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YONETMELIK

Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanlig) ile Saglik Bakanligindan:

COCUKLAR iCiN OZEL GEREKSINiM DEGERLENDIRMESi
HAKKINDA YONETMELIK

BIRINCi BOLUM
Amag¢, Kapsam, Dayanak ve Tanimlar

Amac

MADDE 1 — (1) Bu Yénetmeligin amaci; Cocuklar igin Ozel Gereksinim Raporu ile Cocuklar I¢in Terdr,
Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporunun almisi, gegerliligi, degerlendirilmesi ve bu
raporlart verebilecek yetkili saglik kurum ve kuruluslarinin tespiti ile ilgili usul ve esaslar1 belirlemek ve ¢ocuklar ile
ilgili 6zel gereksinim alanlarinin belirlenmesine iligkin ortak bir uygulama alani gelistirmektir.

Kapsam

MADDE 2 — (1) Bu Yénetmelik; Cocuklar igin Ozel Gereksinim Raporu, Cocuklar I¢in Terdr, Kaza ve
Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporu ve bu raporlari verebilecek yetkili saglik kurum ve
kuruluslarimi ve 6zel gereksinimlerle ilgili hususlari kapsar.

(2) 31/5/2006 tarihli ve 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortas1 Kanunu kapsaminda
baglanacak gelirler ve ayliklar i¢in (1/7/1976 tarihli ve 2022 say1l1 65 Yasini Doldurmus Muhtag, Giigsiiz ve Kimsesiz
Tirk Vatandaglarina Aylik Baglanmas1 Hakkinda Kanuna goére verilecek fark ayligi miktarmin belirlenmesine esas
saglik kurulu raporlart hari¢) istenecek durum bildirir saglik kurulu raporlart bu Yonetmelik kapsaminda
degerlendirilmez.

Dayanak

MADDE 3 — (1) Bu Yonetmelik, 31/12/1960 tarihli ve 193 sayil1 Gelir Vergisi Kanununun 31 inci maddesi,
1/7/1976 tarihli ve 2022 sayili 65 Yasini Doldurmus Muhtag, Gligsiiz ve Kimsesiz Tiirk Vatandaglarma Aylik
Baglanmas1 Hakkinda Kanunun 8 inci maddesi ve 1/7/2005 tarihli ve 5378 say1li1 Engelliler Hakkinda Kanunun 5 inci
maddesine dayanilarak hazirlanmustir.

Tammlar

MADDE 4 — (1) Bu Yénetmelikte gecen;

a) Bakim veren kisi: Cocugun velisi veya vasisi ya da bakim ve gozetiminden sorumlu olarak yetkilendirilmis
gergek ya da tiizel kisileri,

b) Bireysel etmenler: Bireyin cinsiyeti, yasi, mizaci, yasam tarzi, yetistirilis sekli, aligkanliklari, bas etme
yetileri gibi 6zellikleri yaninda amaglari, meraklari, istekleri gibi 6geleri,

¢) Cevresel etmenler: Bireyin yagamini siirdiirdiigii ortam, yapili cevre gibi fiziksel dgeler ile yaklagim, tutum,
farkindalik, Onyargilar, ailesel ve toplumsal 6geler gibi tiim insani 6geleri iceren etmenleri,

¢) Cocuk: 18 yasin1 doldurmamis bireyi,

d) Cocuklar Icin Ozel Gereksinim Raporu (COZGER): Saglik kurulunca hazirlanan cocugun oOzel
gereksinimlerini belirten belgeyi,

e) Cocuklar I¢in Terér, Kaza ve Yaralanmaya Baglh Durum Bildirir Saghk Kurulu Raporu: COZGER saglik
kurulu tarafindan terdr, kaza ve yaralanmalar i¢in diizenlenen raporu,

f) Cocuk Ozel Gereksinim Alan Kilavuzu: Gelisim gerili§inin ve hastaliklara bagl doku, organ ve/veya
fonksiyon kaybinin tanimlandig1 Ek-2’de yer alan kilavuzu,

