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Adaylar1 Hakkinda Saglik Kurulu Raporu Diizenlenmesi

DEVLET HASTANESI BASHEKIMLIGINE
EGITiM VE ARASTIRMA HASTANESI BASHEKIMLIGINE
.......................... SEHIR HASTANESI BASHEKIMLIGINE

Adalet Bakanlig1 Ceza ve Tevkifevleri Genel Muduirliigiiniin 31.07.2025 tarihli sozlesmeli personel
alimna iliskin izinleri geregince Baskanlifimizca yapilan ve sozlii sinavda basarili olan ve ekli listede ad:
gecen aday hakkinda;

14/09/2021 tarih ve 31598 sayih Ceza ve Tevkifevleri Genel Miidiirliigii infaz ve Koruma
Memuru Unvanma Atanacaklarda Aranan Saghk Sartlar1 Yonetmeliginin,

Madde 5— (1) Saglik kuruluraporuna esas yapilan muayenelerde her brang hekimi muayene sonrasi
elde ettigi tam, bulgu ve karan; e-Rapor Sistemi iizerinden elektronik ortamda veya fiziki olarak dizenlenen
saglik kurulu raporunda belirtir. Bu Ydnetmelik ve ekinde yer alan saglik sartlarina uygun olmayan
adaylarnin saglik kurulu raporunun karar kismina unvani da belirtilerek “Adalet Bakanhigi Memur Sinav,
Atama ve Nakil Yonetmeligi ile Ceza ve Tevkifevleri Genel Miidiirliigii Infaz ve Koruma Memuru
Unvanmma Atanacaklarda Aranan Saghk Sartlari Yonetmeligi ve ekine gore ilgili unvanda gorev
yapamaz.” ibaresi yazilir.

(2) Bagvurdugu unvana gore saglik sartlarini haiz olan adayin saglik kurulu raporu karar kismina
“Adalet Bakanhgi Memur Smav, Atama ve Nakil Yonetmeligi ile Ceza ve Tevkifevieri Genel
Miidiirkigii Infaz ve Koruma Memuru Unvanina Atanacaklarda Aranan Saghk Sartlar1 Yénetmeligi
ve ekine gore ilgili unvanda yurdun her yerinde gorev yapabilir.” ibaresi yazilir.

Diger unvanlarda ceza infaz kurumlarma atanabilmek i¢in; Adalet Bakanligi Memur, Sinav
Atama ve Nakil Yénetmeliginin6-18/c maddesinde bulunan sartlan tagidigim1 Saglik Bakanlhigina bagh tam
tesekkiillii Devlet hastanelerinden alacaklar1 “Gérevini devamh yapmasina engel olabilecek akil hastaligy
veya bedensel oOziirlii olmadigim, sasihk, korliik, topallik, isitme kaybi, ¢ehrede sabit eser, uzuv
noksanhgi, kekemelik ve benzeri engeller bulunmadigini1 gosteren saghk kurulu raporudur. ...........
olur.” (kazanilan unvan tam olarak yazilmal)) ibaresinin yer aldig1 saglik kurulu raporu ile
belgelendirilmesi gerekmektedir.

Rapor sonucunun olumsuz olmasi halinde ise s6z konusu saglik sartlarimi tagimadigina dair
sebeplerin belirtilmesi gerektigi hususlar1 dikkate alinarak adi gegen hakkinda saglik kurulu raporu
duzenlenmesi ve duzenlenecek raporun ACELE Bagkanligimiza génderilmesini rica ederim,
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Ek-1
SAGLIK SARTLARI

Ceza ve Tevkifevleri Genel Miidiirliigiine bagh ceza infaz kurumlari, denetimli serbestlik
miidiirliikleri ile ceza infaz kurumlari ve tutukevleri personeli egitim merkezleri
biinyesinde istihdam edilecek infaz ve koruma memuru unvanh personele iliskin saghk
sartlari

Asagidaki sistemlere ait kronik rahatsizligy, sirekli diyet veya ilag tedavisi ile kontrol altinda
tutulmay: gerektirecek bir hastaligi, organ ve sistem fonksiyonlarim etkileyen bir hastahigi ve
sakatligr olanlar ile dogustan (konjenital) veya sonradan (cerrahi-travmatik) organ eksikligi
veya yoklugu olanlar infaz ve koruma memurluguna ve 6grenciligine kabul edilmezler.

A) DAHILIYE (iC HASTALIKLARI)

Asa@ida belirlenen hastalik ve sakathklar infaz ve koruma memuru unvaninda
atanmaya engeldir:

1) Gorevinin gerektirdigi sekilde vardiyali ya da vardiyasiz ¢aligmaya engel olacak
hipoglisemiler.

2) Endokrin organlarin her tirli koti huylu timorleri.

3) Diyet, ilag veya cerrahi tedavi ile kontrol altina alinmig olsa bile, organ ve sistem
fonksiyonlarim etkileyen komplikasyonlara yol agan, ¢caligmay1 engelleyen endokrin organlann
hastaliklart ve sekelleri.

4) Gorevinin gerektirdigi sekilde vardiyali ya da vardiyasiz galismaya engel olacak
endokrin, kardiyovaskiiler veya diger organ ve sistem fonksiyonlarini etkilemis obezite.

S) Endokrinoloji:

a) Graves hastalig1.

b) Gorev yapmasina engel teskil edecek kalitsal veya idiopatik endokronolojik bozukluklar,

¢) Diabetes mellitusa bagli olmayan gecici hiperglisemiler. Tedavi veya diyet ile kontrol
edilebilen hipoglisemiler (Primer hastalifa gore ayrica degerlendirilir) (Ana hastahign
arastirilarak gecici ya da kronik olup olmadigina bakilarak karar verilmelidir.).

