
İLÇE SAĞLIK MÜDÜRLÜĞÜ HİZMET STANDARLARI 

 

 Başvuru esnasında yukarıda belirtilen belgelerin dışında belge istenmesi, eksiksiz belge ile başvuru 
yapılmasına rağmen hizmetin belirtilen sürede tamamlanmaması veya yukarıdaki tabloda bazı hizmetlerin 
bulunmadığının tespiti durumunda ilk müracaat yerine ya da ikinci müracaat yerine başvurunuz. 

  İlk Müracaat yeri İkinci Müracaat yeri 

Adı ve Soyadı: Sevinç Yeler MUGAN  Mehmet ERDEM 

Görev Unvanı: Başhekim Kaymakam 

Adresi: Altunhisar İlçe Hastanesi Altunhisar İlçe Kaymakamlığı 

Telefon 
Numarası: 

03886112154 03886112364 

 Faks 
Numarası: 

03886113240 03886112364 

 

 

SIRA 
NO 

HİZMETİN ADI İSTENEN BELGELER 
HİZMETİN 

TAMAMLANMA SÜRESİ 
(EN GEÇ) 

1  Su Analizleri   Belirlenen Odak Noktalar    7 İş Günü 

2 
 Sıhhi  ve Gayri Sıhhı Müesseselerin 
Ruhsatlandırılması ile ilgili görüşler 

 Resmi Yazı ve Sağlık   Müdürlüğü 
koordinasyonu 

   3 Gün 

3 
 Bakanlık Genelge ve   Resmi Piyasa 
Denetimleri 

 Bakanlık Genelge ve Resmi   Yazı    1 Ay 

4  Aile Hekimi Tercih  ve Başvuru  Nüfus Cüzdanı Fotokopisi    15 Gün 

5  Okullarda Eğitim  İl Sağlık Müdürlüğü yazısı   7 İş Günü 

6  Aile Planlaması   Hizmetleri  Vatandaşın beyanı   30 dakika 

7  Ölüm Mernis Tutanağı Düzenleme  Defin Ruhsatı   1 Saat 

8 
 Bulaşıcı ve kronik hastalıkları izleme ve 
müdahale hizmetleri 

 Resmi yazı ve beyan   1 saat 

9 
 Koordinasyon hizmetleri ve yapılan 
işlerin bildirilmesi 

 Sağlık Müdürlüğü yazısı   1 saat 

10  Ruh Sağlığı Hizmetleri  Resmi yazı ve beyan   1 saat 