g) COZGER yetkili hekimi: Cocuklarin 6zel gereksinimlerinin degerlendirilmesi igin hizmet i¢i egitim
aldigini belgelemis, slire¢ koordinasyonu i¢in bashekim tarafindan yetkilendirilen ¢ocuk saglig1 ve hastaliklar1 ana dal
ya da ¢ocuk saglig1 ve hastaliklar1 yan dal uzmanini,

g) COZGER saglk kurulu: Ikinci ve iiiincii basamak saghk kurum ve kuruluslarinda, ¢ocuklarin dzel
gereksinimlerinin tespiti ile terdr, kaza ve yaralanma durum bildirimine yonelik bagvurulari degerlendirerek karar
vermeye yetkilendirilmis, 6 nc1 maddede belirtilen kurulu,

h) Gelisimsel sorunlar: Iletisim, sosyal-duygusal, bilissel, duyu islevleri, ince-kaba hareketler ve 6z bakim gibi
gelisim alanlarinin bir ya da birden fazlasinda gecikme, bozukluk, hastalik sonucu ile islev kaybi, yeti yitimi, yasama
katilim kisitlilig1 olusturan durumlari,

1) Hastaliklarin Uluslararasi Smiflandirilmasi (ICD) Kodu: Hastaliklarin siniflandirmasi ve hastalik isimlerinin
kesin kriterlere gore bir araya getirilmesinden olusan uluslararas: kategorik kodlama sistemini,

i) Islev kayb1: Bedensel, biligsel, psikolojik islevlerin herhangi bir diizeyde kaybini,

j) Kontrol muayenesi: Kurumlarca ilgili mevzuat geregince verilen hizmetin siirdiiriilmesini teminen bireyin
fonksiyon kaybinin yeniden degerlendirilmesi amaciyla istenen muayeneyi,

k) Kurul: COZGER saglik kurulunu,

) Kurum: COZGER ve Cocuklar Igin Terdr, Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saglik Kurulu
Raporu talep eden kamu ve/veya 6zel kurum ve kuruluglarini,

m) Miidiirliik: Tl saghk miidiirliigiinii,

n) Ozel gereksinim: Cocugun toplumsal yasama esit katilabilmesi igin bedensel ya da gelisimsel islev
kisitlilig1 olmayan bireylerden farkli saglik, egitim, rehabilitasyon, cihaz, ortez, protez, ¢evresel diizenlemeler ve diger
sosyal ve ekonomik haklara ve hizmetlere gereksiniminin olmasini,
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o) Rapor: Ek-1°de yer alan Cocuklar Igin Ozel Gereksinim Raporunu ve Ek-4’te yer alan Cocuklar I¢in Terér,
Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporunu,

6) Sistem: Ozel gereksinime dair verilerin girildigi, islendigi ve depolandig1 Saglik Bakanlig: saglik bilgi
sistemini,

p) Toplumsal yasama katilim kisitliligr: Bireyin toplumsal yagsamda nitelikli ve tam olarak yer alamamasi,
yasama kabul ve dahil edilmesinde giicliikler yasamasi, mevcut olan islev kaybinin ¢evresel etmenlerden etkilenmesi
sonucunda, ¢ocugun etkinlik ve yasama katiliminin yasitlarindan daha az nitelik ya da nicelikte olmasini,

ifade eder.

IKiNCi BOLUM
Gereksinim Degerlendirmesi ve COZGER Saghk Kurulunun Teskili, Cahsma Usulii ve Yetkilendirilmesi

Gereksinim degerlendirmesi

MADDE 5 — (1) Ozel gereksinimi olan gocuklara iliskin degerlendirme galismalarinda, sniflandirma sistemi
olarak Cocuklar Igin Islevsellik Yetiyitimi ve Sagligin Uluslararas1 Smiflandirmas1 (ICF-CY) temel aliir.

