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flgi :a)30/3/2013 tarihli ve 28603 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan Oziirliilik Olgiiti,
Siniflandirmasi ve Oziirlillere Verilecek Saghk Kurulu Raporlan Hakkinda Yénetmelik
b) 20/2/2019 tarihli ve 30692 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Eriskinler Igin
Engellilik Degerlendirmesi Hakkinda Y 6netmelik
) 20/2/2019 tarihli ve 30692 sayih Resmi Gazete'de yayimlanan Cocuklar Igin Ozel
Gereksinim Degerlendirmesi Hakkinda Yonetmelik

Bilindigi tizere, ilgi (b)’de kayith Eriskinler i¢in Engellilik Degierlendirmesi Hakkinda
Yonetmelik ile ilgi (c)’de kayith Cocuklar Igin Ozel Gereksinim Degerlendirmesi Hakkinda
Yonetmelik, 20/2/2019 tarihli ve 30692 sayih Resmi Gazete’ de yayimlanarak yiiriirliige girmistir.
Erigkinler I¢in Engellilik Degerlendirmesi Hakkinda Yonetmeligin 18 inci maddesiyle ilgi (a)'da kayith
“Oziirliilik Olgiitti, Simiflandirmast ve Oziirlilere Verilecek Saghk Kurulu Raporlari Hakkinda
Yanetmelik™ yiiriirlikkten kaldirilmgtir.

ligi (a)’da kayith -miilgd- Yonetmelikte, gocuk yas grubuna dair Ozel diizenlemelerin
bulunmamasi, 0-3 yas gelisim geriligi olan gocuklarda agir engelliligin tespitinde giigliikler ve
degerlendirme zorluklari yaganmasi, 0-3 yas arahfinda rapor alacak ocuklarda tanilamalarda kullanilan
testlerde uygulama giigliigil olmasi, motor-mental geligimin siirmesi nedeni ile sabit bir engel orani
tespitinin  yapilamamasi nedenleriyle gocuklarin  degierlendirilmesinde standart degerlendirme
siireclerine ihtiyag duyulmug ve gocuklara 6zel bir Yonetmelik ¢ikarimistir.

flgi (b) de ve ilgi (¢) de kayith Yonetmeliklerin dayanak maddelerinde de yer alan 1/7/2005
tarihli ve 5378 sayili Engelliler Hakkinda Kanunun 5 inci maddesinin birinci fikrasinda, “Bireyin
engelliligini ve engellilikten kaynakianan ozel ihtiyaglarini belirleyen derecelendirmeler, siniflandirmalar
ve tanilamalarda uluslararasi temel yontemler esas alinir.” hilkmiine yer verilmigtir. Bu hitkme uygun
olarak, Birlesmis Milletler Engelli Haklan Stzlesmesi ve Birlesmis Milletler Cocuk Haklar Sézlesmesi
dayanaklart ve Diinya Saglik Orgiitti tarafindan ortak standart bir dil ve gergeve olusturmak amaciyla
gelistirilen ve bireylerin islevselligi, etkinlikleri, yasama Katilimi ve bu alanlardaki kisithhiklarinin
tamimlanmasini saglayan ¢ok kapsamli uluslararasi bir siiflandirma sistemi olan Dilnya Saghk Orgiitil
Islevsellik Yetiyitimi ve Saghgin Uluslararas: Siniflandirmas: Cocuk ve Geng Versiyonu (International
Classification of Functioning Disability and Health, Children and Youth Version-ICF-CY) esas alinarak,
engellilik durumuna ve 6zel gereksinimlere iligkin simflandirma galismalan hazirlanmigtir. Bu husus,
her iki Yonetmeligin 5 inci maddeleriyle hiikme baglanmistir,

ligi (¢)'de kayitl yeni Ydnetmeligin 6 nct maddesinin birinci fikrasinda, kurul daimi iyelerinin,
“cocuk saglid ve hastaliklan uzmani ya da yan dal uzmanlari, g6z hastaliklari uzmani, kulak burun
bogaz uzmani, gocuk cerrahisi uzmani, gocuk ve ergen ruh saghigi ve hastaliklari uzmani, fiziksel tip ve
rehabilitasyon uzmani, ortopedi ve travmatoloji uzmani® ndan olusacag hiikme baglanmgtir. Millgd
Ydnetmelikte bulunmayan gocuk branglari, daimi {iye olarak belirlenmis olup, gocuklarin bizzat gocuk
uzmanlar tarafindan defierlendirilmesi saglanmigtir.

