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3 Dayanak

7/5/1987 tarihli ve 3359 sayılı Sağlık Hizmetleri Temel 
Kanununun 3 üncü maddesi ile 9 uncu maddesinin birinci 
fıkrasının (c) bendi ve Ek 11 inci maddesi ile 11/10/2011 tarihli 
ve 663 sayılı Sağlık Bakanlığı ve Bağlı Kuruluşlarının Teşkilat ve 
Görevleri Hakkında Kanun Hükmünde Kararnamenin 40 ıncı 
maddesine dayanılarak hazırlanmıştır.

MADDE 3 – 27/3/2002 tarihli ve 24708 sayılı Resmî Gazete’de 
yayımlanan Özel Hastaneler Yönetmeliğinin 3 üncü maddesinin 
birinci fıkrasında yer alan “11/10/2011 tarihli ve 663 sayılı 
Sağlık Bakanlığı ve Bağlı Kuruluşlarının Teşkilat ve Görevleri 
Hakkında Kanun Hükmünde Kararnamenin 40 ıncı maddesine” 
ibaresi “10/7/2018 tarihli ve 30474 sayılı Resmî Gazete’de 
yayımlanan 1 sayılı Cumhurbaşkanlığı Teşkilatı Hakkında 
Cumhurbaşkanlığı Kararnamesinin 355 inci maddesinin birinci 
fıkrasının (a) ve (c) bentleri ile 508 inci maddesine” şeklinde 
değiştirilmiştir.

Faaliyette bulunan özel 
hastaneler kadro devri 
yapabilecektir.

Kadro devri ve kadro becayişi 
yapılırken toplam ruhsata esas 
uzman hekim kadrosunun sadece 
% 10’u yapabilecektir.

Kadro devri veya becayiş yapılan 
kadrolar kurumsal sözleşmeli 
çalışamazlar
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Kadroların 
kullanım izni 
ve ek kadro 

tahsisi

Bakanlık tarafından ilan edilecek uzmanlık dallarından olmak 
üzere bu kadrolar için belirlenen kriterlere uygun olmak 
kaydıyla ve özel hastanenin bildireceği kadro iptal edilerek 
Bakanlıkça kadro değişimi yapılır.

Kadro talep tarihi itibarıyla aktif olarak faaliyet gösteren özel 
hastaneler, ruhsatlarında yazılı uzman hekim kadrolarını aynı il 
sınırları içerisindeki özel bir hastaneye ve tıp merkezine 
devredebilir veya karşılıklı olarak uzmanlık dalını 
değiştirebilirler. Bu şekilde kadro devri veya değiştirilmesinde 
hastanenin toplam uzman hekim kadrosunun en fazla % 
10’una kadar il içerisinde izin verilir. Toplam uzman hekim 
kadrosunun %10’unun üzerindeki devir ve becayiş işlemleri 
Bakanlığın iznine tabidir. Hastanenin ve tıp merkezinin 
faaliyete devam etmesi için zorunlu asgari uzman hekim 
kadroları ile özellikli ünite ve birimlerin asgari uzman hekim 
sayılarının devrine izin verilmez. Kadro devri iş ve işlemleri 
Müdürlükçe Sağlık Kuruluşları Yönetim Sistemi (SKYS) 
üzerinden sonuçlandırılır ve Genel Müdürlüğe bildirilir. Özel 
hastanelerin ve tıp merkezlerinin bu fıkra kapsamında 
ruhsatlarına işlenen kadrolar tekrar bu fıkra kapsamında işleme 
alınamaz. Kadro devri veya becayiş yapan özel hastane ve tıp 
merkezi kadro devri veya becayiş yaptığı uzmanlık dalında 
kurumsal sözleşme ile hekim çalıştıramaz.”



Madde 
No İlgili Madde ESKİ HALİ YENİ HALİ AÇIKLAMALAR

Tabip ve tabip dışı personel özel hastane kadrosunda 
sözleşmeyle ve Ek-12'deki Personel Çalışma Belgesi 
düzenlenerek çalışır.

(Değişik fıkra:RG-25/8/2016-29812)  Çalışanların işten 
ayrılışları, en geç beş iş günü içinde müdürlüğe bildirilir ve 
çalışma belgesi iptal edilir. Ayrılanın yerine aynı uzmanlık 
dalında hekim başlatılabilir, ancak yan dal uzmanlığı bulunanlar 
Bakanlığın uygun görüşü ile anadalda başlatılabilir. Bakanlık 
yan dal değerlendirmesini her bir yan dal uzmanlık alanında, 
ülkedeki ve ildeki eğitim kurumlarının tıpta uzmanlık eğitimini 
sağlayacak şekilde yan dal uzmanı bulunup bulunmadığı 
çerçevesinde yapar. Başlatılacak personel için mesul müdür 
tarafından personel çalışma belgesi düzenlenerek müdürlüğe 
en geç beş iş günü içinde onaylatılır. Ayrılanın yerine başlayış 
dışındaki her türlü personel başlayışlarında ise, öncelikle mesul 
müdür tarafından başlayacak personele çalışma belgesi 
düzenlenerek müdürlüğe onaylatılır ve çalışma belgesi 
onaylandığı tarihten itibaren personel hastanede çalışabilir.

Tabip ve tabip dışı personel özel hastane kadrosunda 
sözleşmeyle ve Ek-12'deki Personel Çalışma Belgesi 
düzenlenerek çalışır.

(Değişik fıkra:RG-25/8/2016-29812)  Çalışanların işten 
ayrılışları, en geç beş iş günü içinde müdürlüğe bildirilir ve 
çalışma belgesi iptal edilir. Ayrılanın yerine aynı uzmanlık 
dalında hekim başlatılabilir, ancak yan dal uzmanlığı bulunanlar 
Bakanlığın uygun görüşü ile anadalda başlatılabilir. Bakanlık 
yan dal değerlendirmesini her bir yan dal uzmanlık alanında, 
ülkedeki ve ildeki eğitim kurumlarının tıpta uzmanlık eğitimini 
sağlayacak şekilde yan dal uzmanı bulunup bulunmadığı 
çerçevesinde yapar. Başlatılacak personel için mesul müdür 
tarafından personel çalışma belgesi düzenlenerek müdürlüğe 
en geç beş iş günü içinde onaylatılır. Ayrılanın yerine başlayış 
dışındaki her türlü personel başlayışlarında ise, öncelikle mesul 
müdür tarafından başlayacak personele çalışma belgesi 
düzenlenerek müdürlüğe onaylatılır ve çalışma belgesi 
onaylandığı tarihten itibaren personel hastanede çalışabilir.

