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I. BASVURUNUN KONUSU

1. Bagvuru; disleksi (6zel/6zgiil 6grenim giigliigii) ve dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu
(DEHB) hastalig1 nedeniyle engelli olan bagvuranm, Eriskinler I¢in Engellilik Degerlendirmesi Hakkinda
Yonetmelik hiikiimlerinin kendi engel durumunu kapsamamasinin engellilik temelinde ayrimcilik
olusturdugu ve tanis1 konan engeli nedeniyle Cocuklar I¢in Ozel Gereksinim Raporu (COZGER)
alinabiliyorken eriskinlik doneminde alinamiyor olmasinmn yas temelinde ayrimcilik olusturdugu iddiasina
iligkindir.

I1. INCELEME SURECI

2. Bagvuran, basvuru dilekcesinde 6zetle;

a. Kendisine DEHB (dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu), disleksi/OOG (6zel 6grenme
guicliigii), anksiyete bozuklugu ve depresyon/depresif bozukluk teshislerinin konuldugunu ve bunlarin
tamamunin hayatinda fonksiyon kaybina sebep oldugunu,

b. Eriskinler i¢in Engellilik Degerlendirmesi Hakkinda Yonetmelik’in “Eriskinler Icin Engellilik
Saglik Kurulu Raporu ve Eriskinler Igin Terér, Kaza ve Yaralanmaya Bagl Durum Bildirir Saglik
Kurulu Raporunun Diizenleme Esaslari” baslikli 10’uncu maddesinin besinci fikrasinda yer
alan “Bireyin engellilik durumu, Ek-2de hastaligin adi yer almasa bile, viicut sistemleri tizerinden
fonksiyon kayiplar: degerlendirilerek belirlenir.” hiikmiiniin “a¢ik keyfilik ve bariz takdir
hatast” igerecek sekilde yorumlandigms,

c. Mezkur Yénetmelik’in EK-2de yer alan Erigkinler I¢in Engelli Saglik Kurulu Raporlar: Engel
Oranlar1 Alan Kilavuzunda disleksi ve DEHB hastaliklarinin isimlerinin, bu hastaliklara karsilik gelen
ICD (International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems /
Uluslararast Istatistiksel Hastalik Siniflandirmasi ve Ilgili Saghk Sorunlari) kodlarmm ve engel
oranlarmn yer almadign,
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¢. Bu sebeple muayenesini gergeklestiren doktorlar tarafindan disleksi ve DEHB hastaligina sahip
kisiler i¢in s6z konusu hastaliklarin yol agtigi islev kaybina sebep olduguna kanaat getirilse dahi bu
hastaliklara engel orani verilmesinin miimkiin olmadiginin beyan edildigini, otizmin isminin ve engel
oraninin karsiliginin Kilavuz’da yer almasi sebebiyle hastaligin raporlastiriimasi konusunda sorun
yasanmadigin,

d. Denizli Devlet Hastanesi tarafindan kendisine disleksi sebebiyle %20, DEHB tanisinin varligi
tespit edilmekle birlikte %0 engel orani ile rapor verildigini, konuya iliskin olarak tiniversite hastanelerine
basvuruda bulundugunu,

e. 18 yasin altindaki ¢ocukluk doneminde ¢ocuk psikiyatri uzmani tarafindan “F87-Skolastik
becerilerde gelisimsel karma bozukluk, F81.3 disleksi” teshisi kondugunu ve bu tani tizerinden tespit
edilen engel orani ile engelli raporu aldigini, erigkin oldugunda ise ¢ocuk ve ergen psikiyatri uzmani
tarafindan konulan teshisin erigkin psikiyatristleri tarafindan saglik gegmisine tekrar islenmedigini ve bu
tani tizerinden engel oran1 verilmedigini,

f. 15.02.2022 tarihinde Taksim Egitim ve Arastrma Hastanesine engelli raporunu yenilemek igin
miiracaat ettigini, saglik kurulu degerlendirme toplantis1 neticesinde kendisi hakkinda diizenlenen
16.02.2022 tarihli ve ... numarali raporda %0 engel oram verildigini, toplantimm 6ng6riilen usule uygun
bir sekilde gergeklestirilmedigini ve verilen rapora karsi1 Besiktas Ilge Saghk Miidiirliigiine itiraz
ettigini,

g. 04.07.2022 tarihinde itiraz tizerine girdigi saglik kurulu degerlendirmesinde doktorun disleksi ve
DEHB hastaliklar1 i¢in yaptig1 agiklamalar1 dikkate almadigimmi, bu saglik kurulu degerlendirmesinin de
ongoriilen usule uygun bir sekilde gerceklestirilmedigini, 06.07.2022 tarih ve ... rapor numarasi ile
kendisine %36 oraminda engel orani igeren rapor verildigini,

h. Engelli Bireylere Yonelik Sinav Uygulamalarinda ve Engelli Kontenjaninda Aranacak Saglik
Sartlarma Dair Yonetmelik’in EK-1in 8’inci ve 9’uncu kisminda sirasiyla “F81 kodu ile
disleksi” ve “F90.0 kodu ile DEHB " ibarelerinin yer aldigini, adi gecen Yonetmelik’teki haklardan
yararlanmak istedigini ifade etmis;