Kurulun tegkili ve calisma usulii

MADDE 6 — (1) Birden fazla uzmanlik dalin1 ilgilendiren gereksinim tespitinde Kurul, agsagidaki branslardan
en az dort uzman hekim, Kurul baskan1 ve COZGER yetkili hekimi olmak iizere en az 6 daimi iiyeden olusur.

a) Cocuk saglig1 ve hastaliklari uzmanlar1 ya da yan dal uzmanlari,

b) Go6z hastaliklar1 uzmani,

¢) Kulak burun bogaz hastaliklari uzmant,

¢) Cocuk cerrahisi uzmant,

d) Cocuk norolojisi uzmant,

e) Cocuk ve ergen ruh saglig1 ve hastaliklari uzmant,

f) Fiziksel tip ve rehabilitasyon uzmani,

g) Ortopedi ve travmatoloji uzmani.

(2) Kurul bagkanimin teklifi ve bagshekimin onayi ile diger branglardan ¢ocugun hastalik durumuna gore kurula
ilgili brang uzmani davet edilebilir. Bu halde ilgili brang uzmani gegici Kurul {iyesi olarak raporu imzalar.

(3) Saglik kurum ve kurulusunda ¢ocuk cerrahisi uzmam bulunmadigi durumlarda yerine genel cerrahi
uzmani, ¢ocuk ruh sagligi hastaliklart uzmani bulunmadigi durumlarda yerine ruh sagligi ve hastaliklar1 uzmani,
¢ocuk noroloji uzmani bulunmadig1 durumlarda ndroloji uzmani Kurula déhil edilir.

(4) Degerlendirilecek 6zel gereksinim alani1 bu uzmanlik dallari disinda olmasi halinde ilgili dal uzmani kurula
gegici iiye olarak dahil edilir.

(5) Cocugu izleyen hekim varsa Kurula dahil edilir.

(6) Tek bir uzmanlik dalini ilgilendiren 6zel gereksinim alani igin Kurul, o gereksinim alanmni ilgilendiren
branstan en az ii¢ uzman ve COZGER yetkili hekiminden olusur. Tek bir uzmanlik dalim ilgilendiren 6zel gereksinim
alan1 gocuk sagligi ve hastaliklart uzmanhk alanmi ilgilendiriyorsa Kurul en az iki uzman ve COZGER yetkili
hekiminden olusur.

(7) Saglik kurum ve kurulusunda ¢ocugu izlemekte olan ¢ocuk hekimi/ilgili uzman hekim varsa, bu hekim
rapor igin degerlendirmeyi yaparak COZGER yetkili hekimine yénlendirir. Izleyen hekim yoksa COZGER yetkili
hekimi degerlendirmeyi yapar.

(8) Kurul, baskan ve tiim iiyelerinin katilimiyla toplanir. Thtiyac halinde cocuk Kurulda gériilebilir. Kararlar oy
coklugu ile aliir. Oylarin esit olmasi halinde Kurul baskaninin kullandig1 oy yoniinde karar alinmis sayilir. COZGER
ve Cocuklar I¢in Terdr, Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporu igin iki ayri kurul karar
defterleri olusturulur. Karara itiraz1 olan iiye, karar defterine muhalefet gerhini gerekgceli olarak yazar ve imza atar.
Karar defterine, kararin oy birligi veya oy ¢oklugu ile verildigi yazilir ve heyete katilan iiyeler tarafindan imzalanir.

(9) Kurulda gériisiilen rapor, Kurul iiyelerince mutlaka 1slak ve/veya elektronik imza ile imzalanir. Ilgiliye
verilecek veya kurumuna gonderilecek rapor niishalart Kurula katilan biitiin iiyeler tarafindan muhalefet gerekcesi
yazilmaksizin imzalanir.