Yine, ilgi (¢)'de kayith yeni Yénetmelik, “engel orant™ temelli degil, “gereksinim” temelli olup,
Cocuklar igin (%zel Gereksinim Raporu'nda (COZGER), gocuklarin hangi hizmetlere gereksinimleri
oldugu belirtilmek suretiyle gocuklarin ve ailelerinin hak ve hizmetlere ulagmalarimi kolaylagtiracak ve
ayni zamanda herhangi bir hak kaybina yol agmayacaktir. Cocuklar igin gereksinim seviyesine gére
rapor verilecek olup gercksinim diizeyleri; “Ozel gereksinimi vardir (OGV), Hafif duzeyde OGV, Orta
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duzeyde OGV, lleri duzeyde OGV, Cok ileri duzeyde OGV, Belirgin 6zel gereksinimi vardir (BOGV),
Ozel kosul gereksinimi vardir (OKGV)" olarak belirlenmistir. Bununla birlikte, ilgi (¢)’de kayith
Yonetmeligin “Kazanilmig haklar” baghikli |5 inci maddesinin birinci fikrasinda, “Bu Yénetmelikte
gegen "Cok ileri duzeyde OGV", “Belirgin OGV" ve “"Ozel kosul gereksinimi var (OKGV)" ifadeleri, ilgili
mevzuatin uygulanmasi agisindan agir engellilik durumunu ifade eder." hilkkmiine yer verilerek, miilga
Yonetmelik ile de baglanti kurulmugtur.

Erigkinler igin ilgi (b)'de kayitli yeni Y&netmelikte, “agir 6ziirli™ ya da “agir engelli” ifadesinin
yerine, “tam bagimli engelli birey” ifadesi getirilmistir. ilgi (b)’de kayith Yonetmeligin 8 inci
maddesinin (f) fikrasinin ikinci climlesinde, “Bu Yénetmelikte gegen “tam bagimli engelli birey" ifadesi,
ilgili mevzuatin uygulanmasi agisindan agir engellilik durumunu ifade eder.” hilkmiine yer verilerek,
miilga Yonetmelik ile de baglant kurulmustur.

Ana yapisi degismese bile, ilgi (b) ve ilgi (c)'de kayith Yonetmeliklerle asagidaki gekilde yeni
bazi diizenlemeler getirilmistir:

a) 5378 sayili Engelliler Hakkinda Kanun'a uygun olarak, yeni Yonetmelikte “Oziirlii” ifadesi
yerine, “engelli” ifadesi kullanilmigtir. Cocuklarda ise, “engelli” ifadesi yerine “6zel gereksinimi vardir
(OGV)” ifadesi kullanilmistir.

b) Maluliyete dair durum bildirir saghk Kurulu raporlar, ilgi (b)'de kayith Ynetmelik
kapsaminda degerlendirilmeyecegi agikga belirtilmistir.

¢) Erigkinler igin engellilik saghik kurulu raporu verilirken, saglik kurulu tarafindan agwr
engelliligin standart bigimde degerlendirilmesinin saglanmasi amaciyla Fonksiyonel Bagimsizhik Olgegi
(FIM) formunun uygulanmasi zorunlu hale getirilmistir.

¢) Eriskinlerde, “afur 6ziirl0™ ya da “agir engelli” yerine, “tam bagiml engelli” ifadesi
getirilmigtir. Bakima muhtaghk degerlendirmesi Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanhigi tarafindan
yapilacaktir.

d) Erigkinler igin engelli saglik kurulu raporunda, Kisilerin engel ve saghk durumunun
belirtilmesi, ¢ocuklar igin dzel gereksinim raporunda ise, gereksinim diizeyinin belirtilmesi esas
alinmistir. Bu raporlara gore ne tiir hizmet verilebilecegi yoniindeki degierlendirme; raporun sunulacags
ilgili kurum (MEB, ACSHB veya Hazine ve Maliye Bakanhg vb.) tarafindan yapilacaktir.

e) Raporlarinin, Ulusal Engellilik Saglik Bilgi Sisteminde yer alan rapor formu doldurularak
diizenlenmesi zorunlu hile getirilmistir.

f) Ulusal Engelli Saghk Raporu Bilgi Sistemi'ne kaydedilip sistemden rapor numarasi
alinmadan dilzenlenen raporlar gecersiz rapor kabul edileceginden, ilgili kurumlar arasi elektronik
imzah veri paylasimma dair sistemlerin tamamlanmasini miiteakip tiim raporlarm ilgili Bakanhklarca
elektronik ortamda goriilmesi ve takip edilmesi saglanacaktir.

g) ilgi (b)’de kayith Yonetmelikteki agir engellilik ve kullamm amaci bolimlerindeki
degisikliklere uygun olarak Yd6netmelikteki “Ek-1:Saghk Kurulu Raporu™ nda ve “Ek-2:Engel Oranlan
Alan Kilavuzu™ nda dilzenlemeler yapilmistir. Yine, Yonetmeligin ekindeki Ek-2 cetvelde yer alan
gruplar ve tam oranlan saghk sisteminde kullamlan ICD-10 tam gruplan ile eglegtirilmigtir.