1. Engelli raporunu ivedi bir sekilde elde etmesi gerektiginden dolayr mezkur Yonetmelik'teki “a¢ik
keyfilik ve bariz takdir hatasi” igeren hitkkmiin hukuka aykiriliginin tespit edilmesini, engelli saglik
kurulu raporunun “disleksi (F81.3) %20 engel orani” ve “DEHB (F90.0) %20 engel oran:” olacak
sekilde diizenlenmesini ve tiim hastaliklarinin engel oranlarinin balthazard formiiliine gére yeniden
hesaplanmasini, kendisine iki yildan az olmamak tizere engellilik raporu gegerlilik stiresinin verilmesini,
Yonetmelik ve eklerinde ilgili degisikliklerin yapilmasini, erigkin psikiyatristlerin F81 tam kodunu
kullanabilmelerini engelleyen hususlarin tespit edilerek giderilmesini talep etmistir.

3. Muhatap Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi Engelli ve Yasgh Hizmetleri Genel Miidiirligiiniin
12.09.2022 tarihli yazih goriisiinde 6zetle;

a. Engelliler icin Saghk Kurulu Raporunun (ESKR) kisilerin engellilik durumlarini, engel gruplarmy,
engellilik tiir ve derecelerini degerlendiren Saghk Bakanlig tarafindan yetkilendirilmis heyetler tarafindan
diizenlenen belgeler olup engelli haklarindan yararlanmak i¢in temel belge niteligine haiz oldugunu, ESKR
ile engelli ayligi, evde bakim yardimi, bakim hizmetleri, 6zel egitim, istihdam ve saglik gibi alanlarda

2/12



°
(/
TIHEK
tanimlanmig hak ve hizmetlerden yararlanmak i¢in kullanildigini, mezkur rapor ile engelliler i¢in
diizenlenmis vergi indirimleri, vergi muafiyetleri ve ¢esitli alanlardaki indirimler igin de kullanilabildigini,

b. Mezkur Yénetmelik'in “Eriskinler Icin Engellilik Saglik Kurulu Raporu ve Eriskinler Igin
Terdr, Kaza ve Yaralanmaya Bagli Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporunun Diizenleme
Esaslart” baglhikli 10’uncu maddesi incelendiginde, kisinin engel orani derecelendirilmesi yapilmasi
stirecinde hicbir bigimde ayrimciliga izin verilmeyecegi, Yonetmelik'in engel alanlari kilavuzunda yer alan
oranlarmn rapora islenecegi, birden fazla engelliligin bulunmasi durumu ve 65 yas iizeri olmasi durumunda
ek engel oranlarmin hesaplama yontemleri ile Ek-2’de yer almayan hastaliklarin ve saglik sorunlarinin
olusturduklari fonksiyon kayiplari dikkate alinarak hesaplanacagi hitkkiimlerinin yer aldigin,

c. Mezkur Yonetmelik'e paralel bicimde diizenlenen COZGER Yonetmeliginin “Cocuklar I¢in
Terér Kaza ve Yaralanmaya Bagl: Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporunun Diizenleme
Esaslar1” bashkli 10’uncu maddesi birlikte incelendiginde, engelliligin derecelendirildigi ek ve tablolarda
yer almayan saglik kosulu ve durumlarinin fonksiyon kayiplari1 dikkate alinarak hesaplanacagmin
belirtildigini, ESKR Ek-2 sayih cetveli incelendiginde hastalik adlarmimn yer almadigi boliimlerin oldugunun
goriilecegini,

