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YÖNETMELİK

Sağlık Bakanlığından:

ÖZEL HASTANELER YÖNETMELİĞİNDE DEĞİŞİKLİK
YAPILMASINA DAİR YÖNETMELİK

MADDE 1 – 27/3/2002 tar�hl� ve 24708 sayılı Resmî Gazete’de yayımlanan Özel Hastaneler Yönetmel�ğ�n�n
5 �nc� maddes�n�n �k�nc� fıkrası aşağıdak� şek�lde değ�şt�r�lm�şt�r.

“Özel hastaneler, gözlem yatakları har�ç en az yüz hasta yataklı olarak açılab�l�r. Ayrıca, yoğun bakım yatak
sayısı �le kuvöz sayılarının toplamı, toplam hasta yatak sayısının yüzde 30’unu geçemez. Yatak sayısı yüzün altında
olan ruhsatlı ve faal özel hastaneler�n, en az 33 uzman hek�m kadrosuna sah�p olmaları ve bu Yönetmel�kte özel
hastaneler �ç�n tanımlanan b�na ve f�z�k� şartları mevcut b�nasında veya yen� b�naya taşınarak sağlamaları hal�nde
yatak sayılarının yüze çıkarılmasına �z�n ver�l�r.”

MADDE 2 – Aynı Yönetmel�ğ�n 7 nc� maddes�n�n dördüncü fıkrası aşağıdak� şek�lde değ�şt�r�lm�şt�r.
“Kadro talep tar�h� �t�barıyla akt�f olarak faal�yet gösteren özel hastaneler, ruhsatlarında yazılı uzman hek�m

kadrolarını aynı �l sınırları �çer�s�ndek� özel b�r hastaneye ve tıp merkez�ne devredeb�l�r veya karşılıklı olarak
uzmanlık dalını değ�şt�reb�l�rler. Bu şek�lde kadro devr� veya değ�şt�r�lmes�nde, hastanen�n toplam uzman hek�m
kadrosunun en fazla % 10’una kadar �l �çer�s�nde �z�n ver�l�r. Toplam uzman hek�m kadrosunun %10’unun üzer�ndek�
dev�r ve becay�ş �şlemler� Bakanlığın �zn�ne tab�d�r. Hastanen�n ve tıp merkez�n�n faal�yete devam etmes� �ç�n zorunlu
asgar� uzman hek�m kadroları �le özell�kl� ün�te ve b�r�mler�n asgar� uzman hek�m sayılarının devr�ne �z�n
ver�lmez. İller arası kadro devr�ne, planlama �lkeler� çerçeves�nde sağlık kuruluşu h�zmet� sunulması �ç�n öngörülen
asgar� nüfus ve/veya �lde ver�lmes� hedeflenen sağlık h�zmetler� �le uzman ve tab�p dağılımı yönünden çok yoğunluklu
�lden az yoğunluklu �le olacak şek�lde özel sağlık kuruluşunun toplam uzman hek�m kadrosunun en fazla % 10’unu
geçmemek şartıyla Bakanlıkça uygun görülmes� hal�nde �z�n ver�l�r. Özel hastaneler�n ve tıp merkezler�n�n bu fıkra
kapsamında ruhsatlarına �şlenen kadrolar tekrar bu fıkra kapsamında �şleme alınamaz.”

MADDE 3 – Aynı Yönetmel�ğ�n 9 uncu maddes�n�n beş�nc� fıkrası aşağıdak� şek�lde değ�şt�r�lm�şt�r.
“Bakanlıkça ver�lm�ş ön �z�n belgeler� b�r kereye mahsus olmak üzere, sağlık kuruluşu h�zmet� sunulması �ç�n

öngörülen asgar� nüfus ve/veya �lde ver�lmes� hedeflenen sağlık h�zmetler� �le Bakanlık �st�hdam planlamaları
çerçeves�nde uzman ve tab�p dağılımı yönünden çok yoğunluklu �lden az yoğunluklu �le olacak şek�lde Bakanlığın
�zn� �le devred�leb�l�r. Taşınma amaçlı düzenlenm�ş ön �z�n belges�ne sah�p ruhsatlı ve faal özel hastaneler�n, ruhsat
devr� yapmaları durumunda yen� ruhsat sah�b� adına ön �zn�n devam etmes�ne �z�n ver�l�r.”

