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Turkiye'de yogun bakimin tarihgesi

= 10 >1950'li yillarda Tirkiye'deki anestezi uzmani sayisi,

= 1954 Ulkenin yogun bakim bilimi ile ilk tfanigmasi (O zaman
Anestezi asistani olan Sadi SUN yurt disinda egitim ald1),

= 1959-> Ilk yogun bakim servisi kuruldu
( 4 yatakli- Haydarpasa Numune Hastanesi).




Turkiye'deki ilk yogun bakim uniteleri

Haydarpasa Numune Hastanesi
Taksim Hastanesi

I.U. Istanbul Tip Fakiiltesi

I.U. Cerrahpaga Tip Fakiiltesi

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi

Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiiltesi
Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi
A.U. Tip Fakiltesi




Yonetmelikler

Yatakli Tedavi Kurumlari Iile’rme. Yonetmeligi (17/01/1983/17927 Sayili
5\.6. d«YOGUN BAKIM VE REANIMASYON HIZMETLERI» baslkli 16.
adde

Ozel Hastaneler Yénetmeligi (27/03/2002/24708 Sayili R.G) «Yogun
Bakim» baslikli 25. Madde.

11/08/2005 tarihli ve 25903 sayili Resmi Gazete'de yayimlanarak
yurirliuge giren Yataklh Tedavi Kurumlar: Enfeksiyon Kontrol Yonetmeligi

Genelgeler

13.08.2007 tarihli ve 17086 (2007/73) sayili genelge (yeni dogan),
25.07.2008 tarihli ve 28223 (2008/53) sayili genelge,
28.09.2009 tarihli ve 37019 (2009/56) sayili genelge

21/06/2010 tarihli ve 25009 (2010/45) sayili genelge,




Resmi Gazete Tarihi: 20.07.2011 Resmi Gazete Sayisi: 28000

= YATAKLI SAGLIK TESISLERINDE YOGUN  BAKIM
HIZMETLERININ = UYGULAMA USUL VE ESASLARI
HAKKINDA TEBLIG

>OZEL HASTANELER YONETMELIGI




BIRINCI BOLUM
Amag, Kapsam, Dayanak ve Tanimlar

= MADDE 1 - (1) Bu Tebligin amaci; yatakli saglk tesislerinde
sunulmakta olan yogun bakim hizmetlerinin ¢agin gereklerine,
glnimiz ihtiya¢ ve beklentilerine uygun olarak gelistirilmesi
maksadiyla, yogun bakim servislerinin personel ve hizmet
kistaslarini, fiziki sartlarini, her tirli malzeme ve tibbi
teknolojik  imkanlari  bakimindan  asgari  standartlarini
belirlemek, blinyesinde faaliyet gosterdigi yatakli saglik tesisinin
statisi, hizmetin yogunlugu ve hizmet verdigi bélgenin sartlarina
gore yeniden seviyelendirilmelerini saglamak ve bu birimlerde
verilecek hizmetlere iliskin uygulama wusul ve esaslari
belirlemektir.




Kapsam

= MADDE 2 - (1) (Degisik:R6-29/5/2013-28661) Bu Teblig
Kamu Hastaneleri Birliklerine, universitelere ve diger kamu
kuruluglarina ait, blinyesinde yogun bakim hizmeti verilen tim
yatakli saglik tesisleri ile buralarda gérev yapan personeli kapsar.




Tanimlar
MADDE 4 - (1) Bu Tebligde gegen;

¢) Cocuk: Basvuru tarihindeki yasi esas alinmak kaydiyla 28
glinden biiyiik, 18 yasini doldurmamis bireyleri,

g) Yenidogan: Dogum sonrasi 0-28 giinliik donemdeki bebekler

ile erken doganlar igin diizeltilmis yasi elli iki hafta olan
bebekleri

g) (Degisik:R6-16/8/2015-29447)

Sorumlu tabip: Yogun bakim hizmetlerinin bir ekip anlayisi
icerisinde planlanmasi, ilgili diger kliniklerle koordinasyon ve
isbirligi igerisinde yurutulmesinden sorumlu uzman tabibi




= 1) (Ek:RG-18/2/2012-28208) Solunum izolasyon odasi: Solunum
izolasyonu gereken hastalarin  yatirilarak izlendigi uglinci
basamak yogun bakim fiziki sartlarini fasiyan odayi,

= i) (Ek:RG-18/2/2012-28208) Temas izolasyon odasi: Temas
izolasyonu gereken hastalarin  yatirilarak izlendigi Uglinci
basamak yogun bakim fiziki sartlarini tasiyan oday: ifade eder.