¢. COZGER’in gocuklara dzel sorunlarin detayh incelenmesi amact ile hazirlandigmi ve kapsammin
genisletildigini, ESKR’den farkli olarak COZGER ile 23 farkli saglik alaninda ¢ocuklarin
degerlendirilmesinin saglandigini, ¢ocukluk ¢agi sorunlarinin olusturdugu problemlerin ilerleyen yas
donemlerine etkisi géz oniinde bulundurularak, sosyal ve ekonomik haklardan iist diizeyde
yararlanmasim saglayacak tedbirlerin Yonetmelik ile saglandigini, bu baglamda sadece DEHB ve disleksi
tanilar1 i¢in degil pek ¢ok durum igin COZGER ile degerlendirilen engellilik durumunun ESKR de farkli
degerlendirildiginin gdze carpacagm,

d. 18 yasmdan 6nce COZGER ile degerlendirilen Tip-1 diyabeti olan bir cocugun COZGER Ek-2
Ozel Gereksinim Alanlar1 Kilavuzu endokrin bdliimiinde “Tipi ne olursa olsun siirekli insiilin ihtiyaci
olan her ¢ocugun-gencin her yasta ézel kosul gereksinimi vardir.” seklinde degerlendirildigini, s6z
konusu ifadenin %90-99 engel oran1 arah@ina isaret ettigini ve agir engelli olarak degerlendirildigini,
ornege konu olan kisi diger sartlar1 da saglamasi halinde engelli ayligi, bakim ayhigi, OTV indirimi gibi
haklardan yararlanmak igin bagvurabilecegini,

e. Ayni kisinin 18 yagindan sonra ESKR ile degerlendirildiginde “a¢lik sekeri siirekli olarak 200
mg altinda tutulamayan komplikasyon yapmus ketoz gosteren tip 1 diabetes melitus — engel oran:
%40 olarak degerlendirilmekte olup agir engelli oldugu yoniinde karar alinmasi igin fonksiyonel
bagimsizlik 6lgegi ile degerlendirilmesi gerektigini,

f. Benzer sekilde COZGER'de anksiyete bozuklugu, obsesif kompulsif bozukluk, post travmatik
stres bozuklugu tanilarindan itibaren 6zel gereksinim bulundugunu, belirgin 6zel gereksinim olan
durumlarm ise %80-89 engel oranma isaret ettigini, ESKR'de anksiyete bozuklugu, obsesif kompulsif
bozukluk, post travmatik stres bozuklugu tedaviye cevap verme durumu dikkate alinarak yapilan
incelemelere gore %20-%40-%60 araliginda engel orani alabildigini,

g. COZGER ve ESKR'yi diizenleyen yonetmelikler arasindaki degerlendirme farkliliklarinm
mevzuat hazirlanmasi siirecinde izlenen politika ile aciklanabilecegi, COZGER Y&netmelik'i ile 0-18 yas
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araligindaki ¢cocuklarin egitim, saglik, rehabilitasyon ve bakim alanlarinda sosyal politika sistemi
igerisindeki tiim araglardan faydalandirilmas1 amaglandigi, s6z konusu ¢ocuk ve genglerin ilerleyen
yasamlarnda engel durumlarmndaki ilerlemenin azaltilmasi ve engelliligi 6nlemeyi amaglayan bir bakis agisi
ile hazirlandigin,

h. 2005 yilinda 5378 sayili Engelliler Hakkinda Kanun uyarinca hazirlanan 2006 tarihli
Yonetmelik'te tanis1 konulan hastaliklari yol agtig1 fonksiyon kayiplar1 dikkate alinarak hesaplamalar
yapildigini, disleksi ve DEHB sorunlarmin yasattigi fonksiyon kayiplarinin ESKR Ek-2'de yer
alan “Zihinsel Duygusal Davranissal Bozukluklar” basligindaki alana 6zgii testler ile
degerlendirilebildigini, COZGER'de dogrudan disleksi ve DEHB sorunlarmm degerlendirilmesi miimkiin
iken ESKR'de olusturduklar1 fonksiyon kayiplari iizerinden alana 6zgii testler ile degerlendirilmelerin
yapildig1 ifade edilmistir.

5. Muhatap Saglik Bakanligi Kamu Hastaneleri Genel Miidiirliigiiniin 16.09.2022 tarihli yazili
gortistinde Ozetle;

a. Ozel gereksinime iliskin smiflandirma ¢alismalarinda, bireylerin islevselligi, etkinlikleri, yasama
katilim1 ve bu alanlardaki kisitliliklarinin tanimlanmasini saglayan ¢ok kapsamli uluslararasi bir
smniflandirma sistemi olan Diinya Saglik Orgiitii Islevsellik Yitimi ve Saghgm Uluslararas: Smiflandirmasi
Cocuk ve Geng Versiyonunun (International Classification of Functioning Disability and Health, Children
and Youth Version-ICFCY) miimkiin oldugunca esas alindigin,