¢) Diyabetes mellitus, diabetes insipitus (nefrojenik veya hipofizer) veya endokrin
organlarin diger hastaliklari, sekelleri.

d) Sekonder tipte hiperglisemilerde primer hastaliga gore islem yapilir.

6) Hematoloji:

a) Anemi, lokopeni, trombositopeni, polistemi, lokositoz, trombositoz (hematolojik
patolojiye sebep olan primer hastalia gore ilgili bolimce ayrica degerlendirilir).

b) Bir veya birden fazla bolgede lokalize, biyopsi ile kesin olarak saptanmig tiberkiiloz
lenfadenit, iltihapli lenf noduilii hastaliklar.

c¢) Organ ve sistem fonksiyonlarim etkilemig kronik immiintrombositopeni, pansitopeniler,
eritrosit enzim defektleri, membran defektleri, koagilasyon ve hemostaz bozukluklar,
hemoglobinopatiler ve diger hematolojik hastaliklar.

¢) Hematolojik ve lenfatik sistemin kotii huylu timérleri.

d) Kemik iligi nakli yapilm:g olgular.

e) Organ ve sistem fonksiyonlarim etkilemis agir trombofili, birden fazla tromboembolik
olay gegirenler, agir trombofilik risk faktorii olan hastalar (Antikoagiilan ilag kullanan).

f) Talasemi tagtyiciligy (talasemi minor) saglam kabul edilir.

7) Nefrolgji:




a) Bobrek ve ireterin sekil ve yerlesim bozuklukian (Bobrek fonksiyon bozukluklarina
sebep olmasi durumunda atnali bobrek, ektopik bobrek, atrofik bobrek, hipoplazik bobrek,
soliter babrek vb.).

b) Polikistik bobrek hastaliklari ve bobregin her tiirlii kistik hastaliklar: (Bobrek fonksiyon
bozukluklarina sebep olmast durumunda).

c) Bobrek transplantasyonu yapilmig hastalar.

¢) Bir veya iki bobregin fonksiyonlarinda kismi veya tamamen bozukluk yapan, diyaliz
tedavisine ihtiyag duyan veya duymayan akut bobrek yetmezligi, kronik bobrek yetmezligi ve
diger nefrolojik patolojiler.

d) Bir veya iki bobregin fonksiyon bakimindan yok hitkkmiinde olmast veya cerrahi olarak
cikariimasi.

e) Bobregin kot huylu tiimorler.

f) Bobrek fonksiyonlarinda bozukluk yapan, polikistik bobrek hastaliklart ve bobrek
kistleri, bobrekte yer kaplayan iyi huylu tiimoral olusumiar.

8) Gastroenteroloji:

a) HBs antijen pozitifligi durumlarinda HBV DNA’s1 2000 IU/ml ustiinde pozitif olanlar.

b) HCV RNA pozitif olanlar.

c) Organ ve sistem fonksiyonlarim etkilemis;

(1) Kronik iltihabi bagirsak hastaliklari (Crohn’s, kolitis tlseroza ve benzeri), megakolon,

(2) Colyak ve besin alerjisi sonucu olusan diger bagirsak hastaliklari.

¢) Miikerrer kontrollerde total bilirubin diizeyleri % 3 mg’in uzerinde konjenital
hiperbilirubinemiler (Gilbert, Crigler-Najjar, Tip II, Dubin Johnson, Rotor Sendromlart),
(Hepatobilier sistemde fonksiyon bozuklugu yapmamis, total bilirubin duzeyi <%3mg olan
gilbert sendromlu olgular saglam kabul edilir.).

d) Karacigerin metabolik ve depo hastaliklar.

e) Gastrointestinal veya hepatobilier sistemin kotii huylu timorleri.

f) Karaciger, pankreas, ince bagirsak ve diger organ transplantasyonlu olgular.

g) Karaciger enzimlerinde bozukluk yapmamuis, serolojisi negatif, grade 1-2 hepatosteatoz
saglam kabul edilir.

9) Enfeksiyon Hastahklar::

a) HIV pozitif olanlar.

b) Hepatit B, Hepatit C igin pozitif serolojisi olanlarda gastroentroloji basligt altindaki
kurallar gegerlidir.

¢) Organ ve sistem fonksiyonlarini etkilemis, sekel birakmis menenjitler, ensefalitler.

B) SINIR SiSTEMi HASTALIKLARI / BEYIN VE SiNiR CERRAHISI

Asagida belirlenen hastalik ve sakathklar infaz ve koruma memuru unvaninda
atanmaya engeldir:

1) Calisma olanag1 verse dahi organ ve sistem fonksiyonlarini etkilemis, santral sinir
sistemi, periferik sinir sistemi ve eklerinin enfeksiyonlan ve tedavi sonrasi sekelleri.

2) Organ ve sistem fonksiyonlarim etkileyen hareket bozukluklarn (tremorlar ve digerleri).

3) Gorunimii bozan kraniumun ileri derecede akkiz veya kalitsal sekil bozukluklar:.

4) Santral sinir sisteminin (ortilerinin, vaskiler yapilannin ve diger dokularninin)
hastaliklari, travmalari, cerrahileri veya sekelleri.

5) Periferik sinir sisteminin (periferik sinir sistemi, kas sinir kavsagi veya kas) hastaliklari,
travmalan, cerrahileri veya sekelleri.