IKINCI BOLUM

(Degisik béliim basligi:R6-18/2/2012-28208)

Yogun Bakim Servislerinin Fiziki Sartlari ile Hizmet, Donanim ve
Personel Asgari Standartlari

= Yogun bakim servislerinin fiziki sartlari (Degisik baslik:RG-
18/2/2012-28208)

= MADDE 5

= a) Yogun bakim servisleri saglik tesisindeki diger birimlerden,
hasta, ziyaret¢i ve hastane personelinin genel kullanim
alanlarindan ayri, tercihen asansar, ameliyathane, acil servis,
laboratuar ve goriintileme birimlerine yakin olacak sekilde
yapilandirilir.




= b) (Degisik:RG-22/3/2017-30015) Ikinci ve iigiincii seviye
eriskin ve gocuk yogun bakim servisleri ile ikinci, iglincii ve
dordiincii seviye yenidogan yogun bakim servislerinin girigsinde
ayri bir 6n gegis alani bulunur. Ancak ayni tir yogun bakim
servislerinin farkli seviyeleri igin 6n gegis alanlari ortak
kullanilabilir.







= ¢) (Degisik:RG-16/8/2015-29447) Hastane iginde, tercihen
servisin yakininda yeterli biydklikte hasta yakinlari igin
bilgilendirme, gorusme ve bekleme amaciyla uygun bir alan
diizenlenir. Bu gb‘rﬁsmeler‘ ilgili hekimin veya saglik personelinin
talebi lzerine bir guvenlik gorevlisi refakatinde gergeklestirilir,




= e) ?De‘g"isik:RG-18/2/2012-28208) Atiklarin uzaklastirilacagi,
kirli malzeme ve cihazlarin gecici muhafazasi, gerekirse
temizlenebilmesi igin icerisinde bir tezgah, lavabo, musluk, sabun,
kagit havlu ve ayakla kontrol edilebilen ¢op kovasi ile atik
giderinin bulundugu bir malzeme odasi bulundurulur. Bu odanin
gl_klsl,lkinli malzemeler servis igerisinden gegirilmeyecek sekilde
tzenlenir.




= f) Hasta alanlari disinda, hasta bakimi igin sik kullanilan =~
malzemeler ile lizumlu ila¢ ve serumlarin muhafaza edilecegi,

direlk Istktan korunacak sekilde diizenlenmis uygun bir depo alani
ayrilir.

e a) Eczaneden hazir olarak temin edilemeyen ve servis igerisinde
hazirlanmasi gereken ilag ve infiizyonlar icin destek alan
igerisinde ayri bir hazirlama alani olusturulur.




= 1) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Servis girisinde en az bir
ve hasta alaninda her alti yataga kadar en az bir adet olacak
sekilde suyun ¢evreye sigramasini ve géllenmesini onleyecek
eniglik ve derinlikte sabun ve kagit havlu yeri mevcut olan
avabo ve saglik ¢alisanlarinin kolayca ulasabilecegi el

antiseptigi bulunur.







= i) Duvar ve tavan ylzeylerinde kolay temizlenebilir, agagiya
par¢acik dokilmeyecek nitelikte malzeme veya boya kullanilir
ve acik renk tercih edilir. Duvar ylizeyleri hareketli cihaz ve
esyalarin ¢arpma noktalarinda korumali olacak sekilde
yapilandirilir.

= j) Zemin yiizeylerinde kolay kirilmaz, ylizeyi mat ve kaymay:
onleyen, sik Temlzlemeze uygun ve mikroorganizma lremesini
en aza indirgeyebilen, kimyasallara gerek duyulmadan ve
kolayca temizlenebilir, antistatik 6zellikte malzeme kullanilir.




= k) (De'g'"gik:RG-22/3/2017-30015) Merkezi havalandirma
sistemi bulunan veya bulunmasi zorunlu olan her seviyedeki yogun
bakim servislerinde pencerelerin agilabilir 6zelliginin
bulunmamasi kaydiyla, hasta alanlarinin gin 1s1g1 almasi saglanir.

