eklendi. 


(Ek fıkra: 6354-4.7.2012 / m.12) Aile hekimliği uzmanlık eğitimi veren kurumların; her bir araştırma görevlisi/asistan başına azamî kayıtlı kişi sayısı 4000 kişiyi aşmamak ve her kayıtlı kişi başına (görev yapacak araştırma görevlisi/asistan sayısı da esas alınmak suretiyle) aylık beş Türk Lirasından fazla olmamak üzere belirlenecek tutar, çalışılan aya ait sonuçların ilgili sağlık idaresine bildiriminden itibaren onbeşgün içinde ilgili döner sermaye mevzuatı hükümlerine tabi tutulmaksızın döner sermaye işletmelerinde bu amaçla açılacak olan hesaba yatırılır. Bu tutarı üç katına kadar artırmaya Sağlık Bakanlığının talebi ve Maliye Bakanlığının teklifi üzerine Bakanlar Kurulu yetkilidir. Kayıtlı kişi başına belirlenen tutar, 657 sayılı Kanunun 4 üncü maddesinin (B) bendine göre belirlenen en yüksek brüt sözleşme ücretinin artışı oranında artırılabilir. Sağlık Bakanlığı tarafından belirlenen standartlara göre, koruyucu hekimlik hizmetlerinin eksik uygulanması hâlinde ödeme tutarının % 20’sine kadar indirim yapılır.


C- KURUMLARINCA AİLE HEKİMLİĞİ HİZMETLERİNDE ÇALIŞTIRILAN 

öğretim üyesi, eğitim görevlisi, araştırma görevlisi ve asistanlara 

BU HESAPTAN ÖDEME YAPILACAK


5258 sayılı Aile Hekimliği Kanununun 3. Maddesine aşağıdaki fıkra eklendi. 


(Ek fıkra: 6354 - 4.7.2012 / m.12) Bu şekilde kurumlarca oluşturulacak aile sağlığı merkezlerinin bu Kanun kapsamında oluşacak tüm giderleri sekizinci fıkrada belirtilen hesaplardan ödenir. Kurumlarınca aile hekimliği hizmetlerinde çalıştırılan öğretim üyesi, eğitim görevlisi, araştırma görevlisi ve asistanlara; kayıtlı kişi sayısı ve bunların risk grupları, gezici sağlık hizmetleri, belirlenen standartlar çerçevesinde sağlığın geliştirilmesi, hastalıkların önlenmesi, takibi ve kontrolündeki başarı oranı gibi kriterlere göre yapılacak ödemelere ilişkin usul ve esaslar Maliye Bakanlığının uygun görüşü üzerine Sağlık Bakanlığınca çıkarılacak yönetmelikle belirlenir. İlgililere yapılacak toplam ödeme, kadrolarına bağlı olarak yapılan ödemeler de dâhil olmak üzere beşinci fıkrada yer alan sınırları aşamaz. Sekizinci fıkra kapsamında oluşturulan aile sağlığı merkezlerinde görev yapan aile sağlığı elemanlarına 209 sayılı Kanunun 5 inci maddesi ve 4/11/1981 tarihli ve 2547 sayılı Yükseköğretim Kanununun 58 inci maddesi hükümleri çerçevesinde belirlenen azamî ek ödeme tutarını geçmemek üzere yukarıda belirtilen kriterler çerçevesinde yapılacak ödeme, anılan fıkra uyarınca açılmış bulunan hesaplardan ödenir. Bu fıkra kapsamında yapılacak ödemenin net tutarı, 27/6/1989 tarihli ve 375 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin ek 9 uncu maddesi uyarınca kadro ve görev unvanı veya pozisyon unvanı itibarıyla belirlenmiş olan ek ödemenin net tutarından az olamaz. Bu ödemeden yararlanan personele, ayrıca 375 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin ek 9 uncu maddesi, 209 sayılı Kanunun 5 inci ve ek 3 üncü maddeleri ile 2547 sayılı Kanunun 58 inci maddesi ((e) fıkrasının ikinci paragrafı hariç) uyarınca herhangi bir şekilde ek ödeme yapılmaz.