Yaş haddinden emekli olan ve 
31.05.2019 tarihinden önce 
emekli olan yan dal uzmanlığı 
bulunan hekimlerin ana dalda 
çalışmasına izin verilmiştir.

Personel Çalışma belgeleri 
başlayış işlemleri ile ilgili madde 
değiştirilmiştir.

Poliklinik odasına asılacak 
diploma ve uzmanlık belgelerinin 
noter onaylı olma zorunluluğu 
kaldırılmıştır.Müdürlük onaylı 
olması yeterlidir.

Personel çalışma belgesinin aslı, personelin dosyasında 
saklanır. Tabibin/uzmanın diploması ve uzmanlık belgesi ile 
çalışma belgesinin noter ya da Müdürlük onaylı örneğinin, 
poliklinik odasında hastaların rahatlıkla görebileceği bir yere 
asılması gerekir. Sağlık Kuruluşları Yönetim Sistemine uygun 
olan işlemler, bu sistem üzerinden yürütülebilir.

Yaş haddinden emekli olan hekimler ile bu fıkranın yürürlüğe 
girdiği tarihten önce emekli olanlardan yan dal uzmanlığı 
bulunan uzman hekimlerin çalışmak istedikleri özel hastanenin 
yan dal kadrosu bulunmaması veya mevcut yan dal 
kadrolarının dolu olması halinde ana dalda çalışmalarına izin 
verilir.”

Personel çalışma belgesinin aslı, personelin dosyasında 
saklanır. Tabibin/uzmanın diploması ve uzmanlık belgesi ile 
çalışma belgesinin noter ya da Müdürlük onaylı örneğinin, 
poliklinik odasında hastaların rahatlıkla görebileceği bir yere 
asılması gerekir. Sağlık Kuruluşları Yönetim Sistemine uygun 
olan işlemler, bu sistem üzerinden yürütülebilir.
Tabibin/uzmanın çalışma belgesinin Müdürlük onaylı örneğinin 
poliklinik odasında hastaların rahatlıkla görebileceği bir yere 
asılması gerekir.

19 Diğer personel
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24/g Ameliyathane

Ameliyathanelerde yarı ve tam steril alanlar oluşturulur. 
Ameliyathane salonları ile koridor ve el yıkama yerinin 
bulunduğu tam steril alanlarda, pencere ve kapılar dış ortama 
açılmaz ve bu alanlarda tuvalet bulunmaz. Bu alanlara 
yarı steril sedye transfer holünden geçilir. Yarı steril alanda; 
uyandırma, personel dinlenme yeri, kadın ve erkek personel 
için ayrı ayrı düzenlenmiş giyinme ve soyunma ile tuvalet ve 
duş mahalleri bulunur. Belirtilen mahaller ön geçiş 
holüyle steril koridora bağlanır.

Ameliyathanelerde yarı ve tam steril alanlar oluşturulur. 
Ameliyathane salonları ile koridor ve el yıkama yerinin 
bulunduğu tam steril alanlarda, pencere ve kapılar dış ortama 
açılmaz ve bu alanlarda tuvalet bulunmaz. Bu alanlara 
yarı steril sedye transfer holünden geçilir. Yarı steril alanda; 
uyandırma, personel dinlenme yeri, kadın ve erkek personel 
için ayrı ayrı düzenlenmiş giyinme ve soyunma ile tuvalet ve 
duş mahalleri bulunur. Belirtilen mahaller ön geçiş 
holüyle steril koridora bağlanır

Uyandırma bölümü tam steril veya yarı steril alanda 
bulunabilir.

Steril alanda olan uyandırma 
bölümü yarı steril alana alanda 
bulunabilir

49

Tıbbî arşiv ve 
Bakanlığa 
yapılacak 
bildirimler

Özel hastaneler tarafından kayıt altına alınan kişisel sağlık 
verileri, 6698 sayılı Kişisel Verilerin Korunması Kanununa 
uygun bir şekilde işlenir ve Bakanlıkça belirlenen usul ve 
esaslara uygun bir şekilde merkezi sağlık veri sistemine 
aktarılır. Bakanlık tarafından kurulan kayıt ve bildirim sistemine 
ve Bakanlıkça yapılacak diğer iş ve işlemlere esas olmak üzere, 
istenilen bilgi ve belgelerin Bakanlığa gönderilmesi zorunludur.

Özel hastaneler tarafından kayıt altına alınan kişisel sağlık 
verileri, 6698 sayılı Kişisel Verilerin Korunması Kanunu ve 
ikincil düzenlemelere uygun bir şekilde Bakanlıkça belirlenen 
usul ve esaslar çerçevesinde merkezi sağlık veri sistemine 
aktarılır ve işlenir. Bakanlık tarafından kurulan kayıt ve bildirim 
sistemine ve Bakanlıkça yapılacak diğer iş ve işlemlere esas 
olmak üzere, istenilen bilgi ve belgelerin Bakanlığa 
gönderilmesi zorunludur.

Kişisel Verilerin Korunması 
Kanunu ve ikincil düzenlemelere 
uygun ve Bakanlıkça belirlenen 
usul ve esaslar çerçevesinde 
merkezi sağlık veri sistemine 
aktarılması gerekmektedir.

65/b Ruhsatın geri 
alınması

Taşınma amacıyla faaliyetini askıya alan özel hastanelerden, 
taşınma taleplerinin uygun bulunduğu tarihten itibaren en geç 
iki yıl içerisinde ön izin belgesi ve ön izin belgesinin alındığı 
tarihten itibaren ise beş yıl içerisinde ruhsat belgesi almak için 
gerekli olan şartları sağlayamayan,
hastanenin ruhsatı Bakanlıkça iptal edilir.

