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Konu  : Diz ve Kalça Protezi 

   Ameliyatlarının Değerlendirilmesi 

     

 

BAKANLIK MAKAMINA 

 

İlgi: 22.05.2014 tarih ve 12970 sayılı Makam Onayı 

 

İlgi Makam Onayı gereği sağlık kurum ve kuruluşlarında gerçekleştirilen diz ve kalça protezi 

ameliyatlarının uygunluğunun değerlendirilmesi amacıyla bir komisyon oluşturulmuştur.  

Oluşturulan komisyonun çalışmaları sonrasında, değerlendirme esnasında kullanılmak üzere 

değerlendirme formu hazırlanmıştır. Bu form ile kamu, üniversite ve özel sağlık tesislerindeki söz konusu 

hizmetlerin uygunluğunun ve yapılan işlemlerin sonuçlarının değerlendirilmesi amaçlanmaktadır. 

Söz konusu değerlendirmenin ilk aşamasının (koordinatör hekimlerin verileri sisteme işlemesi) 

22.12.2014-31.01.2015 tarihleri arasında, ikinci aşama olan değerlendirme aşamasının ise (değerlendirici 

hekimlerin verileri değerlendirmesi) 01.02.2015-15.03.2015 tarihleri arasında yapılması öngörülmektedir. 

Değerlendirmenin sağlıklı bir şekilde yapılabilmesi için ilk aşamada belirlenen ekli listede yer alan 

sağlık tesislerinin yöneticilerince değerlendirme için gerekli olan her türlü veri, bilgi ve belgelerin temininde 

gerekli hassasiyetin gösterilmesi, bu amaçla görevlendirilen koordinatörlere ve il sağlık müdürlüğü personeline 

her türlü kolaylık ve çalışma ortamının sağlanması gerekmektedir. Değerlendirme aşamasına gelindiğinde ise, 

bu aşamaya gelindiğinde isimleri belirlenecek olan, değerlendirici olarak görevlendirilmiş hekimlere il sağlık 

müdürlüklerince yukarıda belirtilen süre içerisinde verilerin ulaştırılması ve değerlendirmenin zamanında 

tamamlanması için gerekli tedbirlerin alınması gerekmektedir. 

Kamu, üniversite ve özel sağlık tesisi yöneticilerinin ve il sağlık müdürlerinin değerlendirmeye gerekli 

özeni göstermesi ve değerlendirmede görev alacak kişilere tebligatların yapılması hususunu; 

Olurlarınıza arz ederim. 

 

   Uzm. Dr. Alaattin DİLSİZ 

             Genel Müdür Yardımcısı V. 

 

Uygun Görüşle Arz Ederim. 

          …../…./2014 

 

   Prof. Dr. Doğan ÜNAL 

        Genel Müdür V. 

 

Ek: Değerlendirilecek olan hastane listesi 

 

OLUR 

…/…/2014 

 

Prof. Dr. İrfan ŞENCAN 

Müsteşar Yardımcısı V. 
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