Yeni Y&netmeliklerin uygulanmasi esnasinda yasanan tereddiitlerin giderilmesi ve uygulama
birliginin saglanmasi amaciyla asagidaki usul ve esaslar belirlenmistir:

I- Saghk Kurullan ile ilgili Hususlar

Erigkin saghk kurulunun tegkili ve ¢alisma usulii ilgi (b) de kaynh Yonetmeligin 6 mnci
maddesinde; COZGER (Cocuklar Igin Ozel Gereksinim Raporu) saglik kurulunun teskili ve ¢alisma
usulii ilgi (¢) de kayith Yonetmeligin 6 incit maddesinde diizenlenmigtir.

1) lligi (b)'de kayith Yonetmelige gore birden fazla uzmanhk dalim ilgilendiren engel
durumunun tespitinde, kurul iiyeleri alti zorunlu brang hekiminden segilir. Kurul bagkani, segilen fiyeler
diginda alti zorunlu branstan olabilecegi gibi kurul bagkani olabilecek nitelikte herhangi bir hekim de
olabilir. Bu durumda kurul, her haliikirda bagkan dihil en az 7 (yedi) iiyeden olusur.

2) Tek bir uzmanlik dalini ilgilendiren durumlarda, Erigkinler Igin Engellilik Saglik Kurulu
Raporu ve Cocuklar Igin Ozel Gereksinim Raporunun, dncelikle Yonetmeliklerdeki en az 7 (yedi)
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iiyeden olusan ana kurulda diizenlenmesi esastir. Ancak, yetkili hastanelerde ana kurulun teskil
edilemedigi durumlarda bu raporlar, yalmzca brans hekimlerinden olusturulan kurulda diizenlenebilir.
Bu kurul, ilgili uzmanhk dalindan 3 (ii¢) hekimden olusturulur. Kurul baskani., kurula katilan 3 diye
hekim diginda o brangin anabilim dali baskan veya egitim sorumlusu/program ydneticisidir.

3) Ikinci basamak saghk kurum ve kuruluslarinda bashekim veya bashekimin gorevlendirecegi
uzman hekim bir bashekim yardimcisi/uzman hekim; tigiincii basamak saghk kurum ve kuruluglarimda
baghekim veya bashekimin gorevlendirecegi uzman hekim bir bashekim yardimeisi/program
yoneticisi/egitim gorevlisi/ana bilim dah bagkani, kurul baskam olabilir.

I1- Raporlarin Diizenlenmesi

Eriskinler igin engellilik saghk kurulu raporu ve gocuklar igin &zel gereksinim raporu
(COZGER) ile tertr, kaza ve yaralanmaya baglh durum bildirir saglik kurulu raporlar ilgi (b) ve ilgi (¢)
de kayith Yonetmeliklerin 8 inci, 9 uncu ve 10 uncu maddelerine gore dilzenlenir.

1) FIM Olgegi, Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon (FTR) uzmanmin bulundugu hastanelerde,
poliklinik asamasinda FTR uzmani tarafindan tamamlanarak kurula hazir hale getirilir. FTR uzmaninin
bulunmadi@ hastanelerde ise FIM Olgegi, Ortopedi hekimi tarafindan degerlendirilir.

2) Rapor tarihi, kurul baskaninin raporu imzaladigi tarihtir. lgili kisi, raporu, raporun verildigi
saglik kurum ve kurulusundan aldigs tarihte ya da e-devlet tizerinden gordiigii tarihte teslim almig sayihir.
Bu tarih, teslim tarihi olarak kabul edilir,

3) Saghk Kurulu, diger kurum ve kuruluglar tarafindan rapor iizerinde yer almasi istenilen
ifadelere yer vermek zorunda degildir. Rapora, saihk durumu ile ilgili bilgiler ve fonksiyon kaybi
yagadig alanlar yazihr. Bu fonksiyon kayiplarinin hangi islerle ilgili oldugu, hangi iglere mani oldugu
bilgisine raporda yer verilmez.

4) Raporlara iligkin tammlamalar ilgi (b) ve (c) de yer alan Ydnetmeliklerin ana metinlerinde ve
Ek-1 rapor formlarinda tanimlanmistir. Erigkinler Igin Engellilik Saghik Kurulu Raporu ve Cocuklar Igin
Ozel Gereksinim Raporunu raporlarini kullanan kurum ve kuruluglar igin ayrica bir tanimlamaya ihtiyag
bulunmamaktadir.