Bu yönetmeliğin 68 inci maddesinde belirlenen süreler 
sonunda ön izin ve ruhsat belgesini alamayan,

taşınma ve birleşme işlemi 
yapılamayan özel hastanelerin 
ruhsatının iptal edilmesi maddesi 
değiştirilmiştir. İlave süre 
verilmektedir.
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68
Sağlık hizmetlerinin etkin ve kaliteli sunulması, mevcut 
kaynakların daha verimli kullanılması amacıyla ruhsatlı 
hastanelere aşağıdaki hususlarda izin verilebilir: 

68/a

Özel hastane bulunduğu il içerisinde veya başka bir ile 
taşınabilir.Ancak taşınma işlemi, Bakanlıkça yapılan 
planlamalara uygun bulunması halinde yapılabilir.  Taşınma 
amacıyla başvuran özel hastaneler, taşınma taleplerinin uygun 
bulunduğu tarihten itibaren en geç iki yıl içerisinde ön izin 
belgesi ve ön izin belgesinin alındığı tarihten itibaren ise beş yıl 
içerisinde ruhsat belgesi alarak taşınma işlemlerini 
sonuçlandırmak zorundadır.İhtiyaç duyulan sağlık hizmetleri 
için mevcut kaynakların daha verimli kullanılması amacıyla 
planlama kapsamındaki özel sağlık kuruluşları, tek başına veya 
birleşerek toplam otuzüç uzman tabip sayısını sağlamaları 
halinde aynı il içerisinde veya başka bir ilde yüz yataklı özel 
hastaneye dönüşebilir. Ancak, başka bir ilde özel hastaneye 
dönüşüm Bakanlıkça yapılan planlamalara uygun olması 
halinde yapılabilir.

Özel hastaneler aynı il içerisinde veya başka bir ildeki 
15/2/2008 tarihli ve 26788 sayılı Resmî Gazete’de yayımlanan 
Ayakta Teşhis ve Tedavi Yapılan Özel Sağlık Kuruluşları 
Hakkında Yönetmelikte yer alan planlama kapsamındaki özel 
sağlık kuruluşları ile birleşebilir. Ancak, başka bir ildeki özel 
sağlık kuruluşuyla birleşme işlemleri Bakanlıkça yapılan 
planlamalara uygun olması halinde yapılabilir. 

Özel hastanelerin ATT 
yönetmeliği kapsamında aynı il 
veya  başka ildeki özel sağlık 
kuruluşları ile birleşebilir 
denmektedir.Tıp Merkezlerinin 
Hastaneye dönüşümü kalırılmıştır

68/b

- Özel hastaneler aynı il içerisinde veya başka bir ildeki özel 
hastane ile birleşebilir. Ancak, başka bir ildeki özel hastaneyle 
birleşme işlemleri Bakanlıkça yapılan planlamalara uygun 
olması halinde yapılabilir. Özel hastanelerin kendi aralarında 
birleşmeleri halinde ruhsatlarında kayıtlı yatak sayıları ve kadro 
sayıları toplanarak birleştirilir. Birleşen hastanelerden 
kapasitesi daha küçük olan hastanenin yatak sayısının 75 ve 
altı olması halinde yatak sayısının %15’i; 75 yatak üzerinde 
olması halinde ise yatak sayısının %5’i oranında yatak ilave 
edilir. Birleşen hastanelerden kapasitesi daha küçük olan 
hastanenin yatak sayısının %5’i oranında uzman hekim 
kadrosu ilave edilir.

Özel Hastaneler kendi aralarında 
birleşmesi durumda mevcut 
birleşen hastanelerin yatak ve 
kadroları birleşen hastane 
bünyesinde ilave edilir.Özel 
Hastanenin 75 yatağın altında 
olması halinde ise  birleşmelerine  
%15  yatak sayısı ve  birleşen 
hastanenin ( kapasitesi küçük 
olan) yatak sayısının % 5 ilave 
kadro verilecektir.

Özel hastane 
statüsünde 
birleşme ve 
taşınmalar
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Ek Madde 5 - o) (Ek:RG-21/3/2014-28948) (Değişik:RG-
25/8/2016-29812) Birleşme talep tarihi itibariyle aktif olarak 
faaliyet gösteren planlama kapsamındaki özel sağlık kuruluşları 
ile özel hastaneler, aynı il sınırları içinde özel hastane 
bünyesinde birleşebilir. Birleşme işlemi iki yıl içerisinde 
tamamlanır. Özel hastanenin bulunduğu il dışındaki başka bir 
kuruluşla birleşmesi halinde ise Bakanlığa başvurulur. Bakanlık 
başvuruyu planlama ilkeleri çerçevesinde sağlık kuruluşu 
hizmeti sunulması için öngörülen asgari nüfus ve/veya ilde 
verilmesi hedeflenen sağlık hizmetleri ile uzman ve tabip 
dağılımı yönünden daha az yoğunluklu bölgeleri öncelikle 
dikkate alarak değerlendirir. Başvuru uygun görülür ise 
birleşerek taşınmaya izin verilir ve birleşerek taşınma işlemi 65 
inci maddenin dördüncü fıkrasında belirlenen süre içerisinde 
tamamlanır. Birleşme işlemi tamamlanan özel sağlık kuruluşları 
tekrar ayrılma talebinde bulunamaz.

Özel hastaneler bulunduğu il içerisinde veya bulunduğu ilden 
başka bir ile taşınabilir.  Taşınmak isteyen özel hastaneler 
Bakanlığa başvurur. 

Bakanlık taşınma ve birleşme taleplerini, planlama ilkeleri 
çerçevesinde sağlık hizmeti sunulması için öngörülen asgari 
nüfus ve/veya ilde verilmesi hedeflenen sağlık hizmetleri ile 
uzman tabip dağılımı yönünden daha az yoğunluklu bölgeleri 
öncelikle dikkate alarak değerlendirir. Bakanlıkça başvuru 
uygun görülür ise birleşme veya taşınma işlemine izin verilir. 

Birleşme ve/veya taşınma amacıyla başvuran özel hastaneler, 
taleplerinin uygun bulunduğu tarihten itibaren en geç iki yıl 
içerisinde ön izin belgesi ve ön izin belgesinin alındığı tarihten 
itibaren ise beş yıl içerisinde ruhsat belgesi alarak birleşme 
veya taşınma işlemlerini sonuçlandırmak zorundadır. 

Birleşmelerde Aktif olarak faaliyet 
gösteren özel sağlık kuruluşları 
zorunluluğu kaldırılmış ,askıda 
olan ruhsatlarda birleşebilir 
denmektedir.Daha önceden 
birleşme işlemi bulunan özel 
hastanelerin tamamlanmadan 
yeniden birleşme işleminde 
bulunamazlar.

