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Bu Rehber; 5258 Sayili Aile Hekimligi Pilot Uygulamasi Hakkinda
Kanun ve llgili Yonetmelikler, Tibbi Atiklarm Kontroli Ydnetmeligi,
Binalarin Yangindan Korunmasi Hakkinda Yonetmelik, Enerji Verimliligi
Kanunu, vb. Ilgili tiim mevzuat gz éniinde bulundurularak hazirlanmistr.

Aile Hekimligi Birimlerinin, i1 Saglik Miidiirliigii ve Toplum Saglig
Merkezleri tarafindan yapilacak denetim ve degerlendirme calismalarinda,
Aile Hekimligi Birimlerinin binalarinin tasinmasinda, bina igerisindeki
kulanim alani degisikliklerinde ve yeni agilacak birimlerin planlanmasi
sirasinda yol gosterici ve kolaylastirici olarak sunulmustur.

“Aile Hekimligi Birim Degerlendirme Rehberi” igerik olarak Aile
Hekimligi Birimlerimizin bina, fiziki alan, teknik donanim ve isleyisleriyle
ilgili degerlendirme kriterlerinden olusmakla birlikte, aym1 dogrultuda Aile
Hekimligi Birimlerimizin hizmet yoniinden degerlendirilmesine iliskin
olarak “Aile Hekimligi Hizmet Degerlendirme Rehberi” de hazirlanarak
uygulamalarda kolaylik saglamasi acisindan kullanima sunulacaktir.

Temmuz 2010 itibariyle, mevcut mevzuat ve uygulamalar dikkate
aliarak, Izmir Saglik Midiirliigii Aile Ve Toplum Saglig: Subesi tarafindan
yapilan calismalar sonucu hazirlanan bu Rehber, gerek mevzuat gerekse
uygulamadaki yenilik ve degisikliklere gore glincellenip degistirilecektir.
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Aile hekimleri bina ve yerlesim
plani degisikligi icin 6n basvuru

IS AKIS SEMASI
/ Toplum Saghgi Merkezi “Aile Saghgi \

taleplerini yazili dilekgeyle bagh
bulunduklar Toplum Saghig
Merkezine sunar

- )

Aile Ve Toplum Saghgi Subesi
bina ile ilgili 6n ¢alismalarini
yapar

>

Merkezleri Ve Aile Hekimligi Birimlerinin

Hizmet Degerlendirme Formunu” dikkate

alarak, 6n gcalismalarini yapar. Raporunu
hazirlayarak; uygunsa Miidiirliige sunar,
uygun degilse basvurunun uygunsuzlugu

hakkinda ilgili Aile Hekimlerini bilgilendirir

\_

ATS Subesi binayl mevzuat ve kalite
standartlar yoniinden yerinde
degerlendirir.

%

v

MUDURLUKCE ON ONAY VERILIR ]

|

ATS Sube, Toplum Saghgi

-

Merkezine aile hekiminin gerekli
belgeleri tamamlayarak
basvurmasi igin bilgi verir.

- /

Toplum Saghgi Merkezi belgeleri
degerlendirerek, gériisiinii iceren

Aile hekimleri gerekli belgeleri

hazirlayarak basvuru taleplerini Toplum

Saghgi Merkezine sunar

iist yazi ile birlikte basvuruyu

Miidiirliige sunar

/
~

alilik Oluruna uygun tadilatlarin

o
-
yapilip yapilmadigi kontrol

edilerek, ATS Subesince
tasinmasina onay verilip

ATS Sube Valilik Makam Olurunun
alinmasi igin gerekli evraklar
diizenleyerek Valilige sunar.

verilmeyecegine karar verilir..

o /

ATS Subesi binanin taginmasina onay
verdikten sonra ilgili birimlere bilgi verir

-

ilgili Birimlere Yazisma islemleri Yapilir.

Toplum Saghgi Merkezi

Saghk ist.Ve Bilgi islem Sb Md.

idari Ve Mali isler Sb. Md.

insaat-Emlak Birimi

Eczacilik Sb. Md.

~




UYGULAMA KILAVUZU

TASINMA BASVURULARINDA:

Toplum Sagligit Merkezleri ve Aile ve Toplum Sagligi subesi tarafindan yapilacak
degerlendirmelerde, 6n onay verildigi takdirde, asagida belirtilen belgeler istenilen dosya
diizeni (Plastik telli dosya icerisinde, seffaf gomlek dosyalarla, belirtilen sirasina uygun olarak)
icerisinde hazirlanacaktir. Dosya diizenlenip tiim istenilen belgeler tamamlandig1 takdirde
bagvuru kabul edilecektir. Bu dosyalar Toplum Saghgi Merkezi iist yazisi ile i1 Saglik
Midiirligi, Aile ve Toplum Saglhigi Sube Miidiirliigiine gonderilecektir.

BiNA ICERISINDE YERLESIM PLANI DEGISIKLiGIi BASVURULARINDA:

Asagida belirtilen belgeler; istenilen dosya diizeni (Plastik telli dosya icerisinde, seffaf
gomlek dosyalarla, belirtilen sirasina uygun olarak) ile hazirlanacaktir. Dosya diizenlenip tiim
istenilen belgeler tamamlandigi takdirde basvuru kabul edilecektir. Bu dosyalar Toplum
Saglhig Merkezi iist yazisi ile Il Saglik Miidiirliigii, Aile ve Toplum Saghig Sube Miidiirliigiine
gonderilecektir.

A-Aile Hekimlerinin, Ozel Sahis Binasina Tasinma Taleplerinde
Basvuru Usulu

a- Aile Hekimlerince Yeni Kullanilmaya Baslanacak Olan Binalarda;

1. Toplum Sagligi Merkezi tarafindan hazirlanan rapor (binanin gerekli fiziki standartlari
saglaylp saglamadigi, toplu tasima araglari ve yaya olarak ulagilabilirligi vs. gibi
kriterler dikkate alinacak)

2. Tasmmak isteyen aile hekimlerinin dilekgesi (EK-1 Formata uygun olarak)

3. Binadaki biitiin mekanlarin hangi amacla kullanilacagini1 gosterir, 1/100 6l¢ekli mimari
¢izilmis plan 6rnegi, Toplum Sagligi Merkezi tarafindan onaylanmis olacaktir.

4. Vaziyet Plam (Izmir Biiyiiksehir Belediyesi U¢ Boyutlu Kent Rehberinden
faydalanilarak 150-200 m yiikseklikten binay1 isaretleyerek, ¢ekilecek fotograf
kullanilir (ORNEK-1). Biiyiiksehir sinirlari  disinda  diger uydu gériintiileme
sistemlerinden faydalanilabilir.)



5. Miilk sahibi ile en az 3 yil siire ile yapilmis kira kontrati. -Miilk sahibi aile hekiminin
kendisi ise buna gerek yoktur- Ancak diger aile hekimlerinin, miilk sahibi olan aile
hekimi ile sozlesmeleri gereklidir.

6. Tapu (miilk sahibini teyit i¢in)

7. Numarataj belgesi (Belediye sinirlari igerisinde bulunan yerlerde)

8. Yap1 kullanma izin belgesi ya da belediyeden binanin imar mevzuati agisindan
kullanilabilecegini gosteren belge. (Belediye sinirlari igerisinde bulunan yerlerde)

b- Aile Hekimlerince Kullamlmakta Olan Binalarda;

1. Toplum Sagligi Merkezi tarafindan hazirlanan rapor (binanin gerekli fiziki standartlari
saglayip saglamadigi )

2. Tasmmak isteyen aile hekimlerinin dilekgesi (EK-1 Formata uygun olarak)

3. Binadaki biitiin mekanlarin hangi amacla kullanilacagini gosterir, 1/100 6l¢ekli mimari
cizilmis plan 6rnegi Toplum Sagligi Merkezi tarafindan onaylanmis olacak. (binanin
mevcut hali ve yapilacak degisiklik sonrasi i¢in planlanan hali hazirlanan dosyaya ayr1
ayr1 takilacaktir.)

B- Aile Hekimlerinin, Kamu Binasina Tasinma Taleplerinde Basvuru
Usulii

a- Aile Hekimlerince Kullanilmakta Olan Binalarda;

1. Toplum Sagligi Merkezi tarafindan hazirlanan rapor (binanin gerekli fiziki standartlari
saglayip saglamadigi, aile hekimligi biriminin hizmet vermesi planlanmig olan niifusun
ulagilabilirligi)

2. Tasmmak isteyen aile hekimlerinin dilekgesi (EK-1 Formata uygun olarak)

4. Binadaki biitiin mekanlarin hangi amagla kullanilacagini gosterir, 1/100 6lgekli mimari
cizilmis plan 6rnegi Toplum Sagligi Merkezi tarafindan onaylanmis olacak. (binanin
mevcut hali ve yapilacak degisiklik sonrasi i¢in planlanan hali hazirlanan dosyaya ayr1
ayr1 takilacaktir.)

b- Aile Hekimlerince Yeni Kullanilmaya Baslanacak Olan Binalarda;

Toplum Sagligi Merkezi tarafindan hazirlanan rapor (binanin gerekli fiziki standartlari
saglaylp saglamadigi, aile hekimligi biriminin hizmet vermesi planlanmis olan niifusun
ulagilabilirligi)

1. Tasmmak isteyen aile hekimlerinin dilekgesi (EK-1 Formata uygun olarak)

2. Binadaki tiim mekanlarin hangi amagla kullanilacagin1 gosterir, 1/100 6l¢ekli mimari
cizilmis plan 6rnegi, Toplum Sagligi Merkezi tarafindan onaylanmis olacaktir.

3. Vaziyet Plan1 (Izmir Biiyiiksehir Belediyesi Ug¢ Boyutlu Kent Rehberinden
faydalanilarak 150-200 m yiikseklikten binay1 isaretleyerek, ¢ekilecek fotograf
kullanilir (ORNEK-1).  Biiyiiksehir smirlar1 disinda diger uydu goriintiileme
sistemlerinden faydalanilabilir.)
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Miidiirliigiimiiz, insaat Emlak Birimi tarafindan binanin Miidiirliigiimiize tahsisli
oldugunu gosteren yazisi ya da bina sahibi kurumla en az 3 yil siire ile yapilmis kira
kontrat1 (herhangi bir magduriyete sebebiyet verilmemesi igin; 11 Saghk Miidiirliigii
tarafindan taginma onaylanmadigi takdirde, s6zlesmenin gecersiz hale gelecegi serhi
diisiilmelidir)

Tapu

Numarataj belgesi (Belediye sinirlari igerisinde bulunan yerlerde)

Yap1 kullanma izin belgesi ya da belediyeden binanin imar mevzuati agisindan
kullanilabilecegini gosteren belge. (Belediye sinirlari igerisinde bulunan yerlerde)

C-Aile Hekimlerinin, Mevcut Binalarinn Icerisinde Yerlesim Plam
Degisikligi Taleplerinde Basvuru Usulii

Degisiklik talebi olan aile hekimlerinin dilek¢esi (EK-1 Formata uygun olarak)

. Toplum Saglig1 Merkezi tarafindan hazirlanan rapor (binanin gerekli fiziki standartlari

saglayip saglamadig)

. Binadaki tiim mekanlarin hangi amagcla kullanilacagin1 gosterir, 1/100 6lgekli mimari

cizilmis plan 6rnegi, Toplum Saglig1 Merkezi tarafindan onayli. (binanin mevcut hali ve
yapilacak degisiklik sonrasi icin planlanan hali hazirlanan dosyada ayr1 ayr1 yer
alacaktir)

Aile Hekimlerinin Bina Degisikligi Veya Mevcut Binalarinin
Icerisinde Kullanim Alam Degisikligi Talep Dilek¢eleri Sonrasinda
Toplum Sagh@ Merkezlerinin izleyecegi
Uygulama Usul Ve Esaslar

A-Aile Hekimlerinin, Mevcut Binalar1 Icerisinde Yerlesim Plam

1.
2.

3.

Degisikligi Taleplerinde, Toplum Saghgi Merkezi’nin uygulayacagi
Islem Sirasi

Degisiklik talebi olan aile hekimlerinin dilekgesi (EK-1 Formata uygun olarak)

Aile Hekimlerinin yapmayi talep ettikleri degisikligin gerekli fiziki standartlar1 saglayip
saglamadig1 hakkinda Toplum Sagligi Merkezi tarafindan hazirlanan rapor

Binadaki tiim mekanlarin hangi amagla kullanilacagini gosterir, 1/100 6lgekli mimari
cizilmis plan 6rnegi, Toplum Saglig1 Merkezi tarafindan onayli (binanin mevcut hali ve
yapilacak degisiklik sonrast icin planlanan hali hazirlanan dosyada ayr1 ayr1 yer
alacaktir)



B-Aile Hekimlerinin, Mevcut Binalarindan Baska Binaya Tasinma

N —

Taleplerinde Toplum Sagh@ Merkezi’nin uygulayacagi Islem
Sirasi

Tasinma talebi olan aile hekimlerinin dilekg¢esi (EK-1 Formata uygun olarak)

. Toplum Sagligi Merkezi tarafindan hazirlanan rapor (Aile Hekimlerinin mevcut

binalarinin hangi standartlarda oldugu/olmadigi. Tasinmay:1 talep ettikleri binanin,
gerekli fiziki standartlar1 saglayip/saglamadigli. Tasinma usuliiyle gecilecek yeni
binanin hizmet verilmesi hedeflenen niifusa uzakligi, vatandaslarin kolay ulasabilirligi,
ulasim araglar1 giizergahi vs. tiim ayrintilari igeren durum raporu)

. Aile hekimligi birimlerinin, yogunluklu hizmet niifuslarinin oldugu bdlgelerin tespit

edilerek, Hizmet binalarinin hangi simirlar igerisinde olmasi1 gerektigi ile ilgili uydu
goriintiileme sistemlerinden faydalanilarak ¢izilecek harita (Bu harita uydu goriintiileme
programu iizerinde ¢alisacak formatta, Miidiirliiglimiize e-posta ile de gonderilecektir.)

Aile Hekimligi Birimi Tasinma/ Kullammm Alam Degisikligi Talepleri

N —

. Hakkinda
Il Saghk Mudirliugi Uygulama Usulleri

Midiirliik Toplum Sagligi Merkezi tarafindan rapor hazirlanmasini ister.

. Niifus hareketleri, bolgenin cografi ve sosyo-ekonomik yapis1 ve bolgede mevcut diger

saglik tesislerimizin konumlar1 degerlendirme sirasinda dikkate alinir.

Aile hekimligi birimlerinin hangi bolge igerisinde bina bulmalarinin uygun olacagina
dair, uydu goriintilleme sistemlerinden faydalanilarak, harita cizilir, konum tespiti
yapilir.

Aile hekimlerine yapilan calismalarin sonuglarina gore verilecek siire igerisinde,
belirtilen bolgede bina bulmalar1 ve bu rehberin A veya B maddesine uygun olarak
gerekli belgeleri hazirlayarak bagvuruda bulunmalar talimati verilir.