6) Alt ve/veya list motor noron hastaliklari, travmalari, cerrahileri veya sekelleri.

7) Otonom sinir sisteminin hastaliklar veya fonksiyon bozukluklari.



8) Ilagla kontrol altina alinabilen veya alinamayan, siirekli uzman doktor kontrolii
gerektiren epilepsiler.

9) Organ ve sistem fonksiyonlari ile galigma giicii ve verimini bozan, epilepsiler disinda
kalan, sinir sisteminin paroksismal hastaliklar1 (narkolepsi, somnambulizm ve benzeri).

10) Organ ve sistem fonksiyonlan ile galisma giicii ve verimini bozan, norolojik veya
psikiyatrik semptomlari olan; intra kranial veya ekstra kranial malign ya da selim lezyonlara
bagli veya travmatik kranium defektleri (Psikiyatrik komponenti ilgili bélimce ayrica
degerlendirilir.).

11) Organ ve sistem fonksiyonlart ile ¢aligma giicii ve verimini bozan sinir sisteminin
demiyelinizan hastaliklar1 (multipl skleroz vd.).

12) Kafatas, omurga, spinal kanal ve medulla spinalisin, santral ve periferik sinir sisteminin
her tiirlii cerrahi girigimleri.

13) Kafatasi, omurga veya spinal kanal i¢indeki her tiirli yabanci cisim.

14) Meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz ¢alismasina ya da giindiiz veya gece
gorev yapmasina engel olan, caligma giicii ve verimini bozan; boyun-gogis ve beldeki disk
dejenerasyonlari, disk hernileri, kemiklerin-kaslarin-baglarin ve diger destek dokularin
patolojileri ve omurganin, spinal kanalin butiinliigini ve islevselligini bozan biitiin patolojiler
ile bu patolojiler i¢in yapilan her tirlii cerrahi girisim.

15) Organ ve sistem fonksiyonlarint bozmasi dolayisiyla ¢aligma giicii ve verimini bozan,
travmatik veya nontravmatik kafa i¢i kanamalar ve sekelleri.

16) Santral sinir sisteminin, periferik sinir sisteminin, kraniumun, medulla spinalisin, spinal
kanalin ve eklerinin kot huylu timérleri ve bu patolojilerin cerrahileri.

17) Calismaya imkan vermeyen agir patolojik durumlar.

C) RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI

Asagida belirlenen hastahk ve sakathklar infaz ve koruma memuru unvaninda
atanmaya engeldir:

1) Bu sisteme ait kronik hastalig;, siirekli diyet veya son iki yil igerisinde ilag tedavisiyle
kontrol altinda tutulmay: gerektirecek bir hastalig olanlar.

2) Kendine zarar verme girigimi (Dévme-tatu bu fikra kapsaminda degerlendirilmez.).

3) Kisinin sosyalligini (is ortamina uyumunu ve kisiler arasi iligkilerini) ve/veya
islevselligini (¢aligma giicii ve verimini) bozmus, giincel tedavi algoritmalarina uygun sekilde,
etkin doz ve yeterli siire tedavi edilmelerine ragmen iyilegememis olan, gérev yapabilecek iyilik
haline ulagamamig olan obsesif kompulsif bozukluk.

4) Kisinin islevselligini (galigma giicii ve verimini), sosyalligini (is ortamina uyumunu ve
kisiler aras iliskilerini) bozan;

a) A kiimesi (paranoid, sizoid ve gizotipal).

b) B kiimesi (antisosyal, borderline, histriyonik ve narsistik) kisilik bozukluklari.

5) Kronik nitelik kazanmig, kiginin sosyalligini (is ortamina uyumunu ve kisiler arast
iligkilerini) ve/veya islevselligini (calisma gilicii ve verimini) bozmus, giincel tedavi
algoritmalarina uygun sekilde, etkin doz ve yeterli sire tedavi edilmelerine ragmen
iyilesememis olan, gorev yapabilecek iyilik haline ulasamamis olan;

a) Depresyon bozuklukiar.

b) Anksiyete bozukluklan.

¢) Obsesif kompulsif ve iligkili bozukluklar.

¢) Travma ve stresor ile iligkili bozukluklar.

d) Disosiyasyon bozukluklari, bedensel belirti ve iligkili bozukluklar.

¢) Uyum bozukluklart.




f) Yeme bozukluklar, uyku bozukluklar.

6) Psikotik bozukluklar (sizotipal bozukluk, sanrili bozukluk, tek psikotik atak, kisa
psikotik bozukluk, sizofreniform bozukluk, sizofreni, sizoafektif bozukluk, maddeye bagli
psikoz, tibbi durumlara bagli psikoz, baska tirli adlandinlamayan psikotik bozukluk, psikotik
ozellikli depresif bozukluklar, siklotimik bozukluk).

7) Madde bagimliligs, kronik nitelik kazanmis alkol bagimlihig:.

8) Psikoseksiiel bozukluklar.

9) Kronik nitelik kazanmig, kiginin sosyalligini (is ortamina uyumunu ve kisiler arast
iliskilerini) ve/veya islevselligini (galigma giicii ve verimini) bozan;

a) Organik nedenlere bagl kisilik bozukluklari.

b) Kronik organik ruhsal bozukluklar.

10) Kronik nitelik kazanmis, kiginin sosyalligini (is ortamina uyumunu ve kigiler aras
iliskilerini) ve/veya islevselligini (¢aliyma giicii ve verimini) bozmus, giincel tedavi
algoritmalarina uygun sekilde, etkin doz ve yeterli siire tedavi edilmelerine ragmen
iyilesememis olan, gorev yapabilecek iyilik haline ulagamamis olan kronik seyirli travma
sonrasi stres bozuklugu.