MADDE 4 – Aynı Yönetmel�ğ�n 68 �nc� maddes�n�n b�r�nc� fıkrasının (b) bend� aşağıdak� şek�lde
değ�şt�r�lm�şt�r.

“b) Özel hastaneler aynı �l �çer�s�nde veya başka b�r �ldek� özel hastane �le b�rleşeb�l�r. Ancak, başka b�r �ldek�
özel hastaneyle b�rleşme �şlemler� Bakanlıkça yapılan planlamalara uygun olması hal�nde yapılab�l�r. Özel
hastaneler�n kend� aralarında b�rleşmeler� hal�nde ruhsatlarında kayıtlı yatak sayıları ve uzman hek�m kadro sayıları
toplanarak b�rleşt�r�l�r. B�rleşen hastanelerden yatak sayısı daha küçük olan hastanen�n yatak sayısının 75 ve altında
olması hal�nde yatak sayısının %25’�; 75’�n üzer�nde olması hal�nde �se yatak sayısının %15’� oranında yatak �lave
ed�l�r. B�rleşen hastanelerden uzman hek�m kadro sayısı daha küçük olan hastanen�n kadro sayısının %10’u oranında
kadro �lave ed�l�r.”

MADDE 5 – Aynı Yönetmel�ğ�n ek 5 �nc� maddes�n�n b�r�nc� fıkrasının (e) bend�n�n dördüncü ve beş�nc� alt
bentler� �le aynı fıkranın (o) bend� aşağıdak� şek�lde değ�şt�r�lm�şt�r.

“4) Özel hastaneler, tab�p ve d�ş tab�b� kadro sayıları �ç�n ayrı ayrı hesaplanmak şartıyla ve bu kadro
sayılarının yüzde y�rm�s�n� geçmemek üzere bel�rlenen sayıda profesör ve doçentler� 4/11/1981 tar�hl� ve 2547 sayılı
Yükseköğret�m Kanununun 36 ncı maddes�n�n yed�nc� fıkrası kapsamında ün�vers�te �le sözleşme yaparak özel
hastanen�n boş uzman hek�m kadrosunda çalıştırab�l�r.

5) Özel Sağlık Kuruluşlarında çalışan tab�p/uzman tab�pler, 1219 sayılı Kanunun 12 nc� maddes�ne uygun
olmak kaydıyla, çalıştıkları sağlık kuruluşundak� çalışma saatler� dışında başka b�r özel hastanen�n ac�l serv�s, kl�n�k
serv�s ve ün�teler�nde nöbet tutab�l�r. Bu tab�pler�n nöbet l�stes� aylık olarak düzenlen�r ve Müdürlükçe onaylanır.
Muayenehaneler har�ç planlama kapsamındak� özel sağlık kuruluşlarında çalışan tab�p ve d�ş tab�pler�, Bakanlığın
�st�hdam planlamaları gereğ�nce, 1219 sayılı Kanunun 12 nc� maddes�ne uygun olmak kaydıyla kadrolu çalıştığı özel
sağlık kuruluşu dışında planlama kapsamındak� �k� özel sağlık kuruluşunda daha çalışab�l�r. Bu kuruluşlardan b�r
tanes� kadrolu çalıştığı �l dışındak� planlama kapsamındak� b�r özel sağlık kuruluşu da olab�l�r.”

“o) Vakıf ün�vers�tes� kadrosunda bulunan tıp ve d�ş hek�ml�ğ� fakülteler� öğret�m üyeler�n�n ün�vers�te
hastanes� ve �şb�rl�ğ� yapılan özel hastane dışında görev alması, 1219 sayılı Kanunun 12 nc� maddes� ve 2547 sayılı
Kanunun 36 ncı maddes� hükümler�ne tab�d�r. Ancak bu maddede düzenlenen �st�sna� çalışma haller� har�ç hang�
usulle olursa olsun özel hastaneler ruhsatlarında bel�rt�len uzman hek�m kadrosu dışında uzman hek�m çalıştıramaz.”