(10) Kurul bagkani; ikinci basamak saglik kurum ve kuruluslarinda bashekim veya bashekimin
gorevlendirecegi uzman hekim; {iclinci basamak saglik kurum ve kuruluslarinda bashekim veya baghekimin
gorevlendirdigi egitim sorumlusudur.

(11) Ayn1 dalda birden fazla uzman bulunmast durumunda her bir uzman belirli zaman araliklarinda Kurulda
gorevlendirilir.

Yetkili saghk kurum ve kuruluslar

MADDE 7 — (1) Bu Yonetmelikte belirtilen raporlari diizenlemeye yetkili saglik kurum ve kuruluslart ile
hakem hastaneler Saglik Bakanliginca belirlenir ve Bakanligin internet sitesinde yayimlanir.

(2) Yetkili olmayan saglik kurum ve kuruluslar ile 6 nci1 maddede belirtildigi sekilde saglik kurulunu tegkil
edemeyen saglik kurum ve kuruluslarinin verdigi raporlar kurumlarca degerlendirmeye alinmaz.

UCUNCU BOLUM
COZGER ve Cocuklar i¢in Terir, Kaza ve Yaralanmaya Bagh Durum Bildirir Saghk Kurulu Raporunun
Diizenlenme Usul ve Esaslar1

COZGER diizenlenme usulii

MADDE 8 — (1) COZGER igin;

a) Bakim veren kisi, basvuru dilekgesi ile COZGER vermeye yetkili olan saglik kurulusuna bagvurur. Saglhk
kurulusunda cocugu takip etmekte olan hekim, yoksa COZGER yetkili hekimi siireci baslatir.
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b) COZGER yetkili hekimi veya takip eden hekim, aileden ¢cocugun temel gereksinimleri hakkinda bilgi alir.
Kendi alamna iliskin gerekli tetkikleri isteyerek cocugun 6zel gereksinimini Ek-2’de yer alan Cocuk Ozel Gereksinim
Alan Kilavuzu dogrultusunda degerlendirir. Cocugun tanist ve dzel gereksinimlerinin farkli uzmanlik dalini/dallarin
ilgilendirmesi durumunda, konsiiltasyon formu diizenleyerek ¢ocugu ilgili uzmanlara yonlendirir.

¢) COZGER vermeye yetkili saghk kurulusunda, cocuk basvuru oncesinde izlenmekte ise tamis1 ve Ozel
gereksinimleri igin ¢ocugu izleyen uzmanlardan goriisleri istenir.

¢) Tlgili diger uzman hekimler tarafindan konsiiltasyon formu, Ek-2’ye uygun olarak eksiksiz doldurulur.
Konsiiltasyon formuna poliklinik muayene tarihi, poliklinik kayit numarasi, 6zel gereksinim durumuna iliskin tanilar,
ICD kodlari, klinik bulgular, radyolojik tetkikler ve laboratuvar bilgileri, islev ve etkinlik kisitliliklari ile kendi alanina
iliskin cocugun 6zel gereksinimleri ve gerekli olan hizmetler yazilarak imzalanir ve kaselenir.

d) Ek-1"de yer alan rapor formunun, Ek-2’ye uygun olarak klinik bulgular, radyolojik tetkikler ve laboratuvar
bilgileri, islev ve etkinlik kisitliliklari ve 6zel gereksinimler ve konsiiltasyon formunda yer alan bilgiler, 6zel
gereksinim durumuna iliskin tanilar, var ise ICD kodlarmin eksiksiz dolduruldugu COZGER yetkili hekimi tarafindan
kontrol edilir ve eksiklikler tamamlanir.

e) Raporun bagvuru yapilan saglik kurulusunca diizenlenmesi esastir. Saglik kurulusunda rapor diizenleyecek
ilgili brans hekiminin bulunmamasi veya gerekli tetkiklerin yapilamamasi hallerinde COZGER vyetkili hekimi
tarafindan konsiiltasyon formu ile birlikte en yakin saglik kurulusundan konsiiltasyon ve tetkik hizmetleri alinarak
rapor formu tamamlanir. Tamamlanan rapor formlari kurula sevk edilir.