Özel hastane ile birleşme işlemi tamamlanan özel sağlık 
kuruluşlarının yeniden ayrılmasına izin verilmez. 

Birleşme veya taşınma talebinde bulunan özel sağlık 
kuruluşları bu işlemler tamamlanmadan yeni bir birleşme veya 
taşınma talebinde bulunamazlar. 

Bu madde kapsamında alınan ön izin belgesinin alındığı 
tarihten itibaren iki yıl içerisinde ön izne esas adreste değişiklik 
yapılmak istenmesi halinde ek süre verilmeksizin ön izin adres 
değişikliğine Bakanlıkça izin verilebilir.” 
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Özel hastane 
statüsünde 
birleşme ve 
taşınmalar
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Her ne sebeple olursa olsun devir talep tarihi itibariyle aktif 
olarak faaliyet göstermeyen özel hastaneler devredilemez. 
Faaliyette olan hastanenin devri halinde;
a) Taraflar arasında yapılan hastane işletmesinin devrine ilişkin 
sözleşme aslı veya müdürlük onaylı sureti,
b) Devreden ve devralan şirketlere ait devir sözleşmesi tarihi 
itibarıyla geçerli olmak üzere imza yetkisine sahip kişilerin imza 
sirkülerinin yer aldığı belge ve ticaret sicil memurluğundan 
alınacak faaliyet belgesi,
c) İlgili mevzuatına uygun olarak işletmenin devrine ilişkin 
devralan ve devreden şirketlerin yönetim kurulu/ortaklar 
kurulu kararının noter onaylı örneği,
ç) Devreden ve devralan tarafa ait dilekçeler,
ile birlikte devir tarihinden itibaren en geç bir ay içerisinde 
müdürlüğe başvurulması zorunludur. Devralan kişi adına 
ruhsatname ve faaliyet izin belgesi tanzim edilinceye kadar 
hastanenin faaliyeti devreden sorumluluğunda devam eder. 

Her ne sebeple olursa olsun devir talep tarihi itibariyle aktif 
olarak faaliyet göstermeyen özel hastaneler devredilemez. 
Faaliyette olan hastanenin devri halinde;
Özelhastanelerin bu Yönetmelik kapsamındaki kişilere devri 
halinde;
a) Taraflar arasında yapılan hastane işletmesinin devrine ilişkin 
sözleşme aslı veya müdürlük onaylı sureti,
b) Devreden ve devralan şirketlere ait devir sözleşmesi tarihi 
itibarıyla geçerli olmak üzere imza yetkisine sahip kişilerin imza 
sirkülerinin yer aldığı belge ve ticaret sicil memurluğundan 
alınacak faaliyet belgesi,
c) İlgili mevzuatına uygun olarak işletmenin devrine ilişkin 
devralan ve devreden şirketlerin yönetim kurulu/ortaklar 
kurulu kararının noter onaylı örneği,
ç) Devreden ve devralan tarafa ait dilekçeler,
ile birlikte devir tarihinden itibaren en geç bir ay içerisinde 
müdürlüğe başvurulması zorunludur. Devralan kişi adına 
ruhsatname ve faaliyet izin belgesi tanzim edilinceye kadar 
hastanenin faaliyeti devreden sorumluluğunda devam eder. 

Ruhsatı askıda bıulunan özel 
hastaneler bir defaya mahsus 
devir edebilir

Şayet devredenin sorumluluğunda faaliyet gösterilmesi 
istenmiyor ise, devralan kişi adına ruhsatname ve faaliyet izin 
belgesi tanzim edilinceye kadar hastanenin faaliyetine ara 
verilir. (Değişik cümle:RG-21/3/2014-28948) Devir işleminin 
Bakanlıkça onaylanması halinde on beş işgünü içerisinde EK-
10’daki Müdürlük tarafından eklenecek bilgi ve belgeler” 
kısmındaki (b), (c), (ç) ve (d) bentlerindeki belgeler ve “Özel 
Hastane Faaliyet Başvurusunda Bulunması Gereken Bilgi ve 
Belgeler” kısmındaki devralana ait belgeler ile devralan adına 
düzenlenmesi gereken sözleşmeler ilgili sağlık müdürlüğüne 
iletilir.

Özel hastanenin denetimi sırasında tespit edilen eksiklik 
ve/veya uygunsuzluklardan dolayı devralan, devredenin 
sorumluluklarını da almış sayılır. Eksiklik ve/veya 
uygunsuzluklardan dolayı devredene verilen süre, devralanın 
talebi halinde yeniden verilir. Özel hastanenin faaliyetinin 
durdurulması halinde devralan, faaliyet durdurma süresinin 
tamamlanmasını beklemek zorundadır.

Şayet devredenin sorumluluğunda faaliyet gösterilmesi 
istenmiyor ise, devralan kişi adına ruhsatname ve faaliyet izin 
belgesi tanzim edilinceye kadar hastanenin faaliyetine ara 
verilir. (Değişik cümle:RG-21/3/2014-28948) Devir işleminin 
Bakanlıkça onaylanması halinde on beş işgünü içerisinde EK-
10’daki Müdürlük tarafından eklenecek bilgi ve belgeler” 
kısmındaki (b), (c), (ç) ve (d) bentlerindeki belgeler ve “Özel 
Hastane Faaliyet Başvurusunda Bulunması Gereken Bilgi ve 
Belgeler” kısmındaki devralana ait belgeler ile devralan adına 
düzenlenmesi gereken sözleşmeler ilgili sağlık müdürlüğüne 
iletilir.
Ruhsatı askıda olan özel hastanelerin ruhsatları askı süresince 
sadece bir kez devredilebilir.
Özel hastanenin denetimi sırasında tespit edilen eksiklik 
ve/veya uygunsuzluklardan dolayı devralan, devredenin 
sorumluluklarını da almış sayılır. Eksiklik ve/veya 
uygunsuzluklardan dolayı devredene verilen süre, devralanın 
talebi halinde yeniden verilir. Özel hastanenin faaliyetinin 
durdurulması halinde devralan, faaliyet durdurma süresinin 
tamamlanmasını beklemek zorundadır.

69
Özel 

hastanenin 
devri 
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-Madde 5/b

Hasta yatağı ve yoğun bakım yataklarının arttırılmasına, 
uluslararası standartlar ve ulusal sağlık hizmet sunum 
planlamaları çerçevesinde Bakanlıkça uygun bulunması halinde 
izin verilebilir. (Ek cümle:RG-22/3/2017-30015) Ancak yoğun 
bakım yatak sayısı ile kuvöz sayılarının toplamı toplam hasta 
yatak sayısının %30’unu geçemez.

