KONU: Tiirk Psikologlar Derneginin 29.03. 25 Tarihli, 32856 sayili Resmi Gazete’de
Yaynlanan Saglik Meslek Mensuplarmin Serbest Meslek Icras1 Hakkinda Yonetmelik ile
ilgili Itiraz ve Goriis Talepleri

Saglik Bakanlig1 Saglik Meslekleri Daire Bagkanligina;

Yeni Yonetmelik, kamuya yonelik psikolojik hizmetlerin kalite glivencesi ve
denetlenebilirligini saglayacak olmasindan dolayi, memnuniyet verici 6nemli bir gelisme
olarak karsilanmistir. Yillardir bekledigimiz yasal diizenlemelere kavusmak hem klinik
psikologlar hem de hizmet verdigimiz insanlar i¢in biiyiik bir kazanimdir. Ancak iki temel
basligin aciliyetle ele alinmasinin hem klinik psikologlar ve psikologlarin hak kayiplart hem
de halkin psikolojik hizmetlere erisiminin dniindeki engelleri ortadan kaldirma agisindan
onemli oldugunu diisiinmekteyiz.

1) Saglik hizmeti verme yetkinlikleri olmasina ragmen bu yonetmelikte
tanimlanmadiklari i¢in serbest ¢aligma ruhsatina erisemeyecek ya da halihazirdaki
hizmetlerini durdurmak zorunda kalacak saglik meslek mensuplarinin varligi.

2) Yonetmelikte psikolojinin saglik hizmetleri temelinde uygulamalarinin dogasi ve
meslegin uygulama akisi ile uyumsuz maddelerin varligi.

Saghk hizmeti verme yetkinlikleri olmasina ragmen bu yonetmelikte tanimlanmadiklar:
icin serbest calisma ruhsatina erisemeyecek ya da halihazirdaki hizmetlerini durdurmak
zorunda kalacak saghik meslek mensuplarinin varhg: konusu;

Yayimlanan yonetmelik asagidaki psikolog ve uzman psikologlar1 tanimlamamakta ve serbest
calisma yetkisinin diginda birakarak magduriyet yaratmaktadir:

1) Program igerigi (transkripti) ve egitim/6gretim siireci birebir klinik psikoloji yiiksek
lisansi ile es olmasina ragmen diplomalarinda klinik psikoloji yazmayan klinik
psikologlar

Oneri: Diplomasinda "Klinik Psikoloji" ifadesi yer almasa da klinik psikolojiye esdeger
icerikte yiiksek lisans egitimi almis olan uzmanlara, transkript ve ders igerikleri dikkate
aliarak serbest ¢aligsma hakki verilmelidir.

2) Yillarca kamudaki ¢aligmalar ile ya da 6zel merkezlerde deneyim sahibi olmus ve
saglik hizmetleri vermis psikologlar

Oneri: Kamuda veya 6zel kurumlarda uzun yillardir saglik hizmeti sunmus psikologlar
icin mesleki deneyim ve calisma siireleri dogrultusunda istisnai ruhsatlandirma stireci
tanimlanmalidir.

3) Kalite standartlar1 olan, uygulama ve siipervizyon bileseni olan saglik hizmetleri
egitimleri almis (Psikoterapi ve psikolojik testler vb.) psikologlar

Oneri: Psikoterapi, siipervizyon, danisan takibi gibi uygulamal saglik hizmetleri egitimi

almis psikologlar i¢in, “Uygulamali Saglik Psikolojisi Yetkinligi” adiyla ek bir
degerlendirme ve belgelendirme mekanizmasi kurulmalidir.



4) Program igerigi ve egitim 6gretim siirecinde saglik hizmetleri uygulama yetkinligi
kazandiran ders ve uygulamalar iceren psikoloji yiiksek lisans programlarmi (Orn;
travma psikolojisi, bagimlilik psikolojisi vb.) tamamlamis uzman psikologlar

Oneri: Travma, bagimlilik gibi saglik temelli yiiksek lisans programlaridan mezun
uzman psikologlar da “psikolojinin tibbi uygulamalar1” yetkinligi kapsaminda
degerlendirilerek ruhsatlandirilmalidir.

Yonetmelikte psikolojinin saghk hizmetleri temelinde uygulamalarinin dogasi ve
meslegin uygulama akisi ile uyumsuz maddelerin varhgi konusu;

29.03.2025 tarihinde yayimlanan ve 32856 sayili Resmi Gazete’de ilan edilen "Saglik Meslek
Mensuplarmin Serbest Meslek Icrasi Hakkinda Yonetmelik" kapsaminda yer alan gesitli
hiikiimlere iligkin olarak hem mesleki uygulamalarin siirdiiriilebilirligi hem de halkin saglik
hizmetlerine erisiminin korunmasi amaciyla asagida belirtilen maddelere yonelik goriis ve
itirazlarimiz1 saygilarimizla bilgilerinize sunariz.

Asagida 6zetini bulabileceginiz itirazlarm ayrintili gerekgelerine “EK 1 ITIRAZ EDILEN
MADDELER ve GEREKCELERINE ILiSKIN AYRINTILI BiR
DEGERLENDIRME”, “EK 2 HALIHAZIRDAKiIi MERKEZLERDE CALISAN
KLINiK PSIKOLOGLARIN GORUSLERINE iLiSKiN DEGERLENDIRME”
eklerinden ulasabilirsiniz.

Madde 4- Tanimlar

e ltiraz 1: Saglik meslek mensubu tanimina, “Psikolojinin Tibbi Uygulamalar1”
egitimini almis ve yeterliligini belgelemis psikologlarin eklenmesi gerekmektedir.

Oneri: “Psikolojinin tibbi uygulamalar1 egitimi” almis ve bunu belgelemis psikologlar
acikca “saglik meslek mensubu” tanimina dahil edilmelidir.

e ltiraz 2: Psikologlarm saglik meslek mensubu say1lmasi igin gerekli yasal ve
yonetmelik diizenlemelerinin yapilmasi gerekmektedir.
Oneri: Psikologlarin saglik hizmeti sunumundaki konumu yasal diizenlemelerle
netlestirilmeli, 1219 sayili kanunla uyumlu bi¢imde tanimlanmalidir.