MADDE 6 – Aynı Yönetmel�ğ�n ek 8 �nc� maddes�n�n 2 nc� fıkrası aşağıdak� şek�lde değ�şt�r�lm�şt�r.
“Vakıf ün�vers�teler�ne a�t hastaneler�n ruhsatları ün�vers�ten�n adıyla düzenlen�r ve hastane yalnızca ün�vers�te

tarafından �şlet�l�r. Hastane ruhsatında yazılı �s�m dışında �s�m kullanılamaz. Laboratuvar ve görüntüleme h�zmetler�
dışında tüm tıbb� h�zmet b�r�mler�n�n ruhsat sah�b� ün�vers�te tarafından �şlet�lmes� zorunlu olup, �şletme hakkının
kısmen veya tamamen gerçek veya tüzel k�ş�lere h�çb�r şek�lde devr� mümkün değ�ld�r. Bakanlıkça vakıf ün�vers�te
hastaneler�ne/ek b�r�mler�ne ver�len ön �z�nler, faal en az b�r hastanes� olması kaydıyla ön �z�n alındığı �lden, planlama
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�lkeler� çerçeves�nde sağlık h�zmet� sunulması �ç�n öngörülen asgar� nüfus ve/veya �lde ver�lmes� hedeflenen sağlık
h�zmetler� �le uzman tab�p dağılımı yönünden daha az yoğunluklu d�ğer b�r �le taşınmak şartı ve Bakanlık onayı �le b�r
kereye mahsus devred�leb�l�r. En az b�r faal hastanes� olan vakıf ün�vers�teler�, faal d�ğer hastaneler�n�/ek b�r�mler�
veya askıda olan hastaneler�n�/ek b�r�mler�n� aynı �lde veya planlama �lkeler� çerçeves�nde sağlık h�zmet� sunulması
�ç�n öngörülen asgar� nüfus ve/veya �lde ver�lmes� hedeflenen sağlık h�zmetler� �le uzman tab�p dağılımı yönünden
daha az yoğunluklu d�ğer b�r �le taşınmak şartı ve Bakanlık onayı �le b�r kereye mahsus olmak kaydıyla devredeb�l�r.”

MADDE 7 – Aynı Yönetmel�ğ�n ek 9 uncu maddes�n�n b�r�nc� fıkrasının (b) bend� aşağıdak� şek�lde
değ�şt�r�lm�şt�r.

“b) Kl�n�k konukev�: Hastaların tedav� sonrası kontrol ve yaşam alışkanlıklarının düzenlenmes� veya r�sk
grubu k�ş�lere ulaşım zorlukları g�b� nedenlerle hastane h�zmet� alacakları döneme kadar daha az yoğunluktak� bakım
h�zmetler� �le hastanede günüb�rl�k tedav� (ayaktan kemoterap� tedav�s� ve d�yal�z g�b�) alan k�ş�lere daha az
yoğunlukta bakım ve sağlık h�zmetler�n�n sunulduğu, sadece hasta ve/veya refakatç�ler�n�n kalab�ld�ğ� sağlık
kuruluşlarıdır. Kl�n�k konukevler�, rut�n veya tur�st�k konaklama tes�s� g�b� h�zmet veremez. Kl�n�k konukevler�nde
amel�yathane ve yoğun bakım ün�tes� bulundurulmaz. Kl�n�k konukevler�nde bu Yönetmel�ğ�n 20 nc�, 22 nc�, 31 �nc�,
32 nc�, 33 üncü ve 34 üncü maddeler�nde sayılan h�zmet ve f�z�k� alt yapı standartlarının sağlanması ve bünyes�nde

asgarî 16 m2 gen�şl�kte, ac�l müdahale �ç�n gerekl� olan asgarî tıbbî malzeme, donanım ve �laçların bulunduğu ayrı b�r
ac�l muayene odası bulunması zorunludur.