11) Intihar girigimi, yikici davranim, diirtii kontrol bozuklugu ve davranim bozuklugu.

12) Bipolar bozukluk.

13) Kendisi ve cevresindekiler igin tehlikeli olup baskasinin yardimina ihtiyag duyan,
tedavi ile iglevsellik kazanamayan psikiyatrik hastaliklar, psikozlar, sizofreni ve sizoaffektif
bozukluk.

C) ROMATOLOJI

Asagida belirlenen hastalik ve sakatliklar infaz ve koruma memuru unvaninda
atanmaya engeldir:

1) Aktivitesi durmus veya devam eden, kalp ve diger organlarda komplikasyon yapmig veya
yapmamis;

a) Enflamatuar artritler (romatoid artrit, ankilozan spondilit ve diger).

b) Bag dokusu hastaliklar (SLE, skleroderma ve diger).

c) Sistemik vaskiilitler (henoch-schonlein purpurasi, PAN, wegener ve diger).

2) Tekrarlayan ates sendromlant (FMF, tekrarlayan atesle seyreden diger romatolojik
hastaliklar).

3) Diger romatolojik hastaliklar (gut, osteoartrit ve diger).

4) Beden hareketlerini bozmug veya hareket kisitlihigina neden olabilecek primer veya
sekonder artrozlar, (spondiloartroz, coxartroz, gonartroz vd.) osteitis kondasman, sacro-ilitis,
maden zehirlenmeleri, endokrin ya da metabolizma bozukluklarina bagl hastaliklar, spondilit
ve benzeri hastaliklar.

5) Beden hareketlerini bozmayan norojenik, metabolik, romatizmal ve endokrin
bozukluklara bagli artropati sekelleri (Osteoporoza neden olmug ise ilgili bolimce
degerlendirilir.).

6) Her turlu tedavi ile sifa bulsun veya bulmasin eklem digi romatizmal ve otoimmun
konnektif doku hastaliklart.

D) KARDIYOLOJI - KALP VE DAMAR CERRAHISI

Asagida belirlenen hastalik ve sakathiklar infaz ve koruma memuru unvanminda
atanmaya engeldir:

1) Otonom sinir sistemi bozukluklar (vazovagal senkop).

2) Komplikasyon yapsin veya yapmasin her tirli tedavi ile kontrol altina alinamayan
idiopatik, esansiyel ve sekonder hipertansiyon.




3) Kalbin fonksiyonel bozukluguna sebep olan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya
vardiyasiz ¢alismasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan, fiziksel aktivitede
kisitlamaya neden olan;

a) Preeksitasyon sendromiari.

b) Nedeni bulunamayan ve baska kalp hastalif1 ile birlikte olmayan, kardiyak performansi
bozulmamis olan (ventrikiler fonksiyon bozukluguna ve ventrikiiler dilatasyona neden
olmayan) iletim ve ritim bozukluklar, trifasikiiler blok, sol dal blogu, WPW (wolf-parkinson-
white) sendromu.

4) Kalbin fonksiyonel bozukluguna sebep olan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya
vardiyasiz ¢alismasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan, fiziksel aktivitede
kisitlamaya neden olan;

a) Mitral valv prolapsusu, mitral stenoz, aort stenozu, pulmoner stenoz, trikispit stenozu.

b) Birinci derece tizeri aort-pulmoner-mitral-trikiispit yetmezlik.

c) Bikiispit aort, Atrial Septal Defekt, Ventrikiiler Septal Defekt.

¢) Anjina pektoris.

d) Miyokard Infarktiisii gegirmig olanlar.

e) Ekokardiografi ve sag kalp kateterizasyonu ile tanis1 konulmus ve asemptomatik olan
Pulmoner Hipertansiyon.

) Endokardit, miyokardit, perikarditlerin tedavi sonrasi kalmis sekelleri.

5) Bedende hareket kisitliligina sebep olan kalbin fonksiyonlarini bozan, meslegin
gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz ¢alismasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina
engel olan aritmiler.

6) Beden hareket ve fonksiyonlarim bozan, bir veya iki ekstremitede venoz dolagim
yetersizlikleri, Lenfodem, staz iilseri yapsin veya yapmasin kronik DVT ve flebit.

7) Beden hareket ve fonksiyonlarim1 bozan, santral veya periferik venéz dolagim
yetmezlikleri, derin varisler ve bu patolojilerin ameliyatlar.

8) Beden hareket ve fonksiyonlarini bozan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz
calismasina ya da gundiiz veya gece gorev yapmasina engel olan, organlarda komplikasyon
yapsin veya yapmasin, vazomotor bozukluklara bagli damar patolojileri.

9) Beden hareket ve fonksiyonlarini bozan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz
¢aligmasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan, periferik damar hastaliklari.

10) Beden hareket ve fonksiyonlarini bozan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz
caligmasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan, lenf sistemi hastaliklar:.

11) Beden hareket ve fonksiyonlarini bozan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz
caligmasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan, ameliyat olsun ya da olmasin,
servikal kot sendromu, omuz kusagi sendromu, scalenus anticus sendromu, hiperabdiiksiyon
sendromu, torasik outlet sendromu ve benzeri durumlar.

12) Beden hareket kisitliligina ve organlarda kompilikasyona yol agan endokart, miyokart
ve perikardin iyi ve kotii huylu timorleri.

13) Kalp ve damarlara ait kotis huylu tiimoérler.