D-AİLE HEKİMLERİNİN 40 SAATTEN AZ OLMAMAK ÜZERE


ÇALIŞMA SAATLERİNİ 

SAĞLIK BAKANLIĞI BELİRLEYECEK


5258 sayılı Kanunun 5. maddesinin 2. fıkrasının birinci cümlesine “kaydı ile” ibaresinden sonra gelmek üzere “Bakanlıkça belirlenen kıstaslar çerçevesinde” 

ibaresi eklendi. Böylece madde

Aile hekimliği hizmetleri ücretsizdir; acil haller hariç, haftada kırk saatten az olmamak kaydı ile Bakanlıkça belirlenen kıstaslar çerçevesinde ilgili aile hekiminin talebi ve o yerin sağlık idaresince onaylanan çalışma saatleri içinde yerine getirilir. Aile hekimliği uygulamasına geçilen yerlerde acil haller ve mücbir sebepler dışında, kişi hangi sosyal güvenlik kuruluşuna tabi olursa olsun, aile hekiminin sevki olmaksızın sağlık kurum ve kuruluşlarına müracaat edenlerden katkı pay alınır. Alınacak katkı payı tutarı Sağlık, Maliye ve Çalışma ve Sosyal Güvenlik bakanlıklarınca müştereken belirlenir. Aile hekimliği uygulamasına geçilen yerlerde, diğer kanunların aile hekimliği hizmetleri kapsamındaki hizmetlerin sunumu ile sevk ve müracaata ilişkin hükümleri uygulanmaz. Aile hekimliği hizmetleri dışında kalan birinci basamak sağlık hizmetleri toplum sağlığı merkezleri tarafından verilir ve bu merkezlerin organizasyonu, kadroları, görevleri ile çalışma usûl ve esasları Türkiye Halk Sağlığı Kurumunca belirlenir. " Yabancılar hakkında ilgili mevzuat hükümleri uygulanır.

halini aldı.

Anayasamız angaryayı yasaklamıştır. Oysa aile hekimliği alanındaki tüm düzenlemeler, hekimlerin daha da çok çalıştırılması dışında bir amaca hizmet etmemektedir.

6-663 SAYILI SAĞLIK BAKANLIĞI VE BAĞLI KURULUŞLARININ TEŞKİLAT VE 

GÖREVLERİ HAKKINDA KANUN HÜKMÜNDE KARARNAMEDE DEĞİŞİKLİK YAPILDI

A- Sağlık Bakanlığı hizmet birimleri arasına basın ve halkla ilişkiler müşavirliği eklendi

B- Hastane birliklerinde ücret verilecekler listesine, uzman diş hekimi, diş hekimi ve eczacı da eklendi.

C- "İl Sağlık Müdürleri, Bakanlığın ildeki temsilcisi ve Valinin sağlık müşaviridir" ibaresi kanundan çıkarıldı

D- SÖZLEŞMELİ PERSONELLE İLGİLİ DEĞİŞİKLİKLER YAPILDI


KAMU HASTANE BİRLİKLERDE İSTİHDAM EDİLEN TÜM SÖZLEŞMELİ PERSONEL DEĞİL, sadece tabip, diş tabibi ve eczacılar BAKANLIK VEYA BAĞLI KURULUŞLARIN MERKEZ TEŞKİLATINA GÖREVLENDİRİLECEK.


663 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin 33 üncü maddesinin beşinci fıkrası değiştirildi ve maddeye aşağıdaki fıkralar eklendi.


“(5) Tabip, diş tabibi ve eczacılardan sözleşmeli personel olarak görev yapanlar, ihtiyaç hâlinde Bakanlığın ve bağlı kuruluşlarının merkez teşkilatında daire başkanı ve daha üst yönetici kadrolarında süreli olarak görevlendirilebilir ve bu husus sözleşmelerde belirtilir.”


“(7) Sözleşmeli personelin disiplin amirlerinin tayini ile çalışma usul ve esasları Bakanlık tarafından belirlenir. Bunlardan idarî görevlerde bulunanlara memurların disiplin amirliği yetkisi verilebilir.


(8) Devlet hizmeti yükümlülüğünü yapmakta olan personel, atanmış olduğu sağlık kurumunda bu madde kapsamında sözleşmeli personel olarak çalıştırılabilir. Ancak il merkezindeki sağlık kurumlarına atanmış olan Devlet hizmeti yükümlüleri Birlik merkezinde de sözleşmeli personel olarak çalıştırılabilir. Bu personelin sözleşmeli olarak geçen süreleri Devlet hizmeti yükümlülüğünden sayılır.”


E- SAĞLIK PERSONELİNİ SAVUNMAK İÇİN VEKALETNAMEYE GEREK YOK


663 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin 54. maddesinin birinci fıkrasına birinci cümleden sonra gelmek üzere aşağıdaki cümle eklendi.

“Bakanlık ve bağlı kuruluşları merkez ve taşra teşkilatı ile döner sermaye teşkilatı kadrolarında bulunan hukuk birimi amirleri, hukuk müşavirleri ve avukatlar, ayrıca vekâletname ibraz etmeksizin ilgili personeli vekil sıfatı ile temsil eder.”