Kültür ve Tur�zm Bakanlığından belgel� en az 4 yıldızlı konaklama tes�sler� de kl�n�k konukev� olarak h�zmet
vermek üzere k�ralanab�l�r veya satın alınab�l�r. Bu hallerde 2634 sayılı Tur�zm� Teşv�k Kanununun 34 üncü madde
hükümler� uygulanır. Ancak 2634 sayılı Kanun kapsamında �lan ed�len Kültür Tur�zm Koruma ve Gel�ş�m Bölgeler�,
Tur�zm Alan ve Merkezler�nde tur�zme ayrılan yerlerde, kl�n�k konukevler� oluşturulamaz. Bu tes�sler bünyes�nde
kurulacak kl�n�k konukevler�nde bu Yönetmel�ğ�n 20 nc�, 22 nc�, 31 �nc�, 32 nc�, 33 üncü ve 34 üncü maddeler�nde

sayılan h�zmet ve f�z�k� alt yapı standartlarının sağlanması ve bünyes�nde asgarî 16 m2 gen�şl�kte, ac�l müdahale �ç�n
gerekl� olan asgarî tıbbî malzeme, donanım ve �laçların bulunduğu ayrı b�r ac�l muayene odası bulunması zorunludur.

Kl�n�k konukevler�, b�r hastaneye bağlı olarak kurulur ve faal�yetler� bağlı bulundukları hastanen�n
sorumluluğunda düzenlen�r. Kl�n�k konukevler�n�n yatak sayısı bağlı olarak kuruldukları hastanen�n yatak sayısının
%30’undan fazla olamaz. Kl�n�k konukevler�nden h�zmet almak �ç�n müracaat eden hastaların hastane tedav�s�n�n
tamamlanmış ve günüb�rl�k/ayaktan tedav� programına alınmış olması gerek�r.

Kl�n�k konukevler�, asgar� olarak aşağıdak� özell�klere sah�p olmalıdır:
1) Ulaşım noktaları açısından uygun ve ulaşılab�l�r olduğunun yetk�l� kurum tarafından belgelenmes� ve ac�l

durumlarda hasta nakl�ne uygun düzenlemeler�n yapılmış olması kaydıyla; hastanen�n bulunduğu parselde �mar
mevzuatına uygun ek b�na olarak veya aynı �l �ç�nde olmak kaydıyla hastanen�n bulunduğu parselden farklı b�r
parselde kurulmasına �z�n ver�leb�l�r.

2) Bu b�nalarda h�zmet ver�lmes� düşünülen hastalık gruplarına uygun eğ�t�m ve günüb�rl�k/ayaktan tedav�
alanları �le sosyal alanlar bulunur.

3) Günüb�rl�k tedav� kapsamında kl�n�k konukev�nde kalan hastaların günüb�rl�k hastanede ver�lmes� gereken
tedav�ler� kl�n�k konukevler�nde ver�lemez.

4) Hastanede tedav�s� tamamlanmamış hastalar kl�n�k konukevler�ne yatırılamaz. Ancak, 24/3/2013 tar�hl� ve
28597 sayılı Resmî Gazete’de yayımlanan Sosyal Güvenl�k Kurumu Sağlık Uygulama Tebl�ğ�nde tanımlanan tanıya
dayalı �şlemlerden �şlem�n uygulandığı tar�h b�r�nc� gün kabul ed�lmek kaydıyla en az aşağıda bel�rt�len süreler kadar
tedav� gören hastalar kl�n�k konukevler�ne yatırılab�l�r:

�) A Grubu tanıya dayalı �şlemlerde; 7 gün.
��) B Grubu tanıya dayalı �şlemlerde; 5 gün.
���) C Grubu tanıya dayalı �şlemlerde; 4 gün.
�v) D Grubu tanıya dayalı �şlemlerde; 3 gün.
v) E Grubu tanıya dayalı �şlemlerde; 2 gün.
5) Kl�n�k konuk evler�n�n yatak ücretler� Bakanlıkça onaylanır.”
MADDE 8 – Aynı Yönetmel�ğ�n geç�c� 1 �nc� maddes�n�n dördüncü fıkrası aşağıdak� şek�lde değ�şt�r�lm�şt�r.
“1/1/2019 tar�h�nden önce bu madde kapsamında Bakanlıktan ön �z�n almış özel hastanelerden beş yıllık

ruhsatlandırma süres� sonunda ruhsat �şlemler�n� tamamlayamayanlara, b�r kereye mahsus olmak üzere 31/12/2025
tar�h�ne kadar ruhsatlandırma �şlemler�n� tamamlamak amacıyla ek süre ver�l�r.”

MADDE 9 – Bu Yönetmel�k yayımı tar�h�nde yürürlüğe g�rer.
MADDE 10 – Bu Yönetmel�k hükümler�n� Sağlık Bakanı yürütür.

 
 


