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BIiRINCi BOLUM
Kapsam, Kabul edilecek Hastalar, Ozel Hastane Binalarinin Nitelikleri

Kapsam:

Madde 1 -Ozel hastanelere kabul edilecek hastalar, hastanelerin tiirleri, binalarinin
nitelikleri, personel kadrolari, bulundurulmasi zorunlu ilag, arac ve gerecler ve 6zel
hastanelerin i¢ hizmetlerine iliskin esaslar bu tlizikte gosterilmistir.

Kabul Edilecek Hastalar ve Hastanelerin Turleri:

Madde 2 - (Degisik: Res. Gaz.: 22.05.97/22996) Ozel Hastaneler, Tababet Uzmanhk
Tizlgl'nde gosterilen ve acilma izinlerinde yazili olan bir veya bir ka¢ uzmanlik dahyla ilgili
hastalari ve tibbi yardim isteyenleri kabul ve tedavi ederler.

Sanatoryumlar, akil ve ruh hastaliklari ile bulasici hastaliklara 6zgl hastaneler,
rehabilitasyon merkezleri, prevantoryum ile kiirevleri ve diger 6zel dal hastanelerinin aciima
izinlerinde, bunlarin kabul ve tedavi edecekleri hastaliklarin turleri ayrica belirtilir.

Belirli yas ve cins grubu hastalar ile bir organ veya organ grubu hastalarinin misahede,
muayene, teshis ve tedavilerinin yapildigi 6zel dal hastaneleri icin, bu Tuzlkte 6ngorilen bina
ve bélimlerin fiziki durumu, boltimlerden hangilerinin sart oldugu, bulunmasi gerekli
personel, arag-gerec ve ilaglar ile ilgili hususlar Saglik Bakanhgi'nca ¢ikarilacak yonetmelikte
gosterilir.

Bina imar durumu:

Madde 3 - Ozel hastaneler, hastalari rahatsiz edebilecek derecede giiruiltiilii yerlerden veya
havayi Kkirletecek sinai kuruluslarddan uzak, havadar, ferah ve bahce iginde ya da bahgeli ve
agacli yerlerde imar Kanunu ile Tiiziik ve Yonetmelikleri hilkiimlerine gore yapilmis ve
kullanma izni almig olmalidir.

Baska amacla yapilmis binalarda, dzel, hastane acilabilmesi icin yerel belediyeden umumi
binaya cevrilmesiyle ilgili iznin alinmasi gerekir. ,

Esas duvarlari ve bolumleri ahsap ve yangina karsi givenlik 6nlemleri bulunmayan
binalarda 6zel hastane agilamaz.

Hasta odalan:
Madde 4 - Hasta odalari, dogrudan ve yeterli giines Is1g1 ile aydinlanmalidir. Bodrum
katlarinda hasta odasi olamaz.

Odalarin duvar ve zeminleri:

Madde 5 - Hasta odalarinin duvarlari diizgiin ve kolay temizlenebilir nitelikte;
ameliyathaneler, laboratuvarlar ve bulasici hastalara ayrilan odalarin taban ve duvarlari ise
yikamaya ve dezenfeksiyona elverisli olacaktir.

Hastalara disecek alanlar:

Madde 6 - Tek yatakli hasta odalari en az 9 m2 olacak; birden ¢ok yatakl odalarda hasta
basina en az 7 m2, gocuk hastalar i¢cin 6 m2, cocugu ile yatan lohusalar igin tek yatakli
odalarda 12 m2, birden ¢ok yatakli odalarda 10 m2 alan bulunacaktir.



Koridorlar:

Madde 7 - Hasta odalarinin bulundugu koridorlarin genisligi en az 2 m. olacaktir.
Buralara, ancak sedye tasinmasina engel olmamak kosuluyla hemsire istasyonu bankosu ve
ecza dolabi konabilir.

Merdivenler ve asansorler:

Madde 8 - (Degisik:Res. Gaz.:22.05.97/22996) Ozel hastanelerde otomatik devreye giren
uygun gic ve nitelikte bir jenerator ile TSE standardina gore imal edilmis yeteri kadar (en az
iki) asansor bulunmasi zorunlu olup, asansorlerden birinin tekerlekli sandalye ve sedye ile
hasta tasimaya elverisli olmasi gerekir.

