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MUAYENEHANE UYGUNLUK BELGESI BASVURU DIiLEKCESI
(Adres Degisikligi)
Mimiz................... Igesi..ooooiiiiiiii i, Mabhallesi........................ Caddesi..............
Sokak NOt adresinde bulunan muayenehanemi,
................. llgesi........................Mahallesi...........................Caddesi.............Sokak............
Noioiiiiene, adresine nakil etmek istiyorum.

Hekim olarak tarafima ait bilgiler ve ¢alisma durumum asagidadir. Muayenehane Uygunluk Belgesi
diizenlenmesi hususunda;
Geregini arz ederim. eeeid 1202,

HEKIME AiT BILGILER:
Ad1 Soyadi

T.C Kimlik No

Brans1

Diploma No ve Tarihi
Uzmanlik No

E-mail Adresi

Cep Tel No

HEKIMIN CALISMA DURUMU :

Herhangi bir Ozel /Resmi Kurumda : () Calistyor () Calismiyor

Calisiyor ise ; () Ozel Hastane ( ) Ozel Tip merkezi () Ozel Poliklinik
() DIGER saglik kuruluslar ..............ooooiueiisiiiiiiie e

1219 sayili kanunun 12 maddesi (C) bendi kapsaminda (SGK ile sozlesmesiz) ¢alismakta iken beyan
edilen calisma durumumda degisiklik olmasi halinde 11 Saglik Miidiirliigiine bildirimde bulunacagimu,
muayenehane agilacak bagimsiz boliimde faaliyet gosteren herhangi bir sirket bulunmadigini ve bu tarihten
sonra da bulunmayacagini, bagvurumda ibraz edilen belgelerin, bilgilerin ve muayenehane agmak i¢in
gerekli olan sartlarin ve bagvurumun meri mevzuatlara uygun oldugunu ve mevzuatlar gercevesinde
faaliyetimi siirdiirecegimi, beyan ve taahhiit ederim.

NAKIL EDILECEK MUAYENEHANEYE AiT BiLGILER:
Muayenehane Adresi :
Muayenehane Tel. No. :
Muayenehanede Calisacag1 Saatler :Hafta Igi: ................ooooiiiiini,

Hafta Sonu: Cmt:.................... Paz: ...

* Optisyenlik Miiessesesinin bulundugu bina ve bahgesi ve miistemilati i¢erisinde G6z Hastaliklar1 Uzmani
muayenehane faaliyeti gosteremez.

* [sitme cihazi merkezinin bulundugu bina ve bahgesi ve miistemilati icerisinde Kulak Burun Bogaz
Hastaliklar1 Uzman1 muayenehane faaliyeti gosteremez.

* Ismarlama Protez Ve Ortez Merkezlerinin bulundugu bina ve bahgesi ve miistemilati igerisinde
Ortopedi ve Travmatoloji Uzman1 muayenehane faaliyeti gosteremez.

Ad1 Soyadz:
Imza:



T.C

Ad1 Soyadi:

e ANKARA VALILIGI

A T A, _ IL SAGLIK MUDURLUGU

Fe/S 50 SAGLIK HIZMETLERi BASKANLIGINA

{ ,%'%:E 2%} (Ozel Ayaktan Tam ve Tedavi Merkezleri Birimi)

i t\’@\? N .-"’*E:fi*";

ST
EKLER: Uygun Uygun
Degil

1-Basvuru Dilekgesi (Miudiirligiimiiziin web sitesinde yer alan Adres
degisikligi i¢in matbu dilekge)
2-Kroki/plan 6rnegi 1/100 6lgekli (Saglik Kurulusunun biitiin mekanlarinin ne
amacla kullanildigin1 gdsterir mimar onayli)
3-Fotograf (Son ii¢ ay i¢cinde ¢ekilmis) (ekip.saglik.gov.tr adresine bilgisayarda
kenarlar1 kirpilarak uygun sekilde yiiklenecek)
4- Vergi Levhasi (Yeni adres i¢in)
5-Muayenehane Uygunluk Belgesi Ash (Eski adres icin diizenlenmis
Muayenehane Uygunluk Belgesi)
6-Muayenehanenin bulundugu kisimda ilgili mevzuata gore yangina karsi
gereken tedbirlerin alindigina dair yetkili merciden (Biiyiliksehir Belediyesi
Itfaiye Daire Bagkanlig1) alian belge. (Yeni adres igin)
7-Muayenehane agilacak binanin Yapi kullanma izin belgesi (Yap1 kullanma
izin belgesinde muayenehane olarak kullanilacak mekanin saglik tesisi olma
sart1 aranmaz.) (Yeni adres i¢in)
8-Tibb1 Atik Sozlesmesi Biiyiiksehir Belediyesince Y etkilendirilmis kurulugla
yapilan (Yeni adres igin)
9-Adli Sicil Belgesi (e-devletten resmi islem segilerek alinabilir-arsiv kaydini
da gosterir sekilde olacak)
10- 2021 Yili Igin; Ankara Defterdarlik Muhasebe Miidiirliigii T.C. Ziraat
Bankas1 Subesi nezdinde bulunan TR40 0001 0025 3300 0010 0064 92 iban
nolu hesaba yatirilacak Muayenehane Uygunluk Belgesi Bedeli (715,00 TL lik
Dekont)
11-Muayenehanede Saglik Personeli (Ebe, Hemsire, Diyetisyen vb)
Calistirilacak ise Calisma Belgesi diizenlenmesi i¢in ayrica basvuru
yapilacaktir.
KONTROL EDEN Tarih :...... [eiiid ...
Il Saglik Miidiirliigii Personeli Imza

*Hazirlanilan evraklar taranarak (birden fazla sayfa olanlar pes pese taranip tek dosya olarak)
ekip.saglik.gov.tr (edevlet sifresi ile giris yapilarak) adresine yiiklenerek bagvuru olusturulacak ve
Denetim i¢in gelen ekibe teslim edilmek iizere muayenehanede hazir bulundurulacaktir.
* {1 Saglik Miidiirliigiince ihtiya¢ duyulmasi halinde baska bilgi/belge istenebilecektir.

* Muayenehane acgilmak istenen bagimsiz boliimiin adres bilgilerinin teyidi amaciyla ilave bilgi/belge

istenebilecektir.

* Acilacak olan muayenehanenin adres bilgileri, Bagvuru belgelerindeki tiim evraklarda ayni olacaktir.