Madde 5- Saghk Meslek Hizmet Birimi A¢ma Kosullar:

e ltiraz 1: Halihazirda serbest ¢alisan ¢ok sayida merkez icin bireysel ruhsata gegme
zorunlulugu, ciddi ekonomik ve yapisal magduriyet doguracaktir.

Oneri: Halihazirda serbest galisan merkezlerin bireysel ruhsata gegisi igin gegis siireci
tanimlanmali, bu zorunluluk geriye doniik olarak uygulanmamalidir.

e [Itiraz 2: Farkli unvanlardaki saglik meslek mensuplarini birlikte ¢alistig1 yapilar
halkin saglik hizmetine biitiinciil erisimini saglamakta; bu birliktelikler
kisitlanmamalidir.

Oneri: Birden fazla saglik meslek mensubunun bir arada ¢alisabilecegi, disiplinler
aras1 yapilar tesvik edilmeli; ortaklik modelleri esnetilmelidir.

e Itiraz 3: Ug kisiyle smirli ortaklik ve her meslek mensubuna 6zel oda zorunlulugu,
mevcut ekonomik kosullarla uyumsuzdur; siirdiiriilebilir degildir.



Oneri: Ug kisiyle sinirh ortaklik ve her bir uygulamaciya 6zel oda zorunlulugu yerine,
doniistimlii oda kullanimi gibi alternatif uygulama modelleri kabul edilmelidir.

Madde 7- Adres Degisikligi

Itiraz: Ruhsat: kazanmis birimin tagimnmasi halinde basvuru siirecinin bastan
baslatilmasi yerine, sadece fiziki kosullarin kontrol edilmesi yoniinde diizenleme
yapilmalidir.

Oneri: Adres degisikliginde basvuru siireci yeniden baslatilmamali; yalnizca fiziksel
uygunluk ve ruhsat gecerlilik denetimi yapilmalidir.

Madde 11- Mekéansal Standartlar

Itiraz a: Her bir klinik psikologa 6zel 10 m? uygulama odas1 zorunlulugu, birlikte
kullanim pratikleri ve mevcut ekonomik kosullarla bagdagsmamaktadir.

Oneri: Her uygulamaciya 6zel 10 m? uygulama odast yerine, paylasimli oda kullanimi
icin esnek standartlar getirilmelidir.

Itiraz b: Uygulama odasinda lavabo zorunlulugu, meslegin dogasina ve hizmet
alanlariin ihtiyag¢larina uygun degildir.

Oneri: Uygulama odasinda lavabo bulunmasi zorunlulugu kaldirilmali ya da bina
genelinde erisilebilir lavabo bulunmasi yeterli sayilmalidir.

Itiraz c: Tuvalet kapilarmin disa agilma zorunlulugunun kiralik ya da mevcut
yapilarda uygulanabilirligi zorlayicidir.

Oneri: Tuvalet kapis1 disa agilma zorunlulugu mevcut yapilar géz 6niinde
bulundurularak sadece yeni insa edilen merkezlerde aranmalidir.

Itiraz d: Klinik psikologlara en fazla iki uygulama odas1 sinir1 mesleki cesitliligi
kisitlamaktadir; kaldirilmasi 6nerilmektedir.

Oneri: Klinik psikologlarm uygulama odasi sayisina getirilen sinirlama kaldirilmali;
hizmet cesitliligini ve mesleki kapasiteyi destekleyecek bir esneklik saglanmalidir.

Madde 13- Personel Calistirilmasi

Itiraz ve oneri: Psikologlarin sadece klinik psikolog yaninda calisabilecegi yoniindeki
kisitlama kaldirilmali; psikologlara da bagimsiz ¢aligsma hakki taninmalidir.

Madde 16- Calisma Esaslari

Itiraz: Klinik psikologlarin egitim miifredat: ve etik yiikiimliiliikleri dikkate
alindiginda, hekim recetesine bagl kalmaksizin terapi planlamasi yapabilme yetkileri
taninmalidir.

Ek Gerekge: Psikologlar da yetkinliklerini belgelemisse, bazi tedavi planlamalarinda
sorumluluk alabilmelidir.

Oneri: Klinik psikologlar, hekim recetesine bagli kalmaksizin terapi planlamast
yapabilmelidir. Mesleki miifredatlar1 ve etik standartlari1 bu yetkinligi zaten
icermektedir.



Madde 21- Tek Merkez A¢ma ve Faaliyet Simrlamalari

e ltiraz: Klinik psikologlar hizmet birimleri disinda da kurumsal danismanlik ve egitim

gibi dnleyici hizmetleri farkli mekanlarda sunabilmelidir.

Oneri: Klinik psikologlarin merkez dis1 alanlarda (kurum, okul, sirket vb.)
danigsmanlik ve egitim hizmeti sunabilmesi agik¢a tanimlanmalidir.

Madde 23 ve Geg¢ici Madde 1- Uyum Siireci

Itiraz: Yonetmelik oncesi kurulan merkezlerin yalnizca 3 ay iginde tiim yeni sartlara
uyum saglamasi fiillen miimkiin degildir. Siire uzatilmali, kademeli gecis
saglanmalidir.

Oneri: Yeni sartlara uyum saglanmast igin verilen 3 aylik siire en az 12 aya
cikarilmali; kademeli gecis i¢in destek ve rehberlik mekanizmalari kurulmalidir.



EK1

ITIRAZ EDILEN MADDELER ve GEREKCELERINE ILiSKiN AYRINTILI BIiR
DEGERLENDIiRME

1)
MADDE 4
MADDE 4- (1) ...

¢) Saghk meslek mensubu: Klinik psikolog, hemsire, hemsirelige esdeger saglik memuru,
ebe, fizyoterapist, odyolog, diyetisyen, dil ve konugma terapisti, podolog ve is ve ugrasi
terapistini (ergoterapist), ifade eder.

ITIRAZ 1: Saglik meslek mensubu listesine Psikolojinin Tibbi Uygulamalar1 Egitimi’ni
tamamlamis ve yeterliligini almis psikologlarin eklenmesine yonelik itiraz

ITIRAZIN YASAL DAYANAGI:
1) Tababet Ve Suabati San'atlarimin Tarz Icrasina Dair Kanun
Ek Madde 13 :

..... Psikoloji lisans egitimi {izerine ilgili mevzuatina gére Saglik Bakanliginca uygun goriilen
psikolojinin tibbi uygulamalariyla ilgili sertifikali egitim almis ve yeterliligini belgelemis
psikologlar sertifika alanlarindaki tibbi uygulamalarda gorev alabilirler.....