ASM Yerlesim Planlar1 Hazirlamirken Oda Isimlendirmeleri Asagidaki Sekilde

Diizenlenecektir.
35xxxxx AILE HEKIMLIGI BiRiMIi .
MUAYENE ODASI MUSAHADE ODASI
GEBE iZLEM VE AILE PLANLAMASI ASILAMA VE BEBEK / COCUK
ODASI [ZLEMLERI ODASI
BEBEK BAKIM VE EMZIRME
ALANVODASI LABORATUAR
BEKLEME SALONU MUDAHALE ODASI
EGITIM-TOPLANTI SALONU DEPO-ARSIV
WC BAY WC BAYAN
WC ENGELLI WC PERSONEL

KALORIFER / JENERATOR DAIRESI

v" ASM’de her odanin kapisinin yaninda oda isim levhasi takili olacaktir. Muayene
odalarinin kapisinda birim levhasi haricinde aile hekiminin ad soyadinin yazili
oldugu levha takili olacaktir.

v’ 25/05/2010 tarih ve 27591 sayili Resmi Gazetede yayinlanarak yiirtrliige giren
Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeliginin = “Aile sagligt  merkezinin
olusturulmasi” baglikli 21. maddesinde “Aile hekimleri ¢caligma bdlgesi iginde
olmak kaydiyla yukaridaki hususlara bagl kaliarak miidiirliigiin uygun goriisii
ve Valiligin onay1 ile hizmet i¢in verilen mekani degistirebilirler.”, “Aile saglig1
merkezinin fiziki sartlar1” bagliklt 19. maddesinde “Aile sagligi merkezlerinde
asagida belirtilen asgari fiziki sartlar aranir” denilmektedir. Ancak,
Midiirligiimiizce yeni kurulacak olan ya da mevcut binasindan tasinacak olan
bir aile hekimligi biriminin, zorunlu durumlar haricinde sadece asgari standartlar1
saglayan yerlere tasinmasi, kisilerin hizmet almaya aligtiklart yerlerin
degistirilmesi nedeniyle uygun goriilmemektedir.

Bu nedenle, daha kaliteli saglik hizmeti anlayisiyla, basta asagidaki hususlar olmak
tizere, Miidiirligiimiiziin Aile Sagligi Merkezleriyle ilgili ekli “Aile Saghg Merkezleri Ve
Aile Hekimligi Birimlerinin Hizmet Degerlendirme Formu” ¢ergevesinde talep
degerlendirilecektir. Mevcut hizmet binasia oranla daha kaliteli hizmet verilebilecek yerlere
onay verilecektir.

10




BINA FiZiKi KOSULLARI
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ZORUNLU

. e . KONTROLU
Swrano | ., % . ORTAK ALANLARIN FIZIKI KOSULLARI TASINMADAN
EDILEN (T) ONCE/SONRA
B.1 Aile Saghg1 Merkezinin Fiziki Kosullar:
Tiirk bayragi ve Kizilay bayrag: standartlarina uygun, bayrak
B.1.1 z direginde asili, temiz ve sa RN
glamdir.
B.1.2 z ASM kurum tabelasi vardir. e
Bina: ASM'nin hizmet vermesi planlanmis olan niifus i¢in kolay
B.13 , ulasilabilir konumdadir. Miimkiinse toplu tagima araglarinin TASINMADA
o glizergahlari tizerinde bulunmali, ya da bu giizergaha yakin NONCE
olmalidir.
B.1.4 T Hastalarin araclarini park edebilecekleri yer olmalidir. N
(A,Tg, ¢ | Aile sagligi merkezi ile yerleskesinde ¢evre diizenlemesi ve TASINMADA
B.1.5 SINIFI ICIN . B N ONCE
zorunty) | temizligi yapilmistir.
Mesken olarak kullanilan binalarda ASM'nin bagimsiz girisi
B.16 , vardir. Her durumda ASM'nin hizmet alanlar1 bagka igyeri vb. TASINMADA
o yerlerden (Saglik Bakanligina bagli saglik tesisleri harig) NONCE
bagimsizdir.
Z
B.1.7 (As}fiiﬁ’) D | Aile saglig1 merkezinin i¢ alanlarinin boya ve bakimi tamdir. N
z Aile saglig1 merkezinin saglik hizmeti sunulan alanlarina ait TASINMADA
B.1.8 (A, B,C,D . . ege e, 1. --
siviep | zemin kaplamasi kolay temizlenebilir nitelikte yapilmustir. NONCE
B.19 , Bekleme salonu, egitim-toplanti salonu, arsiv ve depo harig blitlin | rasmmana
o kullanim alanlarinda, lavabo vardir. NONCE
T Aile saglig1 merkezinde bir yatakli miisahede odasi
B.L.10 | “PN" | bulunmaktadir. (bu oda diger aile hekimleri ile birlikte ortak e
ZORUNLU) | kyllanilabilir).
B.1.11 T Miimkiinse bir egitim ve toplanti salonu olmalidir. RN
B.1.12 T Miimkiinse, mutfak olmalidir. A DA
Toplam alani bir aile hekimi i¢in 60 metrekaredir. Birden fazla
B.1.13 z hekimin birlikte ¢alismasi durumunda her aile hekimi i¢in 20 TASIMADA
metrekare eklenir.
Oziirlii ve yash hastalarin giris ve ¢ikislarim miimkiin kilan,
B.2 4, kolaylastiric1 tedbirler ahnmahdir. (Ozetle, ASM'ye gelen hastamin | rismvaapay
) hi¢ kimseden yardim almaksizin, muayene ve tibbi miidahale ONCE
odasina ulasabilmesi gerekmektedir.)
Yash ve engelli vatandaglarin hizmete erisimini kolaylastiracak
, engelli rampalar1 yapilmistir (en ¢ok %8 egimli, ulasilabilirlik
B.2.1 .B.c.p | kilavuzuna uygun rampa). Sabit olmayan, seyyar, hareketli vb. e

SINIFI)

oziirlii geldiginde, binaya yardimsiz giremedigi rampalar yok
sayilacaktir.
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TASINMADA

B.2.2 T ASM girig katinda bulunmalidir. N ONCE
ASM iist katlarda ise 6ziirlii vatandaslarin da kullanimina uygun
asansOr olmalidir. Birden ¢ok katta hizmet veren ASM'lerde
Oziirlii asansorii yoksa, en az bir aile hekiminin muayene odas,
tibbi miidahale odasi, ortak kullanilabilecek ek bir muayene odas1
ve tuvalet giris katta bulunmalidir.

B23 , (Tavsiye"n.i'teliginde ola{alf; G?ris kat.ta bel.de.:me salonunda, TASINMADA
o numaratoriin yaninda, biitiin aile hekimlerinin muayene odalar1 N ONCE
ile baglantis1 olan sesli diafon sisteminin ¢alisir durumda

bulunmasi 6nerilmektedir.)
(Oziirliilerce de Kullanilacak Asansérlerinin Olgii ve Nitelikleri; Asansor kabininin genisligi en az
(1,10) metre, derinligi (1,40) metre olmak sart1 ile kap: genisligi (0,90) metreden az olamaz.
Asansor onil sahanlik genisligi asansor kapisi siirgiilii ise en az (1,20) metre asansor kapisi disa
acilan kapi ise en az (1,50) metre olmalidir. Kabin iginde yerden (0,85 — 0,90) metre yiiksekliginde
tutunma band1 ve asansor kapilart otomatik ve fotoselli olmalidir.)
B.2.4 z Kapilar oziirlii gegisine uygun esiksizdir. RN
B.3 Bekleme Alam Fiziki Kosullar:
, Tek hekimli aile sagligi merkezlerinde bekleme alan1 asgari 20
B.3.1 (&.B.C.D m2'dir (birden fazla aile hekimi gérev yapiyorsa her bir aile RN
" | hekimi i¢in 5 m2 ilave edilir).
B.4 Bebek Bakimi ve Emzirme Odasi/Alam Fiziki Kosullar:
Aile saglig1 merkezi igerisinde kullanima hazir, mahremiyet
BA1 N web kurallarmin uygu!andlg‘l "beb;k bal‘q.m ve gmzirme alam/odasft | Tasmmapa
o siiey | vardir. (bu alan diger aile hekimleri ile birlikte ortak kullanilabilir | NONCE
).
Kullanima hazir bir sekilde miistakil asgari 5 m2’lik bir emzirme
. odasi veya boliimii planlanmistir (bu alan diger aile hekimleri ile
B.A42 @sir | birlikte ortak kullanilabilir). ASM faaliyete bagladiktan sonra, TASINMADA
o zoronLy) | €Mzirme alaninda masa, oturma grubu ve bebek bakim tinitesi ile | NVF
bebegi koruyucu giivenlik 6nlemleri (korkuluk, yiikseltilmis
kenarlar vb.) bulunmaktadir.
B.5 Damsma Fiziki Kosullar: TASIEMADAN
B.5.1 T Bekleme alaninda danisma birimi i¢in ayrilmis alan olmalidir. TASEMADA
B.6 Tuvalet ve Lavabolar Fiziki Kosullar: TAS%DAN
B.6.1 N web Kad.m ve erkek t.uvaletleri birbirinden ayrilmis, miistakil ve TASINMADA
st | igerisi 1slak zemine uygun kaplamalidir. NONCE
B.6.2 T Personel tuvaleti ve lavabo bulunmalidir. TASIMADA
T
B.6.3 (Aizlff\]m Engelliler i¢in diizenlenmis tuvalet islevsel olarak bulunmaktadir. RN
ZORUNLU)
B.7 Aile Planlama Odasi Fiziki Kosullar:
B.7.1 z Aile Planlamas1 Odas1 vardir. A aDA
B.7.2 T Aile Planlamas1 Odasi diger hizmet odalarindan ayr1 olmalidir. RN
B.8 Miidahale Odas: Fiziki Kosullar1 TASTIMADAN
B.8.1 z Miidahale Odas1 bulunmaktadir. A aDA
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T

Aile saglig1 merkezinde her {i¢ hekim i¢in bir adet miistakil

882 (Aislil;l\]IFl N TASII:IMADA
zorinLy) | Miidahale odast planlanmistir. NONCE
B.9 Ast ve zlem Odasi Fiziki Kosullar TASIEMADAN
B.9.1 z As1 ve izlem odas1 bulunmaktadir. TASIMADA
. Aile saglig1 merkezinde en az 10 m2'lik miistakil bir "asilama ve
B.9.2 @.8,c | bebek/gocuk izlemleri odast” olusturulmustur (birden fazla aile TASINMADA
o ZORUNLD) hekiminin grev yaptigi aile saghgi merkezlerinde her ii¢ hekim NONCE
icin bir "agilama ve bebek/¢ocuk izlemleri odasi" planlanir ).
. Gebe izlemleri ve aile planlamas1 hizmetlerinin yiiriitiilmesi i¢in
B.93 @ ssivr | €n az 10 m2'lik miistakil bir oda olusturulmustur (birden fazla TASINMADA
o zoronLy) | 2ile hekiminin gdrev yaptigi aile saglhigi merkezlerinde her i NONCE
hekim icin bir "gebe izlem ve aile planlamasi odas1" planlanir).

B.10 Laboratuar Hizmetleri Fiziki Kosullar TASIEMADAN
B.10.1 . Asgari laboratuar tetkikleri ve kan alma iglemlerinin TASINMADA
o yapilabilmesi i¢in ayrilmis bir alan olmalidir. NONCE

T Temel ve basit laboratuar tetkikleri ile kan alma iglemlerinin
B.102 |* ?C?LNIFI yapildig1 miistakil bir oda planlanmistir. Bu oda diger aile RN
ZORUNLY) | hekimleri ile birlikte ortak kullanilabilir.
e AILE HEKIMLIiGi BIRIMININ MUAYENE ODASI TASINMADAN
) KOSULLARI ONCE
B.11.1 Aile Hekimligi Biriminin Fiziki Kosullar
B.11.1.1 z Muayene odasi1 asgari 10 m2'dir. A DA
T
B.11.1.2 (Aizlfff ! Muayene odasi asgari 14 m2'dir. A aDA
ZORUNLU)
Z
B.11.1.3 (z“glg}g} D | Muayene odasinda lavabo bulunmaktadir. TASIMADA
B11.14 . Miimkiinse her AHB i¢in muayene odasi yaninda bir ebe-hemsgire | rasmmana
odas1 bulunmalidir. NONCE
B1115 . Miimkiinse, muayene odasi ile Ebe-hemsire odasi birbirine igten | rasmmana
. s N ONCE

gecisli olmalidir.
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TEKNIK DONANIM
KOSULLARI
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ZORUNLU

ORTAK ALANLARIN TEKNIK DONANIM

Sura no @), TASINMADAN
TAVSIYE ONCE
Et KOSULLARI
T.1 Aile Saghg1 Merkezinin Teknik Kosullar: il
T.1.1 z ASM igin emniyet tedbirleri (alarm) alinmastir. A NADAN
T 12 . ASM cevresinde, Aile Sagligi merkezini gosteren TASINMADAN
B yonlendirme levhalari olmalidir. SONRA
T1ibbi hizmet alanlar1 ile bekleme alanlarinda i¢ ortam
, sicakligi 20-24 °C arasinda tutulmaktadir. Binada yapilan
T.1.3 (&.B.C.D 1sitma icin kalorifer ve/veya klima kullanilmaktadir. A AN
: (flamentli 1siticilar ve soba(odun-komiir-gaz-tiip)
kullanilmamaktadir)
Biitiin kullanim alanlarinda, iklimlendirme yapilmaktadir.
T.1.4 z Binada yapilan sogutma i¢in klima kullanilmaktadir. (20- | "™
24 °C)
T15 Z Iklimlendirme istenilen alanlarda, ortam sicakligmi da TASINMADAN
B goOsteren dijital saat asilidir. SONRA
Kullanim alanlarinda, hizmetin niteligine uygun,
T.1.6 z silinebilen 6zellikte yeterli miktarda ergonomik mobilya ve | "ionmn
malzeme bulunmaktadir.
T17 , Kullanim alanlarinda, yeterli aydinlatma saglanmaktadir. TASINMADAN
o (5627 sayili Enerji Verimliligi Kanununa uygun) ONCE
T18 Z Kullanim alanlarinda, yeterli havalandirma TASINMADAN
B saglanmaktadir. ONCE
T1.9 , Kurumda bulunan odalarin kapisiin yaninda odada TASINMADAN
o yapilan hizmeti tanimlayan levha (oda isimligi) asilidir. ONCE
, Her lavaboda s1vi sabun, kagit havlu ve posetli ¢cop sepeti,
T.1.10 (AB.C.D her tuvalette tuvalet kagidi bulundurulmaktadir. Tuvalet T NADAN
" |lavabolarinda el yikama talimat1 bulunmaktadir.

