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Bilindigi ilizere, Anayasamizin 17 nci maddesine gore herkes yasama maddi ve manevi
varligim1 koruma ve gelistirme hakkina sahiptir. 56 nc1 maddesi de Devlete, herkesin hayatin1 beden ve
ruh sagligi icinde siirdiirmesini saglama gorevi vermistir.

Bu cercevede vatandaslarimizin saglikli yasamasimi saglamak amaciyla adil, esit, ulagilabilir,
etkin ve kaliteli bir saglik hizmeti sunabilmek icin baslatilan Saglikta Doniisiim Programi basari ile
uygulanmaktadir. Saghik kurum ve kuruluslarinca hizmet sunumunda en kiiciik bir aksamaya
miisamaha gosterilemeyecegi bilinmekle birlikte, son zamanlarda acil saglik hizmetlerinin sunumunda
vatandaslarimizin miinferit magduriyetler yasadigi gézlenmektedir.

Dogru ve zamaninda yapilan tibbi miidahale hayat kurtarmakta, en kiiciik gecikme, telafisi
miimkiin olmayan olumsuz sonuclar dogurabilmektedir. Acil tibbi miidahale gerektiren durumlarda,
hastanin uygun tedavisinin yapilabilecegi saglik kurulusuna en hizli sekilde ulagtirilmasi ve gereken
miidahalenin zamaninda yapilmasi hayati 6nem tasimaktadir. Bu sebeple, acil tibbi miidahaleyi
gerektiren durumlarda hastanin uygun bir saglik kurulusuna gecikmeksizin ulastirilmasi ve hastanin
getirildigi saglik kurulusunca da, gereken acil miidahalelerin oncelikle ve 6n sartsiz yapilmasi insani
bir gorev oldugu gibi hukukun da geregidir.

Anayasa, 1219 sayili Tababet ve Suabati Sanatlarimin Tarzi1 Icrasina Dair Kanun, 2219 sayili
Hususi Hastaneler Kanunu, ilgili personel kanunlari, Tibbi Deontoloji Nizamnamesi, Saglik
Bakanliginca yiiriirliige konulan Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi ve diger ilgili mevzuat
hiikiimlerine gore, 6zel veya kamu ayrimi yapilmaksizin tiim saglik kuruluslarinin acil durumlarda
hastaya gereken tibbi miidahaleleri yapmalar1 zorunludur.

Bu itibarla, iiniversitelere ait arastirma hastaneleri dahil olmak {izere kamu ve 6zel tiim saglik
kurum ve kuruluglarinin, acil vakalarin kabulii, gerektiginde baska bir saglik kurumuna nakli ve tedavi
masraflarinin kargilanmasi hususlarinda asagidaki kurallara titizlikle uymalar1 gerekmektedir:

1) Acil saglik hizmeti vermekle yilikiimlii bulunan saglik kuruluslari, acil vakalar1 hastanin
saglik giivencesi olup olmadigina veya 6deme giicii bulunup bulunmadigina bakmaksizin kabul
edecek ve gerekli tibbi miidahaleyi kayitsiz-sartsiz ve gecikmeksizin yapacaktir. Hicbir saglik
kurulusu acil olarak gelen hastalara yeterli personeli veya donanimi olmadig, ilgili birimi veya bos
yatagt bulunmadigi, hastanin saglik giivencesi olmadigi ve benzeri sebepler ile gerekli acil tibbi
miidahaleyi yapmaktan kaginmayacaktir.

2) Hekim tarafindan tibben acil olarak degerlendirilmeyen olgularda, tibbi ve hukuki
sorumluluk saglik kurulusunun uhdesinde kalmak iizere gerekli yonlendirme yapilacaktir.



3) Acil vakalarda, yogun bakim hizmeti dahil olmak iizere gerekli ilk miidahale yapilarak
hastanin stabilizasyonunun saglanmasi esastir. Stabilizasyonu saglanamayan veya stabilizasyonu
saglanmakla birlikte ileri tetkik ve tedavi amacli bagka bir saglik kurumuna sevkine liizum goriilen
hastalarin nakli i¢in 112 komuta kontrol merkezi ile irtibata gegilecektir. Saglik kurulusunda yatarak
veya ayakta tedavi gormekte iken durumu agirlasan ve acilen baska bir saglik kurulusuna sevki
gereken hastalar i¢in de komuta kontrol merkezi ile temas kurulacaktir.