f) Kurula gelen bilgi, belge degerlendirilir ve geregi halinde ¢ocuk da kurula davet edilerek Ek-3’te yer alan
tabloya gore 6zel gereksinim durumu rapora yazilir. Raporda engel orami yazilmaz. Ozel gereksinim diizeylerinin
engel oranlar ile ilgili mevzuatla uyumunda Ek-3’te yer alan tablo kullanilir.

g) Birden fazla 6zel gereksinim alani bulunanlarin, her bir 6zel gereksinimin niteligi ve niceligi Ek-2’de yer
alan agiklamalar dogrultusunda raporda belirtilir. Gerektiginde birden fazla 6zel gereksinim alani isaretlenir.
Isaretlenen alanlardan en iist diizeyi 6zel gereksinim olarak kabul edilir. Ozel gereksinimler birden fazla oldugunda en
ist diizeyde olan veya ayni diizeyde birden fazla oldugunda hepsi birden 6zel gereksinim formuna iglenir, bunlar
arasinda matematiksel iglem sayisal degerler ve formiiller ile hesaplanmaz.

§) Rapor, sisteme kaydedilir. Sistemden rapor numarasi alinmadan diizenlenen raporlar gecersiz rapor olarak
degerlendirilir.

h) Rapor kurum miiracaatlarinda ii¢, kisisel miiracaatlarda iki niisha olarak diizenlenir. Raporun bir niishasi
bakim veren kisiye verilir. Kurum miiracaatlarinda raporun bir niishasi raporu isteyen kuruma bildirilir. Thtiyag halinde
rapor niishalari bashekimlik onay1 ile ¢ogaltilir.

1) Talep edilmesi halinde ¢ocugun 6zel gereksinimi dikkate alinarak calistirilamayacag islerin niteligi rapora
mutlaka yazilir.

i) Bireylerden engellilik durumu siirekli olarak tekerlekli sandalye veya sedye kullanimini gerektirecek
nitelikte olanlar ile sadece engelliligine uygun hareket ettirici 6zel tertibatli otomobil disinda kalan arag ve tasit
kullanabilecek olanlarin durumu raporun agiklama kismina yazilar.

j) 15 yasini doldurmus ¢ocuklar igin diizenlenecek olan raporda ¢ocugun fotografinin bulunmasi zorunludur.

k) Rapor bagvuru tarihinden itibaren en ge¢ otuz giin i¢inde tamamlanir.

Cocuklar i¢in Terér, Kaza ve Yaralanmaya Bagh Durum Bildirir Saghk Kurulu Raporunun
diizenlenme usulii

MADDE 9 — (1) is kazas1 ve/veya meslek hastaligi disindaki terdr/kaza/yaralanma nedeni ile meydana gelen
ozel gereksinimlerde Ek-4’te yer alan Cocuklar Igin Terdr, Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saghk Kurulu
Raporu diizenlenir.

(2) Cocuklar Igin Terdr, Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporu, kurumlar
tarafindan resmi yazi ile terdr/kaza/yaralanmaya iliskin belgelerle birlikte yetkili saglik kurulusundan talep edilir.
Rapor diizenlenmesine iligkin siire¢ 8 inci maddeye gore yiriitiliir.

(3) Bu raporlar Ek-2’ye gore diizenlenir. Raporda, var olan kronik hastaliklara iliskin fonksiyon kayiplar
belirtilmez. Cocuklar i¢in Terdr, Kaza ve Yaralanmaya Bagh Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporlarinda tibbi tedavi
ve rehabilitasyon siireci esnasinda siireli, tamamlandiktan sonra siirekli/siireli rapor verilmek iizere fonksiyon
kayiplarinin degerlendirilmesi yapilir.