= n) Yogun bakim servislerinde hastalarin siirekli gozetim ve
izlenmesine uygun, merkezi konumda bir alan ayrilir,







s 0) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Izolasyon odalari dahil, yogun
bakim servislerinde her yatak i¢in ayri olmak lizere zeminde olmayan
ve hasta basi en az oniki ¢ikisli elektrik paneli bulunur. Ancak birinci
seviye yogun bakim servislerinde, en az dort gikigh elektrik paneli
bulunmasi yeterlidir. Birinci seviye harig, tiim yogun bakim
servislerinde en az iki basingli hava ¢ikisi, iki oksijen ¢ikisi ve iki
vakum sistemi bulunur.

= p)(Ek:RG-18/2/2012-28208) Yogun bakim servislerindeki
musluklarin dirsek veya ayakla kontrol edilmesi veya otomatik agilir
kapanir olmasi tercih edilir.




= r) ﬂEk:RG-29/5/2013-28661? Saglik tesislerinde uzmanlik
dallarina 6zgi hastaliklar icin ilgili Klinikler biinyesinde
mevcut yogun bakim servislerinden baqlmSIZ ayri yogun bakim
servisleri acilamaz. Ancak hasta yogunlugu veya fiziki alan
ye’rersizli_&’g nedeniyle zorunlu olarak kurulan bu yogun bakim

servisleri hizmet seviyesine uygun asgari sartlar: fagir.

s)(Ek:R6-29/5/2013-28661)(Degisik:R6-16/8/2015-
29447) Kardiyovaskiiler cerrahi yogun bakim yataklari harig
olmak uzere koroner, dahili ve cerrahi yogun bakim yataklari;
ayni seviyede olmak ve seviyesine uygun asgari sartlar:
tasimak kaydiyla ayni yogun bakim servisinin fiziki alan
igerisinde birlikte yapilandirilabilir. Bu sekilde yapilandirilan
genel yogun bakim servisindeki mevcut yataklar, toplam yatak
sayisi olarak degerlendirilir ve buna gore tescil edilir.




Eriskin yogun bakim servislerinin fiziki sartlari

= MADDE 6 - (1) Yogun bakim servislerinde bulunmasi gereken
genel 6zelliklerin yani sira:

= a) (Degisik:R6-18/2/2012-28208) Eri[s(kin yogun bakim
servislerinde destek alanlari harig, yataklar arasindaki mesafe en
az 1,5 m olacak sekilde, her yatak i¢in en az 12 m2 alan ayrilir.

= b) Yatak sayisi on ve altinda olan yogun bakim servisleri tek
servis olarak diizenlenebilir.

= On'dan fazla yatagi olan yogun bakim servisleri ise en fazla alt
ila on yataktan olusan birden fazla birime ayrilir.

= C) (Deg‘isik:RG-16/8/2015-29447) Yogun bakim yataklar:
arasinda gerekﬁ%inde kullanilmak tizere kolay temizlenebilir bir
ayirma dizenegi bulundurulur.




g? Yogun bakim servisinin bulundugu katta, hasta alani haricinde
olmak kaydiyla, stirgl ve idrar kaplari igin temizleme ve muhafaza
alani ile tek kullanimlik malzemeler icin kullanim 6ncesi muhafaza
alani ayrihr.

d) Koroner yogun bakim ve birinci seviye Kgg’un bakim servisleri
diger yogun bakim servislerinden ayri mekanlarda diizenlenebilir.

e) gbegisik:RG-16/8/2015-29447) Biinyesinde ayrica gocuk
ogun bakim servisi bulunmayan veya ¢ocuk yogun bakim servisi
ulunup da bo? yatak bulunmayan saglik tesislerinde; dahili ve

cerrahi branglar dahil, yogun bakim gereksinimi olan tim gocuk

hastalarin bakim ve tedavisinin, uygun ¢ocuk yogun bakim ya‘raﬁn
bulununcaya kadar eriskin yogun bakim servislerinin uygun sekilde

ayrilmis bolimlerinde yatirilarak saglanmasi zorunludur.