Katlar arasi sedye ile hasta tasinmasinda gerekli oldugu hallerde kullanilacak olan
merdiven ve sahanlik en az net 1.30 m. genislikte, basamak yiksekligi 16-18 cm., basamak
genisligi 30-33 cm. arasinda olmalidir.

Merdiven rihtlari sakatlarin ¢ikisini zorlastirmayacak sekilde diiz bir satihla bitirilmeli,
hastane girisine sakatlar igin uygun egimli rampa yapilmalidir.

Isitma:

Madde 9 - Ozel hastanelerde sag, odun sobasi, borusuz akaryakith ve gazli isiticilar,
mangal, acik elektrik sobalari vb. 1sitma araclari kullanilamaz. Hasta odalari ile hastalar ve
personel tarafindan kullanilan bitin yerlerin uygun sicaklikta tutulmasi gerekir.

Havalandirma ve aydinlatma:

Madde 10 - Hasta odalari ve hastaiar tarafindan kullanilan biitiin yerlerle koridor ve giris
yerlerinin yeterli bicimde aydinlatiimalari ve havalandirilmalari sag!anir.

Birden cok hasta yatan odalarda, geceleri bir hastanin kullanacagi 1sik digerini rahatsiz
etmeyecek bicimde duzenlenir.

Lavabo, tuvalet, dus, banyo ve klozetler:

Madde 11 - Ozel hastanelerde, kadin ve erkek hastalar ve personel icin ayri ayri yeterince
tuvalet ve lavabo ile sicak sulu dus ya da banyolar bulunur. Sekiz hasta i¢in en az bir tuvalet
olacaktir. Tuvaletlerde surekli ve yeterli su bulunacak; tabanlariyla duvarlarinin en az 1,50 m.
yukseklige kadar olan bolumleri yikanabilecek bicimde yapilacaktir. Ayrica hasta katlarindaki
tuvaletlerin giris bélimlerinde lavabolardan uzak, uygun bir yerde, surgli temizleme ve
saklama yerleri bulunacaktir.

Cenaze yeri:

Madde 12 - Ozel hastanelerde, soguk hava diizeni bulunan 6li koymaya, yikamaya
gerektiginde otopsi yapmaya elverisli bir cenaze yeri ayrilacak; buralarin hasta katlariyla
hasta ve hastane personelinin devamli bulundugu ve gelip gectigi genel yerlerde dogrudan
baglantisi bulunmayacak; yikama ve dezenfeksiyona elverisli olacaktir.

Mutfak ve ¢opler:

Madde 13- Mutfaklarin zemin ve duvar yuzeyler; temizlenmeye ve yikanmaya elverisli,
yiyecek ve iceceklerin ayiklanma, yikanma yerleri ile bulasik yikama yerleri ayri olacak;
buralarda yeterli miktarda paslanmaz celik ya da fayans eviyeler bulunacaktir.

Cevrenin artik ve ¢oplerle kirlenmesine olanak vermeyecek 6nlemlerin alinmasi
zorunludur.



Camaslirhane:
Madde 14 - Camasirhanelerin mutfak ve hastane bolumleriyle dogrudan baglantisi
olmayacaktir.

Gorevlilerin soyunma - giyinme ve ¢alisma odalari:

Madde 15 - Ozel hastanelerde, binalarin durumuna ve hastane kadrosuna gore tabibler ve
diger gorevlilere gerektigi kadar soyunma - giyinme ve calisma odalari verilir. Her hastanede,
gece nobetine kalacak tabibler icin yatma yerleri ayrilir. Bu yerler birden ¢cok binadan olusan
hastanelerde, olanak 6lglsunde merkezi bir yerde bulunacaktir. Hastalara ayrilan bélimlerde
hizmet gereklerine gore yatmasi gerekli olanlardan baska kimselerin, gecici ya da surekli
olarak yatmalari yasaktir.