T111 (A_S}?NIFI Aile saglig1 merkezine ait aktif internet sayfasi TASINMADAN
o zoronLy | Dulunmaktadir. SONRA
T112 (A_sf_mm Miisahede Odasinda manometreli oksijen tiipii, serum TASINMADAN
o ZOI;%IIS’LU) askis1 ve diger malzemeler bulundurulmaktadir. SONRA

Oziirlii ve yash hastalarin giris ve Qllf.lslal‘lnl miimkiin kilan, TASINVADAN
T2 5 kolaylastiric tedbirler alinmahdir. (Ozetle, ASM'ye gelen ONCE
’ hastanin hi¢ kimseden yardim almaksizin, muayene ve tibbi | 7$/V\4bAY
miidahale odasina ulagsabilmesi gerekmektedir.)
T.2.1 z Engelliler icin tekerlekli sandalye bulunmahdir. TAS;%“S AN
7.3 Bekleme Alam Teknik Donanim Kosullar: TAS;g%ﬁfAN
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Bekleme alani; silinebilen 6zellikte, yeterli sayida

TASINMADAN

T.3.1 (A.B.CD ergonomik oturma grubu, mobilya ve gerekli malzemeye SONRA
: sahiptir.
, Bakanlik¢a gonderilen giincel afis ve brosiirler bekleme
T.3.2 (4.B.CD alanlarinda diizenlenmis panoda asilidir. Panoda TASTAMADAN
) asilamayacak olanlar ¢ergevelidir (cam olmayacak).
T33 . ASM'Fle kan bagisi ve organ bagisini tesvik edecek TASINMADAN
etkinlik, afis, brosiir, vb ¢alismalar yapilmalidir. SONRA
, Bekleme alanlarinda biiytikliigiine uygun LCD, plazma,
T.3.4 (AB.C.D LED TV vb. cihazlar bulundurup sagligi gelistirici egitim | " ovan
) amacli yaymlar yapilmaktadir.
Bekleme salonunda kullanilir durumda i¢gme suyu cihazi
T.3.5 T (sebil) ve yeteri kadar tek kullanimlik bardak TASINNADAN
bulunmaktadir.
, Hasta ve hasta yakinlarinin sikayet ve onerilerinin
T.3.6 (&.B.C.D kolaylikla ulastirilabilmesini saglayacak sikayet, oneri TASTAMADAN
" |kutulari veya benzeri uygulamalar bulunmaktadir.
Hastalarin, sikayet ve onerilerini iletebilecekleri st
T.3.7 T kurumlarn telefon ve iletisim bilgilerinin yazili oldugu bir | " gves ™™
tabela bulunmalidir.
T4 Bebek Bakimi ve Emzirme Odasi/Alam Teknik Donamm TASINMADAN
’ Kosullar SONRA
Emzirme odasvalaninda, sivri kenarli olmayan yeterli
T4.1 T sayida sandalye, koltuk vb. ile masa ve/veya sehpa TASTMADAN
bulunmalidir.
Emzirme odasi/alaninda bebegin diismemesi i¢in gerekli
T.4.2 T diizenlemenin (korkuluk, yiikseltilmis kenarlar vb.) oldugu | ™Sones ™™
temiz bir alt degistirme yeri bulunmalidir.
Emzirme odasi/alaninda emzirmeyi 6zendirici ve TASINMADAN
T.4.3 T ! Animnd . N
dogru/yanlis emzirmeyi anlatan afig ve brostirler olmalidir.
1.5 Damsma Teknik Donanim Kosullari TAS;Q%;fAN
Poliklinik alaninda, kolaylikla goriilebilecek ve
ulagilabilecek bir yerde, hasta ile dogrudan iletigimi
saglayacak bigcimde listii ve etrafi agik (camekan veya TASINMADAN
T.5.1 T yeak DIeTI c INMAD
benzeri bir bariyerin olmadig1) masa ve sandalyelerden
olusan ve hasta ile karsilikl1 oturulabilir bir tasarimda
Danigma birimi olmalidir.

T52 Z Her katta kat yerlesim krokisi ve kurum i¢i yonlendirme TASINMADAN
o levhalar1 goriilebilecek sekilde asili bulundurulmalidir. SONRA
T53 Z Mesai saatleri kurum kapisinin yaninda goriilebilecek TASINMADAN
o sekilde gergeveli olarak asili olmalidir. SONRA
T.6 Tuvalet ve Lavabolar Teknik Donanim Kosullar “5;%‘5“
T.6.1 z Tuvaletler temiz ve kullanilabilecek vaziyettedir. TASINNADAN
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S1vi sabun, tuvalet kagid1 ve kagit havlu aparatlar ile

TASINMADAN

T.6.2 z bulunmaktadir. Hasta lavabolarinda el yikama talimati SONRA
vardir.
T.63 (A, BTSINH:I Miisahede odas1 ve tuvaletlerde calisir durumda acil cagri | tasnmapan
o zoronLyy | Putonu bulundurulmaktadir. SONRA
, Saglik hizmetinin verildigi yerlerde ve bekleme alaninda
T.6.4 (“‘g}fj}ﬁ’ D | saglik personeli ve hastalar i¢in yeterli diizeyde el TAS;S;@S AN
) antiseptigi bulundurulmaktadir.

T65 Z Tuvalet ve lavabo i¢in atik posetli ayr1 ayr1 ¢op kutusu TASINMADAN
o bulunmaktadir. SONRA
T.6.6 T | Calisir durumda parfiim/sprey bulunmalidir. A N AN
1.7 Aile Planlama Odasi Teknik Donamim Kosullar: TAS;g%ﬁfAN
T.7.1 z Her AHB i¢in ayr1 bir AP defteri bulunmaktadir. TAS;S%?S AN
T.7.2 z Seyyar lamba vardir. TAS;S;AI?S N
T.7.3 z | RIA seti vardr. oA
T.7.4 z Jinekolojik muayene masasi vardir. TAS;S;?S AN
T.7.5 z Paravan bulunmaktadir. TAS;SIEJA lff AN
T.7.6 z Tibbi atik posetli ¢op kutusu bulunmaktadir. TAS;S%?S AN
T.7.7 z Basamak bulunmaktadir. TAS;gif ﬁf AN
T.7.8 z AP danismanlik rehberi bulunmaktadir. TAS;S%?S AN
T7.9 . AP danigmanlig1 i¢in uygun oturma plani olmahidir.(90° TASINMADAN
ol a g 1) SONRA
T.7.10 T Masa ve 2 sandalye bulunmalidir. TAS;S;AQS AN
T711 . Enfeksiyon dnleme basamagini gésteren Saglik Bakanlig1t | tasmmapan
o standart posteri bulunmalidir. SONRA
T712 , Enfeksiyon dnleme basamagi i¢in uygun arag¢ gereg TASINMADAN
o (plastik kova, ¢amasir suyu ve ol¢ii kabr) bulunmaktadir. SONRA

Miadli uygun sartlarda depolanmis standart AP
T.7.13 z malzemesi(RIA, hap, kondom ve enjektabl) TAS;S;%S AN
bulunmaktadir.
T714 . Smear alinmasi i¢in gerekli malzeme bulunmali ve islem TASINMADAN
o kayit altina alinmalidir. SONRA
T.8 Miidahale Odas1 Teknik Donamm Kosullar: TAS;Q%;EAN
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Miidahale Odasinda Bulundurulmasi Gerekli

.81 Malzemeler Pronns
T.8.1.1 (AS*H%Z; 1?13 D | Acil seti bulunmaktadir. onra
T.8.1.2 z Tromel bulunmaktadir. oA
T 813 Z Toplupl Sagligi Merkezi' den onayli Pansuman-Enjeksiyon | tasinmapan
' defteri bulunmaktadir. SONRA
T.8.1.4 z Yeterli miktarda steril spang bulunmaktadir. A o
T.8.1.5 z Yeterli miktarda pamuk bulunmaktadir. o™
T.8.1.6 z Yeterli miktarda alkol bulunmaktadir. o
T8.17 , Yeterli miktarda steril ve non-steril eldiven, flaster TASINMADAN
' bulunmaktadir. SONRA
T.8.1.8 z Yeterli miktarda sargi bezi bulunmaktadir. A o
T.8.1.9 z Yeterli miktarda bandaj bulunmaktadir. o™
T.8.1.10 z Yeterli miktarda serum seti bulunmaktadir. A o
T8 111 , Yeterli miktarda kelebek set veya i.v. kaniil (braniil) TASINMADAN
' bulunmaktadir. SONRA
T.8.1.12 z Turnike bulunmaktadir. oA
T.8.1.13 z Tibbi atik posetli ¢op kutusu bulunmaktadir. o
T.8.1.14 z Muayene masast bulunmaktadir. N Y
T.8.1.15 z Serum askis1 bulunmaktadir. N
T.8.1.16 z Pansuman seti bulunmaktadir. o Y
T.8.1.17 z Keskin atik kab1 bulunmaktadir. N
T.8.1.18 z Enjektor (tek kullanimlik yeteri kadar) bulunmaktadir. RSNy
T.8.1.19 z Airway (S-tiip) bulunmaktadir. R Y
T.8.1.20 , Acil so}unurn yolg miidahale araglar1 (S —tiip, laringoskop, | tasinmapan
' pediatrik ve eriskin entiibasyon tiipii), SONRA
T.8.1.21 z Oksijen tiipii (tasmnabilir) bulunmaktadir. o™
T.8.1.22 z Sterilizatér bulunmaktadir. N
T.8.1.23 z Tansiyon aleti bulunmaktadir. N Y
T.8.1.24 , Kuguk cer.rahi §eti (asgari | portegii, 1 makas, 1 penset, TASINMADAN
' bistiiri, 1 bisturi sap1) bulunmaktadir. SONRA
T.8.1.25 z Yeterli miktarda ve ebatta sutur malzemesi bulunmaktadir. | " gves ™™
T.8.1.26 z Seyyar lamba bulunmaktadir. oA
T.8.1.27 z Ilag ve malzeme dolabr bulunmaktadir. N Y
T.8.1.28 T EKG cihazi bulunmaktadir. N Y
T.8.1.29 z Pansuman etajeri bulunmaktadir. R Y

19




TASINMADAN

T.8.1.30 z Basamak bulunmaktadir. SONRA
T.8.1.31 T Atel(Alg1, Karton vb. ) bulunmaktadir. A NADAN
T
T.8.1.32 | ?C?;NIFI Otomatik eksternal defibrilator bulunmaktadir. AT NADAN
ZORUNLU)

T8133 Z Aspirator bulunmaktadir.(Cesitli ebatlarda sondasiyla TASINMADAN
0.1, blrhkte) SONRA
T.8.1.34 T Nebiilizator bulunmaktadir. T N AN
T.8.1.35 T Cesitli ebatlarda foley sonda ve idrar torbas1 bulunmalidir. | "onmn
T 8136 Z Kan sekeri 6l¢iim cihazi bulunmaktadir. (Baska bir hizmet | tasmmapax
T odasinda bulunabilir) SONRA
T.8.1.37 T Tasmabilir sedye bulunmalidir. T AN
T.8.1.38 z Negatoskop bulunmaktadir. A NADAN
T.8.1.39 z Pulse oksimetre bulunmaktadir. T AN
T.8.1.40 z Diapozon seti bulunmaktadir. TAS;S;%S AN
T.8.2 Bulundurulmas gerekli ilaglar TAS;%?AN

Ilaclar1 ve miktarlarini gosteren giincel liste
1821 | @« BZ,C, R bulunma}(tadlr.. Miat ve stoklar1 takip F:dilen, ilag ve . TASINMADAN

sivien | agilarm listeleri giincel olarak elektronik ortamda takip SONRA

edilmektedir.
T.8.2.2 z En az 3 adet Isoptine ampul bulunmaktadir. AT NADAN
T.8.2.3 z En az 3 adet Heparine bulunmaktadir. A NADAN
T.8.2.4 z En az 3 adet Kortikosteroid ampul bulunmaktadir. TASTAMADAN
T.8.2.5 z En az 5 adet Antispazmodik ampul bulunmaktadir. AT NADAN
T.8.2.6 z En az 3 adet Antianksietik ampul bulunmaktadir. TASTAMADAN
T.8.2.7 z En az 3 adet Methergine ampul bulunmaktadir. TASINNADAN
T.8.2.8 z En az 500 cc. Polivinil prolidine iyot sol. bulunmaktadir. | "gve>™™
T.8.2.9 z En az 2 adet %5 dextroz 500 cc bulunmaktadir. TASINNADAN
T.8.2.10| 2z |Enaz 2 adet% 0,9 luk NaCl. 500 cc bulunmaktadir. o
T.8.2.11 z En az 2 adet %20 mannitol 500 cc bulunmaktadir. TASINADAN
T.8.2.12 z En az 5 ampul Analjezik bulunmaktadir. TASTAMADAN
T.8.2.13 z En az 5 ampul Adrenalin 1 mg bulunmaktadir. TASIINADAN
T.8.2.14 z En az 5 ampul Atropin sulphat 0,5 mg bulunmaktadir. TASTAMADAN
T.8.2.15 z En az 5 ampul Sodyum bikarbonat% 8,4 bulunmaktadir. T N AN

SONRA
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TASINMADAN

T.8.2.16 z En az 2 ampul Calcium glukonat %10 bulunmaktadir. SONRA
T.8.2.17 z En az 2 ampul Dopamin bulunmaktadir. N
T.8.2.18 z En az 2 ampul Lidocain %2 bulunmaktadir. R Y
T.8.2.19 z En az 5 ampul Antihistaminik bulunmaktadir. o Y
T.8.2.20 z En az 2 ampul Aminophillin bulunmaktadir. N
T.8.2.21 z En az 2 ampul Diazepam bulunmaktadir. o Y
T.8.2.22 z En az 1 kutu Nidilat kapsiil bulunmaktadir. A o
T.8.2.23 z En az 5 ampul Ditiretik bulunmaktadir. R Y
T.82.24 . Sglbutamol nebul, budesenid nebul, Smg. ve 10 mg. TASINMADAN
diazepam rektal tiip bulunmahdir. SONRA
T.9 As1 ve izlem Odasi Teknik Donanim Kosullar: TASéj(%ﬁfAN
T.9.1 As1 ve Izlem Odasinda Bulundurulmasi Gereken TASINMADAN
Malzemeler SOt
T.9.1.1 (AS*H%Z; 1?13 D | Agilar ve ilaglar i¢in karekod okuyucu kullanilmaktadir. o™
T.9.1.2 z Muayene masas1 bulunmaktadir. o
T.9.1.3 z Paravan bulunmaktadir. A oN Y
T.9.1.4 z Tarti aleti (bebek) bulunmaktadir. oA Y
T.9.1.5 z Tart1 aleti (¢ocuk ve erigkin boy) bulunmaktadir. RSNy
T.9.1.6 z Boy 6lger (bebek) bulunmaktadir. N Y
T.9.1.7 z Boy olger (¢ocuk ve erigkin boy) bulunmaktadir. A N
T.9.1.8 z Keskin atik kab1 bulunmaktadir. TAS;S?&?S N
T.9.1.9 , As1 odasinda alkol ve pamuk kapakli kaplar icerisinde TASINMADAN
bulunmaktadir. SONRA
T.9.1.10 , NTP numune alimi i(;i.n yeterli miktarda malzeme TASINMADAN
bulunmaktadir.(Guthrie kagids, lanset, havlu) SONRA
T.9.1.11 z Tibbi atik posetli ¢op kutusu bulunmaktadir. o™
T.9.1.12 z Mezura bulunmaktadir. A oN Y
T.9.1.13 T Tansiyon aleti (biiytik ve kiiciik) bulunmalidir. o
T.9.1.14 z As1 nakil kab1 bulunmaktadir. e
T.9.1.15 z Basamak bulunmaktadir. oA
T9116 . Anne siitii ile beslenmeye iligkin tesvik edici afis TASINMADAN

bulunmalidir.