F-İL SAĞLIK MÜDÜR YARDIMCILIĞI, ŞUBE MÜDÜRLÜĞÜ, MÜDÜRLÜK VE MÜDÜR YARDIMCILIĞI GÖREVİNİ YÜRÜTENLERE veya BU KADROLARDA ÇALIŞIRKEN ARAŞTIRMACI KADROSUNA ATANANLARA

6 ay süreyle daha ESKİ KADROLARI ÜZERİNDEN EK ÖDEME YAPILACAK

663 sayılı Kanun Hükmünde Kararnamenin geçici 4 üncü maddesinin dördüncü fıkrasına birinci cümleden sonra gelmek üzere aşağıdaki cümle eklenmiştir.

“Ancak, İl Sağlık Müdür Yardımcısı, Şube Müdürü, Müdür ve Müdür Yardımcısı kadrolarında bulunmakta iken araştırmacı kadrosuna atanmış sayılanlar ile hekim kadrosunda olup yukarıdaki görevleri veya il sağlık müdürlüğü görevini yapanlardan, geçici 1 inci madde uyarınca önceki görevlerini yapmaya devam edenlere, 2/11/2011 tarihinden itibaren altı ayı geçmemek üzere ve söz konusu görevleri yürüttükleri sürece 209 sayılı Kanunun 5 inci maddesi uyarınca yapılacak ek ödeme, eski kadroları esas alınmak suretiyle aynı usul ve esaslar çerçevesinde ödenmeye devam olunur.”


7-1219 SAYILI TABABET VE ŞUABATI SAN’ATLARININ TARZI İCRASINA 


DAİR KANUNDA DEĞİŞİKLİK YAPILDI

1219 sayılı Tababet ve Şuabatı San’atlarının Tarzı İcrasına Dair Kanunun geçici 7. maddesinin; birinci fıkrasında yer alan “sağlık kuruluşlarında” ibaresi metinden çıkartıldı, ikinci, dördüncü ve sekizinci fıkraları değiştirildi ve aşağıdaki fıkra eklendi.


A- SAĞLIK KURULUŞU DIŞINDA ÇALIŞAN PSİKOLOGLARA DA,


TIBBİ UYGULAMALARDA GÖREV ALMA YETKİSİ VERİLDİ.


Önceki Hal (1. Fıkra)


“GEÇİCİ MADDE 7 - Bu maddenin yayımı tarihi itibarıyla, sağlık kuruluşlarında psikolojinin sertifikalı tıbbi uygulamalarında Sağlık Bakanlığınca belirlenen sürelerde çalıştığını ve yeterli tecrübeyi kazandığını belgeleyen psikologlara, Sağlık Bakanlığınca yapılacak sınavlarda başarılı olmak kaydıyla çalıştığı ve tecrübe kazandığı tıbbi uygulamalarda görev alma yetkisi verilir. Bu yetkinin verilmesine ilişkin usul ve esaslar Sağlık Bakanlığınca belirlenir.


Son Hali (1. Fıkra)

GEÇİCİ MADDE 7-Bu maddenin yayımı tarihi itibarıyla, psikolojinin sertifikalı tıbbi uygulamalarında Sağlık Bakanlığınca belirlenen sürelerde çalıştığını ve yeterli tecrübeyi kazandığını belgeleyen psikologlara, Sağlık Bakanlığınca yapılacak sınavlarda başarılı olmak kaydıyla çalıştığı ve tecrübe kazandığı tıbbi uygulamalarda görev alma yetkisi verilir. Bu yetkinin verilmesine ilişkin usul ve esaslar Sağlık Bakanlığınca belirlenir.


B-PERFÜZYONİST YETKİSİYLE ÇALIŞABİLME ŞARTLARI DEĞİŞTİ


Önceki Hal (2. Fıkra)Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihte kalp akciğer makinesini kullanarak beden dışı kan dolaşımı işlemini en az bir yıldan beri yürütmekte olup en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alan ve açılacak sınavlarda başarılı olanlar perfüzyonist yetkisiyle çalışabilir. 


Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihte kalp akciğer makinesini kullanarak beden dışı kan dolaşımı işlemini en az bir yıldan beri yürütmekte olup en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alan ve açılacak sınavlarda başarılı olanlar perfüzyonist yetkisiyle çalışabilir

Son Hali (2. Fıkra)


Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla;


a) Kalp akciğer makinesini kullanarak beden dışı kan dolaşımı işlemini son beş yıl içinde en az toplam bir yıl süre ile yaptığını belgeleyen ve en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlar,


b) Üniversitelerin perfüzyon teknikerliği bölümünden mezun olanlar (öğrenim görmekte olanlar mezun olduklarında),


usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alarak açılacak sınavlarda başarılı olmaları hâlinde, perfüzyonist yetkisiyle çalışabilirler. 