Cocuk yogun bakim servislerinin fiziki sartlari

MADDE 7 - (1) Yogun bakim servislerinde bulunmasi gereken genel
ozelliklerin yani sira:

= Destek alanlar: harig, yataklar arasindaki mesafe en az 2 m
olacak sekilde, her yatak icin en az 12 m2 alan ayrilir.




Yenidogan yogun bakim servislerinin fiziki sartlar

= MADDE 8 - b) (Degisik birinci ciimle:R6-29/5/2013-28661)
Biinyesinde yenidogan yogun bakim servisi bulunan saglik
tesislerinde; ozellikle prematire bebegi olan annelerin, taburcu
olmadan 6nce, bebekleriyle birlikte kalabilecekleri ve tercihen
servis ile ayni katta, en az bir yatak olmak kaydiyla ve on
kiivozden sonraki ilave her on kiivoz igin bir yatak olacak sekilde
anne uyum odalari tahsis edilir.




= ) Servis binyesinde anne siti ile emzirmenin desteklenmesi igin
uygun koltuklari, lavabosu bulunan, gorevli personel ile rahat
iletisim kurma imkani saglayan ayri bir alan diizenlenir. Bu alanda
sut sagmak ve saklamak i¢in uygun ekipman bulunmasi saglanir.

n g) Yenidogan yogun bakim servisi ile diger yogun bakim servisleri
kirl':oirilrlcligglr} ayri yaptlandirilir. Ancak on gecis alanlari ortak
ullanilabilir.

= d) (Degisik:R6-18/2/2012-28208) Destek alanlari harig, her
Kenidogan yogun bakim yatag: bagina en az 6 m2 alan ayrilir ve
er kuvoz igin; birinci sevigede 60 cm, ikinci seviyede 90 cm ve
(jgi.inci.i (Ek ibare:R6-22/3/2017-30015) ve dordiinci seviyede
120 cm yataklar arasi mesafe birakilir.




e) Yenidogan yataklari radyan i1si kaybini ve artigini 6nlemek
amaciyla servisteki pencerelerden en az 60 cm uzaklikta bulunur ve
havalandirma ¢ikiglarina yakin yerlestiriimez.

f) Gereksiz ultraviyole ve infrared radyasyondan korunmak igin
uygun lambalar, mercekler ve filtreler kullanilir. Isik sistemi
yenidoganin cildini en iyi sekilde gosterebilecek, yansima ve
golgeleme yapmayacak bigimde tesis edilir. Yenidoganin gelismekte
olan retinasinin isiktan zarar gormesini engelleyici diizenlemeler

yapilir.




= h) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Dogum salonu, ameliyathane
gibi dogum yapilan alanlarda bir radyan isiticili servo kontrolld
agtk yataktan olusan, yeterli neonatal resusitasyon alani ve
resusitasyon i¢in gerekli donanimi bulunan bir bolim olusturulur.
Buralarda gérevli tim hekim, hemsire ve ebelerin Neonatal
Resusitasyon (NRP) egitimi almalari saglanir.




Kalp ve damar cerrahisi yogun bakim servisleri

= MADDE 9 - (1) (Degisik:R6-18/2/2012-28208) Biinyesinde
kalp ve damar cerrahisi merkezi bulunan saglik tesislerinde, kalp
ve damar cerrahisi yogun bakim servisleri bu Tebligde belirlenen
tglncu seviye hizmet, personel ve donanim asgari standartlarina
uygun olarak en az dort yogun bakim yatagi ve tek yatakli bir
temas izolasyon odasi olacak sekilde yapilandirilir,




Bulundurulmasi zorunlu donanim, personel ve hizmet asgari
standartlari

= MADDE 10 -Saglik tesisleri tarafindan *o"un bakim servislerinin
seviyesi ile bos ve dolu yatak sayilari Acil Saglik Hizmetleri Cagri
Kayit ve Operasyon Yonetim Sistemi ve Bakanlik Hasta Bilgi ve
Yénetim Sistemine girilir.




UCUNCU BOLUM )
Enfeksiyon Kontrolii, Izolasyon Odasi ve Giivenlik Onlemleri

= Enfeksiyon kontrolii

= MADDE 11 - (I&Yogun bakim servislerinde 11/08/2005 tarihli
ve 25903 sayili Resmi Gazete'de yayimlanarak yiirirlige giren
Yataklh Tedavi Kurumlari Enfeksiyon Kontrol Yonetmeligi
dogrultusunda etkin enfeksiyon kontrol programlarinin
uygulanmasi zorunludur.