SONRA
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TASINMADAN

T.9.2 Asl ve izlem Odasinin Soguk Zincir Kosullarn SONRA
TO21 , As1 odast soguk zincir sorumlusu ve yedegi belirlenmis ve | tasnmapan
o liste buzdolabinda asili olmalidir. SONRA
T.0.92 Z Soguk zincir kosullarini saglayan uygun sartlarda no-frost | rtasmmapan
o buzdolabi bulunmalidir. SONRA
T 923 . Buzdplab1 dijital gostergeli, i¢ sicaklig1 elektronik olarak | rtasmmapan
o istenilen derecede sabitleyebilen dzellikte olmalidir. SONRA
T.9.24 z Buzdolabinin iizerinde as1 yerlesim semast asili olmalidir. TASINADAN
T925 Z Buzdolabinda kalibrasyonlu ve hafizali termometre TASINMADAN
o bulunmalidir. SONRA
T926 Z Hafizali termometreye kalibrasyon yapildigma dair TASINMADAN
o kayitlar tutulmalidir. SONRA
, As1 dolabinin sicaklik takipleri giinde en az iki defa olmak
T.9.2.7 (*.B.GD iizere hafizali termometre ile yapilarak takip edilmekte ve | "ovan ™™

: kayitlar1 tutulmaktadir.
T.9.2.8 z Sebzelik bolmesinde tuzlu su siseleri olmalidir. TASINVADAN
T.9.2.9 z Buzlukta karlanma olmamalidir. TAS;S;%S AN
T.9.2.10 z Buzlukta buz akiileri dikey konulmus olmalidir. TAS;S;%S AN
T.10. Laboratuar Hizmetleri Teknik Donanim Kosullari TAS;%%}??AN
T.10.1 Laboratuar Odasinda Bulundurulmasi Gereken TASINMADAN
Malzemeler SONRA
T10.11 Z Santrifiij Fihaz1 bulunmakatadir. (Ustten kapakli, 4000- TASINMADAN
S 5000 devirde ¢aligan) SONRA
T.10.1.2 z Hematocrit santrifiijii bulunmaktadir. TAS;E;%S AN
T.10.1.3 z Tibbi atik posetli ¢op kutusu bulunmaktadir. AT NADAN
T.10.1.4 T Laboratuvarda kan alma koltugu bulunmalidir. TAS;S;%S AN
T.10.1.5 z Keskin atik kab1 bulunmaktadir. AT NADAN
T.10.2 Laboratuarda asgari tetkikler yapilabilmesi icin gerekli | 7.sviipav
= malzemeler SONRA
T102.1 Z Toplum Saglig1 Merkezi'den onayli laboratuar defteri TASINMADAN
o bulunmaktadir. SONRA
T.10.2.2 z Gebelik Testi bulunmaktadir. TAS;E;ﬁﬁf AN
T.10.2.3 z Kan Grubu miyar1 bulunmaktadir. TASINNADAN
T.10.2.4 z Idrar Stribi bulunmaktadir. TAS;E;ﬁﬁf AN
T.10.2.5 z Htc dl¢timii yapilabilmektedir. A o

SONRA
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TASINMADAN

T.10.2.6 z Glukoz Stick bulunmaktadir. SONRA
11 AILE HEKIMLIGI BIRIMININ MUAYENE ODASIT | rismiinan
: KOSULLARI SONRA
T11.1 Aile Hekimligi Biriminde Bulundurulmasi Gerekli TASINMADAN
B Malzemeler SONRA
T2 |® BTSINH:I Hasta miiracaatlar1 elektronik sira takip sistemi ile | tasmmapan
T | Lortawy | Yonlendirilmektedir. SONRA
T11.3 Z Muayene odasinin i¢ mefrusati ergonomik, yeterli, bakimli | tasmmapan
o ve temizdir. SONRA
T.11.4 Z Muayene odasinda zorunlu bulundurulmas: gerekli tibbi TASINMADAN
B cihazlar bulunmaktadir. SONRA
T.1L5 . Muayene odasinda hekimin Aile Hekimi Uyum Egitimi TASINMADAN
B sertifikas1 asil1 olmalidir. SONRA
T.11.6 z Lavaboda s1vi sabun bulunmaktadir. TAS;S;%S AN
T.11.7 z Kagit havlu bulunmaktadir. TAS;S;%S AN
T.11.8 z Evsel atik posetli ¢op kutusu bulunmaktadir. NGy
T.11.9 z Tibbi atik posetli ¢op kutusu bulunmaktadir. TAS;S;ﬁ?f AN
T.11.10 z Steteskop bulunmaktadir. A o
T.11.11 z Fetal el dopleri bulunmaktadir. TAS;gi]A {:‘f AN
T.11.12 Z Tansiyon aleti (en az iki boy olmak {lizere muhtelif ebatta | tagimapan
o mansonlu) bulunmaktadir. SONRA
T.11.13 z Otoskop bulunmaktadir. o™
T.11.14 z Oftalmoskop bulunmaktadir. TAS;S%?S AN
T.11.15 z Termometre bulunmaktadir. A NN
T.11.16 z Dil basacagi (tek kullanimlik) bulunmaktadir. TASégif ADAN
T.11.17 z Isik kaynagi bulunmaktadir. TAS;S;%S AN
T11.18 Z Snellen eseli bulunmaktadir. (Uygun bagka bir alanda da TASINMADAN
o bulunabilir.) SONRA
T.11.19 z Paravan bulunmaktadir. RSNy
T.11.20 z Muayene masasi bulunmaktadir. TAS;S%?S AN
T.11.21 z Mezura bulunmaktadir. A NN
T.11.22 z Refleks ¢ekici bulunmaktadir. TAS;S;%S AN
T Egitim alindiginin belgelenmesi kaydiyla gebe izlemleri
T.11.23 (Aizlilf\]m ultrasonografi esliginde yapilmali ve elektronik ortamda T N AN
ZORUNLU) | kayitlar1 tutulmalidir.
T.11.24 z En az birer kogan yesil ve kirmizi regete bulunmaktadir. A NN

SONRA
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TASINMADAN

T.11.25 Kartlar (Gebe, bebek, 15-49 vd.) bulunmaktadir. SONRA
T.11.26 Evrak kayit defteri bulunmaktadir. A A AN
T.11.27 Yesil ve kirmizi receteli ilaclarin kilit altinda tutulabilecegi | tasmmapan
o dolap vb. bulunmaktadir. SONRA
T.12 HASTA ve CALISAN GUVENLIGI TASINMADAN
T12.1 Miidahale odasinda kisisel koruyucu ekipman (eldiven, TASINMADAN
T yiiz maskesi vb.) bulundurulmaktadir. SONRA
Aile hekimleri, aile saglig1 merkezinde tibbi atiklar ve
copler i¢cin 22/7/2005 tarihli ve 25883 sayili Resmi
T.12.2 Gazete’de yayimlanan Tibbi Atiklarin Kontrolii TASTAMADAN
Y 6netmeligi hiikiimlerine uygun olarak tibbi atik
sOzlesmesi vb. gerekli tedbirleri almigtir.

T123 Tibbi atiklar depolandigi tizerinde tibbi atik uyarisi TASINMADAN
T bulunan zincirli, kilitli tibbi atik konteyneri bulunmaktadir. |~ SON®4
T.12.4 Merdiven, rampa vb. yerlerde kaydirmaz zemin kaplamasi, | tasmmapan
o trabzan ve her iki yanda tutamak bulunmaktadir. SONRA
T.13 TESiS YONETIMIi VE GUVENLIK TASINMADAN
T13.1 ASM'nin elektrik, dogal gaz, atik su, havalandirma vb. TASINMADAN
T sistemleri bakimli ve ¢alisir durumdadir. SONRA

Kesinti halinde otomatik olarak devreye giren ve elektrik

T.13.2 geldiginde otomatik olarak devreden ¢ikan jenerator A ADAN
bulunmaktadir.
Elektrik kesintisi gibi durumlarda jenerator devreye girene

T.13.3 kadar veri giivenligini saglayacak kesintisiz gii¢ kaynagi, A AN
yedek batarya bulunmaktadir.

T13.4 Aile hekimleri, aile saglig1 merkezinde yangina karsi TASINMADAN
o alimmasi gereken tedbirleri almistir. SONRA
T135 Yangin ¢ikis levhalar1 ASM i¢inde uygun yerlere ve TASINMADAN
o goriilebilecek sekilde yerlestirilmistir. SONRA
T13.6 Cikis kapilarina erisim kolay ve ¢ikis kapilarinda herhangi | tasinmapan
o bir engel bulunmamaktadir. SONRA

Yangin veya benzeri bir acil durumda bina i¢indekileri
T.13.7 haberdar etmek igin sesli ve/ve ya 1sikli uyar1 cihazlari| "gves ™
bulunmaktadir.
T13.8 Yangm sondiiriiciiler, ilgili yonetmelige uygun olarak, | rasnmapan
o gerekli yerlerde ve yeterli sayida bulunmaktadir. SONRA
Tasnabilir sondiirme tiipleri i¢in, sondiiriicliniin duvara
T13.9 baglant1 asma halkas1 duvardan kolaylikla alinabilecek ve | rasmmapan
o zeminden asma halkasmma olan uzakhigi  kolay| SONRA
ulagilabilecek bir yiiksekliktedir.
Sondiirme tiipleri alt1 ayda bir kontrol edilmisve yangin
T.13.10 sondiiriiciilerin (tiip veya sprink) kontrollerinin yapildigma | ™Sonas ™™

iliskin kayitlar bulunmaktadir.
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ISLEYiS KOSULLARI
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ZORUNL
U(2). . o
Swano | i ORTAK ALANLAR ISLEYIS KOSULLARI gD
(D
L1 Aile Saglig1 Merkezinin Isleyis Kosullari Tasana
i1 , | Hekim ve diger personel 6nlik/forma giymekte, 6nlik TASINMADA
o /formasi temiz ve diizenli bulunmaktadir. Yaka karti takilidir. | NSONRA
i12 , | ASM'de bulunan cihazlarin kalibrasyonlar: yapilip, kayit altina | rasmmapa
o almmgtir. N SONRA
(AT,B Birden fazla aile hekiminin gorev yaptig1 aile sagligi
i13 S | merkezlerinde haftada asgari 14 saat esnek mesai saati RNy
ZORUNL
0 uygulamasi yapilmaktadir.
i4 Bebek Bakimi ve Emzirme Odasi/Alam Isleyis Kosullari DA
ia1 . | Bebek bakim ve emzirme odasy/alani her zaman kullanima TASINMADA
o hazir durumda olmali ve amacinin diginda kullanilmamalidir. | NSONRA
L5 Danigma Isleyis Kosullari Tsana
i5.1 T | Bekleme salonunda gelen hastay1 karsilayan gorevli olmalidir. | "Xeoxan
L7 Aile Planlama Odast Isleyis Kosullart gD
L.7.1 T | AP Sertifikali personel olmalidir. S ADA
(AT,B Aile saglig1 merkezinde aile planlamasi i¢in rahim igi arag
1.7.2 S;gﬁ‘ uygulamasi ve takibi yapilmakta ve kayitlar1 elektronik RNy
ZO‘;‘;NL ortamda tutulmaktadir.
L9 As1 ve izlem Odasmim Soguk Zincir isleyis Kosullart Ty DA
1.9.1 z | As1 odas1 soguk zincir malzemeleri temiz ve bakimli olmalidir. | "o’
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Giinliik as1 uygulamalarinda asilar as1 nakil kabindan

1.9.2 TASINMADA
? ‘ alinmalidir. N SONRA
i93 (Aé c Soguk zincir _ig.in tahsis edilen buzdolab1 sadece asilar ve TASINMADA
psiNiFp | antiserumlar ig¢in kullanilmaktadir. N SONRA
i1 AILE HEKIMLIGI BIRIMININ MUAYENE ODASI TASINMADA
i KOSULLARI N SONRA
L11.1 Aile Hekimligi Biriminde Hasta ile Ilgili Yapilmas1 Gerekli islemler Tj’f%%ﬁf‘l
Toplum sagligi merkezi onayli, miihiirlii aile hekimi aylik
L11.1.1 z | alisma progranmi muayene odasmnim kapisinda goriilebilecek | “xsonnn
sekilde asilidir.
T w e, - . N .
. (ASINIFI Egitim allndlglnlr}vbelgelenm651 kaydiyla geb; izlemleri sMADA
L11.1.2 iciN | ultrasonografi esliginde yapilmali ve elektronik ortamda S0
ZORUNL N NRA
v | kayitlar1 tutulmalidir.
I.11.1.3 z  |Kartlar, formlar ve defterler diizenli bir sekilde arsivlenmistir. | "Xoonan’
i11.1.4 , ASM'nin tiim hizmet birimlerinde hasta mahremiyeti | rasinmapa
kurallarma uyulmaktadir. N SONRA
i11.15 , Muayene odasinda muayene alani paravan vb. malzemelerle | tasimapa
o tam olarak ayrilmistur. NSONRA
i11.1.6 , Muayene odasinda hasta varken ayni zamanda bagka bir hasta | tasmapa
S alinmamaktadir. N SONRA
i11.1.7 , Kullanilan yesil ve kirmiz1 regeteli ilaglarin kayitlari TASINMADA
S tutulmaktadir. N SONRA
I.11.1.8 z | Ev ziyaretleri yapilmakta ve kayit altina alinmaktadir. TS NADA
i11.1.9 , Aile Hekiminin, egitim ve danismanlik verdigine dair kayitlar | rasinmapa
S bulunmaktadir. N SONRA
AH kendilerine kayith niifus icerisinde yer alan tiiberkiiloz
I.11.1.10 z | hastalarmin takip ve Dogrudan Gozetimli Tedavisini AN ADA
yapmakta, ilgili kayitlar bulunmaktadir.
L11.2 ) . TASINMADA
AHBS'DE HASTA VERILERI TAM OLARAK N SONRA
DOLDURULMALIDIR.
i112.1 , Bakanlikca 6zellikleri belirlenen bilgisayar, donanim, yazilim | tasimmapa
S ve bilgi teknolojileri ile ilgili asgari sartlara uyulmaktadir. NSONRA
Kisiye yonelik koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak
L11.2.2 z | tan, tedavi, rehabilitasyon ve danigmanlik hizmetlerini TASTIADA
vermektedir.
i1123 , Muayene kayitlart ASM'de anlik, gezici hizmetlerde ayni glin | tasimapa
T N SONRA

icerisinde girilmektedir.
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Kayitlar her giin ESK'ya gonderilmekte, o giinden 6nce

TASINMADA

[.11.2.4 kapandigi halde ESK'ya gonderilmemis kayit N SONRA
bulunmamaktadir.
AH veri tabaninin yedegini giinliik olarak alarak,

L11.2.5 kullanilmakta olan bilgisayar disinda bir ortamda muhafaza o
etmektedir.

i11.2.6 Rgpqr Ve.tr.ilen haastalar‘m kaydl ESK'ya muayenenin yapildig: TASINMADA
giin icerisinde gdonderilmis olmalidir.

i11.2.7 Sevk edilen kisilerin kayitlar1 giinliik olarak AHBS'ye TASINMADA

. e . . . N SONRA

islenmekte ve ayni giin ESK'ya gonderilmektedir.