C-SON BEŞ YIL İÇİNDE TOPLAM BİR YIL SÜREYLE, AĞIZ VE DİŞ TEKNİKERLİĞİ İŞLEMLERİNİ YAPANLARA, 

AĞIZ VE DİŞ SAĞLIĞI TEKNİKERİ YETKİSİ VERİLECEK.


Önceki Hal (4. Fıkra)Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihte kalp akciğer makinesini kullanarak beden dışı kan dolaşımı işlemini en az bir yıldan beri yürütmekte olup en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alan ve açılacak sınavlarda başarılı olanlar perfüzyonist yetkisiyle çalışabilir. 

Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihte ağız ve diş teknikerliğine ilişkin iş ve işlemleri en az bir yıldan beri yürütmekte olup en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alan ve açılacak sınavlarda başarılı olanlar ağız ve diş sağlığı teknikeri yetkisiyle çalışabilir. (Değişik 4.fıkra : 6354 - 4.7.2012 / m.22) Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla ağız ve diş teknikerliğine ilişkin iş ve işlemleri son beş yıl içinde en az toplam bir yıl süre ile yaptığını belgeleyen ve en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alarak açılacak sınavlarda başarılı olanlar, ağız ve diş sağlığı teknikeri yetkisiyle çalışabilir.


Son Hali (4. Fıkra)


Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihte ağız ve diş teknikerliğine ilişkin iş ve işlemleri en az bir yıldan beri yürütmekte olup en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alan ve açılacak sınavlarda başarılı olanlar ağız ve diş sağlığı teknikeri yetkisiyle çalışabilir. Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla ağız ve diş teknikerliğine ilişkin iş ve işlemleri son beş yıl içinde en az toplam bir yıl süre ile yaptığını belgeleyen ve en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alarak açılacak sınavlarda başarılı olanlar, ağız ve diş sağlığı teknikeri yetkisiyle çalışabilir.


D-EĞİTİM VE SINAVLAR İÇİN 31.12.2012E KADAR SÜRE VERİLDİ.


Önceki Hal (8. Fıkra)Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihte kalp akciğer makinesini kullanarak beden dışı kan dolaşımı işlemini en az bir yıldan beri yürütmekte olup en az lise seviyesinde eğitimi bulunanlardan, usul ve esasları Sağlık Bakanlığınca belirlenen eğitimleri alan ve açılacak sınavlarda başarılı olanlar perfüzyonist yetkisiyle çalışabilir. 

Bu madde gereğince Sağlık Bakanlığınca yapılacak eğitimler ve sınavlar bir yıl içerisinde yapılır ve bu süre içerisinde ilgililer çalışmalarına devam edebilir


Son Hali (8. Fıkra)


Bu madde gereğince Sağlık Bakanlığınca yapılacak eğitimler ve sınavlar en geç 31/12/2012 tarihine kadar yapılır ve bu süre içerisinde ilgililer çalışmalarına devam edebilir. 


E-EN AZ BİR YILDIR ECZANEDE ÇALIŞANLARA ECZANE TEKNİKERİ YETKİSİYLE ÇALIŞMA İMKANI VERİLDİ

(Ek fıkra: 6354 - 4.7.2012 / m.22) Bu fıkranın yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla en az bir yıldan beri eczanede çalışanlardan 5/6/1986 tarihli ve 3308 sayılı Mesleki Eğitim Kanunu çerçevesinde eczanede çalışan destek personeli eğitimini tamamlamış olanlar ve Sağlık Bakanlığı tarafından yapılacak düzenlemeye göre eğitim alacak olanlar eczane teknikeri yetkisiyle çalışabilir.

8-6283 SAYILI HEMŞİRELİK KANUNUNDA DEĞİŞİKLİK YAPILDI

EBELİK DİPLOMASINA SAHİP OLANLARA HEMŞİRE YETKİSİYLE ÇALIŞMA İMKANI GETİRİLDİ.

6283 sayılı Hemşirelik Kanununa aşağıdaki geçici madde eklendi.


GEÇİCİ MADDE 3–Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarih itibarıyla, ebelik diplomasına sahip olduğu halde en az üç yıldan beri yataklı tedavi kurumları ile ağız ve diş sağlığı merkezlerinde fiilen hemşirelik görevi yaptığını resmi belge ile belgelendiren ve bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten itibaren üç ay içerisinde talepte bulunanlar, hemşirelik yetkisiyle görevlerine devam eder.


Üniversitelerin hemşirelik programlarında ülke ihtiyacını karşılayacak yeterli kontenjanlar oluşturulmak üzere bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten itibaren 5 yıl süre ile sağlık meslek liselerinin hemşirelik programlarına öğrenci alınmasına devam olunur ve bu programlardan mezun olanlara hemşire unvanı verilir.”

18.07.2012

İstanbul Tabip Odası


Hukuk Bürosu
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