Özel hastanelerin hasta yatağı ve yoğun bakım yatak sayılarının 
artırılmasına, planlama ilkeleri çerçevesinde sağlık hizmeti 
sunulması için öngörülen asgari nüfus ve/veya ilde verilmesi 
hedeflenen sağlık hizmetleri, uzman tabip dağılımı ile özel 
hastane ve ildeki toplam yatakların kullanım oranları dikkate 
alınarak Bakanlıkça uygun bulunması halinde izin verilebilir. 
Ancak yoğun bakım (erişkin, çocuk ve yenidoğan) yatak 
sayılarının toplamı toplam hasta yatak sayısının %30’unu 
geçemez. Bu bendin yürürlüğe girdiği tarihten önce ruhsat 
almış olan veya ön izin ve ruhsatlandırma işlemleri devam eden 
özel hastanelerin yatak sayıları da en geç iki yıl içerisinde bu 
maddeye uygun hale getirilir. Yoğun bakım yataklarının tescil 
işlemlerinde yoğun bakımlarla ilgili Tebliğ hükümleri uygulanır.”

Yoğun Bakım Yatak Sayılarının toplamı 
toplam Yatak sayısının % 30'undan fazla 
olamaz ve bu şartları sağlamayanlar 
(yoğun bakım yatak sayısı  fazla olan 
hastaneler) 2 yıl içinde bu madd% 30'un 
üzerinde olan hastaneler) uygun hale 
getirilmesi şarttır.Ayrıca Tescil işlemleri 
yine  tebliği hükümleri aynen 
uygulanacaktır.

Hekimlerin başka bir ildeki hastanede veya tıp merkezinde 
hizmet vermek istemeleri halinde;
1) Hizmet verilecek hastanenin/tıp merkezinin tıbbi ve fiziki 
şartları ile personel özelliklerinin uygun olması,
2) Tedavi edilen hastaların sonraki bakım ve destek 
hizmetlerinin aksatılmaması,
3) Kadrolu çalıştıkları hastane ve hizmet sunacakları 
hastane/tıp merkezi ile olan sözleşmelerinde bu durumun 
açıkça belirtilmesi,
zorunludur. Bu durumda hizmet sunacakları hastane/tıp 
merkezinin bulunduğu İldeki Müdürlükçe tabip adına ek-12’deki 
personel çalışma belgesi düzenlenir.

Yürürlükten kaldırıldı

Özel hastaneler ve tıp merkezleri; Bakanlığın izni ve 
planlamalarına uygun olmak kaydıyla toplam uzman hekim 
kadrosundan 33’ün üstünde olanları aynı il içerisinde özel 
hastaneler veya tıp merkezlerine devredebilir.

Özel hastaneler Bakanlığın izni ile planlama kapsamındaki ünite 
ve merkezleri ilgili mevzuatına uygun olmak kaydıyla başka 
özel hastaneye devredebilir. Ancak, il dışına ve birden fazla 
sağlık hizmet bölgesi olan illerde bölge dışına ünite ve merkez 
devri, Bakanlık planlamalarına uygun bulunması halinde 
yapılabilir. Planlama kapsamındaki ünite ve merkezlerin 
devrinde, devre konu edilen ünite ve merkezlerin Bakanlıkça 
belirlenen asgari tıbbi cihazları ve asgari uzman hekim kadroları 
birlikte devredilir. Devreden özel hastane bünyesinde kalan 
tıbbi cihaz ve uzman hekim kadroları bu hastaneye ünite ve 
merkez kurma hakkı vermez. Devir işlemi gerçekleştikten sonra 
devreden hastanenin faaliyet izin belgesinden özellikli ünite ve 
merkezler çıkarılır. Bu fıkra kapsamında özel hastaneye 
devredilen ünite ve merkezler başka bir özel hastaneye 
devredilemez. Devir alınan planlama kapsamındaki ünite ve 
merkezler en geç 2 yıl içerisinde faaliyete başlamak 
zorundadır.”

Ünite ve Merkezler (organ 
nakli,ÜYTE,Onkoloji Merkezleri,KVC 
Merkezleri) aynı il veya başka bir ilde 
bulunan  başka bir özel hastaneye 
devredebilecektir.

Ek Madde 5/i

Ek Madde 5/m
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Birleşme talep tarihi itibariyle aktif olarak faaliyet gösteren 
planlama kapsamındaki özel sağlık kuruluşları ile özel 
hastaneler, aynı il sınırları içinde özel hastane bünyesinde 
birleşebilir. Birleşme işlemi iki yıl içerisinde tamamlanır. Özel 
hastanenin bulunduğu il dışındaki başka bir kuruluşla 
birleşmesi halinde ise Bakanlığa başvurulur. Bakanlık 
başvuruyu planlama ilkeleri çerçevesinde sağlık kuruluşu 
hizmeti sunulması için öngörülen asgari nüfus ve/veya ilde 
verilmesi hedeflenen sağlık hizmetleri ile uzman ve tabip 
dağılımı yönünden daha az yoğunluklu bölgeleri öncelikle 
dikkate alarak değerlendirir. Başvuru uygun görülür ise 
birleşerek taşınmaya izin verilir ve birleşerek taşınma işlemi 65 
inci maddenin dördüncü fıkrasında belirlenen süre içerisinde 
tamamlanır. Birleşme işlemi tamamlanan özel sağlık kuruluşları 
tekrar ayrılma talebinde bulunamaz.

Vakıf üniversitesi kadrosunda bulunan tıp ve diş hekimliği 
fakülteleri öğretim üyelerinin üniversite hastanesi ve işbirliği 
yapılan özel hastane dışında görev alması, 1219 sayılı Kanunun 
12 nci maddesi ve 2547 sayılı Kanunun 36 ncı maddesi 
hükümlerine tabidir. Ancak kurumsal sözleşme ve bu maddede 
düzenlenen istisnai çalışma halleri hariç hangi usulle olursa 
olsun özel hastaneler ruhsatlarında belirtilen uzman hekim 
kadrosu dışında uzman hekim çalıştıramaz.