Akil ve ruh hastaliklari hastanelerinin ozellikleri:

Madde 16- Akil ve ruh hastalarini kabul eden 6zel hastane binalarinin asagidaki kosullari
da tasimasi gerekir.

a) Akil ve ruh hastaneleri, hastalarin dinlenmelerini saglamak tizere kent disinda, yeter
derecede genis bir arazi Gzerinde kurulmali ve etrafi cevrilmis olmalidir. Bu kosullar varsa,
kent icinde de bu kurumlarin agilmasina ya da bir hastaneye akil ve ruh hastaliklari bélimu
eklenmesine izin verilebilir. Bina ya da binalar, hastalarin 6zelliklerine gore, ayri ayri
bulundurulmalarini saglayacak bicimde diuzenlenmelidir.

b) Akil ve ruh hastalari yaninda 6teki hastalari da bulunduran hastanelerin akil ve ruh
hastalarina ayrilan boltmleri ayri binalarda olmalh ve bu binalarin etrafinda kendilerine 6zgu
ve hastanenin 6teki bélimleriyle ilgisi olmayan bahgeleri bulunmalidir.

c) Akil ve ruh hastaliklarina ayrilan binalarda duvar, pencere, kapi, karyola ve yatak
takimlari ile diger bolimler hastalarin kagmalarina, kaza ve zararlara engel olacak bigimde
yaptimalidir.

d) Gunduz de yatakta kalan ya da kendisine ve baskasina zarar verebilecek (ajite ya da
agresif olan hastalara ve 6zel tedavi gerektirenlere durumlarina uygun ayri odalar verilmelidir.

e) Akil ve ruh hastalarinin giindiiz birlikte bulunduklari odalarda hasta basina en az 2 m2
alan hesap edilmelidir.

f) Ugrasi tedavisi uygulanan akil ve ruh hastalari icin her kurumda, uygun ve yeterli agik
ve kapali ¢alisma yerleri bulundurulmahdir.

Dogumevlerinin ozellikleri:

Madde 17 - Dogumevleri ile hastanelerin doguma ayrilmis bolumlerinde, ayrica;

a) Dogum yapacak agrili hastalar, lohusalar, erken dogmuslar, atesli ya da bulasici
hastaliga tutulanlar, hasta dogmus ve hastalanmis st cocuklari icin tedavi yerleri ve ayirma
odalari,

b) Tlbbi gereklere uygun dogum odasl,

¢) Yalniz dogum hizmetine ayrilmis kurumlarda, dogumla ilgili ameliyat ve cerrahi
mudahaleler icin ameliyathaneler bulunmasi gerekir.

Dogumdan baska bolimleri de olan hastanelerin ameliyathaneleri bu isin yapilmasina
uygunsa dogum boliminde ayrica ameliyathane bulunmasi zorunlu degildir.

Sanatoryumlarin 6zellikleri:

Madde 18- Sanatoryumlar, manzaral yerlerde, park, bahce icinde kurulur. Bu
hastanelerde er- kek, kadin ve ¢ocuk hastalar icin ayri ayri binalar bulunur. Erkek, kadin ve
cocuklar ayni binada kaliyorsa, her birinin yatak bélimleri ayri olur.

Basil ¢ikaran hastalarin diger hastalardan ayrilmasi zorunludur. Sanatoryumlarin hasta
odalarindaki esyalar, kolay temizlenebilir ve dezenfekte edilebilir nitelikte olmahdir.



Prevantoryumlarin ézellikleri;

Madde 19 - Prevantoryumlar, park, bahce, orman icinde ya da deniz ve g6l kiyilarinda,
dogal su kaynaklarinin yakininda, gariltusiz ve manzarali yerlerde kurulur. Buralarda kadin,
erkek ve cocuklar icin ayri yatak bolimleri, kir yerleri toplanti ve okuma salonlari ile gezinti
yerleri bulunur.

Kdirevlerinin 6zellikleri:

Madde 20 - Kirevlerinin tirlerine ve bulunduklari yerlere gore, tasimalari gereken oteki
nitelikler, agiima izinlerinin verilmesinden 6nce Saglik ve Sosyal Yardim Bakanliginca
belirlenir.

Bulasici hastaliklara ait 6zel hastahaneler:

Madde 21 - Bulasici hastalari kabul etmek (izere agilacak 6zel hastanelerle hastanelerin
bulasici hastaliklara ayrilmis bolimlerinde ayrica:

aj Ayn girisi bulunan bir hasta kabul bélimd,

b) Bulasmaya neden olmayacak bicimde ayri odalar, ayn banyolar ve tuvaletler,

c) Bulasici salgi ve bosaltim kaplarinin dezenfeksiyonu igin 6zel yerler,

d) Bulasici hastalarin yemek kaplarinin dezenfeksiyonu igin 6zel yerler ve duzenler
bulunur.