14) Ekstremitelerde uzunluk ve ¢evre farkina neden olmus, beden hareketlerini kisitlayan
fakat ¢aligma olanagi vermeyen A-V fistiiller.

15) Ameliyat olsun veya olmasin, beden hareketlerini kisitlayan organik okluziv periferik
damar hastaliklan (arteriosklerozis, tromboanjitis obliterans, buerger vb.).

16) Beden hareketlerini kisitlayan, organ fonksiyonlarini bozan, meslegin gerektirdigi
vardiyali veya vardiyasiz ¢aligmasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan ve
yukarida simiflandiriimamig kalp hastalikiari.




E) GENEL CERRAHI

Asagida belirlenen hastalik ve sakathklar infaz ve koruma memuru unvamnda
atanmaya engeldir:

1) Organ ve sistem fonksiyonlanm bozan, bedende hareket kisitliligina neden olan
diyafragmatik, karin duvari, kasik ve diger bolge fitiklar.

2) Organ ve sistem fonksiyonlanm bozan, semptomlu visseropitoz, midenin, ince ve kalin
bagirsagin malformasyonlan, divertikiilleri, ince ve kalin bagirsagin segmenter rezeksiyonlu
ameliyatlari, ince ve kalin bagirsagin polipleri, polip ameliyatlarn, irritabl kolon sendromu.

3) Komplikasyonlu rektum prolapsuslart (Prosidensiya) ve ameliyatlar.

4) Organ ve sistem fonksiyonlarim bozan, karacigerin, dalagin veya diger organlarin hidatik
kistleri veya apseleri (Bu patolojilerin ameliyata ragmen tekrarlamasi).

5) Organ ve sistem fonksiyonlarini bozan, meslegin gerektirdigi vardiyal: veya vardiyasiz
calismasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan intra veya ekstra hepatik safra
yolu taglar ve yapisal bozuklukian, safra kesesi taslari, safra kesesi ve safra kesesi yollarinin
yapisal bozukluklar.

6) Meme dokusunun koétii huylu timdérleri ve bunlarin ameliyatlar.

7) Sindirim sistemi eklerinin, karacigerin, intra ve ekstrahepatik safra yollarinin ve safra
kesesinin, dalagin ve peritonun kétii huylu timorleri ve bu patolojilerin cerrahileri.

8) Ozefagus, mide, duodenum, ince bagirsak, kalin bagirsak, mezenter, rektum ve aniisiin
koti huylu timorleri; ve bu patolojilerin cerrahileri.

9) Organ ve sistem fonksiyonlarini bozan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz
caligmasina ya da gindiz veya gece goérev yapmasina engel olan bobrek istii bezinin
hastaliklan ve kotii huylu tamoérler.

10) Organ ve sistem fonksiyonlarim etkilemis, komplikasyonlu karaciger hemanjiomlan,
karaciger rezeksiyonlar ve karaciger riiptir ameliyatlar.

11) Organ ve sistem fonksiyonlarin1 bozan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz
caligmasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan ¢aligmaya engel olan kronik,
iltihapli ve graniilomlu bagirsak hastaliklan (Kolitis Ulseroza, Chron Hastalif, Diffiiz
Polipozis ve benzeri hastaliklar, megakolon) ve bu hastaliklarin ameliyatlar.

12) Tedavi ile dizeltilemeyen aniis ve rektumun darlik ve yetersizlikleri.

13) Beden ve organ fonksiyonlarim bozan, tedavi ile diizeltilemeyen akut ve kronik
pankreatitler, koti huylu pankreas timoérleri.

14) Iyi veya koétii huylu patolojilere bagli miikerrer transfiizyonu gerektiren gastrointestinal
kanamalar.

15) Karaciger yetmezligi ve karaciger yetmezligine sebep olan primer ve sekonder
karaciger patolojileri.

16) Karaciger yetmezligine sebep olan diger organ patolojileri.

17) Beden ve organ fonksiyonlarim1 bozan malabsorbsiyon sendromlari, beslenme
bozukluklari.

F) GOGUS HASTALIKLARI / GOGUS CERRAHISI

Asagida belirlenen hastalik ve sakathklar infaz ve koruma memuru unvamnda
atanmaya engeldir:

1) Organ ve sistem fonksiyonlarim1 bozan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz
caligmaya engel olan;

a) Akciger, plevra, mediasten ve diger dokularn tiberkillozu ve tuberkiiloz disi
enfeksiyonlari, primer ya da sekonder hastaliklari.

b) Pulmoner Hipertansiyon.




¢) Pulmoner tromboemboliler.

¢) Akciger veya mediastenin yabanci cisimleri, hidatik kistleri, apseleri, yer kaplayan iyi
veya kotii huylu hastaliklar ve tiimorleri.

d) Akcigerin obstriiktif tip hastaliklan:

(1) Astim (kronik persistan astim).

(2) Kronik bronsit.

(3) KOAH (Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligs).

(4) Amfizem.

(5) Brongiektazi ve diger.

e) Akcigerin restriktif tip hastaliklar:

(1) Interstisyel akciger hastaliklari (sarkoidoz ve diger graniilomat6z hastaliklar idiopatik
pulmoner fibrozis, kollojen-vaskiiler bag dokusu hastaliklan ve digerieri).

(2) Yer kaplayan lezyonlar.

(3) Plevra hastaliklan (pnémotoraks, hemotoraks, ampiyem ve diger).

(4) Gogiis duvan hastaliklart ve toraks dist nedenler.