Gegici Madde 7 — (Ek: 6/4/2011-6225/11 md.)

Bu maddenin yayimu tarihi itibartyla, psikolojinin sertifikali tibbi uygulamalarinda Saglik
Bakanliginca belirlenen siirelerde calistigini ve yeterli tecriibeyi kazandigini belgeleyen
psikologlara, Saghk Bakanhginca yapilacak sinavlarda basarih olmak kaydiyla cahistig
ve tecriibe kazandig tibbi uygulamalarda gorev alma yetKkisi verilir. Bu yetkinin
verilmesine iliskin usul ve esaslar Saglik Bakanliginca belirlenir.

ITIRAZ 2: Saglik meslek mensubu listesine psikologun da eklenmesi icin gerekli olan kanun
ve yonetmelik diizenleme ¢alismalarinin bagslatilmasi

2)

MADDE 5- (1) Saglik meslek hizmet birimi, mesleklerini serbest olarak icra etme hak ve
yetkisine sahip Tiirk vatandasi saglik meslek mensuplari tarafindan agilir. Tiizel Kisiler,
saghk meslek hizmet birimi acamaz.’

(2) Ayni iinvana sahip en fazla ii¢ saghk meslek mensubu tarafindan miisterek saghk
meslek hizmet birimi acilabilir.? Bu durumda her bir saglik meslek mensubu igin ayr1 ruhsat
belgesi diizenlenir ve 11 inci maddede belirlenen fiziki standartlar1 saglayan ayr1 uygulama
odalar1 bulunur. *Miisterek saglik meslek hizmet biriminde bulunan ortak alanlardan saglik
meslek mensuplart miistereken sorumludur.

ITIRAZ 1: Yillardir siiregelen serbest calisma icrasi belirsizligi sebebi ile agilan ve bu alanda
hizmet veren ¢ok sayida merkez bulunmaktadir. Ilgili madde ile bu merkezler; sirket kurma
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stirecinin zorluklar1 ve masraflari, ofis agma ve yiirlitme giderleri gibi bir¢ok maddi ve
manevi yatirim agisindan magdur olacaktir.

ITIRAZ 2: Farkli iinvanlara sahip saglik meslek elemanlarinin halihazirda ¢alismalarini
birlikte yiiriittiigli merkezler ve isbirlikleri bulunmaktadir. Bu isbirligi halkin birbirini
tamamlayan saglik hizmetlerine kolay bir bicimde erisebilmesini saglamaktadir. ilgili madde
ile bu igbirliklerine yapilan yatirimlar agisindan magduriyet doguracak olup, halkin saglik
hizmetlerine erisimini de zorlastiracaktir.

ITIRAZ 3: Yillardir siiregelen serbest calisma icrasi belirsizligi sebebi ile isbirligi i¢inde
calisan ve sayilar1 3’1 gegen klinik psikolog ve psikolog ekipleri bulunmaktadir. Bu sebeple
ilgili madde halihazirda diizeni olan, yatirimlarin bu diizene gore paylasildigi isbirliklerinin
bozulmasi ciddi magduriyet yaratacaktir. Ek olarak var olan ekonomik kosullarin zorlugu bu
isbirliklerine mecbur birakmakta ve her saglik meslek mensubuna bir uygulama odasi igeren
meskenlere erisimi oldukea zorlagtirmaktadir. Bu sebeplere ilgili maddede yer alan 3 saglik
meslek mensubu sinirt ve her saglik meslek mensubuna bir uygulama odasit zorunlulugu
hayatin olagan akis1 ve ekonomik kosullarla uyumlu gériinmemektedir.

3)
MADDE 7- ...

(2) Saghk meslek hizmet biriminin baska bir adrese tasinmak istenmesi halinde, saghk
meslek hizmet birimi ruhsat basvuru islemlerinin yeniden yapilmasi gerekir.

ITIRAZ: Halihazirda ruhsata basvurmus ve ruhsat alma hakki kazanmis saglik meslek
mensuplarinin, basvuru siirecini bastan baslatmasi yerine sadece fiziki kosullarin
denetlenmesi gibi sinirli prosediirlerin uygulanmasi hem bakanligin is ytikii agisindan hem de
stirecin hiz1 agisindan daha kolaylastirici ve islevsel olacaktir.

4)
Mekansal Standartlar
MADDE 11-.....

(1) a) Saghk meslek mensuplari i¢in en az 10 m? olacak sekilde mesleki
uygulamalarin yapilacag: uygulama odasi bulunur.

ITIRAZ: Her klinik psikologa bir oda olmas1 zorunlulugu mevcut ekonomik kosullar, ruhsata
gecis yapacak olan halihazirda diizeni kurulmus ofislerin mevcut mekansal diizenleri
acisindan meslegin icra akisi ile uyumlu degildir. b bendine itiraz rasyonelinde de deginildigi
gibi bir klinik psikologun farkli hizmetler i¢in farkl sekilde diizenlenmis odalara ihtiyaci
olabilir ve birlikte calisan meslek elemanlar1 bu odalar1 verecekleri hizmete gore ortaklaga
kullanabilir. Ornegin bir test odas1, goriisme odasina gore daha az malzeme iceren gorece
daha kii¢iik bir oda olabilir, bir gériisme odasinin dizayni da bir oyun terapisi odasindan
farklidir. Yani birlikte ¢alisan 3 klinik psikolog test gerektiren durumlarda test odasini,
goriisme yapacaklari zaman goriisme odasini kullanabilir. Her oday1 verecekleri hizmete gore
ortak kullanabilmeleri hem ekonomik ve mekansal kosullar agisindan daha gercek¢i hem de
daha verimli olacaktir.



b) Uygulama odasi icinde lavabo bulunmasi zorunludur.