Erkek, kadin ve ¢cocuk hastalarin ayrimi:

Madde 22 - Ozel hastanelerde, erkek ve kadin hastalar, ayri ayri katlarda ya da dairelerde,
ola- nak yoksa bir katin kapi ile bolinmis bolumlerinde yatirilir. Liks, hususi ve birinci sinif
odalarda boyle bir ayrima gerek yoktur.

Cocuk hasta kabul edilen hastanelerde, on yasindan blyk kiz ve erkek ¢ocuklar
birbirinden ayri bolimlerde tedavi edilirler. Ailesinden birinin esliginde yatan ¢ocuklar icin
bu hikim uygulanmaz.

IKINCI BOLUM
Ozel Hastanelerin Personel Kadrolari, Bulundurulmasi Zorunlu Ilag, Arag, Gereg ve
Aygitlar

Personel durumu:
Madde 23 - Ozel hastanelerde bulundurulacak saglik personelinin en az sayilari ek | sayili
cizelgede gosterilmistir.

Bulundurulacak Ilag, arag, gerec ve aygitlar:

Madde 24 - Ozel Hastanelerde bulundurulmasi zorunlu ilaglar tiir ve en az miktarlari 1l
sayili; arag, gerec ve aygitlarin en az miktarlari ise 111 sayili Cizelgede gosterilmistir.

Bu ilaclarin yerine ayni bilesimde ya da ayni etkive sahip baska bir ila¢c bulundurulabilir.

Zorunlu hallerde, bu tiizikte degisiklik yapilmasina kadar sozkonusu gizelgelerde Saglik
ve Sosyal Yardim Bakanliginca bir bilim kurulu kararina dayanilarak degisiklik yapilabilir.

Her hastane bir cankurtaran arabasi (ambulans) ve hastanenin gereksinimini karsilayacak
bir telefon santrali bulundurmak zorundadir.

Ameliyathane, laboratuvar vb. hizmet yerleri:

Madde 25 - Ozel hastanelerde uzmanhk dallarinin geregine gore, yeterli sayida
ameliyathane, koroner bakim, uyandirma, agri, dogum, alci, endoskopi odalari, laboratuvar
vb. zorunlu hizmet yerleri ile hastanenin yatak sayisina ve islevine uygun gug ve nitelikte en
az 100 mA'lik bir réntgen aygitinin yer aldigi rontgen laboratuvari bulunacaktir.



Ameliyathanelerin aseptik ve septik ameliyat ve miidahaleler icin ayri ayri olmasi
zorunludur.

UCUNCU BOLUM
Ozel Hastanelerin i¢ Hizmetleri

Vizite ve bakrm:

Madde 26 - Ozel Hastanelerde gérevli uzman tabiblerin ¢calisma saatlerini gsterir bir liste
hasta- ne girisine asilir.

Hastalarin muayene ve tedavileri isterlerse disaridan uzman gagirilarak da yaptirilabilir.

Hastalarin viziteleri, her sabah, hastanenin uzmanlari tarafindan ya da istegi tizerine
disaridan hastanin bakimini tGstlenen uzman tarafindan yapilir.

Agir ameliyat edilmis ya da strekli izlenmesi gereken hastalar, ameliyat sonrasi ya da
yogun bakim birimlerinde, burada gorevli uzmanlarca ya da hastayi tedavi eden tabiblerce, bu
birimler yoksa tedavi eden tabibce strekli izlenip gereken énlemler alinir.

Bunlar disinda ortaya ¢ikacak herhangi bir acil durumda, hastane yonetimi ilgili uzmanini
getirmek zorundadir.

Surekli tabib bulundurma, ndbetci tabip:

Madde 27 - Ozel hastanelerde, giiniin her saatinde, bir tabip bulundurulmasi zorunludur.
Gece nobetci tabibi, aksam bltun hastalari gorur; uzmanlar tarafindan gerek gorilen
tedavilerin yapilmasini saglar; diger yardimlari yapar ve agir hastalarin durumunu geceleyin
de izler; acil yardimi yaparak durumu ilgili uzmana derhal bildirir; gésterecegi yolda hareket
eder.