(1128 Misafir hastalara bakilmakta ve bakildigina dair kaydi TASINMADA
T yapilmaktadir. NSONRA
i112.9 RS 30 Formunda kayitli olan kisilerin aile hekimi tarafindan | tasimapa
T takibi yapilmakta ve AHBS'de kay1t altina alinmaktadir. NSONRA

Evde takibi zorunlu olan 6ziirlii, yasli, yatalak ve benzeri
durumdaki kendisine kayitli kisilere evde veya gezici/yerinde
i11.2.10 saglik hizmetlerinin yiiriitiilmesi sirasinda kisiye yonelik TASINMADA
T koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak tani, tedavi, NSONRA
rehabilitasyon ve danigmanlik hizmetlerini vermekte ve
AHBS'de kayitlarini tutmaktadir.
Kayith kisilerin yas, cinsiyet ve hastalik gruplarina yonelik
i112.11 izlem ve taramalar1 (kanser, kronik hastaliklar, gebe, logusa, TASINMADA
T yenidogan, bebek, cocuk sagligi, addlesan, eriskin, yasl NSONRA
saglig1 ve benzeri) yapmaktadir.
L11.2.12 Periyodik saglik muayenesi yapmaktadir. S ADA
Kendisine kayitl kisilerin ilk degerlendirmesini yapmak i¢in
[.11.2.13 alt1 ay i¢inde ev ziyaretinde bulunmakta veya kisiler ile S ADA
iletisime gegmaktedir.
i11.2.14 Kendisine kayitl kisileri yilda en az bir defa degerlendirerek | rasmmapa
o saglik kayitlarini giincellemektedir. NSONRA
. Kisilere yaptirilan tetkik sonuglarini AHBS'ye islemektedir. TASINMADA
L11.2.15 N SONRA
Kesin kayitli olan kisilerin medeni hali, 6grenim durumu,
i11.2.16 sosyal giivence durumu, meslek durumu, kan grubu, AHBS'de | " oouen
"hasta bilgilerini giincelle" sekmesinde doldurmustur.
AHBS'de kesin kayitl kisilerin "Iletisim ve Veli Bilgileri"
[.11.2.17 sekmesinde agik adresleri, lokasyon bilgileri, telefon bilgileri, | "3 oouga
acil aranacak kisi bilgisi doldurulmustur.
11218 AHBS'de bulunan as1 ve izlem tarihi ile kartlarda bulunan TASINMADA
o tarihler uyumludur. NSONRA
Saglikla ilgili olarak kayith kisilere rehberlik yapar, saghgi
L11.2.19 gelistirici ve koruyucu hizmetler ile ana cocuk saghgi ve aile | "NVeonga |
planlamasi hizmetlerini vermektedir.
. Yapilan as1 ve izlemler(Gebe, Logusa,Bebek ve Cocuk) aynt | tasinmapa
1.11.2.20 N SONRA

giin icerisinde AHBS'de kaydedilerek, ESK'ya gonderilmistir.
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15-49 yas grubunda bulunan kisilere yilda en az iki kez izlem

1 11.2.21 7z TASINMADA
o yapilmakta ve AHBS'de kaydi bulunmaktadir. NSONRA
AHBS’de bulunan regete, istirahat raporu vb. biitiin formlar
[.11.2.22 z | AHBS'de doldurulup yazicidan gikt1 alinarak kullanilmaktadir | "33iovan
(gezici hizmette yazicidan ¢ikti alinmadan elle yazilabilir.)
11223 , | Bakanlik¢a &zellikleri belirlenen bilgisayar, donanim, yazilim | rasinmapa
T ve bilgi teknolojileri ile ilgili asgari sartlara uyulmaktadir. NSONRA
Kisiye yonelik koruyucu saglik hizmetleri ile birinci basamak
[.11.2.24 z | tani, tedavi, rehabilitasyon ve danigmanlik hizmetlerini RNy
vermektedir.
Saglikla ilgili olarak kayitl kisilere rehberlik yapar, saghgi
[.11.2.25 z | gelistirici ve koruyucu hizmetler ile ana cocuk saghgi ve aile | oo’
planlamasi hizmetlerini vermektedir.
T & T T T TASINMADA
L2 HASTA ve CALISAN GUVENLIGI ISLEYIS KOSULLARI | “Vsonga
Igne ucu yaralanlamalari takip edilmekte ve énlemler
i12.1 , |alnmaktadir. (Aile hekimleri personeline gerekli hizmetigi TASINMADA
o egitimin verilmesini saglayarak, personelin 6zlikk dosyasinda NSONRA
egitimle ilgili belgeleri muhafaza eder.)
Aile Saglig1 Merkezinin tiim birimlerinde hizmet verilen
i122 , | odanm hizmet 6zelligine gore tibbi ve diger atiklarm TASINMADA
o kaynaginda ayristirilarak (mavi, siyah, kirmizi ¢6p torbalari, NSONRA
igne atik kutular1 vb) toplanmasi ve imhas1 saglanmaktadir.

L3 Aile Saglig1 Merkezinin Personel Durumu TS
131 (Aé . | Belgelendirmek* kaydiyla her aile hekimi haftalik asgari 10 TASINMADA
o p siNiFn | saat temizlik personeli ¢alistirmaktadir. NSONRA

(A,]};, c | Belgelendirmek* kaydiyla ebe, hemsire, saglik memuru
[.13.2 Silglﬁl (toplum saglig1) veya tibbi sekreterden birisi ¢alistirilmaktadir | " oougn
ZO‘E‘;NL (aile hekimi basina haftalik 10 saat).
N e | Belgelendirmek* kaydryla her aile hekimi i¢in ilave bir ebe,
: g . - 1. % . TASINMADA
[.13.3 SN hemsire, saglik memuru (toplum saglig1) veya tibbi N SONRA
u) | sekreterden birisi ¢aligtirilmaktadir.
. *Belgelendirme i¢in "Aile Sagligi Merkezi Personel Calistirma | tasmmana
1.13.4 T N SONRA

Beyan Formu" kullanilacaktir.

Bu liste kolaylik saglamasi icin hazirlanmis olup, buraya yazilmamis
olmakla birlikte, AILE HEKIMI ilgili mevzuatta belirlenen diger

gorevleri de yerine getirir.
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AILE HEKIMLIGI BIRIMI
GRUPLANDIRMA TABLOSU
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“25.05.2010 Tarih ve 27591 Sayih Resmi Gazetede Yaymnlanan Aile Hekimligi Uygulama
Yonetmeligi” Ek-3

AILE SAGLIGI MERKEZI GIDERI OLARAK YAPILACAK KATKILARIN TESPITINDE
KULLANILMAK UZERE AiLE HEKIMLIiGI BIRIMi GRUPLANDIRMASI

STANDART Grubu | Grubu | Grubu | Grubu

Muayene odasinda lavabo bulunmaktadir. + + + +

Hasta miiracaatlar1 elektronik sira takip sistemi
ile yonlendirilmektedir.

Muayene odas1 asgari 14 m*dir. +

Bakanlik¢a gonderilen giincel afis ve brosiirler
bekleme alanlarinda diizenlenmis panoda
asilidir. Panoda asilamayacak olanlar ¢erceveli
olmaldir.

Hasta ve hasta yakmlarinin gikdyet ve
onerilerinin ~ kolaylikla  ulastirilabilmesini
saglayacak sikayet, Oneri kutular1 veya benzeri
uygulamalar bulundurulmaktadir.

Bekleme alani; yeterli sayida ergonomik oturma
grubu, mobilya ve gerekli malzemeye sahiptir.

Bekleme alanlarinda biiytikliigiine uygun LCD,
plazma, LED TV vb. cihazlar bulundurup
saghgr gelistirici egitim amagh yayinlar
yapilmaktadir.

Tek hekimli aile sagligi merkezlerinde bekleme
alan1 asgari 20 m>'dir (birden fazla aile hekimi
gbrev yapiyorsa her bir aile hekimi igin 5 m?
ilave edilir).

Soguk zincir i¢in tahsis edilen buzdolab1 sadece
asilar ve antiserumlar i¢in kullanilmaktadir.

As1 dolabinin sicaklik takipleri giinde en az iki
defa olmak iizere hafizali termometre ile
yapilarak  takip edilmekte ve kayitlari
tutulmaktadir.

Aile sagligi merkezinde en az 10 m™'lik miistakil
bir "agilama ve bebek/cocuk izlemleri odasi1”
olusturulmustur (birden fazla aile hekiminin
gorev yaptig1 aile sagligi merkezlerinde her iig
hekim icin bir "asilama ve bebek/cocuk
izlemleri odas1" planlanir ).

Asilar ve ilaglar i¢in karekod okuyucu
kullanilmaktadir.
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Gebe izlemleri ve aile planlamas1 hizmetlerinin
yiiriitiilmesi i¢in en az 10 m”'lik miistakil bir oda
olusturulmustur (birden fazla aile hekiminin
gorev yaptig1 aile sagligi merkezlerinde her iig
hekim i¢in bir "gebe izlem ve aile planlamasi
odas1" planlanir).

Aile saghgir merkezinde aile planlamasi i¢in
rahim i¢i ara¢ uygulamasi ve takibi yapilmakta
ve kayitlar1 elektronik ortamda tutulmaktadir.

Egitim alindigmin belgelenmesi kaydiyla gebe
izlemleri ultrasonografi esliginde yapilmali ve
elektronik ortamda kayitlar1 tutulmalidir.

Aile saghg1 merkezi icerisinde kullanima hazir,
mahremiyet kurallarmin uygulandigi "bebek
bakim ve emzirme alani/odast" planlanmistir
(bu alan diger aile hekimleri ile birlikte ortak
kullanilabilir ).

Kullanima hazir bir sekilde miistakil asgari 5
m”’lik bir emzirme odast veya bolimii
planlanmistir (bu alan diger aile hekimleri ile
birlikte ortak kullanilabilir). Emzirme alaninda
masa, oturma grubu ve bebek bakim initesi ile
bebegi koruyucu giivenlik 6nlemleri (korkuluk,
yiikseltilmig kenarlar vb.) bulunmaktadir.

Ilaclar1 ve miktarlarmi1 gosteren giincel liste
bulunmaktadir. Miat ve stoklar1 takip edilen,
ila¢ ve asilarin listeleri giincel olarak elektronik
ortamda takip edilmektedir.

Acil seti bulunmaktadir.

Defibrilatdr (manuel veya otomatik eksternal
defibrilator) bulunmaktadir.

Aile sagligi merkezinde her {i¢ hekim i¢in bir
adet miistakil miidahale odas1 planlanmustur.

Belgelendirmek kaydiyla her aile hekimi
haftalik asgari 10 saat temizlik personeli
calistirmaktadir.

Temel ve basit laboratuvar tetkikleri ile kan
alma islemlerinin yapildigr miistakil bir oda
planlanmistir. Bu oda diger aile hekimleri ile
birlikte ortak kullanilabilir.

Aile saghigi merkezinde bir yatakli miisahede
odas1 bulundurulur. Odada manometreli oksijen
tipli, serum askist ve diger malzemeler
bulundurulmalidir (bu oda diger aile hekimleri
ile birlikte ortak kullanilabilir).
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Belgelendirmek kaydiyla ebe, hemsire, saglik
memuru (toplum sagligi) veya tibbi sekreterden
birisi c¢alistirilmaktadir (aile hekimi basina
haftalik 10 saat).

Belgelendirmek kaydiyla her aile hekimi igin
ilave bir ebe, hemsire, saglik memuru (toplum
saghgl) veya  tibbi  sekreterden  birisi
caligmaktadir.

Birden fazla aile hekiminin gorev yaptig1 aile
saglhigl merkezlerinde haftada asgari 14 saat
esnek mesai saati uygulamasi yapilmaktadir.

Aile saghig1 merkezine ait aktif internet sayfasi
bulunmaktadir.

Tibbi hizmet alanlar1 ile bekleme alanlarinda i¢
ortam sicaklig1 20-24 °C arasinda tutulmaktadir.
Isitma soba hari¢ diger araclarla saglanmaktadir.

Her lavaboda sivi sabun, kagit havlu ve posetli
cOp sepeti, her tuvalette tuvalet kagidi
bulundurulmaktadir.

Aile saghgr merkezi ile yerleskesinde ¢evre
diizenlemesi ve temizligi yapilmaktadir (bu
alanlarin tadilat tamirat ve bakimi ile ilgili
gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

Aile saghigr merkezinin i¢ alanlarmin boya ve
bakimi tamdir (dis cephe boyasi ve tamirati ile
ilgili gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

Aile sagligi merkezinin saglik hizmeti sunulan
alanlarna  ait zemin kaplamasi  kolay
temizlenebilir nitelikte yapilmistir.

Saglik hizmetinin verildigi yerlerde ve bekleme
alaninda saglik personeli ve hastalar i¢in yeterli
diizeyde el antiseptigi bulundurulmaktadir.

Kadm ve erkek tuvaletleri birbirinden ayrilmus,
miistakil ve icerisi 1slak zemin kaplamalidir.

Yash ve engelli vatandaglarin hizmete erigimini
kolaylastiracak engelli rampalar1 yapilmistir.

Engelliler icin diizenlenmis tuvalet islevsel
olarak bulunmaktadir.

Miisahede odasi ve tuvaletlerde ¢alisir durumda
acil ¢agr1 butonu bulundurulmaktadir.
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(*)Tek hekimin ¢aligt1g1 aile saglig1 merkezlerinde istenmez.

Ek-3 ( A Grubu)

AILE SAGLIGI MERKEZi GIDERI OLARAK YAPILACAK KATKILARIN TESPITINDE KULLANILMAK
UZERE AILE HEKIMLIGI BIRIMi GRUPLANDIRMASI

SIRA
NO

STANDART

1
AH

2
AH

3AH

4
AH

5
AH

ACIKLAMA

Muayene odasinda lavabo bulunmaktadir.

Hasta miiracaatlar elektronik sira takip sistemi
ile yonlendirilmektedir.