ITIRAZ: Klinik psikolog veya psikologun ¢alisacagi uygulama odalar1 genel olarak gozlem,
goriisme, degerlendirme ve oyun odast niteliginde odalar seklindedir. Odalarda verilecek
hizmetler, diger bazi tibbi uygulamalarda oldugu gibi herhangi bir temas, ilag kullanimi1 vb.
gibi sonrasinda hizli temizlik gerektiren ve lavaboya ihtiya¢ duyulan hizmetler degildir. Bu
sebeplerle “uygulama odasi i¢inde lavabo bulunmas1” zorunlulugu klinik psikologlarin
hizmetlerinin dogal akis1 ve dogasi ile uyumlu degildir. Aksine, dikkat dagitici etkisi, doktor
hasta muayenehanelerini ¢agristirici etkisi ile danisan- psikolog arasindaki terapotik ittifaka
bozucu etkisi de olasidir. Gorlisme odasinda yapilan goriismelerin danisanin kendisini rahat
hissedecegi ortamlar olmasi gerektiginden 6zellikle lavabonun bulunmasi ¢ok da bu ortam
icin uygun degildir. Benzer sekilde oyun odasi veya psikolojik degerlendirme odasinda da
buna ihtiya¢ bulunmamaktadir.

d) Bekleme salonuyla baglantili bir konumda, el yikama bdliimii olan ve gerekli hijyen
sartlarin1 saglayan, engelli kullanimina uygun tuvalet bulunur. Tuvaletlerin kapisi, disari
dogru acilacak sekilde veya siirgiilii olur.

ITIRAZ: Tuvalet kapisinin disar1 dogru agilacak sekilde olup olmamasi, 0°dan insa edilecek
olan ya da mal sahibi olunan mekanlar i¢in diizenlenmesi daha olas1 olabilecekken, mal sahibi
olunmayan ve kiract konumunda olunacak birimler ya da halihazirda yapimi tamamlanmis
binalarda uygulama yapilabilmesi agisindan oldukc¢a zorlayict bir kosuldur.

(2) Her bir saghk meslek mensubu icin en fazla iki adet uygulama odasi
bulundurulabilir.

ITIRAZ: Bir 6nceki itiraz maddesinde de belirtildigi gibi klinik psikologun ve psikologun
yaptig1 gorevler arasinda gorlisme, psikoterapi ve psikolojik degerlendirmeler yer almaktadir.
Bu yonetmelik geregi bir klinik psikologun yaninda bir psikologun da calisacagi géz oniinde
bulunduruldugunda ayn1 anda iki kisinin agilan is yerinde ¢alisma durumu olabilecegi gibi
goriisme i¢in kullanilan odanin tasarimi ile oyun terapisi i¢in kullanilan odanin tasarimi farkl
olabilir. Diger bir deyisle bazi terapi uygulamalarinda 6zel diizenlenmis odalara gereksinim
duyulabilir. Ayrica test ve degerlendirmelerin yapilmasi i¢in odada masa bulundurulmasi
gerekli olmaktadir. Bu nedenle klinik psikologun ¢alisacagi saglik meslek hizmet biriminde
uygulama odasinin 2 ile sinirlandirilmasi meslegini icra etmede sinirlamalar yol agacaktir ve
sorun yaratabilir. Bu nedenle bu maddenin en azindan klinik psikologlar a¢isindan
kaldirilmasini daha uygun olacaktir.

Itiraz edilen 3 madde i¢in de gegerli olmak iizere klinik psikologlar;
e Yiiksek maliyetli tasinma zorunlulugu,
e Isyeri doniisiim siirecinin karmasiklig1,

e Kiralik yer bulma zorlugu,
gibi pek cok pratik engelle karsilagilacaktir. Bu da klinik psikologlar i¢in mesleki
faaliyetlere Saglik Bakanligi ruhsati ile ve giivenligi ile erisimi sinirlandiracaktir.



5)
Personel ¢cahistirilmasi ve ¢calisma belgesi diizenlenmesi

MADDE 13- (1) Saglik meslek mensuplar1 faaliyet alanlarina gore saglik teknikeri/teknisyeni
calistirabilir. Calistirilacak saglik teknikeri/teknisyeni sayisi birden fazla olamaz ve personel
icin EK-3’te yer alan ¢alisma belgesi diizenlenir. Bu hiikiim klinik psikologlar yoniinden
psikolog cahistirilmasi seklinde uygulanir.

ITIRAZ: Psikologlarin bu madde igerisinde meslegini serbest olarak icra etmesi ancak klinik
psikologun yaninda seklinde olmasi 4 yillik lisans mezunu olan bir meslek mensubu i¢in
uygun bir yaklasim degildir. Yonetmelik ve yasalarla yapilacak degisiklikler ile psikologun da
tek basina meslegini serbest olarak icra etmesinin 6nii agilmalidir. Hali hazirda Saglik
Bakanlig1 ve birgok kurumun biinyesinde psikologlar klinik psikolog olmadan mevzuatta sézii
edilen gorevleri ifa etmektedir. Bunun benzer bir 6rnegini Saglikli Hayat Merkezlerinde
gorebilmekteyiz. Bu merkezlerde bireyler direk psikologlardan randevu alarak saglik hizmeti
alabilmektedirler. Hatta bu merkezlerde Psikiyatri uzmani bile ¢calismamakta ve psikologlar
mesleki yetkinlikleri ¢ercevesinde saglik hizmeti sunmaktadirlar. Kamu kurumunda bu
yapilirken serbest ¢alisma yonetmeliginde bunun olmamasi geliskili bir durum yaratacagindan
psikologun de serbest ¢alisma kapsaminda tek basina saglik meslek hizmet birimi agmasinin
onii agilmalidir.

6)
Calisma esaslari

MADDE 16- (1) Saglikl bireylere ve hastalara 1219 sayili Kanunda ve 22/5/2014 tarihli ve
29007 sayil1 Resmi Gazete’de yayimlanan Saglik Meslek Mensuplari ile Saglik Hizmetlerinde
Calisan Diger Meslek Mensuplarinin Is ve Gérev Tanimlarma Dair Yénetmelikte yer alan
saglik meslek mensubunun mesleki yetkileriyle sinirlt olarak hizmet sunulur.