Acil hastalar ve yaralilar:

Madde 28 - (Degisik: Res. Gaz.: 22.05.97/22996) Acil hastalar ve yaralilarin 6zel
hastanelere basvurmasi halinde ilk ve acil midahalenin yapilabilmesine imkan verecek
nitelikte bir acil Gnitenin olusturulmasi zorunlu olup, yapilacak tibbi yardim ve alinacak
onlemlerin yerine getirilmesinden mesul midir, bulunmamasi halinde nitelikleri yonetmelikte
belirtilen nobetci tabip yikimludur.

Acil tnitede bulunmasi gereken personel ile arag-gerec¢ Saglik Bakanligi'nca ¢ikarilacak
bir yonetmelikte gosterilir.

Hasta dosyalari ve i¢ hizmet yonergesi:

Madde 29 - Ozel hastanelerde yatan hastalarin kimligini, dogum yerini, adresini, yattig ve
ciktigl tarihi, hastaligin tanisini ve cikistaki durumunu yazmak icin protokol defteri ile derece
kagidi, tabelasi, filmleri, laboratuvar raporlari vb. hastanin izlenmesi ile ilgili belgeleri iceren
bir dosya tutulur.

Protokol defterinin ilgili yerleri ile dosyadaki belgeler, giris ve cikista geciktirilmeden
doldurulur.

Gercek kisilere ait hastanelerde sorumlu mudurler, yénetim kurulu bulunanlarin bu kurulla
birlikte sorumlu mudiirleri tarafindan hususi hastaneler kanunu ve bu tlzik esaslarina gore bir
i¢ hizmet yodnergesi diizenlenir.

Bu yonergede hastalarin kabul kosul ve yontemleri, sinifina gore hastalardan alinacak ticret
ve ne zaman alinacagl, hasta emanet ve esyasinin saklanmasi, hasta ziyaret saatleri, siniflarina
gore hasta odalarinin nitelikleri hastanin 6zel durumunun gerekleri disinda verilecek
yemeklerin nitelik ve niceligi, yemek zamanlari, 61um halinde yapilacak dezenfeksiyon,
tabiplerin ndbet gorevleri, hemsirelerin, hastabakicilarin ve diger hizmetlilerin gorevleri,
poliklinigi olan hastanelerin bu hizmetlerinin yapilis bigimi ile i¢ hizmetlere iliskin diger



hususlarin gosterilmesi zorunludur.

Sanatoryumlarla kirevleri icin diizenlenecek yonergelerde, yukarida sayilan hususlardan
baska dinlenme zamanlari ve kurulusun 6zelligine gore yapilacak tedavi yontemi ile
disiplinine iliskin hususlar da yazilir.

Akil hastalarini kabul kosullari:

Madde 30 - Ozel Hastanelere akil ve ruh hastasi yatirmak isteyen kimse, kurumun
sorumlu madarine kendisinin ve yatirmak istedigi hastanin adini ve soyadini, yasini, sanatini,
adresini, akrabalik ya da iliski derecesini, hastay! kurumda ne kadar zaman birakmak
istedigini belirten bir yazi ile bagvurur. Bu yaziyi ayrica;

a) Hastanin niifus cuizdani ya da onaylh 6rnegi,

b) Hastanin akil ve ruh hastaligina tutulmus oldugunu, bir akil ve ruh hastaliklari
hastanesinde ya da bolimiinde tedavisi, gozlem altina alinmasi ya da kapatilmasi gerektigini
belirtir resmi tabip raporu,

c) Hasta vesayet altinda ise buna iliskin mahkeme ilaminin ve 6teki yasal belgelerin asillar
ya da noterlikten onayli 6rnekleri eklenir.

Hasta kuruma yerel milkiye amirinin yazil istegiyle gonderilir bu istek belgesine de tabip
raporunun eklenmesi gerekir.

Hasta akil ve ruh hastanelerinin sorumlu midiri ya da akil ve ruh hastaliklari b6limunan
uzmani tarafindan muayene edildikten ve belgeleri inceledikten sonra hastaneye kabul olunur.