Özel hastanelerin bulunduğu il içerisinde veya başka bir ile 
taşınması için Bakanlığa başvurulur. Bakanlık başvuruyu, 
planlama ilkeleri çerçevesinde sağlık kuruluşu hizmeti 
sunulması için öngörülen asgari nüfus ve/veya ilde verilmesi 
hedeflenen sağlık hizmetleri ile uzman ve tabip dağılımı 
yönünden daha az yoğunluklu bölgeleri öncelikle dikkate 
alarak değerlendirir. Başvuru uygun görülür ise Bakanlıkça 
taşınmasına izin verilir.

Yürürlükten kaldırıldı

Hastane yatak sayısı 75’ten az olan özel hastanelerden bu 
Yönetmelikte öngörülen bina şartlarının tamamını sağlayanlar 
ile taşınarak sağlayanların, talepleri halinde hastane yatak 
sayısı en fazla 75’e ruhsatlandırma aşamasında 
tamamlanabilir. Bu şekilde yatak sayısı artan özel 
hastanelerden uzman tabip kadro sayısı 25’in altında olanlara, 
bu sayıyı aşmamak ve bir defaya mahsus olmak kaydıyla, ilave 
edilen yatak sayısının 1/6 sına kadar uzman tabip kadrosu 
ruhsatlandırma aşamasında verilebilir.

Yürürlükten kaldırıldı

Ek Madde 5/r

Ek Madde 5/o

Ek Madde 5/p
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Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten itibaren;

1) Toplam yatak sayısı yüzün altında olan özel hastanelerin, 
yüz yatak için gerekli otuz üç uzman hekim kadrosu bulunması 
veya bu kadroyu aynı il içerisinde planlama kapsamındaki 
diğer özel sağlık kuruluşları ile birleşerek sağlamaları halinde 
yatak sayısını yüze tamamlamasına izin verilir. Ancak, başka 
ilde bulunan planlama kapsamındaki diğer özel sağlık 
kuruluşları ile birleşme suretiyle sağlanacak ise Bakanlığın 
planlamaları çerçevesinde talep değerlendirilir ve Bakanlıkça 
uygun bulunması halinde yapılabilir.

2) Toplam yatak sayısı yüzün üzerinde olan özel hastanelerin, 
aynı il içerisinde planlama kapsamındaki diğer özel sağlık 
kuruluşları ile birleşerek ilave her onaltı uzman hekim 
kadrosunu sağlamaları halinde elli yatak ilave etmelerine izin 
verilir. Ancak, başka ilde bulunan planlama kapsamındaki diğer 
özel sağlık kuruluşları ile birleşme suretiyle sağlanacak ise 
Bakanlığın planlamaları çerçevesinde talep değerlendirilir ve 
Bakanlıkça uygun bulunması halinde yapılabilir.

3) Özel hastanelerin kendi aralarında birleşmelerinde 
ruhsatlarında kayıtlı mevcut toplam yatak ve kadro sayısı 
korunur.

Birinci fıkrada belirtilen hususlar için, imar mevzuatına göre ek 
bina yapılması gerekiyorsa, 9 uncu madde uyarınca ön izin 
alınır. Bunların mevcut binada tadilat gerektirmesi halinde, 
tadilata başlanmadan önce tadilat projesinin Bakanlıkça veya 
Müdürlükçe onaylanması gerekir.

Ek Madde 5/s

Yürürlükten kaldırıldı
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7/5/1987 tarihli ve 3359 sayılı Sağlık Hizmetleri Temel 
Kanununun geçici 9 uncu maddesi uyarınca 1/1/2013 
tarihinden önce yurt dışında mesleki faaliyette bulunan tabipler 
ve tıpta uzmanlık mevzuatına göre uzman olanlar ile bu 
maddenin yürürlüğe girdiği tarihten önce yurt dışında 
eğitimlerini tamamlayanlar, bu maddenin yürürlüğe girdiği 
tarihten itibaren altı ay içerisinde başvuruda bulunmak 
koşuluyla kadro dışı geçici olarak çalışabilir.

Türkiye’de mesleğini icra etme yetkisine sahip olan ve yurt 
dışında mesleki faaliyette bulunan tabip ve diş tabipleri, bir yıl 
içerisinde toplamda üç ayı geçmeyecek şekilde müdürlüğe 
bildirimde bulunmak kaydıyla kadro dışı geçici olarak özel 
hastanede çalıştırılabilir.
3359 sayılı Sağlık Hizmetleri Temel Kanununun geçici 11 inci 
maddesi kapsamındaki tabip/uzman tabipler, özel hastanelerde 
Kanunda belirlenen çalışma süresini tamamlayana kadar 
planlamadan istisna olarak kadro dışı geçici olarak başlayabilir. 
Kanunda belirlenen çalışma süresi tamamlandığında en son 
çalıştığı hastanede çalışmaya devam edebilir. Ancak ayrılması 
halinde tekrar bu madde kapsamında değerlendirilmez.

Birinci fıkranın (e) bendine göre çalıştırılan uzman tabipler 
ayrılır ise, yerlerine bu bendde belirtilen statülerdeki tabipler 
alınabilir. Bu bend uyarınca uzmanlık dalı ilavesi yapılmış ise, 
altmış gün içinde bendde belirtilen statülerde tabip 
bulunamaması halinde uzmanlık dalı faaliyet izin belgesinden 
çıkarılır.
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Vakıf üniversitelerine ait hastaneler ilgili mevzuattan 
kaynaklanan muafiyetleri saklı kalmak kaydıyla bu 
Yönetmelikte öngörülen planlama, ön izin ve ruhsatlandırma 
şartları ile sağlık insan gücü kriterlerine, bina, fizik yapı, tesis, 
tıbbi donanım ve hizmet standartlarına uyar.

Vakıf üniversitelerine ait hastanelerin ruhsatları üniversitenin 
adıyla düzenlenir ve hastane yalnızca üniversite tarafından 
işletilir. Hastane ruhsatında yazılı isim dışında isim 
kullanılamaz. Laboratuvar ve görüntüleme hizmetleri dışında 
tüm tıbbi hizmet birimlerinin ruhsat sahibi üniversite tarafından 
işletilmesi zorunludur. İşletme hakkının kısmen veya tamamen 
gerçek veya tüzel kişilere hiçbir şekilde devri mümkün değildir. 
Bu maddenin yürürlüğü girdiği tarihten önce Bakanlıkça vakıf 
üniversitelerine verilmiş hastane ön izinleri bir kereye mahsus 
olmak üzere ön izne esas projelerindeki kapasiteleriyle sınırlı 
olmak ve 68 inci maddede öngörülen sürelerde ruhsatname 
alınmak kaydıyla devredilebilir.