(3) Saglik meslek hizmet biriminde, ilgili hekim tarafindan tanis1 konulan hasta bireylere
yonelik saglik hizmeti asagidaki kosullara uygun olarak sunulmak zorundadir:

e) Saghk meslek mensubu, yalmizca regete veya tedavi planminda yer alan islemleri
uygular ve yetkisi disinda bir uygulama yapamaz.

ITIRAZ: Klinik psikoloji yiiksek lisans programlarinda yer alan klinik degerlendirme,
uygulama agirlikli gozlem goriigme teknikleri, ileri psikopatoloji ya da psikopatolojilerde
giincel konular, psikolojik testler, siipervizyonlu psikoterapi teori ve uygulamalar1 gibi dersler
ve zorunlu klinik stajlar ve saha ¢aligmalari, klinik uygulamalarda etik dersleri her klinik
psikoloji yiiksek lisans programi 6grencisinin almakla yiikiimlii oldugu derslerdir. Bu dersler
ile klinik psikologlar siipervizyon aldiklari terapi ekoliiniin gii¢lii yanlarina hakim oldugu gibi
siirliliklarina da bilimsel ¢aligma bulgular1 dogrultusunda hakim olabilir. Yetkin olduklar
terapi ekollerinin danisanlarin gelis sebepleri ile uyumlulugunu degerlendirebilir, bilimsel
bulgular etkili olmadigina isaret ediyorsa yonlendirme yapabilir, psikopatoloji riski ile iligkili
degerlendirme yapabilir ve degerlendirme sonuglarina gore psikiyatriste yonlendirerek
takibini yapabilir. Ozellikle kamu hastanelerinde bir hastaya diisen muayene zamaninin
siirlilig1 sebebi ile ve/veya egitim aldig1 yaklasimin biyopsikososyal model yerine biyolojik
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yaklagim agirlikli oldugu durumlarda hekimin daniganin hangi psikoterapi yaklasimina uygun
oldugunu degerlendirebilecegi optimum kosullarin olusmama ihtimalinin de goz 6niinde
bulundurulmasi faydali olabilir. Bu kosullarda hekimin goriislerde belirtildigi gibi danisana
uygun psikoterapi planini/formulasyonunu yapabilmesi ¢alisma kosullari sebebi ile miimkiin
olamayabilir ya da miimkiin olsa bile ciddi bir kaynak kaybina sebep olabilir. Bunun yerine
psikiyatrist yonlendirmesini takiben, klinik psikologun yonlendirme sebebi ve klinik
degerlendirmesi ile formiilasyon ve terapi planina karar verdigi, hekim ile diizenli araliklar ile
goriis aligverisi ve temas halinde olma sorumlulugunu iistlendigi bir siire¢ daha iglevsel bir
isbirligini olusturabilir.

Sozii edilen dersler ve yetkinlik gdstergelerine ek olarak psikologlar ve klinik psikologlar
Tiirk Psikologlar Dernegi Etik Yonetmeligi Yetkinlik/ Yeterlilik, Sorumluluk ve Yararh
Olmak Zarar Vermemek ilkeleri dogrultusunda ve geregince yetkinlik sinirlariin
bilincindedir, zarar ihtimali s6z konusu oldugunda destek alma ya da yonlendirme
seceneklerini devreye sokar ve mesleki uygulamalarinin nitelik ve sonuglarindan sorumlu
davranir.

Klinik psikologlara ek olarak;

Tedavi planlama ve yiiriitme i¢in lisans mezunu psikologlar da

- uluslararasi etkililigi kabul edilmis* (randomize klinik ¢ok sayida ¢aligma olan ve bu
caligma bulgularinin tutarli oldugu, tercihen yapilandirilmis veya yar1 yapilandirilmis
uygulama protokolleri olan, Amerikan Psikologlar Birligi ya da Avrupa Psikologlar Dernegi
gibi koklii kurumlarin yerlesik (well established) olarak tanimladig...) psikoterapi
yaklagimlarinin

-akademik yetkinligi olan ya da uluslararas ilgili enstitiileri tarafindan yetkilendirilmis aile
terapistleri tarafindan yiirtitiilen,

- teorik- yasantisal ve siipervizyon siireglerini igeren

- Igerik ile egitim ydnteminin (siire, uygulama vb) uyumlu oldugu

egitimleri basari ile tamamlamas ise,

ya da

s0zil edilen dersleri igeren bir psikoloji ana bilim dal1 yiiksek lisans programini tamamlamis
1Se

psikologlar tedavi planlama ve yiirlitme yetkinliginde kabul edilmelidir.

7)
MADDE 21

(1) Bir saglik meslek mensubu sadece bir saglik meslek hizmet birimi agabilir. Ruhsata esas
saglik meslek hizmet biriminin bulundugu bina haricinde, tamamen veya kismen baska bir
yer, saglik meslek hizmet birimi veya subesi olarak kullanilamaz.

(9) Saghk meslek mensuplari, hi¢cbir surette kendi adlarina ruhsatlandirilmis saghk
meslek hizmet birimi olmaksizin damismanhk, egitim, ko¢luk veya baska isim altinda
saghk hizmeti sunamaz.

ITIRAZ: Bir klinik psikolog saglik meslek hizmetlerinin yan1 sira, bircok kuruma hizmet igi
egitimler, kurumsal danismanlik gibi hizmet biriminin haricinde ve hizmet verdigi kurumlarin



uygun mekanlarinda hizmet verebilmelidir. Halihazirdaki uygulamalarda bir¢ok klinik
psikologun bu baglamda 6zel okullar, sivil toplum kuruluslari, sirketler gibi farkli kurumlara
dayaniklilig1, stres yonetimini, is verimliligi, ¢alisan ya da 6grenci esenligini gelistirmeye
yonelik psikoegitim ve danigmanlik hizmetleri vermektedir. Ve bu tip hizmetlerin saglik
meslekleri hizmet birimi meskeni ile sinirlandirilmasi 6zellikle koruyucu onleyici islev
tagiyan ve ¢ok sayida saglikli bireylere ulasabilecek hizmetlerin oniinti kesmektedir.

8)
MADDE 23- ...
GECICi MADDE 1-...

(3) Bu Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten once, saghk meslek mensuplar:
tarafindan acgilan ve muhtelif adlar altinda faaliyet gosteren is yerlerinin, bu
Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren en ge¢ 3 ay icinde bu Yonetmelik
hiikiimlerine uygun hale getirilerek ruhsatlandirilmasi zorunludur.