Ozel hastanelere kabul edilemeyecek hastalar:

Madde 31- Devlet Hastanelerine gonderilmeleri gereken asagidaki hastalar 6zel
hastanelere kabul edilemezler:

a) Sucu isledikleri zaman bilinglerin ya da hareket serbestilerini tamamen kaldiracak
bicimde akil hastaligina tutulmus bulunmalarindan dolayr mahkemece, korunmalarina ve
tedavi altina alinmalarina karar verilmis olan hastalar,

b) Akil ya da ruh hastaligindan dolayr mahkemelerce hastanelerde tibbi gozlem altina
alinmasina gerek gosterilenler,

c) Zehirli ya da uyusturucu madde aliskanligindan dolay1 hastanelerde tedavilerine
mahkemelerce karar verilenler,

d) Bir sug isleyip de akil hastaliklarindan birine tutulmus olan ya da bu hastaliklardan
birine tutuldugu 6ne surtlen ve mahkemelerce haklarinda heniiz karar verilmemis olan
kimseler.

Guvenlik makamlarina bildirme:
Madde 32- Durumundan kusku duyulan ve kimligi belli olmayan hastalarla adli olaylar
Guvenlik makamlarina derhal bildirilir.

Ameliyat kosullari:

Madde 33- Her ameliyattan 6nce, hastada, ameliyatin yapiimasina engel bulunup
bulunmadiginin saptanmasi igin, gerekli klinik ve laboratuvar incelemelerinin yapiimasi
zorunludur. Bu incelemeler sonucunda ameliyata engel ya da ameliyatin ihtilata neden olacagi
bir durum saptanirsa gerekli 6nlemler alinmadan ameliyat yapiimaz.

Gundelik tcretlerin saptanmasi:

Madde 34 - Ozel Hastanelerde yatan hastalardan siniflarina gére alinacak giindelik
ucretler, Saghk ve Sosyal Yardim Bakanliginin uygun goérdugi miktarlari gegcemez.

Ucretle hasta kabul eden 6zel hastanelerde en az bir yatak olmak kosuluyla yataklarin %
5'i parasiz hastalar icin ayrilir ve bunlarin sayisi acilis izinlerinde gosterilir.



Bu yataklarda, Saglik ve Sosyal Yardim Bakanliginin, yerel milkiye amirinin ve hastane
yOnetiminin parasiz tedavisini uygun gordigu fakir hastalar tedavi edilir.

Ilk acilista, Il Saglik ve Sosyal Yardim Miidri ya da gérevlendirecegi bir yardimeinin
baskanliginda bir Devlet Hastanesi Bastabibi, yoksa hiikiimet ya da saglik ocagl tabibi, tabib
odalari, ticaret odalari ve belediye temsilcilerindan olusan bir kurulca, fiyat indeksleri, yerel
kosullar ve emsal glindelik Ucretler g6zoniinde bulundurularak saptanacak gundelik Ucretler,
Saglik ve Sosyal Yardim Bakanliginca aynen ya da degistirilerek onaylandiktan sonra
uygulanir.

Ucret degisikligi icin, bina kirasi, bina ve demirbas amortismanlari, aydinlatma, 1sitma su
ve yiyecek harcamalari, personel Ucretleri vb. gundelik Ucretleri etkileyen giderlere iliskin
belgelerle birlikte Valilige yazili olarak basvurulur.

Ikinci fikrada s6zii edilen kurulun bu bagvuru tizerine verecegi karar Bakanliga gonderilir.
Ucret- ler bir yil gegmeden artirilamaz. Ancak toptan esya fiyatlari endeksi artislari % 25'i
gectigi takdirde, icret saptanmasindan en az alti ay gegmek kosuluyla bu sure beklenmeden
artirma isteminde bulunulabilir.

Pesin alinan Ucretler:

Madde 35 - Ozel hastaneler ticretli hastalarin yatirilmasindan once yedi gunlik tcret ve
giderleri karsilayacak parayi pesin olarak ve emaneten alabilecekleri gibi emanete alinan para
bittikce ayni bicimde yedi gunlik daha alabilirler. Hasta ¢ikarken kesin hesaptan arta kalan
kendisine geri verilir.

Alindi belgesi verme zorunlulugu:

Madde 36 - Hastalara, alinan paralara karsilik kurumun mihri ve yetkilinin imzasini
tastyan bir alindi belgesi verilir. Alindi belgeleri glindelik tcret tutari, hasta icin kullanilan
ilag, malzeme, glndelik Ucrete girmeyen rontgen ve laboratuvar muayene ve tahlil bedelleri,
ameliyat Ucretleri ve hasta tarafindan 6denmesi gereken 6teki giderler, ayri ayri gosterilecek
bicimde dlizenlenir.

Hastalara verilecek belgeler.