COZGER ve Cocuklar icin Terér, Kaza ve Yaralanmaya Bagh Durum Bildirir Saghk Kurulu
Raporunun diizenleme esaslari

MADDE 10 — (1) Cocuklarin elde edecegi sosyal haklar, hizmetler veya kazanimlar raporlar dikkate almarak
ilgili kurumlarca ayrica belirlenir. Raporlar, tek bagina haklarin verilmesi i¢in dayanak teskil etmez. Ilgili mevzuata
gore diger sartlarin da ayrica saglanmasi zorunludur.

(2) Cocuklarin 6zel gereksinimlerini belirleme, siniflandirma, derecelendirme, belgeleme, uygulama ve diger
stireclerde sozlii, yazili, davranig ya da tutum olarak herhangi bir ayrimcilik yapilmaz ve 24/3/2016 tarihli ve 6698
sayil1 Kisisel Verilerin Korunmast Kanunu ile 20/10/2016 tarihli ve 29863 sayil1 Resmi Gazete’de yayimlanan Kisisel
Saglik Verilerinin Islenmesi ve Mahremiyetinin Saglanmas1 Hakkinda Yonetmelige uygun hareket edilir.

(3) Cocugun tiim bedensel yap1 ve islevi, cevresel ve bireysel etmenleri ile ilgili ¢ocuk, ailesi veya bakim
veren kisilerin goriisleri temel alinarak gereginde ilgili alanlardaki uzman hekim, fizyoterapist, ergoterapist, odyolog,
psikolog, sosyal caligmaci ve ilgili meslek personelinin goriis ve katkisi ile aile merkezli biitiinciil degerlendirme
yapilabilir.

(4) Cocuklarin 6zel gereksinimleri, Ek-2’de hastaligin adi yer almasa bile viicut sistemleri {izerinden
fonksiyon kayiplar1 degerlendirilerek belirlenir.
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DORDUNCU BOLUM
Raporlarin Gegerlilik Siiresi ve itiraz

Raporlarin gecerlilik siiresi

MADDE 11 — (1) Rapor siirekli veya siireli olarak diizenlenir, raporda gecerlilik siiresi mutlaka belirtilir.

(2) Cocugun gereksinim durumunun ilag tedavisi, cerrahi tedavi ve/veya rehabilitasyon uygulamalari ile
zaman i¢inde azalma ihtimali oldugu ve hastalik bulgularinin tam olarak gériilemedigi hallerde siireli rapor diizenlenir.

(3) Cocugun gereksinim durumunun sabit kalmasi veya artmasi s6z konusu olan hastaliklar i¢in siirekli rapor
diizenlenir.

(4) Cocugun 6zel gereksiniminin degismesi halinde bakim veren kisinin talebi ve ilgili brang hekiminin kurula
sevki uygun gérmesi iizerine siire aranmaksizin ¢ocugun ozel gereksinimi yeniden degerlendirilir ve yeni rapor
diizenlenir.

(5) Kurumlarm ilgili mevzuati geregince, gerekcesi belirtilerek yazili kontrol muayenesi talebinde
bulunulmasi durumunda saglik kurulusunca yeniden rapor diizenlenir.

(6) Bu Yonetmelik hiikiimleri ¢ercevesinde siirekli raporu bulunanlar ile siireli raporu bulunup rapor siiresi
devam edenlerin raporlar1 Terdr, Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporlari harig ilgililerin
18 yasini1 doldurduklart tarih itibariyla gecersiz hale gelir. Bu Yonetmelik hiikiimleri ¢cer¢cevesinde alinan raporlarda 18
yasin1 doldurmasma i{i¢ aydan kisa bir siire kalmasi durumunda, talep iizerine Eriskinler Igin Engellilik
Degerlendirmesi Hakkinda Yonetmelik hiikiimleri ¢ergevesinde tekrar rapor verilebilir. Bagvuruda bulunanlar igin
mezk(ir Yonetmelik hiikiimleri g¢ergevesinde diizenlenecek engelli saglik kurulu raporlari, ilgililerin 18 yasini
doldurduklari tarihten itibaren gegerli sayilir.