b. Ilgili mevzuat gahsmalarinda; ¢ocuklarm ve genglerin saglik, egitim, rehabilitasyon ve diger sosyal
ve ekonomik haklardan, hizmetlerden yararlanmalarini saglamak igin gereksinimlerinin bilimsel
gecerlilikte degerlendirilmesini saglamak amaci ile yillar siiren, farkli uzmanlik alanlarinin goériisleri
alinarak, uluslararasi kaynaklarm kullanimu ve pilot uygulamalar yapildigins,

c. Eriskinler I¢in Engellilik Degerlendirmesi Hakkinda Y&netmelik'in 4’iincii maddesinin birinci
fikrasinda “c) Engellilik durumu: Bireyin doku, organ ve/veya fonksiyon ve psikiyatri tanisi ve
buna bagli muhakeme yetenegi kaybindan kaynakli engelliligini uluslararasi yontemleri temel
alarak belirleyen derecelendirmeler, siniflandirmalar ve tanitlamalari, ¢) Engellilik durum
degerlendirmesi: Engelliligin tespiti amact ile hastalik siddeti, organ veya fonksiyon kaybini
iceren degerlendirmeyi” tanimlamalart yapildigm,

¢. S6z konusu Yonetmelik'in eki olan alan kilavuzunun hekimler igin standart ve objektif bir
yaklagim saglanmasi lizerine gelistirildigini, bu kapsamda; engellilik halinin 6lgiitii olarak kisinin engeli
nedeniyle yasadig1 fonksiyon kaybi ve giinliik yasam aktivitesine etkisinin degerlendirildigi, engel
durumuna gére fonksiyon kaybi oranlar1 belirlenirken tibbi tedavi olsun olmasin engel durumunda bir
degisikligin olmayacag kanaatine varilan kalic1 bozukluklarn degerlendirildigini,

d. Bagvuran 6zelinde 2022 yilinda ti¢ adet engelli saglik kurulu raporu diizenlendigini, ad: gecen her
iki Yonetmelik hazirlanirken uluslararasi diizenlemeler ve standartlarin dikkate alindigini, komisyon
caligmalar1 ve kararlariyla birlikte Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi, Hazine ve Maliye Bakanlhigi ve
Saglik Bakanlig1 goriis ve onaylartyla birlikte Yonetmeliklerin yayimlandigmi, bagvuru sahibi tarafindan
iddia olunan hususlarin ancak Yonetmelik degisikligi ¢alismalarinda ilgili komisyon kararlar ve ilgili
Bakanliklarm nerileriyle giindeme gelebilecegini ifade etmistir.
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6. Muhatabin yazili gériisiine kars1 bagvuran yazili goriisiinde 6zetle;

a. Hakkinda diizenlenen raporlara iliskin itiraz siireci yiiriittiigiinii, Eriskinler I¢in Engellilik
Degerlendirmesi Hakkinda Yonetmelik’in “Raporlara itiraz” baghkli 12’ nci maddesinin ikinci fikrasi
uyarinca muhtelif saglik kuruluslarimda adina diizenlenen engelli saglik kurulu raporlarinmn farkli olmasi
nedeniyle talebi iizerine hakem hastaneye basvurdugunu, istanbul i1 Saglik Miidiirliigii tarafindan hakem
hastane olarak Prof. Dr. Cemil Tasgioglu Sehir Hastanesinin belirlendigini, 15.08.2022 tarihli ve
... numaralirapor ile bir y1l siire gegerli %36 oraninda engelli raporu verildigini,

b. Tan1 konan hastaliklarin yol agtig1 fonksiyon kaybimna dair iddiasini gegmis raporlar ile
destekledigini, buna ragmen tetkik ve arastirma yapilmaksizin gerekgesiz olarak reddedildigini ifade
ederek, disleksi ve DEHB tanilarinin ESKR’de engel orani ile saptanmasina imkan veren mevzuat
degisikliklerinin yapilmasim talep etmistir.

7. 6701 sayili Kanun'un "Bilirkisi gorevlendirilmesi ve tanik dinlenmesi” baslikli 20'inci
maddesinin birinci fikrasinda yer alan "Kurumca inceleme ve arastirma yapilan ve ileri derecede
teknik ve mali uzmanlik bilgisi gerektiren konularla ilgili olarak, Baskan ya da Kurul tarafindan,
ticreti Kurum biit¢esinden 6denmek iizere bilirkisi goreviendirilebilir. Bilirkigi olarak gorev
yvapacaklarin nitelikleri ve calisma esaslari yonetmelikle diizenlenir.” hilkkmii geregince basvuru
dosyasinda belirtilen hususlara iligskin objektif ve detayli degerlendirmenin yapilabilmesi amaciyla
Hacettepe Universitesi T1p Fakiiltesi Ruh Saghg: ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Cocuk ve Ergen Ruh
Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali ve Halk Saghgi Anabilim Dali branslarinda uzman 3 (ii¢) tiniversite
Ogretim gérevlisinden olusan bir bilirkisi heyeti olusturulmustur.