Madde 37- Ozel hastaneler, hastalarca istenirse asagidaki belgeleri ticretsiz olarak vermek
zorundadirlar:

a) Hastanede kullanilip bedeli hastadan alinan ila¢ ve pansuman malzemesinin tur ve
miktarini gosterir liste,

b) Hastanede ya da disarida yapilan, bedeli hastaca 6denen laboratuvar ve rontgen
muayene raporlari ve rontgen filmleri ve semalari (Adli olaylara ait olanlarin asillari
verilmez).

c) Disaridan satin alinan ilag ve malzemenin regeteleri,

d) Hastalarin klinik ve laboratuvar bulgulari, hastaligin tanisi, gidisi, yapilan inceleme,
tedaviye ve sonucuna iligkin olarak tabibge dizenlenecek bir ¢ikis 6zeti (epikriz)

flag, malzeme ve guinliik gereksinimlerin bedelleri:

Madde 38 - Ozel hastanelerde tcretli hastalar igin kullanilan ilag ve malzeme ile ayrica
verilen icecekler, saglanan gazete, kitap ve telefon konusmasi vb. gereksinimler icin alinacak
para, bunlarin gercek bedelinin Gstlinde olamaz.

Teftis defteri:
Madde 39 - Ozel Hastanelerde, yetkililerce yapilan teftis sonuclarinin yazilmasi icin her
sayfasi Saglik ve Sosyal Yardim Mudurlugince mihirlenmis bir teftis defteri tutulur.



Bildirme yukimu:

Madde 40 - Bildirilmesi zorunlu hastaliga yakalanmig olanlardan iyilesmeden ¢ikanlarla
bulasici hastalik tastyicilari (portor) ile gidecekleri yerler, sorumlu mudarlerce ilgili
makamlara bildirilir.

Bulasici ve salgin hastaliklar:

Madde 41 - Bulasici ve salgin hastaliklari kabul eden yada bu tur hastalik saptanan 6zel
hastanelerde, hastaligin bulasmasini énleyecek her tirli énlem sorumlu madurce alinir.
Bulasici ve salgin hastaliklari tedavi edebilecek resmi ve 6zel 6teki hastanelere naklolunurlar.

Yangina karsi 6nlem:

Madde 42 - Ozel Hastanelerde, yangina Karsi gereken 6nlemler alinir. Bunun icin sorumlu
mudurler, yerel belediyelere basvurarak hastanelerini bu bakimdan incelettirir ve 6ngorilen
hususlari yerine getirirler.

Kaldirilan hakamler:
Madde 43 - Bakanlar kurulunun 8.8.1934 gunlii ve 2/1122 sayili karariyla yurirlige
konulmus olan Hususi Hastaneler Nizamnamesi» ve degisiklikleri yirirlikten kaldiriimistir.

Gegici Madde 1 - Mevcut Ozel Hastaneler bu tiiziikte dngorilen hususlari yiirirliige
girdigi tarihi izleyen iki yil icinde yerine getirmek zorundadirlar.

Bunlardan, binada degisiklikle ek yapilmasini gerektiren ancak, Bayindirlik
Mudurluklerince mimari bakimdan sakincali oldugu belirtilenler bu hiikmiin disindadir.

Gegcici Madde 2- Tuzlgun yururlige girdigi tarihi izleyen 6 ay iginde gundelik tcretlerin
yeniden saptanmasi istenebilir.

Ydrarlok:

Madde 44 - 24.5.1933 gunli ve 2219 sayili Hususi Hastaneler Kanununa dayanilarak
hazirlanmis ve Danistayca incelenmis olan bu tiizik hikiimleri Resmi Gazete'de yayimi
gundnde ydardrltge girer.