(7) Siireli olarak diizenlenen raporlarda, slirenin bitmesine alt1 aydan kisa bir siire kalmas1 durumunda, ¢ocuga
bakim veren kisinin talebi lizerine tekrar rapor verilebilir.

Raporlara itiraz

MADDE 12 - (1) Raporlara, bakim veren kisi veya raporu talep eden kurum tarafindan midiirliige itiraz
edilir. Kisisel rapor itirazlari, ilgilisine teslim tarihinden itibaren otuz giin igerisinde yapilir. Siiresinde yapilmayan
itirazlar degerlendirilmez. Kurum itirazlar1 gerekge belirtilerek yazi ile yapilir. Kurum itirazlarinda siire aranmaz.

(2) Rapora itiraz edilmesi halinde ¢ocuk miidiirliik tarafindan yetkili en yakin farkli bir saglik kurulusuna ya
da 6nceki raporu farkli saghk kurulusundan alinmus ise siirekli izleminin yapildig: saghk kurulusuna gonderilir. Itiraz
edilen rapor ile itiraz iizerine verilen rapordaki kararlar ayni1 yonde ise rapor kesinlesir. Rapor sonuglarimm farkl
olmast ve itirazin devam etmesi halinde, miidiirliik tarafindan en yakin hakem hastaneye yonlendirilir. Hakem hastane
tarafindan verilen karar kesindir.

(3) 1k veya itiraza istinaden alinan ikinci rapor hakem hastaneden almmis olsa dahi hakem hastane raporu
olarak kabul edilmez.

(4) Siireli/siirekli verilen raporlar ile ilgili olarak kontrol muayeneleri disinda herhangi bir sebeple kurum
tarafindan yeni bir rapor istenmesi durumunda, ilgili kurumun gerekgeli yazisina istinaden miidiirliik tarafindan, bu
maddenin birinci ve ikinci fikralara gore islem yiiriitiiliir.

(5) Hakem hastane karari ile siiresinde itiraz edilmeyerek kesinlesen rapor hakkinda ayni gereksinim alani ile
ilgili yeni rapor basvurusu en erken alt1 ay sonra kabul edilir.

(6) Teror, kaza ve yaralanma nedeniyle verilen, ilag tedavisi, cerrahi tedavi ve/veya rehabilitasyon ile engel
oraninin degismeyecegi hakem hastane karari ile kesinlesen siirekli ibareli raporlar i¢in yeni rapor bagvurusu kabul
edilmez.

BESINCIi BOLUM
Cesitli ve Son Hiikiimler

Vergi indirimine esas raporlar

MADDE 13 — (1) 193 say1li Gelir Vergisi Kanunu hiikiimlerine gore, gelir vergisi indirimine esas olmak {izere
diizenlenen raporlarda, raporu diizenleyen saglik kurum ve kuruluslari tarafindan isverenin bulundugu yerdeki i1 Vergi
Dairesi Bagkanligina, Vergi Dairesi Baskanligi olmayan illerde ise Il Defterdarligina génderilen COZGER esas alinr.

Atiflar

MADDE 14 — (1) 30/3/2013 tarihli ve 28603 sayilhi Resmi Gazete’de yaymmlanan Ozirliilik Olgiiti,
Siniflandirmasi1 ve Oziirliilere Verilecek Saglik Kurulu Raporlart Hakkinda Yénetmelik ve ilgili miilga mevzuat
hiikiimlerine cocuk bakimindan yapilan atiflar bu Y6netmelik hiikiimlerine yapilmig sayilir.

Kazamlmis haklar

MADDE 15 — (1) Bu Yonetmelikte gecen “Cok ileri diizeyde OGV”, “Belirgin OGV” ve “Ozel kosul
gereksinimi var (OKGV)” ifadeleri, ilgili mevzuatin uygulanmasi agisindan agir engellilik durumunu ifade eder.