= Uciincii (Ek ibare:R6-22/3/2017-30015) ve dordiincii seviye
yogun bakim servislerinde enfeksiyon kontroli ile ilgili olarak
alinacak ilave onlemler sunlardir:

= a) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Birinci seviye yogun bakim
servisleri harig, tim yogun bakim servislerinde merkezi
havalandirma sistemi kullanilir.

m U(S'Linc'u ve dordincl seviye yogun bakim servislerinde ise en az %
90 filtrasyon saglayan, saatte asgari alti kez dig hava degigimi
yapabilen, sicakligin 22-26 °C, bagil nemin % 30-60 arasinda
ayarlanabildigi, Bakanlik¢a belirlenen ulusal standarda uygun,
merkezi havalandirma sistemleri kurulur. Havalandirma
sisteminin validasyonu saglanir, diizenli olarak fiziksel ve
mikrobiyolojik kontrolleri gerceklestirilerek performans
kalifikasyon uygunlugu izlenir ve kayit altina alinir,
Standardizasyonun yetkili kuruluglara yaptirilmasi saglanir.




= Bu Tebligin yayimi tarihinden sonra olusturulacak yenidogan
yo‘c}jun bakim servisleri haric olmak (izere, fiziki altyap _
etersizligi nedeniyle merkezi havalandirma sistemi kurulamadigi
elqelenen yoguh bakim servislerinde, merkezi havalandirma
ozelliklerine haiz ve yukarida tanimlanan 6zellikleri saglayabilen
lokal havalandirma teknikleri de kullanilabilir.




= b) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Uciincu ve dordincd seviye
yenidogan yogun bakim servisi bulunan saglik tesislerinde
otomafik beslenme servisleri (TPN) kurulur ya da hizmet alimi
yoluna gidilir.

= Otomatik beslenme servislerinin Bakanlikga yayimlanan, Total
Parenteral Nitrisyon (TPN) I¢in Glvenli Uygulamalar
Rehberi'nde belirtilen standartlara uygun olmasi saglanir.

= Total Parenteral Nitrisyon (TPN) icin hizmet alimi yapan saglik
tesisleri, tescil islemleri ve denetimler sirasinda hizmet alim
protokoluni ve hastaya kullanimini belgelemekle yikimlidir.




Izolasyon odasi

= MADDE 12 - (Degisik:RG-18/2/2012-28208)

= (1) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Ikinci, lglincl ve dordinci
seviye yenidogan yogun bakim servisleri ile Uguncu seviye erigkin
ve ¢ocuk yogun bakim servislerinde en az bir fane temas
izolasyon odasi bulunur.

= Yatak sarsu altidan fazla olan 'Lif(.inc(.i seviye eriskin ve cocuk
yogun bakim servislerinde her alti yataga kadar en az bir, lglinci
seviye yenidogan yogun bakim servislerinde her yirmi yataga
kadar en az bir, dérdinci seviye yenidogan yogun bakim
servislerinde ise her on beg yataga kadar en az bir ilave temas
izolasyon odasi olugturulur.




o (ZL(De‘g‘isik:RG-16/8/2015-29447) Temas izolasyon odalarinin
fek yatakli olarak diizenlenmesi zorunlu olup yenidogan yogun
bakim servisindeki izolasyon odalari igin giris alani dahil en az 10
m?, cocuk ve erigkin yogun bakim servislerindeki izolasyon

odalari igin ise en az 15"m? alan ayrilr.

Ayni hastalik grubuna ait hastalarin kullanabilmesi igin iki yatakl
duzenlenebilir ancak fiziki sartlar iki yataga uygun olarak
olusturulmahdir.




m (:c? (Degisik:R6-16/8/2015-29447) Temas ve solunum izolasyon
odalarinin giris kapilari ortak yogun bakim alanina agilamaz, ortak
koridora agilabilir. Oda giris kapisinin hemen disinda musluk ve
lavabo bulunur.