ITIRAZ:

Klinik psikologlar, uzun yillardir iilke genelinde farkli il ve ilgelerde, genellikle
belediyelerden aldiklari uygun NACE kodlar1 ve ig yeri agma ruhsatlari ile, ilgili kanunlara ve
etik kurallara bagl sekilde serbest olarak hizmet sunmaktadir. S6z konusu yonetmelik ile bu

yapilar igin belirlenen 3 aylik uyum siiresi, mevcut durumun gergekligi ve uygulamadaki
zorluklar g6z Oniine alindiginda yetersiz ve uygulanamaz niteliktedir.

1) Hali hazirdaki bir merkezin Saglik Bakanligi tarafindan belirlenen yeni standartlara
uygun hale getirilmesi;

e Fiziksel mekanda yapilmasi gereken degisiklikleri,
e Yeni ruhsat bagvuru siireglerini,

e Belediyeler, tapu miidiirliikleri, itfaiye, cevre sagligi, meslek odalar: gibi cesitli
kurumlarla yapilacak yazigmalari,

e Gerekli belgelerin toplanmasini,
e Yeni kosullara uygun bir adresin bulunmasi halinde taginma siirecini,

e Vergi levhas, kira sézlesmesi, SGK bildirimi gibi mali diizenlemeleri
icermektedir. Tim bu islemler yalnizca bireysel degil, cogu zaman kurumsal diizeyde
ve birden ¢ok paydasla ytiriitiildiigli i¢in ¢ok daha fazla zaman gerektirmektedir.

2) Psikolojik destek siirecleri siireklilik gerektirir. Klinik psikologlar etik ilkeler geregi
danisan siireglerini ani bi¢imde durduramaz ya da baska bir uzmana aktaramaz. 3 ay
gibi kisa bir siirede ¢alisma ortaminin durdurulmasi ya da fiziksel olarak
degistirilmesi, danisanlarin ruh sagligi tizerinde ciddi olumsuz etkiler yaratabilir. Bu
da klinik psikologlarin mesleki sorumluluklarini yerine getirmesini zorlastiracaktir.

3) Yeni yonetmelikte tanimlanan fiziksel mekan kosullari, 6zellikle biiyliksehirlerde
kargilanmasi zor kriterler igerebilir. Uygun bina bulunmasi, i¢ yapilandirmanin
yeniden diizenlenmesi gibi siiregler bazen 6 aydan daha fazla siirebilmektedir. Hele ki
bu yeni taleplerin ayni anda binlerce psikolog i¢in giindeme gelmesi, bagvuru
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4)

yogunlugu, kurumsal sikigsma ve personel yetersizligi gibi nedenlerle siireci daha da
yavaglatacaktir.

Yeni diizenlemeye gegis siirecinde dogabilecek teknik, biirokratik veya hukuki
sorunlar, bu 3 aylik siire i¢cinde ¢oziilemeyecek diizeyde olabilir. Gerekli belgelerin
temin edilememesi, bagvuru siireglerinin uzamasi, binanin uygun ¢ikmamasi gibi
durumlar, psikologlarin faaliyetlerini durdurmalarina yol agabilir. Bu da hem meslek
mensuplarint magdur edecek hem de toplumun ruh saglig1 hizmetlerine erisimini
sekteye ugratacaktir.

Yukarida agiklanan gerekgelerle;

Saghk hizmeti verme yetkinlikleri olmasina ragmen bu yonetmelikte
tamimlanmadiklari icin serbest calisma ruhsatina erisemeyecek ya da halihazirdaki
hizmetlerini durdurmak zorunda kalacak saghk meslek mensuplarinin varhg:
konusuna iliskin oneriler;

Diplomasinda "Klinik Psikoloji" ifadesi yer almasa da klinik psikolojiye esdeger
icerikte yiiksek lisans egitimi almis olan uzmanlara, transkript ve ders igerikleri
dikkate alinarak serbest ¢calisma hakki verilmelidir.

Kamuda veya 6zel kurumlarda uzun yillardir saglik hizmeti sunmus psikologlar i¢in
mesleki deneyim ve caligma siireleri dogrultusunda istisnai ruhsatlandirma stireci
tanimlanmalidir.

Psikoterapi, slipervizyon, danisan takibi gibi uygulamali saglik hizmetleri egitimi
almis psikologlar i¢in, “Uygulamali Saglik Psikolojisi Yetkinligi” adiyla ek bir
degerlendirme ve belgelendirme mekanizmasi kurulmalidir.

Travma, bagimlilik gibi saglik temelli yliksek lisans programlarindan mezun uzman
psikologlar da “psikolojinin tibbi uygulamalar1” yetkinligi kapsaminda
degerlendirilerek ruhsatlandirilmalidir.

Yonetmelikte psikolojinin saghk hizmetleri temelinde uygulamalarimin dogasi ve
meslegin uygulama akisi ile uyumsuz maddelerin varhgi konusuna iliskin oneriler;

“Psikolojinin tibbi uygulamalar egitimi” almis ve bunu belgelemis psikologlar acik¢a
“saglik meslek mensubu” tanimina dahil edilmelidir.

Psikologlarin saglik hizmeti sunumundaki konumu yasal diizenlemelerle
netlestirilmeli, 1219 sayili kanunla uyumlu bigimde tanimlanmalidir.

Halihazirda serbest calisan merkezlerin bireysel ruhsata gecisi i¢in gegis siireci
tanimlanmali, bu zorunluluk geriye doniik olarak uygulanmamalidir.

Birden fazla saglik meslek mensubunun bir arada ¢aligabilecegi, disiplinler aras1
yapilar tesvik edilmeli; ortaklik modelleri esnetilmelidir.

Ug kisiyle sinirl ortaklik ve her bir uygulamaciya 6zel oda zorunlulugu yerine,

doniistimlii oda kullanimi gibi alternatif uygulama modelleri kabul edilmelidir.
Adres degisikliginde basvuru siireci yeniden baslatilmamali; yalnizca fiziksel
uygunluk ve ruhsat gegerlilik denetimi yapilmalidir.

Her uygulamaciya 6zel 10 m? uygulama odasi yerine, paylasimli oda kullanimi i¢in
esnek standartlar getirilmelidir.