(2) Bu Yonetmeligin yiiriirlige girdigi tarihten 6nce engelliler i¢in diizenlenmis saglik kurulu raporlariyla
belirlenmis olan tiim viicut fonksiyon kaybi oranlar1 gegerli olup, bu oranlar ile saglanmis egitim, sosyal destek ve
yardim hizmetlerinin siirdiiriilebilmesi i¢in siireli raporlarda rapor siiresinin bitimine kadar kurumlarca rapor
istenemez. Saghk kurum ve kuruluslar1 tarafindan 6/6/2002 tarihli ve 4760 sayili Ozel Tiiketim Vergisi Kanununun 7
nci maddesinin birinci fikrasinin (2) numarali bendinin uygulamasinda, 1/8/2002 tarihinden 6nce alinmis saglik kurulu
raporlar ile siiresinin bitmesine alti aydan az kalmis saglik kurulu raporlart hari¢ yeniden rapor diizenlenemez.
Ilgilinin 18 yasmi doldurdugu tarihe kadar kurumlarca rapor istenmez ve saglik kurum ve kuruluslari tarafindan
yeniden rapor diizenlenmez.

(3) Ancak bu Yonetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten 6nce diizenlenen;

a) Siireli engelli saglik kurulu raporlarina iligkin yeniden saglik kurum ve kurulusuna sevk islemleri uyarinca
diizenlenecek raporlar,
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b) Engelli saglik kurulu raporlarina iliskin ilgililer veya kurumlarca yapilan itirazlar,

c¢) Hakkinda engelli saglik kurulu raporu diizenlenen kisi, vasisi veya kurumlarca yapilan yeni rapor
bagvurulari, kontrol muayeneleri,

bu Yonetmelik hiikiimlerine gore sonuglandirilir.

Elektronik imzah veri paylasim

MADDE 16 — (1) Bu Yonetmelige iliskin sistem Saglik Bakanlig1 tarafindan olusturulur ve yiriitiiliir.

(2) Yetkili saglik kurum ve kuruluslart tarafindan diizenlenen raporlara ait kayitlar sistemde tutulur. Bakim
veren kisinin yazili rizas1 alinarak raporlar sistem {izerinden ilgili kamu kurumlarinca paylagilir.

Cocuklar i¢in Terér, Kaza ve Yaralanmaya Bagh Durum Bildirir Saghik Kurulu Raporunun iicreti

MADDE 17 — (1) Cocuklar i¢in Terdr, Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saghk Kurulu Raporunun
ticreti ile bu durumlarin tespitine yonelik islem bedelleri kurumlarca karsilanir. Rapora itiraz edilmesi halinde rapor
dcreti ile bu durumlarin tespitine yonelik islem bedelleri itiraz eden kisi ise kisi tarafindan, kurum ise kurum
tarafindan karsilanir.

Raporlarin elektronik ortamda diizenlenmesi

GECICi MADDE 1 — (1) Bu Yénetmeligin yiiriirliige girdigi tarihten itibaren rapor vermeye yetkili saglik
kurum ve kuruluslar1 raporlarin elektronik ortamda diizenlenmesine dair sistemlerini bir yil igerisinde tamamlar.
Elektronik imzali veri paylasim sisteminin gerceklesmesini miiteakiben kurumlara yazili belge diizenleme islemleri
sonlandirilir.

Yiiriirliik

MADDE 18 — (1) Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi, Hazine ve Maliye Bakanligi ve Saglik
Bakanlig1 tarafindan miistereken hazirlanan bu Yonetmelik yayimi tarihinde yiiriirliige girer.

Yiiriitme

MADDE 19 — (1) Bu Yo6netmelik hiikiimlerini Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakani1 ve Saglik Bakani
miistereken yiiriitiir.

Ekleri i¢in tiklayiniz
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