4) Hasta yakinlar1 veya hastanin tedavisini listlenen saglik kurulusu, hastanin acil sevkini
kendi imkanlariyla yapmak istemeleri halinde, sevk edilecek saglik kurulusu ile irtibat kurmak ve
hastanin magduriyetine meydan vermemek, durumu komuta kontrol merkezine bildirmek kaydiyla
nakli gerceklestirebileceklerdir.

5) Acil hastanin sevk edilecegi saglik kurulusunun belirlenmesi ve nakil islemleri komuta
kontrol merkezinin yonetiminde ve koordinasyonunda yapilacaktir. Komuta kontrol merkezi, hastaya
ait bilgileri alacak, bu bilgiler 1s18inda hastanin hangi saglik kurulusuna sevk edilecegine karar
verecek, ilgili kurulugun yetkilileriyle irtibata gecerek gerekli goriismeleri yaptiktan sonra hastanin
nakline engel bir durum yoksa, sevk icin ambulansa ¢ikis emri vererek naklin gerceklestirilmesini
saglayacaktir. Gerektiginde intikal siiresini kisaltmak amaciyla yukaridaki islemlerin bir kismi hasta
yola ¢ikarildiktan sonra yapilabilecektir.

6) Tiim yatakli tedavi kurumlar1 Saglik Bakanliginca belirlenen esaslar ve kurulmus bulunan
cagr1 kayit ve operasyon yonetim sistemi cercevesinde yatak kapasitesi, doluluk oranlari, fiilen calisan
uzman hekim durumlar: gibi bilgileri giincel olarak komuta kontrol merkezine vermekle yiikiimliidiir.
Biitiin saglik kuruluslari, komuta kontrol merkezinin ¢alismalarinda gerekli yardimi ve kolaylig
saglamak, acil vakaya ait tibbi bilgileri vermek ve komuta kontrol merkezinin nakille ilgili
talimatlarina uymak ve sevk edilen hastay: kabul etmek zorundadir.

7) Acil olarak saglik kurulusuna miiracaat eden hastalarin acil tibbi miidahale ve tedavileri
yapilirken higbir surette tedavi masraflarinin nasil karsilanacagi sorgulanmayacaktir. Hizmet bedelinin
tahsili ile ilgili islemler acil miidahale saglandiktan sonra yapilacaktir.

8) Acil vakalarda acil saglik hizmetinden yararlananlardan sosyal giivencesi bulunan kisilerin
hizmet bedeli ilgili sosyal giivenlik kurumundan tahsil edilecek ve 5510 sayilt Sosyal Sigortalar ve
Genel Saglik Sigortasi Kanununun 73 iincii maddesinin yedinci fikrast geregince hastadan ayrica iicret
farki talep edilmeyecektir.

9) Herhangi bir saglik giivencesi olmayan vatandaslarimizdan édeme giicli bulunmayanlarin
acil saglik hizmeti bedelleri kendilerinden talep edilmeyecektir. Bunlardan kamuya ait saglik
kuruluglarindan ve ayakta teshis ve tedavi yapan oOzel saglik kuruluslarindan acil saglik hizmeti
alanlarin  hizmet bedelleri 3294 sayili Sosyal Yardimlasma ve Dayanmismayr Tesvik Kanunu
hiikiimleri cercevesinde saglik kurulusunun bulundugu yer sosyal yardimlagsma ve dayanigma
vakfindan talep edilecektir. Bu konuda gerekli tedbirler ilgili vakif baskanliklarinca almacaktir. Ozel
hastanelerden acil saglik hizmeti alanlarin hizmet bedelleri ise talep edilmesi halinde 2219 sayili
Hususi Hastaneler Kanununun 32 nci, 5393 sayili Belediye Kanununun 38 inci ve 60 1nc1, 5216 sayili
Biiyiiksehir Belediyesi Kanununun 18 inci maddeleri geregince saglik kurulusunun bulundugu yerin
belediyesince 6denecektir. Bu amagcla belediyelerce biitcelerine yeterli 6denek konulacaktir.

10) Bu Genelge hiikiimlerine uymayanlar hakkinda gerekli adli ve idari islemler yetkililer
tarafindan ivedilikle yapilacaktir.

Bilgilerini ve geregini 6nemle rica ederim.
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