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T.C.

SOSYAL GÜVENLİK KURUMU BAŞKANLIĞI

……………… Sosyal Güvenlik İl Müdürlüğü

                         ……………. Sosyal Güvenlik Merkezi
SAĞLIK BELGESİ

                                    



Belgenin Düzenlendiği Tarih     :     ……/…../…….
                                   



Belgenin Son Geçerlilik Tarihi  :      .. .…/…../……
	A-GENEL SAĞLIK SİGORTALISININ

	1
	T.C. Kimlik No
	
	İkametgah Adresi  :……………………………..

…………………………………………………..

…………………………………………………..

…………………………………………………..

…………………………………………………..

Posta  Kodu :………………..

Ev Tel: …………………Cep Tel:……………..

	2
	Sigorta Sicil No
	
	

	3
	G.S.S.Tescil Kapsamı
	
	

	4
	Adı ve Soyadı
	
	

	5
	Baba Adı
	
	

	6
	Cinsiyeti
	Erkek    : 
   Kadın       :
	

	7
	Doğum Tarihi/ Doğum YeriYe                            Yeri
	     ……./……./…….          ……………..
	

	8
	G.S.S.Tescil Tarihi
	    ……./……./…….


	B-BAKMAKLA YÜKÜMLÜ OLDUĞU KİMSELERİN

	9
	Genel Sağlık Sigortalısına  Yakınlığı
	 Kendisi:                   Eş :             Çocuk :                                                                                                                      
Anne :                     Baba:
	Oturma Adresi:…………………………………. .………………………………………………….

…………………………………………………..

Posta  Kodu :……………………

Ev Tel: …………………Cep Tel:……………..

	10
	T.C. Kimlik No
	
	

	11
	Adı Soyadı   
	
	

	12
	Cinsiyeti
	Erkek    : 
   Kadın       :
	

	13  
	Doğum Tarihi /Doğum Yeri
	……./……./…….        ……………..
	


	Bu belgenin gerçeğe aykırı düzenlenmesi ya da yersiz olarak kullanılması halinde 5510 sayılı Kanunun 96 ncı maddesine göre rücu işlemi yapılacak, ayrıca haklarında Türk Ceza Kanununu uyarınca suç duyurusunda bulunulacaktır.

	Tarih : …/…./…..

Genel Sağlık Sigortalısının

Adı-Soyadı

İmza


	Tarih : …/…./…..

Adı-Soyadı/Unvanı

İmza

(Mühür)


.
	AÇIKLAMALAR

1) Bu belge, genel sağlık sigortalıları ile bunların bakmakla yükümlü olduğu kişilerin 7440 sayılı Kanun kapsamında Kurum sağlık hizmetlerinden faydalanmaları için sosyal güvenlik il müdürlükleri/sosyal güvenlik merkezlerince düzenlenir.
2) Bu belge, üzerinde yazılı süre kadar geçerlidir. Süre bitiminde bu belge Üniteye iade edilir. Belgenin aslı sağlık hizmet sunucularına verilmez.
3) Bu belge, MEDULA üzerinden provizyon verilinceye kadar geçerlidir. MEDULA üzerinden provizyon verilmesi halinde kullanılmaz. 
4) Kurum yetkilisinin imza-kaşesi bulunmayan belge geçersizdir. Bu belgenin bir nüshası Kurumca dosyasına takılır Bu belgeyle sağlık hizmet sunucuları tarafından muayene ve tedavi sağlanır. Sağlık hizmeti sunucuları verdiği sağlık hizmeti bedellerinin karşılığı için bu belge ekinde manuel olarak Kuruma fatura eder.
5) Bu belge 5510 sayılı Kanuna göre sağlık yardımından yararlananlar tarafından kullanılır. Başkası tarafından kullanılması veya kullandırılması halinde haksız olarak Kurumca yapılan giderler neden olanlardan tahsil edilir. Ayrıca TÜRK CEZA KANUNU hükümlerine göre hakkında işlem yapılır.