) Pndmokonyozlar.

g) Calisma giicii ve verimini bozan, tedaviye ragmen semptomatik, dikkat, koordinasyon
ve uyku sorunlari olugturan agir obstriktif uyku apne sendromu (OSAS).

#) En az segmentektomi seviyesinde doku kaybina neden olmus kist hidatik operasyonlari,
parsiyel akciger rezeksiyonlari, lobektomi, ileri derecede gogiis kafesi sekil bozukluklan ile
toraks ameliyat: sekelleri.

h) Solunum sisteminin, plevranin, mediastenin ve gogus kafesinin ileri evre olan kott huylu
tumorleri ve cerrahileri.

1) Atelektaziler ve diger solunum sistemi hastaliklar.

G) KULAK BURUN BOGAZ HASTALIKLARI / AGIZ VE DiS HASTALIKLARI

Asagida belirlenen hastalik ve sakathklar infaz ve koruma memuru unvamnda
atanmaya engeldir:

1) Herhangi bir kulakta 25 db ve Gzeri isitme kaybi.

2) Isitme seviyesi 25 dB ve uzeri olan dig kulak yolunun travmatik hasarlari, kronik
enfeksiyonlari, darliklan ve gekil bozukluklart.

3) Isitme seviyesi 25 dB ve lizeri olan, organ ve sistem fonksiyonlarini kisitlayan, meslegin
gerektirdigi vardiyali, vardiyasiz ya da giindiiz veya gece ¢aligmasina engel olan,

a) Zar perforasyonu.

b) Kronik otit ve kulagin diger kronik enfeksiyonlari.

¢) Mastoidit, kolesteatom.

¢) Timpanoskleroz, orta kulak kemikgiklerinde kireclenme, otoskleroz.

d) I¢ kulak iltihab1 (labirentit).

e) Vertigo, menier, tinnitus ve kulagin diger hastaliklan ve bu patolojilerin cerrahileri.

4) Efor sirasinda nefes almay1 zorlastiran ses kisikligina sebep olmug tek yada ift tarafli
ses telinin felci veya ses telinin median veya paramedian durumda fiksasyonu.

5) Duyulmayi engelleyecek boyutta kalict ses kasikligr.

6) Cignemeyi ve yutmayi, ses ¢tkmasini etkileyen dudagin, dilin ve agiz boslugunun,
yumusak ve sert damagin, farenks, larenks ve boyun bolgesinin sekil bozukluklan ve
hastaliklart.

7) Agizin agilmasim  kisitlayan, ¢igneme fonksiyonunu bozan ¢ene ekleminin
kontraksiyonlari, ¢ikik sekelleri ve ankilozlari, ¢enenin sonradan olma sekil bozukluklar,




ceninin odontojenik ve nonodontojenik kitle ve defektleri, hastaliklan, yanik sekelleri ve
benzerleri.

8) Dudagn, alt ve iist genenin (odontojenik veya nonodontojenik), sert ve yumugak
damagin, tikirik bezlerinin, dilin, burnun, siniislerin, kulagn, nasofarenks-hipofarenks-
farenks ve larenksin, boyun bolgesinin kotii huylu tiimorleri, bu nedenli cerrahileri.

9) Protezle ve ameliyatla diizeltilemeyen konugma ve gignemeyi bozan tam veya kismi dig
noksanliklar.

10) Konusma bozuklugu ve kekemelik.

G) GOZ HASTALIKLARI

Camlarla dizeltildikten sonra, bir gbziin gérme giicii en az 10'da 2 olmak sartt ile iki goziin
gorme dereceleri toplaminin; 20'de 15 ile 20'de 11 arasinda olmast gerekmektedir. (20’de 15 ve
20'de 11 dahil)

Asagida belirlenen hastalik ve sakathklar infaz ve koruma memuru unvaninda
atanmaya engeldir:

1) Bir veya iki goziin her ne sebeple olursa olsun yoklugu.

2) Bir gozde 7 diyoptriyi gegmemek kaydiyla, her iki goz refraksiyon kusuru toplami 14
diyoptriye kadar (14 hari¢) olan miyopi, hipermetropi ve astigmatizmalar (Not:
Astigmatizmalarda, iki goz arasindaki refraksiyon kusuru toplaminda, refraksiyon kusuru
yiiksek olan meridyenler esas alinir.).

3) Parsiyel veya total diskromatopsi (renk korlugii).

4) Kas paralizileri (akut veya sekel), konjenital-akkiz nistagmuslar.

5) Bir veya iki gozde santral gormeyi bozan pitozisler.

6) Gorme yollan ve retina patolojileri nedeniyle gérme alaninin; bir gozde 2/3 ten az ya da
her iki gézde 1/2 den az kayb1 (kinetik perimetri ile).

7) Bir veya iki gozde, gozyast yollart ve gozyasi kesesi deformiteleri ve fonksiyon
bozukluklarina bagl tedavi edilemeyen goz yasarmalari.

8) Bir veya iki gozde, psodofaki (ameliyatla lens ekstraksiyonu, goz igi lens
implantasyonlusu), katarakt ve katarakt ameliyatlari.

9) Goz ve goz eklerinin, orbitanin kotii huylu timorleri.

10) Bir veya iki gozde gormeyi bozan veya meslegin gerektirdigi vardiyali veya vardiyasiz
caligmaya engel olan;

a) Uveit, korioretinit ile g6z ve goz eklerinin diger kronik enfeksiyonlari.

b) Kornea, lens ve vitreusun kesafetleri, goz tabakalarinin ¢esitli sekil bozukluklar,
hastalhiklar, sekelleri, ekzoftalmiler ve keratokonus.

c) Koroidea, retina distrofileri, gérme sinirlerinin hastaliklan (optik noropatiler), sekelleri.