Yurutme:
Madde 45 - Bu tliziik hiikiimlerini Adalet, Icisleri ve Saghk ve Sosyal Yardim
Bakanliklari yuratdr.

| SAYILI CIZELGE
Ozel Hastanelerde Bulundurulacak En Az Saglik Personeli
I- UZMAN HEKIM
a) Acilis izninde yazili kabule yetkili bulundugu her uzmanlik dalinda en ¢ok 30 yatak i¢in
b) Egitim hastanelerinde en ¢ok 50 yatak icin 1
1- Sef
2- Sef yardimcisi 1
3- Basasistan 2
4- Asistan 5
I1- BASHEMSIRE (4'den ¢ok hemsire varsa) 1
I11- BASHEMSIRE YARDIMCISI 1
1- 100 yataktan itibaren 200 yataga kadar 1
2- Sonraki 200 yatak icin 1
3- 600 yataktan sonraki her 400 yatak igin ayrica 1



IV- HEMSIRE VE HEMSIRE YARDIMCILARI

1- Her 5 yatak icin 1

2- Cerrahi, Noroloji ve Cocuk Kliniklerinde her 4 yatak igin 1
3- Egitim hastanelerinde ve rehabilitasyon merkezlerinde her poliklinik odasi i¢in 1
4- Prematura servislerinde her 3 kuvioze 4

5- Sanatoryumlarda her 10 yatak icin 1

6- Her endoskopi laboratuvari igin 1

7- Her akciger fonksiyon laboratuvari igin 1

8- Yogun bakim unitelerinde ilk 3 yatak igin 4

9- Sonraki her yatak igin 1

10- 2 ve daha gok ameliyat masasi olan ameliyathanelerde
ameliyathaneden sorumlu olmak Uzere 1

11- Her ameliyat masasi i¢in ayrica 1

12- Rehabilitasyon merkezi konusma tedavi bélimiinde her 4 yatak igin 1
V- EBE

Dogum salonunda her dogum masasina 4

VI- RADYASYON FizZIKCiSi (SAGLIK FiziKCisi)

1- Rontgen tedavi servisi olan hastanelerde her 2 cihaz icin 1
2- Nukleer tip laboratuvari igin 1

3- Rehabilitasyon merkezleri igin 1

VII- BASFIZYOTERAPIST

Rehabilitasyon merkezinde 1

VIII- FIZYOTERAPIST

I- Her noroloji servisi igin 1

2- Her 10 fizik tedavi igin 1

3- Yogun bakimda her 10 yatak i¢in 1

4- Rehabilitasyon merkezlerinde

a) Her 5 yatak icin 1

b) Ugrasi tedavi bolimunde her 100 yatak i¢in 1

¢) Konusma tedavi béliminde her 100 yatak i¢in 1

IX- DIYETISYEN

1- 20 yataktan yukari her hastaneye 1

2- Her 100 yatak i¢in aynca 1

X- PSIKOLOG

1- 200 yataktan yukari her hastaneye 1

2- 600 yataktan sonra her 300 yatak icin ayrica 1

3- Dogumevlerinde menopoz Kkliniklerinde 1

4- Her psikiyatri kliniginde 1

5- Ruh hastaliklari hastaneterinde her 30 yatak igin 1

6- Rehabilitasyon merkezlerinde 1

XI- BASECZACI

200 yataktan yukari her hastaneye 1

XII- ECZACI

Her eczane igin 1

XI11- HASTANE HiZMETLILERI

1- Her 5 yatak icin 1

2- Cocuk ve dogum hastanelerinde her 4 yatak i¢in (kadin) 1
3- Kronik hastaliklar hastanelerinde her 8 yatak igin 1

4- Hematoloji ve immunoloji laboratuvarinda her laboratuvar igin 1
5- Rontgen tedavi laboratuvari igin 1



6- Bakteriyoloji laboratuvari igin 1

7- Biyokimya laboratuvari igin 1

8- Endoskopi laboratuvart igin 1

9- Hormon laboratuvari igin 1

10- Yogun bakim unitesi igin 5

Her iki yatak icin ayrica 1

11- Merkezi sterilizasyon bolimda igin 2
12- Kan nakil merkezi icin 2

13- Patolojik anotomi laboratuvari igin 1
14- Rehabilitasyon merkezi egzersiz ve fizik uygulamalar
boliminde her 10 yatak igin 1

XIV- TEKNISYENLER

1- Her laboratuvar igin 1

2- Her rontgen teshis cihazi igin 1

3- Her rontgen tedavi cihazi igin 1

4- Nukleer tip laboratuvari igin 1

5- Eczaneigin 1

XV- SOFOR

Her hastaneye 1

XVI- ERKEK OLU YIKAYICI

50 yataktan yukari her hastaneye 1
XVII- KADIN OLU YIKAYICI

100 yataktan yukari her hastaneye 1

flgili Kaynaklar

1. Hususi Hastaneler Kanunu

Ozel Hastaneler Kanunu