Muayene odast asgari 14 m*dir.

14

28

42

56

70

84

A GRUBUNDA HER

BiR AHB ICIN 14 m?

POLIKLINIK ODASI
OLMALIDIR.

Bakanlik¢a gonderilen giincel afis ve brosiirler
bekleme alanlarinda diizenlenmis panoda
asilidir. Panoda asilamayacak olanlar ¢ergeveli
olmalidir.

Hasta ve hasta yakinlarinin sikayet ve
oOnerilerinin kolaylikla ulastirilabilmesini
saglayacak sikayet, 6neri kutular1 veya benzeri
uygulamalar bulundurulmaktadir.

Bekleme alani; yeterli sayida ergonomik
oturma grubu, mobilya ve gerekli malzemeye
sahiptir.

Bekleme alanlarinda biiyiikliigiine uygun LCD,
plazma, LED TV vb. cihazlar bulundurup
saglig1 gelistirici egitim amacli yayinlar
yapilmaktadir.

Tek hekimli aile saglig1 merkezlerinde
bekleme alam asgari 20 m*dir (birden fazla
aile hekimi gorev yapiyorsa her bir aile hekimi
i¢in 5 m? ilave edilir).

20

25

30

35

40

45

TEK BIiR AILE
HEKIMI iCIN 20 m2
HER AILE HEKIiMI

ICIN 5 m2

EKLENECEK

Soguk zincir i¢in tahsis edilen buzdolab1
sadece agilar ve antiserumlar igin
kullanilmaktadir.

10

As1 dolabinin sicaklik takipleri glinde en az iki
defa olmak iizere hafizali termometre ile
yapilarak takip edilmekte ve kayitlar
tutulmaktadir.

11

Aile saghigi merkezinde en az 10 m?lik
miistakil bir "agilama ve bebek/cocuk izlemleri
odas1" olusturulmustur (birden fazla aile
hekiminin gorev yaptig aile sagligt
merkezlerinde her {i¢ hekim i¢in bir "agilama
ve bebek/cocuk izlemleri odas1" planlanir ).

10

10

10

20

20

20

HER UC AH ICIN 10
m2'lik 1 ODA UCUN
UZERINDE
OLANLAR ICIN
10 m2'lik +1 ODA
DAHA EKLENCEK

12

Asilar ve ilaglar i¢in karekod okuyucu
kullanilmaktadir.
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13

Gebe izlemleri ve aile planlamas1 hizmetlerinin
yiiriitiilmesi i¢in en az 10 m?'lik miistakil bir
oda olusturulmustur (birden fazla aile
hekiminin gorev yaptig aile sagligt
merkezlerinde her {i¢ hekim i¢in bir "gebe
izlem ve aile planlamasi odas1" planlanir).

10

10

10

20

20

20

HER UC AH ICIN 10
m2'lik 1 ODA UCUN
UZERINDE
OLANLAR ICIN
10 m2'lik +1 ODA
DAHA EKLENCEK

14

Aile saglig1 merkezinde aile planlamast i¢in
rahim i¢i ara¢ uygulamasi ve takibi yapilmakta
ve kayutlar1 elektronik ortamda tutulmaktadir.

15

Egitim alindiginin belgelenmesi kaydiyla gebe
izlemleri ultrasonografi esliginde yapilmali ve
elektronik ortamda kayitlar: tutulmalidir.

16

Aile saglig1 merkezi icerisinde kullanima hazir,
mahremiyet kurallarinin uygulandigi "bebek
bakim ve emzirme alani/odas1" planlanmigtir
(bu alan diger aile hekimleri ile birlikte ortak

kullamlabilir ).

17

Kullamma hazir bir sekilde miistakil asgari 5
m” lik bir emzirme odas1 veya bdliimii
planlanmistir (bu alan diger aile hekimleri ile
birlikte ortak kullanilabilir). Emzirme alaninda
masa, oturma grubu ve bebek bakim iinitesi ile
bebegi koruyucu giivenlik 6nlemleri (korkuluk,
yiikseltilmis kenarlar vb.) bulunmaktadir.

18

Tlaglar1 ve miktarlarini gdsteren giincel liste
bulunmaktadir. Miat ve stoklar takip edilen,
ilag ve agilarin listeleri gilincel olarak
elektronik ortamda takip edilmektedir.

19

Acil seti bulunmaktadir.

20

Defibrilator (manuel veya otomatik eksternal
defibrilatdr) bulunmaktadir.

21

Aile sagligi merkezinde her ii¢ hekim i¢in bir
adet miistakil miidahale odas1 planlanmustir.

10

10

10

20

20

20

YONETMELIKTE m?
BELIRTILMEMISTIR

22

Belgelendirmek kaydiyla her aile hekimi
haftalik asgari 10 saat temizlik personeli
caligtirmaktadir.

23

Temel ve basit laboratuvar tetkikleri ile kan

alma iglemlerinin yapildig1 miistakil bir oda

planlanmistir. Bu oda diger aile hekimleri ile
birlikte ortak kullamlabilir.

YONETMELIKTE m?
BELIRTILMEMISTIR

24

Aile saglig1 merkezinde bir yatakli miisahede
odas1 bulundurulur. Odada manometreli
oksijen tiipii, serum askisi ve diger malzemeler
bulundurulmalidir (bu oda diger aile hekimleri
ile birlikte ortak kullanilabilir).

10

10

10

10

10

10

YONETMELIKTE m?
BELIRTILMEMISTIR

25

Belgelendirmek kaydiyla ebe, hemsire, saglik
memuru (toplum saglif1) veya tibbi
sekreterden birisi ¢aligtirilmaktadir (aile
hekimi basina haftalik 10 saat).

26

Belgelendirmek kaydiyla her aile hekimi i¢in
ilave bir ebe, hemsire, saglik memuru (toplum
saglig1) veya tibbi sekreterden birisi
caligmaktadir.
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27

Birden fazla aile hekiminin gorev yaptigi aile
saglig1 merkezlerinde haftada asgari 14 saat
esnek mesai saati uygulamasi yapilmaktadir.

*)

28

Aile saglig1 merkezine ait aktif internet sayfasi
bulunmaktadir.

29

Tibbi hizmet alanlari ile bekleme alanlarinda i¢
ortam sicakligi 20-24 °C arasinda
tutulmaktadir. Isitma soba hari¢ diger araglarla
saglanmaktadir.

30

Her lavaboda s1vi sabun, kagit havlu ve posetli
¢Op sepeti, her tuvalette tuvalet kagidi
bulundurulmaktadir.

31

Aile saglig1 merkezi ile yerleskesinde ¢evre
diizenlemesi ve temizligi yapilmaktadir (bu
alanlarin tadilat tamirat ve bakinmu ile ilgili
gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

32

Aile saglig1 merkezinin i¢ alanlarinin boya ve

bakim tamdir (dis cephe boyasi ve tamirati ile

ilgili gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

33

Aile saglig1 merkezinin saglik hizmeti sunulan
alanlarina ait zemin kaplamas: kolay
temizlenebilir nitelikte yapilmstir.

34

Saglik hizmetinin verildigi yerlerde ve
bekleme alaninda saglik personeli ve hastalar
i¢in yeterli diizeyde el antiseptigi
bulundurulmaktadir.

35

Kadin ve erkek tuvaletleri birbirinden ayrilmus,
miistakil ve igerisi 1slak zemin kaplamalidir.

YONETMELIKTE m?
BELIRTILMEMISTIR

36

Yash ve engelli vatandaslarin hizmete
erisimini kolaylastiracak engelli rampalari
yapilmisgtir.

37

Engelliler i¢in diizenlenmis tuvalet islevsel
olarak bulunmaktadir.

YONETMELIKTE m?
BELIRTILMEMISTIR

38

Miisahede odasi ve tuvaletlerde calisir
durumda acil ¢agr1 butonu bulundurulmaktadir.

Asgari Birim m2 toplam

97

116

135

184

203

222

HER UC AH iCiN
ISTENEN EK
ALANLAR
HESAPLANMISTIR

(*)Tek hekimin ¢alistig aile sagligr merkezlerinde istenmez.
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Ek-3 ( B Grubu)

AILE SAGLIGI MERKEZi GIDERIi OLARAK YAPILACAK KATKILARIN TESPIiTINDE KULLANILMAK

UZERE AILE HEKIMLIiGIi BiRiMi GRUPLANDIRMASI

SIRA 1 2 4 5 6
NO STANDART AH | AH 3AH AH | AH | AH ACIKLAMA
1 Muayene odasinda lavabo bulunmaktadir. + + + + + +
) Hasta mﬁraQaatl.z.m elek.tr.onik sira takip sistemi + + + + + +
ile yonlendirilmektedir.
SADECE A
GRUBUNDA
. 2 q: 14 m> OLUP B-C-D
3 Muayene odas1 asgari 14 m”'dir. 10 | 20 | 30 | 40 | 50 | 60 GRUPLARINDA 19.
MADDE GECERLIDIR.
(ASGARI 10 m?)
Bakanlik¢a gonderilen giincel afis ve brosiirler
4 bekleme alanlarinda diizenlenmis panoda . + + + + + +
asilidir. Panoda asilamayacak olanlar ¢ergeveli
olmalidir.
Hasta ve hasta yakinlarinin sikayet ve
5 Vonenlenn?nAkola}./.hklz.l ulastirilabilmesini . + + + + + +
saglayacak sikayet, oneri kutular1 veya benzeri
uygulamalar bulundurulmaktadir.
6 Bekleme alam; yeterli say1_da ergonomik oturma | + + + + +
grubu, mobilya ve gerekli malzemeye sahiptir.
Bekleme alanlarinda biiyiikliigiine uygun LCD,
7 pla%mft, LED TV va._ (flhazlar bulundurup + + + + + +
saglig1 gelistirici egitim amacli yayinlar
yapilmaktadir.
Tek hekimli aile szaghgl merkezlerinde bekleme TEK BiR AiLE HEKiMi
alan1 asgari 20 m“'dir (birden fazla aile hekimi ICIN 20 m2 HER AILE
8 gdrev yapiyorsa her bir aile hekimi igin 5 m* 20 | 25 1 30| 35 ) 40 | 45 HEKIMI iCIN 5 m2
ilave edilir). EKLENECEK
Soguk zincir i¢in tahsis edilen buzdolab: sadece
9 asilar ve antiserumlar i¢in kullanilmaktadir. * * * * * *
As1 dolabinin sicaklik takipleri glinde en az iki
defa olmak iizere hafizali termometre ile
10 yapilarak takip edilmekte ve kayitlar * * * * * *
tutulmaktadir.
Aile saglig1 merkezinde en az 10 m?1ik miistakil . .
bir "agilama ve bebek/cocuk izlemleri odas1" Iig%ff gg;%g{j;\?
. . e e e 1
11 ?lu$turulmwu$t}11r (blfiievn fazli alie hegmﬁlmr} 10 10 10 20 20 20 | UZERINDE OLANLAR
gorev yaptigl aile sagligi merkezlerinde her tig iCIN 10 m2'lik 1 ODA
hekim i¢in bir "agilama ve bebek/¢ocuk DAHA EKLENCEK
izlemleri odas1" planlamr ).
12 Asilar ve ilaglar i¢in karekod okuyucu + + + + + +
kullamlmaktadir.
Gebe izlemleri ve aile planlamas1 hizmetlerinin HER UG AHICIN 10
yiiriitiilmesi i¢in en az 10 m?1ik miistakil bir m2'lik 1 ODA UCUN
13 Odfl olusturulmu_gur (Plrfien fazla all_e heklml{nn 10 10 10 20 20 20 UZERINDE OLANLAR
gorev yaptig1 aile sagligi merkezlerinde her ii¢ ICIN
hekim igin bir "gebe izlem ve aile planlamasi 10 m2'lik +1 ODA
odas1" planlanir). DAHA EKLENCEK
Aile saglig1 merkezinde aile planlamast i¢in
14 rahim i¢i arag uygulamasi ve takibi yapilmakta | + + + + + +

ve kayitlar1 elektronik ortamda tutulmaktadir.
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15

Aile saglig1 merkezi icerisinde kullanima hazir,
mahremiyet kurallarinin uygulandigi "bebek
bakim ve emzirme alani/odas1" planlanmistir
(bu alan diger aile hekimleri ile birlikte ortak

kullamlabilir ).

16

Tlaglar1 ve miktarlarini gdsteren giincel liste
bulunmaktadir. Miat ve stoklar1 takip edilen,
ilag ve agilarin listeleri giincel olarak elektronik
ortamda takip edilmektedir.

17

Acil seti bulunmaktadir.

18

Defibrilator (manuel veya otomatik eksternal
defibrilatdr) bulunmaktadir.

19

Aile sagligi merkezinde her ii¢ hekim i¢in bir
adet miistakil miidahale odas1 planlanmustir.

10

10

10

10

10

10

B GRUBUNDA
ARANMAMAKLA
BiRLIKTE MADDE
19'A GORE ASM'DE

ASGARI 1 ADET TIBBI
MUDAHALE ODASI
BULUNUR.
YONETMELIKTE M2
BELIRTILMEMISTIR

20

Belgelendirmek kaydiyla her aile hekimi
haftalik asgari 10 saat temizlik personeli
caligtirmaktadir.

21

Belgelendirmek kaydiyla ebe, hemsire, saglik
memuru (toplum saglif1) veya tibbi sekreterden
birisi ¢alistirilmaktadir (aile hekimi basina
haftalik 10 saat).

22

Birden fazla aile hekiminin gorev yaptigi aile
saglig1 merkezlerinde haftada asgari 14 saat
esnek mesai saati uygulamasi yapilmaktadir.(*)

23

Tibbi hizmet alanlari ile bekleme alanlarinda i¢
ortam sicakligi 20-24 °C arasinda tutulmaktadir.

Isitma soba harig diger araglarla saglanmaktadir.

24

Her lavaboda s1vi sabun, kagit havlu ve posetli
¢Op sepeti, her tuvalette tuvalet kagidi
bulundurulmaktadir.

25

Aile saglig1 merkezi ile yerleskesinde ¢evre
diizenlemesi ve temizligi yapilmaktadir (bu
alanlarin tadilat tamirat ve bakinu ile ilgili
gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

26

Aile saglig1 merkezinin i¢ alanlarinin boya ve

bakim tamdir (dis cephe boyasi ve tamirati ile

ilgili gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

27

Aile saglig1 merkezinin saglik hizmeti sunulan
alanlarina ait zemin kaplamas: kolay
temizlenebilir nitelikte yapilmstir.

28

Saglik hizmetinin verildigi yerlerde ve bekleme
alaninda saglik personeli ve hastalar i¢in yeterli
diizeyde el antiseptigi bulundurulmaktadir.

29

Kadin ve erkek tuvaletleri birbirinden ayrilmus,
miistakil ve igerisi 1slak zemin kaplamalidir.

YONETMELIKTE m?
BELIRTILMEMISTIR

30

Yaslh ve engelli vatandaslarin hizmete erigimini
kolaylastiracak engelli rampalar1 yapilmustir.