¢) Retina ve retina damarlarinda patolojik degisiklikler izlenen veya izlenmeyen retina
kanamalari, gegirilmis retina dekolmani cerrahisi ve vitreoretinal cerrahiler.

d) Glokom veya glokom ameliyatlart.

e) Goz igi, goz ekleri ve orbita i¢i yabanci cisimler.

H) UROLOJIi / KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM

Asagida belirlenen hastalik ve sakatliklar infaz ve koruma memuru unvaninda
atanmaya engeldir:

1) Organ ve sistem fonksiyonlarimi kisitlayan, meslegin gerektirdigi vardiyah veya
vardiyasiz ¢alismasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan ve ¢alismaya engel
olan;

a) Bobrek, ireter, mesane, prostat, iiretra sekil bozukluklar, hastaliklan, cerrahileri ve
sekeller.
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b) Urogenital sistemin tiberkiilozu ve diger kronik seyirli enfeksiyonlart.

¢) Uretero-kutanostomi ve iretero-enterostomi ameliyatlilar, Griner sistem fistilleri.

¢) ileri sistosel, tigiincii derece perine yirtiklan ve sistorektosel.

2) Bir bobregin ¢ikariimast ya da fonksiyon bakimindan yok hitkkmiinde olmast.

3) Organ ve sistem fonksiyonlanm kisitlayan, meslefin gerektirdigi vardiyali veya
vardiyasiz ¢alismasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan ve ¢aligmaya engel
olan;

a) Norojen mesane, agir1 aktif mesane.

b) Veziko ureteral refli, UP darlik.

¢) Urogenital sistemin diger patolojileri, cerrahileri ve tedavi sonrasi sekelleri.

4) Organ ve sistem fonksiyonlarim kisitlayan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya
vardiyasiz ¢aligmasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan ve ¢aligmaya engel
olan polikistik bobrek hastalig.

5) Urolojik veya genital sistemin kétii huylu timorleri ve bu nedenli cerrahileri.

6) Kronik bobrek yetmezligi sebebiyle diyaliz tedavisi ve bobrek transplantasyonu.

I) KAS VE iSKELET SISTEMIi

Asagida belirlenen hastalik ve sakathklar infaz ve koruma memuru unvaninda
atanmaya engeldir:

1) Beden hareket ve fonksiyonlarini bozan;

a) Eklem igi kiriklarin mevcudiyeti veya iyilegsmis halleri.

b) Eklem igine yapilan her tiirlii cerrahi girisim (artroskopik veya agik cerrahi).

c¢) Eklem faresi ve eklem igi yabanci cisim, eklemlerin fonksiyon ve gekil bozukluklar.

¢) Ust ve alt ekstremitenin hafif sekil bozukluklan ve hastaliklar (cubitus varus, coxa valga,
genu valgum, genu varum, tibial torsiyon ve benzeri).

d) Tendonlarin, baglann veya kaslarin travmatik veya nontravmatik sekelleri, fonksiyon
kayiplari, enfeksiyonlan ve diger patolojileri ile kas kasilmalar, kas fitiklan ve benzeri.

2) Omurgada yapisal anomali, rotasyon anomalisi varli§i veya omurga dengesinin
bozuldugu durumiar (govde kaymasi) ve diger omurga patolojileri ile skolyoz, kifoz ve diger
omurga egirilikleri mevcudiyeti. Etiyolojik konjenital, néromiiskuler ve sendromik skolyoz
olmamak kaydi ile koronal planda cobb agis1 25 derece altindaki idiopatik skolyozlar ve sagital
planda cobb agis1 45 derece altina olan kifozlar saglam kabul edilir.

3) Flexible olmayan diiztabanlik.

4) Tekrarlayan ¢ikiga neden olan eklem gevseklikleri.

5) Kullamlan el ve el bilegi, dirsek, omuz ve kol tam ve saglam, kullanilmayan elde
bagparmak tam ve saglam olmak sartiyla, kullanilmayan elin kavrama fonksiyonunu bozmayan,;
bagparmak haricindeki diger parmaklardan biri veya birkaginda, bir veya daha fazla falanks,
metakarpal ve karpal kemiklerin dogustan (konjenital) veya sonradan (travmatik veya cerrahi)
olusan yoklugu, harabiyeti veya fonksiyon bakimindan yok hitkminde olmasi, eklemlerin,
baglarin, kaslarin ve destek dokularin, damarlarin ve sinirlerin hastaliklan, yaniklan,
enfeksiyonlari, travmalan, cerrahileri (agik veya kapali) ve bu patolojilerin sekelleri.

6) Beden hareket ve fonksiyonlarnm bozup bozmadigina bakilmaksizin asagidaki
tanilarda olan Kkisiler infaz ve koruma memuru olamaz:

a) Kemik, kas ve diger dokularin igindeki yabanci cisimler.

b) Tekrarlayan eklem ¢ikiklari.

c) Eklem enfeksiyonlarina veya yaniklara sekonder sekeller, eklem yapigikliklar.