= (4) (Degisik:RG-22/3/2017-30015) Bakanlik tarafindan uygun
gorulen saglk kuruluglarinda; tglincl seviye erigkin ve cocuk
\éog’un bakim servislerinde havanin % 100'uni disari atabilen en az
ir negatif basingl solunum izolasyon odasi tesis edilir.

= (5) Negatif basingli solunum izolasyon odalarinin duvarlari, favani
ve zemini sizdirma olmayacak sekilde tasarlanir. Izolasyon
odalarinin tim ¢ikis kapilarinin kendiliginden kapanabilir nitelikte
olmasi saglanir. Bu odalarda ayrica acil iletigsim ve uzaktan hasta

monitorizasyon sistemi de bulunur




= (6)(Degisik:RG-16/8/2015-29447) Basingli solunum izolasyon
odalarinda, odanin basing durumunu sirekli olarak izlemeyi
saglayan oda igi basincin dig ortama gore kiyaslanabildigi
monitorizasyon sistemi bulunur.

= (7) (Degisik:RG-22/3/2017-30015) Hemsire sayisi yeterli olan
saglik tesisleri ile uzaktan monitorizasyon sistemi bulunmayan
saglik tesislerinde izolasyon odalari igin ayrica hemsire
gorevlendirilir.




DORDUNCU BOLUM .
Komisyon Kurulmasi, Seviyelendirme ve Istisnalar

= Komisyon kurulmasi

= MADDE-14 - (1) Yogun bakim servislerinin seviyelendirilmesi ve
(Degisik ibare:RG-16/8/2015-29447) Miidirlukge tescili
amactyla illerde inceleme ve degerlendirme komisyonlar: kurulur.,

= (2) Erigkin yogun bakim servislerinin tescili igin
gorevlendirilecek komisyon, m'Lid(irl'Lig?"Lin yetkilendirecegi bir
mudur yardimcisi bagkanliginda, yatakli tedavi kurumlari sube
middrluginden bir Kigi, bir enfeksiyon hastaliklari ve klinik
mikrobiyoloji uzman tabibi, bir yogun bakim uzman tabibi,
bulunmamasi durumunda tercihen yogun bakim konusunda
deneyimli bir genel cerrahi, i¢ hastaliklari, anesteziyoloji ve
reanimasyon veya gogus hastaliklari uzmani tabip, brans yogun
bakim servislerinde ilgili dal uzman tabibinin katilimi ile

olusturulur.




= (3) Cocuk yogun bakim servislerinin tescili igin

gorevlendirilecek komisyon, midirliglin yetkilendirecegi bir
middr yardimcis: bagkanliginda, yatakli tedavi kurumlari sube
mudurldginden bir kigi, cocuk enfeksiyon hastaliklar: ve Kklinik
mikrobiyoloji uzmani tabip, bulunamamasi durumunda bir
enfeksiyon hastaliklari ve klinik mikrobiyoloji uzmani tabip,
bir ¢ocuk yogun bakim uzmani tabip, bulunmamasi durumunda
tercihen yogun bakim konusunda deneyimli bir cocuk sagligi ve

hastaliklari uzmani tabibin katilimi ile olusturulur.




= (4) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Yenidogan ~ yogun  bakim
servislerinin  tescili  igin gb’r'evlendiri ecek komisyon,
muddrligin yetkilendirecegi bir midir yardimcisi
bagkanliginda, kamu yatakl saglik hizmetleri sube
muddrliglinden bir Kisi, cocuk enfeksiyon hastaliklari uzmani
tabip bulunamamasi durumunda bir enfeksiyon hastaliklar: ve
klinik mikrobiyoloji uzmani tabip ile neonatoloji uzmani tabibin
katilimi ile olusturulur. Komisyonlarda gorev yapacak neonatoloji
uzmani tabipler Bakanlikga belirlenir.

= (5) Universite arag’rlrma ve uygulama merkezi bulunan illerde
llgili anabilim dali bagkanligindan bir temsilci de komisyona
dahil edilir. Lizumu halinde ilgili diger saglik ve teknik
personel gorevlendirilebilir.