31

Miisahede odasi ve tuvaletlerde galisir durumda
acil ¢agr1 butonu bulundurulmaktadir.
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Asgari
Birim m2 toplam

65

80

95

130

145

HER UC AH
ICIN ISTENEN
EK ALANLAR
HESAPLANMIS

TIR

160

(*)Tek hekimin ¢alistig aile sagligr merkezlerinde istenmez.

Ek-3 ( C Grubu)

AILE SAGLIGI MERKEZi GIDERi OLARAK YAPILACAK KATKILARIN TESPiTINDE KULLANILMAK UZERE
AILE HEKIMLIGI BiRiMi GRUPLANDIRMASI

SIRA
NO

STANDART

1
AH

2
AH

3AH

4
AH

5
AH

6
AH

ACIKLAMA

Muayene odasinda lavabo bulunmaktadir.

+

+

+

+

+

Muayene odast asgari 14 m*dir.

10

20

30

40

50

60

SADECE A GRUBUNDA
14 m* OLUP B-C-D
GRUPLARINDA 19. MADDE
GECERLIDIR. (ASGARI 10 m?)

Bakanlik¢a gonderilen giincel afis ve
brostirler bekleme alanlarinda diizenlenmis
panoda asilidir. Panoda asilamayacak
olanlar ¢erceveli olmalidir.

Hasta ve hasta yakinlarinin sikayet ve
oOnerilerinin kolaylikla ulastirilabilmesini
saglayacak sikayet, dneri kutular1 veya
benzeri uygulamalar bulundurulmaktadir.

Bekleme alani; yeterli sayida ergonomik
oturma grubu, mobilya ve gerekli
malzemeye sahiptir.

Bekleme alanlarinda biiyiikliigline uygun
LCD, plazma, LED TV vb. cihazlar
bulundurup saglif1 gelistirici egitim amach
yayinlar yapilmaktadir.

Tek hekimli aile saglig1 merkezlerinde
bekleme alam asgari 20 m*dir (birden fazla
aile hekimi gorev yapryorsa her bir aile
hekimi igin 5 m? ilave edilir).

20

25

30

35

40

45

TEK BiR AILE HEKIiMI iCIN 20
m2
AYRICA HER BiR AH ICIN +5 m2
EKLENECEK

Soguk zincir i¢in tahsis edilen buzdolab1
sadece agilar ve antiserumlar igin
kullanilmaktadir.

As1 dolabinin sicaklik takipleri giinde en az
iki defa olmak iizere hafizali termometre ile
yapilarak takip edilmekte ve kayitlar
tutulmaktadir.

10

Aile saghigi merkezinde en az 10 m?lik
miistakil bir "asilama ve bebek/cocuk
izlemleri odas1" olusturulmustur (birden
fazla aile hekiminin gérev yaptigi aile
saglig1 merkezlerinde her ii¢ hekim i¢in bir
"agilama ve bebek/¢ocuk izlemleri odas1"
planlanir ).

10

10

10

20

20

20

HER UC AH ICIN 10 m2'lik 1 ODA
UCUN UZERINDE OLANLAR
ICIN 10 m2'lik 1 ODA DAHA
EKLENCEKTIR
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11

Asilar ve ilaglar i¢in karekod okuyucu
kullanilmaktadir.

12

Aile saglig1 merkezi icerisinde kullanima
hazir, mahremiyet kurallarinin uygulandig
"bebek bakim ve emzirme alani/odast"”
planlanmigtir (bu alan diger aile hekimleri
ile birlikte ortak kullamilabilir ).

13

Tlaglar1 ve miktarlarini gdsteren giincel liste
bulunmaktadir. Miat ve stoklar takip
edilen, ilag ve asilarin listeleri giincel olarak
elektronik ortamda takip edilmektedir.

14

Acil seti bulunmaktadir.

15

Aile saglig1 merkezinde her ii¢ hekim igin
bir adet miistakil miidahale odas1
planlanmisgtir.

10

10

10

10

10

10

C GRUBUNDA ARANMAMAKLA
BiRLIKTE MADDE 19'A GORE
ASM'DE ASGARI 1 ADET TIBBI
MUDAHALE ODASI BULUNUR.
YONETMELIKTE M2
BELIRTILMEMISTIR

16

Belgelendirmek kaydiyla her aile hekimi
haftalik asgari 10 saat temizlik personeli
caligtirmaktadir.

17

Belgelendirmek kaydiyla ebe, hemsire,
saglik memuru (toplum saglig1) veya tibbi
sekreterden birisi ¢aligtirilmaktadir (aile
hekimi basina haftalik 10 saat).

18

Tibbi hizmet alanlar1 ile bekleme
alanlarinda i¢ ortam sicakligi 20-24 °C
arasinda tutulmaktadir. Isitma soba hari¢
diger araglarla saglanmaktadir.

19

Her lavaboda s1v1 sabun, kagit havlu ve
posetli ¢op sepeti, her tuvalette tuvalet
kagidi1 bulundurulmaktadir.

20

Aile saglig1 merkezi ile yerleskesinde ¢evre
diizenlemesi ve temizligi yapilmaktadir (bu
alanlarin tadilat tamirat ve bakinu ile ilgili
gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

21

Aile saglig1 merkezinin i¢ alanlarinin boya
ve bakimi tamdir (dis cephe boyasi ve
tamirat1 ile ilgili gerekli talepler
belirlenerek ilgili yerlere gonderilmistir).

22

Aile saglig1 merkezinin saglik hizmeti
sunulan alanlarina ait zemin kaplamasi
kolay temizlenebilir nitelikte yapilmistir.

23

Saglik hizmetinin verildigi yerlerde ve
bekleme alaninda saglik personeli ve
hastalar i¢in yeterli diizeyde el antiseptigi
bulundurulmaktadir.

24

Kadin ve erkek tuvaletleri birbirinden
ayrilmis, miistakil ve igerisi 1slak zemin
kaplamalidir.

25

Yash ve engelli vatandaslarin hizmete
erisimini kolaylastiracak engelli rampalari
yapilmisgtir.

Asgari Birim m2 toplamm

55

70

85

110

125

140

HER UC AH ICIN
ISTENEN EK
ALANLAR
HESAPLANMISTIR

40




(19. MADDEYE GORE BIR AH ICIN

MIN.60M2 OLARAK
HESAPLANDIGINDA)
ASM TOPLAM m2

60

80

100

120

140

160

19. MADDEYE GORE
GEREKEN ZORUNLU
FIZIK ALAN M2
SINDEN AZ OLAMAZ

Ek-3 ( D Grubu)

AILE SAGLIGI MERKEZi GIDERi OLARAK YAPILACAK KATKILARIN TESPiTINDE KULLANILMAK UZERE
AILE HEKIMLIGI BiRiMi GRUPLANDIRMASI

SIRA
NO

STANDART

1
AH

2
AH

3AH

4
AH

5
AH

ACIKLAMA

Muayene odasinda lavabo bulunmaktadir.

+

+

+

+

Muayene odast asgari 14 m*dir.

10

20

30

40

50

60

SADECE A GRUBUNDA
14 m* OLUP B-C-D
GRUPLARINDA 19. MADDE
GECERLIDIR. (ASGARI 10 m?)

Bakanlik¢a gonderilen giincel afis ve brosiirler
bekleme alanlarinda diizenlenmis panoda
asilidir. Panoda asilamayacak olanlar ¢ergeveli
olmalidir.

Hasta ve hasta yakinlarinin sikayet ve
oOnerilerinin kolaylikla ulastirilabilmesini
saglayacak sikayet, dneri kutular1 veya benzeri
uygulamalar bulundurulmaktadir.

Bekleme alani; yeterli sayida ergonomik
oturma grubu, mobilya ve gerekli malzemeye
sahiptir.

Bekleme alanlarinda biiyiikliigline uygun
LCD, plazma, LED TV vb. cihazlar
bulundurup saglif1 gelistirici egitim amach
yayinlar yapilmaktadir.

Tek hekimli aile saglig1 merkezlerinde
bekleme alam asgari 20 m*dir (birden fazla
aile hekimi gorev yapiyorsa her bir aile hekimi
i¢in 5 m? ilave edilir).

20

25

30

35

40

45

TEK BiR AILE HEKIiMI IiCIN 20
m2, HER AILE HEKIiMI iCIN + 5
m2 EKLENECEKTIR

Soguk zincir i¢in tahsis edilen buzdolab1
sadece agilar ve antiserumlar igin
kullanilmaktadir.

As1 dolabinin sicaklik takipleri glinde en az iki
defa olmak iizere hafizali termometre ile
yapilarak takip edilmekte ve kayitlar
tutulmaktadir.

10

Asilar ve ilaglar i¢in karekod okuyucu
kullanilmaktadir.

41




11

Aile saglig1 merkezi icerisinde kullanima
hazir, mahremiyet kurallarinin uygulandi
"bebek bakim ve emzirme alani/odast"”
planlanmistir (bu alan diger aile hekimleri ile
birlikte ortak kullamlabilir ).

12

Tlaglar1 ve miktarlarini gdsteren giincel liste
bulunmaktadir. Miat ve stoklar takip edilen,
ilag ve agilarin listeleri giincel olarak
elektronik ortamda takip edilmektedir.

13

Acil seti bulunmaktadir.

14

Aile sagligi merkezinde her ii¢ hekim i¢in bir
adet miistakil miidahale odas1 planlanmustir.

10

10

10

10

10

10

D GRUBUNDA
ARANMAMAKLA BIiRLIKTE
MADDE 19'A GORE ASM'DE

ASGARI 1 ADET TIBBI
MUDAHALE ODASI BULUNUR.
YONETMELIKTE M2
BELIRTILMEMISTIR

15

Belgelendirmek kaydiyla her aile hekimi
haftalik asgari 10 saat temizlik personeli
caligtirmaktadir.

16

Tibbi hizmet alanlari ile bekleme alanlarinda
i¢ ortam sicakhigi 20-24 °C arasinda
tutulmaktadir. Isitma soba hari¢ diger
araclarla saglanmaktadir.

17

Her lavaboda s1vi sabun, kagit havlu ve posetli
¢Op sepeti, her tuvalette tuvalet kagidi
bulundurulmaktadir.

18

Aile saglig1 merkezinin i¢ alanlarinin boya ve

bakim tamdir (dis cephe boyasi ve tamirati ile

ilgili gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

19

Aile saglig1 merkezinin saglik hizmeti sunulan
alanlarina ait zemin kaplamas: kolay
temizlenebilir nitelikte yapilmstir.

20

Saglik hizmetinin verildigi yerlerde ve
bekleme alaninda saglik personeli ve hastalar
icin yeterli diizeyde el antiseptigi
bulundurulmaktadir.

21

Kadin ve erkek tuvaletleri birbirinden
ayrilmis, miistakil ve igerisi 1slak zemin
kaplamalidir.

YONETMELIKTE m2
BELIRTILMEMISTIR

22

Yaslh ve engelli vatandaglarin hizmete
erisimini kolaylastiracak engelli rampalari
yapilmustir.

Asgari Birim m2 toplam

40

55

70

85

100

115

(19. MADDEYE GORE HER BIR AH

ICIN
+20m2 OLARAK
HESAPLANDIGINDA)
ASM TOPLAM m?2

60

80

100

120

140

160

19. MADDEYE GORE
GEREKEN ZORUNLU
FiZiK ALAN M2
SINDEN AZ OLAMAZ

(*)Tek hekimin ¢alistif aile sagligr merkezlerinde istenmez.
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19.MADDEYE GORE ASGARIi STANDARTLAR

ASGARI STANDART AiLE SAGLIGI MERKEZI / AILE HEKIMLIiGI BiRiMi

SIRA
NO

STANDART

AH

AH

3AH

AH

AH

AH

ACIKLAMA

Muayene odast asgari 10 m*dir.

10

20

30

40

50

60

Muayene odasinda lavabo bulunmaktadir.

+

Bekleme ve kayit boliimii vardir.

20

20

20

20

20

20

Bakanlik¢a gonderilen giincel afis ve brosiirler
bekleme alanlarinda diizenlenmis panoda
asilidir. Panoda asilamayacak olanlar ¢ergeveli
olmalidir.

Bekleme ve kayit boliimii; yeterli sayida
ergonomik oturma grubu, mobilya ve gerekli
malzemeye sahiptir.

YONETMELIKTE m2
BELIRTILMEMISTIR

Soguk zincir i¢in tahsis edilen buzdolab: sadece
asilar ve antiserumlar i¢in kullanilmaktadir.

As1 dolabinin sicaklik takipleri glinde en az iki
defa olmak iizere hafizali termometre ile
yapilarak takip edilmekte ve kayitlar
tutulmaktadir.

As1 ,enjeksiyon ,kiiglik cerrahi
miidahale,jinokolojik miidahale,acil miidehale
cihazlarinin bulundugu lavabolu tibbi miidahale
odast

10

10

10

10

10

10

YONETMELIKTE m2
BELIRTILMEMISTIR

Asilar ve ilaglar i¢in karekod okuyucu
kullanilmaktadir.

10

Tlaglar1 ve miktarlarini gdsteren giincel liste
bulunmaktadir. Miat ve stoklar takip edilen,
ilag ve agilarin listeleri gilincel olarak elektronik
ortamda takip edilmektedir.

11

Acil seti bulunmaktadir.

12

Temel ve basit laboratuvar tetkikleri ile kan

alma iglemlerinin yapildig1 miistakil bir oda

planlanmistir. Bu oda diger aile hekimleri ile
birlikte ortak kullamlabilir.

13

Tibbi hizmet alanlari ile bekleme alanlarinda i¢
ortam sicakligi 20-24 °C arasinda tutulmaktadir.
Isitma soba harig diger araglarla saglanmaktadir.

14

Her lavaboda s1vi sabun, kagit havlu ve posetli
¢Op sepeti, her tuvalette tuvalet kagidi
bulundurulmaktadir.

15

Aile saglig1 merkezinin i¢ alanlarinin boya ve

bakim tamdir (dis cephe boyasi ve tamirati ile

ilgili gerekli talepler belirlenerek ilgili yerlere
gonderilmistir).