Vakıf Üniversite Hastaneleri Ön 
izin süresi 2 yıl ruhsatlandırma 
süresi 5 yıl olarak 
sınırlandırılmıştır.Personel 
başlayışları planlama kriterlerine 
göre yapılır.Fiziki yapı,tıbbi 
donanım ve hizmet şartlarına 
göre ÖHY şartlarına göre 
yapılır.Ancak muafiyetleri saklı 
kalmaktadır

Vakıf Üniversite Hastaneleri 
sadece üniversite tarafından 
işletilebilir.Sadece Lab. Ve 
görüntüleme  dışında tıbbi 
hizmetleri üniversite işletebilir.Ön 
İzin almış olan Üniversite 
hastanelerinin ön izin kapasite 
sınırlı kalmak ve 5 yıl içinde 
ruhsat almak zorundadır.Süre 
sonunda verilen ön izin iptal edilir

Tıp ve diş hekimliğinde lisans eğitimi, tıp, diş hekimliği ve 
eczacılıkta uzmanlık eğitimi ile araştırma faaliyetleri için yeterli 
kapasite ve eğitim altyapısı bulunan özel hastaneler; tıp 
ve/veya diş hekimliği fakültesi bulunan ancak hastanesi 
bulunmayan veya hastanesinde yeterli kapasite ve eğitim 
altyapısı bulunmayan vakıf üniversiteleri ile bütçeleri ayrı 
olmak şartıyla işbirliği yapabilir. 

Vakıf Üniversitesinin hastanesi 
olmaması durumda veya yeterli 
kapasitesi bulunmaması durumda 
işbirliği yapabilir.Ancak bütçeleri 
ayrı olmak zorundadır

Vakıf üniversiteleri ile işbirliği yapan özel hastanelere 
planlamadan istisna olarak, sadece üniversiteden 
görevlendirilmiş doçent ve profesör unvanlı öğretim üyelerine 
mahsus olmak ve sadece işbirliği yapılan hastanede çalışmak 
üzere asgari öğretim üyesi standartları açısından 
Yükseköğretim Kurulunun görüşü ve Bakanlık kadro 
planlamaları dikkate alınarak Bakanlıkça uzmanlık dalı ilavesi 
ve ek kadro tahsisi yapılabilir. Bu hastanelere uzmanlık 
dallarının gerektirdiği tıbbi hizmet birimleri ve teknoloji 
yoğunluklu tıbbi cihazlar kurdurulabilir. Özel hastaneye tahsis 
edilen bu kadrolar ve uzmanlık dalları ile tıbbi hizmet birimleri 
ve teknoloji yoğunluklu tıbbi cihazlar, işbirliğinin sona ermesi 
halinde hastane hekim kadrosu ve faaliyet izin belgesinden 
düşülür. 
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Vakıf üniversiteleri ile işbirliği yapan özel hastanelere 
üniversiteden görevlendirilecek doçent ve profesör unvanlı 
öğretim üyeleri için hastanenin ruhsatında kayıtlı mevcut 
uzman hekim kadroları kullanılmak zorundadır.  Hastane 
uzman hekim kadrosunun YÖK tarafından belirlenen asgari 
eğitim standardı için yetersiz olması halinde hastane, kendi 
kadrosunda bulunan başka bir uzmanlık dalı kadrosunu 
Bakanlık ile becayiş yoluyla değiştirerek asgari eğitim 
standardını sağlayabilir. İşbirliği protokolü kapsamında 
hastaneye planlamadan istisna uzman hekim kadrosu, tıbbi 
hizmet birimi ile teknoloji yoğunluklu tıbbi cihaz verilmez. Bu 
fıkranın yürürlüğe girdiği tarihten önce vakıf üniversitesi ile 
işbirliği protokolü bulunan hastanelere Bakanlıkça planlamadan 
istisna olarak verilmiş bulunan uzman hekim kadroları ve 
uzmanlık dallarının gerektirdiği tıbbi hizmet birimleri ile 
teknoloji yoğunluklu tıbbi cihazlar protokol süresinin bitiş 
tarihinde herhangi bir işleme gerek kalmaksızın iptal edilmiş 
sayılır. Ancak,  protokolün bitmesine iki yıldan az süre kalmış 
hastanelerin iptal işlemleri bu Yönetmeliğin yayımlandığı 

Özel Hastanede görevlendirilecek 
doçent ve profesör unvanlı 
öğretim üyeleri için hastanenin 
ruhsatında kayıtlı mevcut uzman 
hekim kadroları kullanılmak 
zorundadır. AncakYÖK tarafından 
belirlenen asgari eğitim standardı 
için yetersiz ise özel hastanede 
kadrosunun bulunduğu kadro ile 
becayiş yapabilir.İstisnai ek 
kadro verilemez.Mevcut Protokol 
süresi sonunda Protokole göre 
verilmiş olan istinai ek kadro , 
tıbbi hizmet birimleri iptal 
edilir.Ancak Protokol süresi iki 
yıldan az kalan hastanelerin 
istisnai kadro ve tıbbi birimlerin 
iptal işlemi 31.05.2019 tarihinden 
itibaren ikinci yılın sonuna devam 

Vakıf üniversiteleri kadrolarında bulunan öğretim üyesi tabip, 
diş tabibi ve tıpta uzmanlık mevzuatına göre uzman olanlar tıp 
fakültesi/diş hekimliği fakültesinin bulunduğu il dışındaki özel 
hastanelerde çalışamaz. Bu fıkranın hükümlerine aykırı olarak 
çalışan öğretim üyelerinin görevlendirmeleri 31/12/2019 
tarihinde sonlandırılır.”

Vakıf Üniversitesi kadrosunda 
çalışan öğretim üyeleri il dışındaki 
özel hastanelerde çalışamaz.Bu 
şekilde çalışanlar 31.12.2019 
tarihine kadar çalışabilir.