= (6) Komisyonlar oy ¢oklugu ile karar alir. Oylarda esitlik olmasi
halinde bagkanin Taraf oldugu karar gegerlidir. Komisyonun
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Seviyelendirme

= MADDE 15 - (1) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Yogun bakim
servisleri; yatak kapasitesi, kabul ve tedavi edecegi hastalarin
ozelligi ve klinik durumu, sahip oldugu fiziki sartlar,
bulundurulmasi zorunlu uzmanlik dallari ve uzman tabip sayisi,
tabip digi personel sayisi ve niteligi, Tibbi arag-gereg ve donanim
standartlari ile binyesinde faaliyet gosterdigi saglik tesisinin
statusu gibi olgitler dikkate alinarak seviyelendirilir,

= Erigkin yogun bakim servisleri birinci, ikinci ve uglncu
seviye; ¢cocuk yogun bakim servisleri ikinci ve lgiinci seviye,
yenidogan yogun bakim servisleri ise birinci, ikinci, tglincu ve
dérdincu seviye, olarak seviyelendirilir. Dérdinci seviye
yenidogan yogun bakim servisleri, seviye IV A ve seviye IV B
olarak ayri tescil edilir.




B (2) (Degisik:R6-22/3/2017-30015) Saglik tesisleri
biinyesindeki yogun bakim servislerinin tesisi ve tescilinde
Bakanlikga belirlenen yogun bakim seviye ve yatak planlamalari
esas alinir.

= Ozel saglik tesisleri biinyesindeki yogun bakim servislerine ait
yatak sayilari, Bakanlikga diizenlenen faaliyet izin belgesinde
yazili yogun bakim yatak sayisini asamaz.




Sorumlu uzman tabibin gérev, yetki ve sorumluluklar

= MADDE 18 - (1)(Degisik ciimle:RG-16/8/2015-29447)

= a) Hizmetlerin, kendisine bagli personelin gorev dagilimini, birbirleriyle olan
iletigimlerini, is akisi ve nobet hizmetlerini bu Teblig hikimlerine ve ilgili sair
mevzuata uygun olarak planlar, bastabibin onayina sunar ve ilgililere teblig
edilmesini saglar.

= b) Yogun bakim personeline hizmet ve uygulamalar konusunda hizmet ici egitim
verir veya verilmesini saglar, periyodik toplantilar diizenler, aksaklik ve
noksanliklar: tespit eder ve hizmetin gelistirilmesi, yeni tedavi yontemleri ile
teknolojik gelismelerin takibi ve uygulanmasi konusunda kararlar alir ve uygulatir.

= ¢)Lizumlu ilag, tibbi cihaz, arag, gereg ve tibbi sarf malzeme ihtiyacinin tespiti
ve temini, uygun kosullarda muhafazasi ve kullanilmasini saglar.

= ¢) Sterilizasyon kosullarinin saglanmasi ve denetlenmesi, enfeksiyonlardan
korunma, tibbi atiklarin toplanmasi ve depolanmasi ile ilgili is ve islemlerin
mevzuatina uygun olarak yirdtidlmesini saglar.

= d) Olagan digi durumlarda birime davet edilecek ilave personeli belirler, uygulama

- planlarint yapar ve bastabibin onayina sungr.



e) Yogun bakim servislerine hastanin yatirilmasi, takip ve tedavi islemleri
ile konsiltasyon hizmetlerinin verilmesi, faburcu edilmesi veya kurum
disina sevk edilmesine, lizumu halinde ilgili dal uzmani tabipler ile
birlikte degerlendirerek karar verir.

h) Yogun bakim hizmetlerinin hasta haklari mevzuating, tibbi
deontolojiye, etik ilke ve kurallara uygun olarak yiritilmesini saglar.

1) Organ donori olabilecek hastalar hakkinda organ nakli koordinatorind
onceden bilgilendirir. (Ek ciimle:R6-29/5/2013-28661) Bu amagla,
Bakanlikga belirlenen kayit ve bildirim sistemlerinin kurulmasini ve
merkezi sistfeme entegrasyonunu saglar.

i) Aile hekimligi uygulamasina iligskin mevzuatta yer alan kendileri ile ilgili
gorevleri de yapmakla yikiumlidir.






















Yogun Bakim Unitesinde Gobek Atip Halay Cekmisler

Antalya'da 6zel bir hastanenin yogun bakiminda hemsire ve hasta
bakicilarin halay ¢ekip gobek attigi gorintiler ortaya gikti. 4 yil
oncesine ait goruntilerdeki kisilerin isten ¢ikarildigi 6grenildi.
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