16

Aile saglig1 merkezinin saglik hizmeti sunulan
alanlarina ait zemin kaplamas: kolay
temizlenebilir nitelikte yapilmstir.
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Saglik hizmetinin verildigi yerlerde ve bekleme

17 | alaninda saglik personeli ve hastalar i¢in yeterli | + + + + + +
diizeyde el antiseptigi bulundurulmaktadir.
18 Hastalarin kullanabilecegi bir lavabo ve tuvalet 5 5 5 5 5 5 YONETMELiKTE m2
bulunmalidur. BELIRTILMEMISTIR
Yaslh ve engelli vatandaslarin hizmete erigimini
19 kolaylastiracak engelli rampalar1 yapilmustir. * * * * * *
Asgari Birim m2 toplam 45 | 55| 65| 75| 8 | 95
-- ; 19. MADDEYE
(19. MADDEYE I((}:(I);IIE HER BIR AH GORE GEREKEN
+20m2 OLARAK HESAPLANDIGINDA) 60 | 80 | 100|120 140|160 | ZORUNLU FIZIK
ASM TOPLAM m2 ALAN M2 SINDEN
AZ OLAMAZ
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AILE SAGLIGI MERKEZI
ULASILABILIRLIK KILAVUZU




AILE SAGLIGI MERKEZI ULASILABILIRLIK KILAVUZU
Oziirlii ve Yashlarla flgili Olarak Uyulmasi Gereken Temel Kurallar

Bu kilavuz, 6zurlulerin aile sagligi merkezlerine ulagimi ve kullanabilmeleri icin goérilen ihtiyaclar ¢ercevesinde
yapilan calismalar sirasinda asagida belirtilen kaynaklardan yararlanilarak, baz uyarlamalar yapilmasi sureti ile
hazirlanmistir.

Hangi insanlik durumunda bulunursa bulunsun, her insanin butin toplumsal konumlari, insan i¢in ortaya konmus
degerleri ve mutluluk tablolarini kendisine acik ve elde edilmesi mUmkun bulunmasi gerektigi gibi; hayata katilmasi sirasinda
fiziksel gevrenin, insa edilmis gevrenin de onu engellememesi gerekir. Cevrelere ve mekanlara engellenmeden ulasabilmeyi
girilebilirlik, ulagilabilirlik (accessibililty, zuganglichkeit) kavrami ile ifade ediyoruz.

insan, Cevresinde Hep Diizgiin Bir Geometri Arar. insan bir yeryiizii parcasinda, bir mekan iginde yasamaktadir.
Cevresinin, kendisine zahmet gektirmeyecek fiziksel sartlari tagimasini ister. insanin gevresini, barindigi, yasadigi mekanlari
kendi rahat edecegi sekle déniistirme gayreti en temel insan eylemlerindendir. insan gevresini diizenler ve insa edilmis
cevreyi (built environment) elde eder. insa edilmis gevredeki sartlarin bir &ziirlii, bir yasli ve bir gocuk igin dnemi ise yetiskin
ve saglikli bir insan icin oldugundan gok daha fazladir. insa edilmis gevredeki olumsuz sartlar bir kisim insanlari engelleyip
onlarin hayata ve topluma katilmalarini énleyebilir.

Sehirsel Cevre Bir Ozgiirlik Alanidir Evinden gikip toplum hayatina katilmaya, (retken olmaya hazirlanan higbir
insan icin sehirsel cevre engelleyici olmamalidir. Belli standartlarin uygulama konulmasiyla 6zurll, agir sakat veya tekerlekli
sandalyeli insanlarin rahat hareketine imkan veren bir sehirsel cevre elde edilebilir. Bdyle daha uygar gbziiken bir sehir
manzarasi ile birlikte butiin diger insanlarin da daha 6zgur olabildikleri bir sehirsel cevre meydana gelecektir.

Binalar Kendilerini insanlara Sicak Bir Sekilde Sunmalidir Bazi binalarin éziirliiler igin cok engelleyici olabildikleri
bilinmektedir. Bu tir binalarin dodal hareketlilige sahip saglam insanlar igin de rahat yagsama ortamlari olmadiklari kolayca
gorulebilir. Binalarda ki hayatlarin zorlasmasi daha c¢ok da bicimsel kaygilardan, yanlis bicim anlayiglarindan
kaynaklanmaktadir.

Batin devlet dairelerinin, yerel yonetim binalarinin, okullarin, rekreasyon alanlarinin, spor tesislerinin, aligveris
merkezlerinin, saglik tesislerinin, kiltir ve egitim kurumlarinin, halka acgik kuruluslarin, tekerlekli sandalyedeki insanlarin da
girebilecekleri yerler olarak duzenlenmeleri gerekir. Binalarin girilebilirligi, ulagilabilirligi, olgun bir mimarlik anlayisina ve
gelismis toplumsal 6rgitlenmeye isarettir.

Cagdas Sehirlerdeki Hayatin Akisi Kolay Ulasima Dayalidir Gelismis ulasim sistemleri modern bir sehirdeki hayatin
akisini diizenler. Sehirdeki hayat bir hareketliligi ve yer degistirmeyi gerektirmektedir.

Bir sehirdeki ulasim sisteminde kendisine yer bulamayan ya da ¢ok zorlukla bulabilen 6zlrlt veya yasli insan belki
bitin yeteneklerine ve Ustin egitim dizeyine ragmen topluma bir katkida bulunamayacaktir. Belli ihtiyaglarin
karsilanmasinda bagskalarina daha bagimli hale gelecektir. Ulagim sistemlerinin ve vasitalarinin tasariminda 6zurl insanlari
da dikkate almak gerekir.

ANAYOLDAN ERISIM

Tekerlekli sandalye kullanan kigilerin, park ettikleri araglarindan binanin ana girisine kadar, herhangi bir yardim
almadan erigebilmeleri arzulanir (tercih edilen en uzun mesafe: 50 metre).

ANA GIRIS

Bina girigleri, ézdrluler icin zemin seviyesinden dogrudan erisime uygun olmalidir. Tekerlekli sandalye kullananlar
icin asil girigin, binanin ana girisi olmasi arzulanir.

Binalara esiksiz girilebilmelidir. Giris hollerinde tekerlekli sandalye igin yeterli hareket alani bulunmalidir. Bu da
genel olarak higbir gikinti ve kapi agiligi tarafindan engellenmemis 150 cm ¢apinda bir dairedir.
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RAMPALAR

Rampa egimleri %5 ile %10 arasindadir. 10 santimetreye kadar bir yukseklik farkinda en fazla rampa egimi %10; 25
santimetreye kadar olan yukseklik farkinda en fazla rampa edimi %8,25; 50 santimetreye kadar olan yukseklik farkinda en
fazla rampa egimi %5 alinmaldir. Cok kisa rampalarin egimi zorunlu durumlarda %12 olabilir. Bir rampanin boyu 6
metreden fazla ise araya 150 santimetre uzunlugunda bir sahanlk konur. Rampa genislikleri 130 santimetrenin altina
dusurulmeye gahsiimaldir. Sabit rampalarin dizenlenemedidi yerlerde seyyar rampalar da kullanilabilir.

KALDIRIMLAR

Kaldirm ylksekliklei 6-15 cm arasinda olmalidir. Tekerlekli sandalyenin cikabilmesi igin kaldirimlarin uygun yerlerine
rampalar yapilmahdir. Bunlarin egimleri %8 civarinda alinmaldir. Kaldirim rampalarinin genisligi 140 cm yapilirsa yan yana
yurlyen iki insanin da buradan gegmeleri mimkun olur.

Dastek kiipestesi
MERDIVENLER T Merdivenin baginda ve 45 mm fapi: 35 mm
1000  sonunda uyar yizeyhar. tercih edilen . ak
nomal  Orn.: Taban dokusunda ! N— _+ = HﬂBamml:el ind
kiglk oyuktara i P'_Bgs_;*;l mI_E“
yapilacak dedigiklikler wap
300
T upﬂiIEurn +
1000 4..'“.3'_"1. s 180 LT
nomal | mum tercih edilen
3 i
- +
Agik dézama tahtalan
uygun dedildir 1.

iC MEKANI PLANLAMA
Tek seviye: giris kapilari, asansor girisleri, erisilebilir alanlar Degisen seviyeler: rampalar, basamaklar

Duz kollu ve sahanlikli merdivenler tercih edilir. Déner merdivenler geometrik belirsizlikten dolayr gérme ve hareket
0zUrll insanlar igin tehlike olusturabilir. Merdivenin her iki tarafina da kiipeste konulmasi yerinde olur. 40 mm capinda
dairesel kesitli bir kipeste iyi bir ¢ozimdir. Duvar tarafindaki kipestenin duvardan uzakligi 40 mm olarak alinir.
Merdivenlerde basamak genisligi 280-300 mm, basamak yuksekligi 150-160 mm olmalidir. Kipestelerin yiksekligi 900 mm
olarak alinabilir.

ASANSORLER:

Asansorler ara katlara konulmamalidir. Asansorin kapisina kadar basamaksiz ve esiksiz ulagilabilmelidir.
Asansorlerdeki kumanda dugmelerinin tekerlekli sandalyedeki insanin da uzanabilecegi yukseklie konulmasi énemlidir.
Oziirlilerce de Kullanilacak Asansérlerinin Olgii ve Nitelikleri; Asansoér kabininin genisligi en az (1,10) metre, derinligi (1,40)
metre olmak sarti ile kapi genisligi (0,90) metreden az olamaz. Asansér 6nu sahanlik genisligi asansor kapisi suirgili ise en
az (1,20) metre asansor kapisi disa agilan kapi ise en az (1,50) metre olmalidir. Kabin icinde yerden (0,85 — 0,90) metre
yiksekliginde tutunma bandi ve asansor kapilari otomatik ve fotoselli olmalidir.
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TABAN ve DUVAR YUZEYLERI (i ve Dig)*
Tavan, duvar ve tabanlarda g6z kamastirici parlakliklardan kaginilmali.* Taban désemeleri karmagsik olmamal.

*Taban bitisleri i1slak veya kuruyken kaygan olmamali, su, hava, vs. gegirmemeli.* Seviyelerde beklenmedik
degisikliklerden kaginiimali.* Algak tavan ve isiklandirma / renk / doku degisikliklerinde uyarilar konulmali.* Duvarlarda
cikintilardan kaginmali.

Keomkinse yayh dizeneklerdan
kzgirimal, gerekli durumlarda gecikline
dizenckler, dediskan basing ya da gl
uygulayan dizenekler ya da

CAMLI KAPI alektromanyeti arackar kullanitmal
’ Kapidaki cam alaniar anlagdir
T gakikda bolickanmali ve camb kap,
hitisigindaki diger sabit cam
Eanﬂlrerden ayirt edliebilmelidic Maksimum egim, 128 1
Alt kisam en az A Garakll kavramay sagladigindan,
400 mm olmalds manivelah kapi kallan, 1opuz veys
(Hiar ki yanda : | fokmaklara tercih cdilmel. =
matal “garpma L 3
[evhas” tnarilir ) ﬁ ¥ ¥
2 o
s ; 5
o
o
= lslendiginde, olomatik kapitar,
har ikl yanda yeler beghuk birakr, SIFIRLANMIS KALDIRIMLAR

Not: Hicbir engel olmadan bir tekerlekli sandalyenin dénls ¢apt 1500 mm'dir.

KAPILAR

Kapilarin, cesitleri ne olursa olsun hepsinin en az 900 mm'lik temiz bir gegis acikligina sahip olmalari saglanmalidir.
Mekanlar arasinda esik bulunmamasi tercih edilir. Zorunlu durumlarda esik yiiksekligi en fazla 25 mm olabilir ve bu da her iki
yandan pahli yapiimahdir.

TUVALETLER ve SIHHI TESISAT

Seramik ya da porselen tercih edilir. El yikama yerleri icin paslanmaz cgelik kullanilir; alt yiizey yanmaya kargi
korunmalidir. Tuvalet oturaklari saglam olmali. Klozet rezervuarinin bir kanala yerlestirildigi durumlarda klozetin arkasinda
bir destek olmalidir. Bastonlar igin aski kancalari bulunmalidir. Tekerlekli sandalye tasarimlarinda bir ayna ve raf arzu
edilebilir.

Ozurli tuvaletinin kapisinin temiz acikigi en az (90) cm. olacaktir. Bu kapi disariya agilacak veya siirme kapi
olarak duzenlenecektir. Disari agilan bir kapi dizenlenmesi durumunda, kapiya icerden kolay kapatilabilmesi icin
menteselerden (10) cm. uzaklikta ve yerden (100) cm. yiikseklikte, diisey ve yatay olabilen bir kol eklenir. Kapi kollarinin
kolay kavranir ve hareket ettirilebilir tirden olmalari gerekir. Tekerlekli sandalyedeki bir kisinin kullanabilecegi kabul edilen
en kuguk tuvalet kabininin élguleri (150cmx150cm. ) dir.

Tekerlekli sandalyedeki insanin rahat kullanacagi tuvalet kabininin boyutlar ise (220cmx220cm.)’dir. Bu durumda
kapi slirme kapi olarak da diizenlenebilir. Klozette oturma ylksekligi (46—47) cm. olarak elde edilmelidir. Keskin kenarli
olmayan, darbelere dayanikl klozet kapaklari kullanilacaktir. Ayaksiz normal lavabolarin bazilari tekerlekli sandalyedeki
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insanlar igin daha kullanighdir. Ust kenari ileri ¢ikarilmis, ayarlanabilen aynalarin da mahzurlar vardir. Yerden itibaren (97)
cm.’den baslayan duvara yapistirimis (40 cm x 100 cm) boyutlarindaki bir ayna yeteri derecede islevseldir. Oziirlllerin ve
yaslilarin kullanacagi bitun lavabolarda hassas parmak kavrayisina gerek birakmadan kolayca kontrol edilebilen uzun kollu
veya hag¢ seklindeki musluklar tercih edilir. Tekerlekli sandalyedeki kisiler icin diizenlenmis bulunan tuvalet kabinlerinin
onlnde de tekerlekli sandalyenin rahatca hareket edebilecedi kadar bir alan bulunmalidir.

Klozetin uzun ekseni duvara paralel olarak yer alacak, klozetin duvara en yakin noktasinin duvardan uzakhgi (25)
cm. olarak alinacaktir. Klozetin 6ninln arkadaki duvardan uzaklidi (70) cm. olmaldir. Klozetin yanindaki duvara sabit
tutunma kolu konur. Bu tutunma kolu (3—4) cm. capinda bir yuvarlak borudur. Birbirine esit (70) cm.’lik iki kolu olan L
biciminde bir elemandir. Yatay kismi yerden (75) cm. yiksekliktedir, klozetin en 6ndeki noktasini da (25) cm gecer. Disey
tutunma kismi yukari dogrudur. Klozetin duvardan uzakta olan tarafina da duvara dogru kaldirilabilen tutunma kolu
konulabilir ama bu zorunlu degildir. Bu tuvalet kabinine kuguk bir lavabo da ilave edilecektir.
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Wheelchair-accessible corner
WC compartment: plan

* T50mm may be acceptable i
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Plan of Typical Installation
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500 s -
;F;_“{"':;rﬂlﬂ wash-hangd basin

16520 mm minimum

480 mm to 4 il

hrp.sonman.midiftli,com interner adresingdean alinm s,

Kaynak:

- TMMOB Mimarlar Odasi istanbul Biiyiikkent Subesi,

-TMMOB Makina Miihendisleri Odasi-Elektrik Miihendisleri Odasi ASANSOR SEMPOZYUMU 2008 (Ankara
Biiyiiksehir Belediyesi imar Yonetmeligi)

- Disabled Access Guide (Ozirliiler icin Ulasilabilirlik Rehberi), Disability Scotland, Mayis 1990
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