ÖZEL HASTANELER YÖNETMELİĞİ DEĞİŞİKLİK TABLO
31.05.2019

Hazırlayan: Ersin ÖZÇELİK
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Madde 
No İlgili Madde ESKİ HALİ YENİ HALİ AÇIKLAMALAR

11/6/2009 tarihi itibariyle Bakanlığa başvuru yapmış olmak kaydıyla, 
15/2/2008 tarihi öncesinde parsel imar planlarında sağlık alanına 
çevrilmiş veya çevrilme işlemleri başlatılmış ve ilgili belediyeden 
hastane yapı ruhsatı alarak hastane inşaatına başlamış olanlardan, 
geçici 7 nci maddedeki muafiyetler de dikkate alınarak yapılacak 
proje incelemesine göre bu Yönetmeliğe uygun bulunanların ön izin 
işlemleri başlatılır. Hizmet verilecek uzmanlık dalları ve kapasiteleri 
planlama ilkeleri çerçevesinde Bakanlıkça belirlenir.

Bakanlıkça özel hastane açma ön izni verilenler, ön izne esas 
projelerindeki kapasiteleriyle sınırlı olmak ve üçüncü fıkrada 
öngörülen sürelerde ruhsatname almak kaydıyla aynı il içerisinde bu 
Yönetmeliğe uygun başka bir alana Bakanlığın uygun görmesi 
durumunda ön iznini taşıyabilir.

11/6/2009 tarihi itibariyle Bakanlığa başvuru yapmış olmak kaydıyla, 
15/2/2008 tarihi öncesinde parsel imar planlarında sağlık alanına 
çevrilmiş veya çevrilme işlemleri başlatılmış ve ilgili belediyeden 
hastane yapı ruhsatı alarak hastane inşaatına başlamış olanlardan, 
geçici 7 nci maddedeki muafiyetler de dikkate alınarak yapılacak 
proje incelemesine göre bu Yönetmeliğe uygun bulunanların ön izin 
işlemleri başlatılır. Hizmet verilecek uzmanlık dalları ve kapasiteleri 
planlama ilkeleri çerçevesinde Bakanlıkça belirlenir.

Bakanlıkça özel hastane açma ön izni verilenler, ön izne esas 
projelerindeki kapasiteleriyle sınırlı olmak ve üçüncü fıkrada 
öngörülen sürelerde ruhsatname almak kaydıyla aynı il içerisinde bu 
Yönetmeliğe uygun başka bir alana Bakanlığın uygun görmesi 
durumunda ön iznini taşıyabilir.

Bu fıkranın yürürlüğe girdiği tarihten önce bu madde kapsamında 
Bakanlıktan ön izin almış özel hastanelerden beş yıllık ruhsatlandırma 
süresi sonunda ruhsat işlemlerini tamamlayamayanlara, bir kereye 
mahsus olmak üzere 11/7/2024 tarihine kadar ruhsatlandırma 
işlemlerini tamamlamak amacıyla ek süre verilebilir.

31.05.2019 tarihinden önce ön izin 
almış olan ve 5 yıl içinde 
ruhsatlandırılamamış ve iptal edilmiş 
ön izinler  özel hastanelere bir 
defaya mahsus  11.07.2024 tarihine 
kadar ruhsat almak üzere ek süre 
verilmiştir.

Geçici 8 inci madde, yürürlükten kaldırılan geçici 6, geçici 9 ve geçici 
12 nci maddeler uyarınca Bakanlıkça uygun bulunmak suretiyle ön 
izin işlemleri devam edenler, bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten 
itibaren en geç iki yıl içerisinde ön izin belgesini almak ve ön izin 
tarihinden itibaren ise beş yıl içerisinde ruhsat almak zorundadır. 
Bakanlıktan ön izin alanlar ile ön izin aldıktan sonra süresinde ruhsat 
alamayanlar ve süre nedeniyle ön izin iptali yapılanlar ise bu 
maddenin yürürlüğe girdiği tarihten itibaren beş yıl içerisinde ruhsat 
almak zorundadır. 

Bakanlıkça özel hastane açma izni verilenler başvuru tarihinden 
itibaren en geç iki yıl içerisinde ön izin belgesi ve ön izin belgesinin 
alındığı tarihten itibaren ise beş yıl içerisinde ruhsat almak 
zorundadır. 

Geçici 8 inci madde, yürürlükten kaldırılan geçici 6, geçici 9 ve geçici 
12 nci maddeler uyarınca Bakanlıkça uygun bulunmak suretiyle ön 
izin işlemleri devam edenler, bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten 
itibaren en geç iki yıl içerisinde ön izin belgesini almak ve ön izin 
tarihinden itibaren ise beş yıl içerisinde ruhsat almak zorundadır. 
Bakanlıktan ön izin alanlar ile ön izin aldıktan sonra süresinde ruhsat 
alamayanlar ve süre nedeniyle ön izin iptali yapılanlar ise bu 
maddenin yürürlüğe girdiği tarihten itibaren beş yıl içerisinde ruhsat 
almak zorundadır. 

Bakanlıkça özel hastane açma izni verilenler başvuru tarihinden 
itibaren en geç iki yıl içerisinde ön izin belgesi ve ön izin belgesinin 
alındığı tarihten itibaren ise beş yıl içerisinde ruhsat almak 
zorundadır. 

Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten önce son bir yıl içerisinde en 
az altı ay konaklama tesisinde çalıştığını belgeleyen fakat başka 
herhangi bir sağlık kuruluşu kadrosunda bulunmayan hekimler, bu 
madde kapsamında konaklama tesisi bünyesinde kurulacak sağlık 
kuruluşu veya sağlık ünitesinde bir defaya mahsus olmak üzere 
çalışabilir. Bu hekimler ilgili sağlık kuruluşuna ilave kadro hakkı 
vermeyip kadro dışı geçici statüde değerlendirilir.  

Bu maddenin yürürlüğe girdiği tarihten önce son bir yıl içerisinde en 
az altı ay konaklama tesisinde çalıştığını belgeleyen fakat başka 
herhangi bir sağlık kuruluşu kadrosunda bulunmayan hekimler, bu 
madde kapsamında konaklama tesisi bünyesinde kurulacak sağlık 
kuruluşu veya sağlık ünitesinde bir defaya mahsus olmak üzere 
çalışabilir. Bu hekimler ilgili sağlık kuruluşuna ilave kadro hakkı 
vermeyip kadro dışı geçici statüde değerlendirilir.  

ÖZEL HASTANELER YÖNETMELİĞİ DEĞİŞİKLİK TABLO
31.05.2019

Hazırlayan: Ersin ÖZÇELİK

Geçici -1


	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