Uygulama odasinda lavabo bulunmasi zorunlulugu kaldirilmali ya da bina genelinde

erigilebilir lavabo bulunmasi yeterli sayilmalidir.
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Tuvalet kapis1 disa agilma zorunlulugu mevcut yapilar g6z 6niinde bulundurularak
sadece yeni insa edilen merkezlerde aranmalidir.

Klinik psikologlarin uygulama odasi sayisina getirilen sinirlama kaldirilmali; hizmet
cesitliligini ve mesleki kapasiteyi destekleyecek bir esneklik saglanmalidir.
Psikologlarin sadece klinik psikolog yaninda calisabilecegi yoniindeki kisitlama
kaldirilmali; psikologlara da bagimsiz ¢aligma hakk: taninmalidir.

Klinik psikologlar, hekim regetesine bagli kalmaksizin terapi planlamasi
yapabilmelidir. Mesleki miifredatlar1 ve etik standartlar1 bu yetkinligi zaten
icermektedir. Psikologlar da yetkinliklerini belgelemisse, bazi tedavi planlamalarinda
sorumluluk alabilmelidir.

Klinik psikologlarin merkez dis1 alanlarda (kurum, okul, sirket vb.) danismanlik ve
egitim hizmeti sunabilmesi agik¢a tanimlanmalidir.

Yeni sartlara uyum saglanmasi i¢in verilen 3 aylik siire en az 12 aya ¢ikarilmali;
kademeli gecis i¢in destek ve rehberlik mekanizmalar1 kurulmalidir.
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EK 2

HALIHAZIRDAKI MERKEZLERDE CALISAN KLINIK PSIKOLOGLARIN
GORUSLERINE ILiSKiN DEGERLENDIRME

Yeni Yonetmelik, kamuya yonelik psikolojik hizmetlerin kalite giivencesi ve
denetlenebilirligini saglayacak olmasindan dolayi, memnuniyet verici dnemli bir gelisme
olarak karsilanmistir. Yillardir bekledigimiz yasal diizenlemelere kavusmak hem klinik
psikologlar hem de hizmet verdigimiz insanlar i¢in biiyiik bir kazanimdir.

Bununla birlikte, s6z konusu ydnetmelik oncesi, psikolojik hizmet faaliyetlerini mesleki
yeterlik ve etik ilkeler temelinde kalite giivencesiyle yliriiten halihazirdaki merkezlerde ¢alisan
pek cok meslektasimizin mesleki faaliyetlerini siirdiirebilmesi agisindan bu yonetmelikte
onemli zorluklar oldugunu diistinmekteyiz. Bu zorluklar, psikolojik hizmetlerin dogas1 geregi
diger saglik mesleklerinden 6nemli farkliliklar arz etmesinden kaynaklanmaktadir. Burada
klinik psikoloji mesleginin serbest icrasini en zorlayabilecek madde; MADDE 5 (2) maddesidir.
Bu madde ile ilgili zorluklar1 ve onerileri asagida bulabilirsiniz:

MADDE 5 - (2) Ayni iinvana sahip en fazla ii¢ saglik meslek mensubu tarafindan miisterek
saglik meslek hizmet birimi agilabilir. Bu durumda her bir saglik meslek mensubu igin ayri
ruhsat belgesi diizenlenir ve 11 inci maddede belirlenen fiziki standartlar: saglayan ayri
uygulama odalar: bulunur.

1. Ekonomik olarak karsilanmasi ¢ok zor bir kriter

a. Kismi zamanh c¢alismayr imkansizlastrmakta: Ulke genelindeki klinik
psikologlarin biiyiik bir cogunlugu, kismi zamanli veya baska mesleki alanlarda da
calisarak gecimini siirdiirmektedir.

b. Odalarin ortak kullammmini kaldirmakta: Hali hazirda yillardir psikoterapi
hizmeti veren ve Saglik Bakanligi’nin tiim meslekte likayat kriterlerini kargilayan
pek c¢ok psikoterapi merkezi ekonomik olarak ayakta kalabilmek i¢in klinik
psikologlarin oda paylasimina bel baglamistir. Bu olanagin ortadan kalktig
durumda su an hizmet veren pek cok kisi i¢in meslegin siirdiiriilmesi ekonomik
olarak miimkiin olmayacaktir.

c. Ekonomik olarak siirdiiriilebilir degil: Tam zamanl caligmak isteyen klinik
psikologlar dahi, yeterli danisan sayisina ulasmakta zorlanirken saglik hizmet birimi
acmak zorunda kalan klinik psikologlarin; kira, muhasebe, sekreterya ve temizlik
gibi isletme giderleri gelirlerinin 6nemli bir kismini alacaktir. Psikolojik
danismanlik merkezleri ise bu gibi giderlerin daha fazla kisi tarafindan
paylasilabilmesini saglayarak ekonomik agidan kismi zamanli ¢alisan klinik
psikologlar i¢in siirdiiriilebilir bir ortam sunmaktadir. Cok sayida terapist haftalik
10 goriismeden az sayida goriigme yaparak gecimini saglamaktadir. Bu sayilar tatil
ve yaz donemlerinde daha da diismektedir.

d. Asir1 uzun calismaya mecbur birakiyor: Bu madde bir klinik psikologu, odanin
aylik giderlerini tek basina ¢ikarmak i¢in tam zamanl ¢calismaya ve ¢ok uzun saatler

13



terapi yapmaya mecbur birakiyor. Oysa psikoterapi ve psikolojik danigmanlik
hizmeti cok yogun bir duygusal ve diistinsel odaklanma gereken, her seansin 50 dk.
stirdligli, yorucu bir saglik hizmetidir. Bu nedenle ¢ok uzun saatler ve tam zamanl
caligmanin sakincali oldugu bir alandir.