¢) Kemiklerin spesifik ya da nonspesifik romatizmal iltihap sekelleri.
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d) Beden hareket fonksiyonlarini bozan veya bozmayan kirik tespiti igin kullanilan metal
tespit malzemelerinin (plak-vida ve diger) mevcudiyeti.

e) Bir ayagin digerine oranla 3cm (3cm dahil) kiigik ya da buyuk olmast.

f) Hareket, his ve stabilite bozuklugu yapan, paravertebral kas spazmi gostersin veya
gostermesin, uzun sire ayakta durma ve yiriyiigte bel ve bacak agrist meydana getiren,
iyilesmis veya iyilesmekte olan, soliter veya multipl vertebra kirkian.

g) Servikal vertebralar dahil vertebralarda, posttravmatik ya da nonspesifik, romatizmal
iltihap sonu ankiloz ya da cerrahi artrodez.

) Omurganin, omurga eklerinin (disklerin, baglarn, destek dokularin, kaslarin, sinirlerin)
patolojileri, gevseklikleri, boyun-gogus-bel fitikklani, disk patolojileri, sinir sikigmalari.

h) Omurgaya, omurganin eklerine (disklere, baglara, destek dokulara, kaslara, sinirlere),
spinal kanala yapilmis her tiirlii cerrahi miidahale (agik veya kapali).

1) Cerrahi olarak tedavi edilmis, sekelli veya sekelsiz iyilesmis disk hernileri.

i) Halluks valgus, halluks varus, (halluks valgus/varus agis1 >25 derece ve intermetatarsal
agt >10 derece ise halluks valgus ya da halluks varus olarak kabul edilir).

j) Merdiven-yokus inip ¢ikabilme, kogabilme, gii¢ kullanabilme fonksiyonlarini bozan, her
iki ayaktaki ve alt ekstremitedeki kemiklerden bir veya birkagimin fonksiyonel patolojileri,
tedavi sonrasi sekelleri, cerrahi veya travmatik ampiitasyonlar, eklemlerin, baglarin, kaslarin
ve destek dokularin, damarlarin ve sinirlerin hastaliklari, yaniklar, enfeksiyonlari, travmalan,
cerrahileri (acik veya kapali) ve bu patolojilerin sekelleri.

k) Hormonal, metabolik veya diger nedenlere bagh osteoporoz ve diger kemik hastaliklar
ve bunlara bagli gelisen sekeller.

1) Omurgadaki, pelvisteki, kal¢a eklemindeki, omuzdaki, ist ve alt ekstremite
eklemlerindeki anatomik veya fonksiyonel patolojiler, travmalar, cerrahiler (agik veya
artroskopik) ve bu patolojilerin sekelleri.

m) Biiyuk eklemlerin aseptik veya avaskiiler nekroz sekelleri ve eklem yiizii harabiyeti.

n) Kemiklerin, kaslarin ve diger destek dokularin, omurganin ve eklerinin, spinal kanalin
kot huylu tamorleri ve bu nedenli cerrahileni.

) CILT HASTALIKLARI

Asagida belirlenen hastalik ve sakathiklar infaz ve koruma memuru unvaminda
atanmaya engeldir:

1) Dudagin tek ve iki tarafli yariklari, anomalileri, hastaliklar, yarik sekelleri, kotii huylu
timorlert.

2) Dudagin, damagin, yanaklarin, dilin ve agiz i¢inin ameliyatla dizeltilmesi tam olmayan,
gida alma, konugma, ¢igneme ve yutma iglemini giiglestiren her tiirlii anomalileri, posttravmatik
deformiteleri, hastaliklari, timorleri, defektleri ve yanik sekellert.

3) Yazlik tiniforma giyildiginde viicudun agik bolgelerinde hemanjiom, tatuaj, keloid,
pigmente neviisler, yamk-yara skatrisleri (yiz bolgesinde 7 cm2 *den, diger viicut bolgelerinde
15 cm2 “den biiyiik olanlar).

4) Kulak sayvanminin ameliyatla dizeltilemeyen dogmalik anomalileri, dig kulak yolu
yoklugu, sonradan olma kulak sayvani parsiyel ve total yokluklan, yanik sekelleri, timorleri ve
hastaliklar.

5) Yiztun, yanagin, periorbital kag ve alin sahasinin ameliyatla diizeltilemeyen dogmalik
anomalileri, skatrisleri, defektleri, hastaliklari, tiimoérleri (7cm2 *den buyiik olanlar).

6) Boynun ameliyatla diizeltilemeyen konjenital anomalileri (kist, fistil, tortikollis, kisa
yelken boyun hastaliklari, yanik sekelleri ve selim tiimorler).

7) Tekrarlayan ameliyatlara ragmen kapatilamayan genig agtk yaralar.




8) Yazlik uniforma giyildiginde viicudun agik bolgelerinde kalan her tirlii dévme ve
benzeri kalici uygulamalar.

9) Viicudun neresinde olursa olsun ancak kronik, ilerleyici ya da tekrarlayici yapisi olan,
yaygin siddetli tedaviye direngli (tek lezyonla seyreden ve\veya birden fazla lezyonun tek bir
viicut bolgesine yerlestigi) deri hastaliklari (psoriasisler, skleroderma plaklari, keratodermiler,
ichthyosisler, alopesi universalis ve alopesi totalis ve benzeri deri hastaliklart).

10) Organ ve sistem fonksiyonlarin1 bozan, orta ya da siddetli bulgularla seyreden veya
sistemik tutuluma neden olan Behget hastalif:.

11) Kotii huylu deri timorleri (bazal hiicreli karsinoma harig).

12) Organ ve sistem fonksiyonlanim kisitlayan, meslegin gerektirdigi vardiyali veya
vardiyastz ¢aligmasina ya da giindiiz veya gece gorev yapmasina engel olan ve ¢aligmaya engel
olan derinin genetik veya akkiz\otoimmiin sebepli kronik, tekrarlayici bullu hastaliklar.