5) COZGER saglik kurulunda gocugun goriilebilecegine dair Y6netmelik hilkmiine istinaden,
kurul iiyelerince gocuklarin gériilmesi gereken durumlarda, kurula yakin bir yerde ayr bir odada
goritlebilir.

6) flgi (b) de kayith Yonetmeligin eki Ek-3"te yer alan “60 yasin tizerindekiler™ ibaresi, ayni
Yénetmeligin 10 uncu maddesinin dérdiincii fikrasinda yer alan 65 yag ve iizeri bireyler” olarak kabul
edilir,

7) Gocuklar igin dzel gereksinim raporu (COZGER) diizenlenmesi siirecinde, Ek-1 de yer alan
COZGER Danigim Formu, konstiltasyon (danisim) amaciyla kullanilir.

111- Raporlarin Gegerlilik Siiresi ve Raporlara itiraz

Raporlarm gegerlilik siiresi ve raporlara itiraz hususu, ilgi (b) ve ilgi (c) de kayith
Yonetmeliklerin 11 inci ve 12 inci maddelerinde diizenlenmigtir.

1) ilgi (a) da kayith Yénetmelik (Snceki mevzuat) yiiriirliikte iken alinan raporlarin gegerlilik
sliresi ve bu raporlara karsi yapilacak itirazlar konusu, ilgi (b) ve ilgi (c) de kayith Yonetmeliklerin
“Kazanmlmig haklar™ baglikli 15 inci maddelerinde diizenlenmistir.

2) Onceki mevzuat yiiriirliikte iken itiraz iizerine alnan ikinci rapora itiraz devam etmiyorsa,
rapor kesinlesir,

3) Onceki mevzuat yiiriirlitkte iken itiraz iizerine alinan ikinci rapora itiraz devam ediyorsa,
mildiirliik tarafindan en yakin hakem hastaneye yénlendirilir ve hakem hastanede olusturulacak rapor,
ilgi (b) ve ilgi (¢) de kayith Yonetmeliklere (yeni mevzuata) uygun sekilde olusturulur.

4) Ik rapor silreci &nceki mevzuat viiriirliikte iken baglamig ve heniiz saghk kurulu Karan
verilmemigse, olusturulacak olan raporlar yeni mevzuat hitktimlerine gore diizenlenir.
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5) Itirazlar, rapor almak isteyen Kisinin rapor igin bagvurdugu yerdeki veya yerlesim yerindeki
(ikametgdhindaki) mudiirliige yapilir.

6) Onceki mevzuat yliriirliikte iken alinan raporlara, bu genelgenin yayimlanmasindan itibaren
30 giin iginde bireysel itiraz edilmedikge, daha sonra itiraz edilemez.

7) Ikinci rapora itirazin devami hélinde de, itiraz en fazla 30 giin igerisinde yapilabilir.

IV- Diger Hususlar

1) Rapor vermeye yetkili saglk kurum ve kuruluglarinda, kurul odasinda her bir kurul llyesi igin
internete bagli e-Rapor Sistemine HBY'S fizerinden entegrasyonu tamamlanmis miistakil birer bilgisayar
hazirlamir. Saghk kurulu raporlan Saglhk Bakanhifi e-Rapor Sistemi iizerinden hazirlamr. Imzalar,
glivenli elektronik imza yontemiyle atilacag igin, yoksa her kurul hekiminin giivenli elektronik imzasi
temin edilir ve elektronik imza islemine hazir gekilde bulundurulur.

2) Universite hastaneleri dahil rapor vermeye yetkili saghk kurum ve kuruluglarinda hizmet
veren HBY'S yazilimlarina e-rapor sistemine entegrasyon siireci tamamlattinihr.

3) figi (b) ve ilgi (c) de kayith Yonetmelikler kapsamindaki raporlann kaydedilmesi,
arsivlenmesi ve fiziki olarak teslimi gibi hususlar ile amlan Yonetmelikler ve bu Genelgede
diizenlenmeyen digier hususlarda, Bakanhigimiz tarafindan yayimlanan “Saglik Raporlarina iligkin Usul
ve Esaslar” uygulanr,

Bilgilerini ve uygulamanin yukarida belirtilen gergevede yiiriitiilmesi hususunu dnemle rica

ederim.
Prof, Dr. Muhaphmet GUVEN
Bakan a.
Bakan Yardimeisi
Ek:

1- COZGER Damgim Formu
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