€. Geng¢ meslektaslarin ekonomik olarak var olmasini ¢cok giiclestirmekte: Geng
meslektaslarimiz meslekte deneyim kazanana kadar gegen on yillik siirecte kismi
zamanl ¢alismay1 siirdiirmektedir. Bunun sebepleri arasinda, egitim ve siipervizyon
caligmalarina zaman ayirmalari, mesleki olgunluga ulasana kadar belli bir danisan
sayisina ulagsmakta giicliik ¢ekmeleri sayilabilir.

f. Deneyimli meslektaslar1 tam zamanh terapi yapmaya mahkum etmekte: Bu
maddenin ayr1 ofis agmaya yoneltmesi deneyimli meslektaslari da ekonomik olarak
masraflarin altindan kalkmak i¢in tam zamanli ¢alismaya mecbur birakmaktadir.
Oysa deneyimli ve yas almig meslektaglarimiz, gen¢ meslektaslarin yetismesinde
Ogreten ve siipervize eden rollerine zaman ayirmak zorundadir. Ayrica bazi1 yasi ileri
uzmanlar genel saglik durumlar1 ve kondisyonlar1 nedeniyle haftada en fazla 2-3
giin ¢aligmaktadirlar.

2. Emlak sektoriiniin ile ilgili sorunlar

a. Su an gruplar halinde ortak mekan kullanarak c¢alisan klinik psikologlarin
kendilerine ayr1 birer mekan tuttuklar1 durumda, is yeri statiisiindeki emlak
sektoriine olan talep 6zellikle belirli bolgeler i¢in ¢ok artacaktir.

b. Istanbul-Ankara-izmir gibi biiyiik sehirlerde emlak sektdriiniin bu talebi merkezi
bolgelerde karsilamast miimkiin goriinmemektedir. Bu sehirlerde su an bile
kiralanacak is yeri statiisiinde mekan bulmak neredeyse imkansiz haldedir.

€. Yonetmelik eklerinde bulunan 2018 deprem yonetmeligine gore alinan deprem
saglamlik raporu talebi, biiyiik illerdeki mevcut yap1 stogu ile gercekei bir sekilde
uyusmamaktadir. Ciinkii bu tarihten once yapilan tiim binalar i¢in binadaki her
kattan ve her daireden duvar1 delme yontemiyle ¢ok sayida karot numunesi alinmasi
gerekmektedir. Bu da pratikte tiim bina sakinlerinin riza gostermeyecegi bir durum
oldugu icin uygulanabilir degildir. Bu durum zaten artan maliyetleri daha da
artiracak, uzmanlar1 yeni yapilmis fakat sehrin her yerinde bulunamayan yapilara
mecbur kilmaktadir.

d. Belirtilen kosullari saglayan is yerine uygun emlak kiralarinin fahis fiyatlar ise,
maalesef 3 kisinin bdyle bir mekan1 isletebilmesini ekonomik olarak
imkansizlastirmaktadir.

3. Mesleki likayati olan Kisilerin ruhsat alamamasi riski
a. Liyakatli kisilerin ruhsat alamamasi: Hali hazirda ¢alismakta olan ve Saglik
Bakanligi’nin aradigi mesleki likayat kosullarini karsilayan cok yiiksek sayida
klinik psikologun, tek basina bir 1§ yerinin giderlerini karsilayamadig1 veya is yerine
uygun daire bulamadigi i¢in ruhsat alamama riski olusacaktir.
b. Var olan hizmetlerin sonlandirilma riski: Hali hazirda ¢alismakta olan liyakatli
pek ¢ok klinik psikologun hizmetlerini arttk o semtte veya o adreste
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verememesinden dolay1 adres degistirmek zorunda kalacak ve hizmetlerinin pek
cogunu sonlandirmak durumunda kalacaktir.

C. Varolan danisan portfoyiinii kaybetme riski: Pek ¢ok daniganimiz yillardir
hizmet verdigimiz semt ¢evresinde yasar. Eger merkezler dagitilirsa ekonomik
kosullardan ya da emlak yetersizliginden o bolgede ofis bulamayan klinik
psikologlar yillardir olusturduklart danisan portféylerini kaybetme riskiyle
karsilasacaklardir.

d. Yapilan yatirnmlarin bosa gitmesi riski: Yillardir birlikte ayn1 yerde ¢aligsan klinik
psikologlar bugiine kadar birlikte c¢alistiklart mekana ortak pek c¢ok yatirim
yapmiglardir. Pek ¢ogumuz evlerimizi, cocuklarimizin okulunu bile bu c¢alistigimiz
merkezlere yakin tutmus durumdayiz. Simdi ruhsat alabilmek i¢in kendi ofisimizi
ayni semtte tutmanin imkansizlig1 pek ¢ok yatirimi bosa ¢ikaracaktir.

4. Meslektege yeni baslayan klinik psikologlar icin ¢ok biiyiik bir engel

a. Meslekte olgunlasma siirecini yok ediyor: Giiniimiizde sayilar1 ¢ok fazla olan
gen¢ meslektaglar ancak deneyimli psikologlarin yaninda calisarak ve mesleki
denetiminden gecerek meslekte olgunlagir. Madde 5 (2), bu uygulamayi
imkansizlastiriyor.

b. Istihdami ortadan kaldiriyor: Mesleye yeni baslayan her klinik psikolog uzun
yillar az sayida danisanla deneyim kazanir ve ge¢imini kismi ¢alisarak karsilar. Bu
sirada egitimlerine devam eder. Bu madde, onlart isttihdam etmeyi
imkansizlastiriyor.

Sonuc ve Oneriler
Sonug olarak hali hazirda yillardir psikoterapi hizmeti veren ve Saglik Bakanligi’nin mesleki
liyakat Olciitlerini karsilayan klinik psikologlarin ruhsat alabilmeleri icin Madde 5 (2)’de su
asagidaki onerilerin uygulanmasi yukarida s6z edilen 6nemli giigliikleri ortadan kaldiracaktir.
1. Bir oda icin birden fazla kisinin ruhsat alabilmesi:
Saglik Bakanligi’nin verecegi bir {ist sinirin olmasi ve her ruhsat sahibinin o oday1 kullanma
takvimini Saglik Bakanligi’na bildirmesi gibi diizenlemelerle yapilabilir. Boylece yukarida

saydigimiz pek ¢ok sorun ¢ok azaltilmis olur.

2. Bir dairede toplam 3 Kisi degil de daha fazla kisinin ruhsat alabilmesi:

Burada iist sinir1 biraz daha artirmak, yukaridaki sorunlarin pek ¢ogunu agsmay1 miimkiin
hale getirebilir.

15