8. Bagvuranin dosya icerisinde yer alan tiim saglik raporlari tetkik edilerek hazirlanan bilirkisi
raporunda;

a. Disleksi/6zgiil 6grenme bozuklugunun ¢ocukluk ¢aginda baslayan nérogelisimsel bir bozukluk
oldugu, belirgin bir islev kaybina neden oldugu, tanmm konulabilmesi i¢in ¢ocugun 6ykiisii, 6gretmenden
edinilen bilgiler, psikiyatrik muayene bulgularinin bir arada degerlendirilmesi gerektigi, sadece
psikometrik test veya 6lgek sonucuna gore tani konulamayacag,

b. Ulkemizde okullarda bu taniy1 almis ¢ocuklara yonelik bireysellesmis egitim programinin
uygulandigi ve 6zel egitim merkezlerinde ¢ocugun zorlandigi alanlarin desteklenmesi igin egitim desteginin
verildigi, cocugun bu uygulamalardan yararlanmasi i¢in ¢ocuk psikiyatri uzmani tarafindan
degerlendirilmesinin ardindan taninm ailenin de onay1 ile COZGER adli saglik kurulu raporunun
¢ikartilmast i¢in bagvuru yapilmasi gerektigi, ilgili Yonetmelik'te rapor siiresi kararmin raporu diizenleyen
hekime birakildigi, cocugun takibinin aksatilmamasini saglamak i¢in raporun bir ya da iki yillik olarak
cikartildigy,

c. Disleksinin ne kadar siireklilik gosterdiginin bugiin i¢in a¢ik olmadigy, erigkin hayata gecildiginde
disleksinin erigkin yasama ne sekilde yansiyacaginin ¢ok degisken oldugu, eslik eden baska tanilarin
olma ihtimalinin yiiksekligi nedeniyle disleksiden ziyade es tanilarin daha fazla islev kaybi yaratmasmin
muhtemel oldugu,

¢. Otizm spektrum bozuklugu ile disleksi/6zgiil 6grenme giicliigii hastaliklari, ¢ocukluk ¢agi
baglangicli olmalarina karsm bambaska belirtilere ve seyre sahip nérogelisimsel bozukluklar oldugu ve
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birbiri ile kiyaslanmalarmm uygun olmadigi,

d. Disleksi ve DEHB’nin erigkinlerde ne derece engel teskil ettiklerini anlamanin ve erigkin Kisinin
hayatindaki olumsuz yonlerini belirlemenin kolay olmadigs, disleksi ve DEHB belirtilerinin gocukluk
doneminde basladigy, kisinin bu bozukluklara eriskinlik doneminde yakalanmasinin s6z konusu olmadig,
DEHB’ye eslik eden bagka psikiyatrik bozukluk varsa onlarin da tedavisinin gerektigi, islev bozukluguna
hangi durum daha fazla yol agiyorsa 0 durumun tedavisine 6ncelik verilmesi gerektigi,

e. Eriskin bireye disleksi ve DEHB nedeniyle “engelli” demenin ve engelli haklarindan
yararlanmasinin ontinii agmanin da kolay olmadigm, ¢iinkii disleksi ve DEHB’de tanimlanmuis haklarin
egitim hayatma iligkin oldugu ve egitimin siirdiigii ¢aglar1 kapsadigy, disleksinin tedavi ve egitim destegi ile
belirtilerin biiyiik oranda kontrol altna alnabildigi,

f. Sadece tibbi tani iizerinden bir tartigma yapilmasinin uygun olmadig, her hastalik gibi psikiyatrik
bozukluklarmn da farklt bireyleri farkli sekillerde etkiledigi, engelli oranlarina karar verilirken her bireyin
kendi hastaligi, tedavisi, tedavi yaniti, islevselligine etkisi ve benzeri degiskenler agisindan kendi 6zgii
kosullar1 goz 6niine almarak degerlendirilmesi gerektigi ifade edilerek;

g. Nihayetinde, Engellilik Olgiitii, Smiflandiriimas1 ve Engellilere Verilecek Saglik Kurulu Raporlar
Hakkinda Yo6netmelik'in ekinde yer alan engel oran cetvelinde disleksi ve DEHB’ye yonelik bir oran
verilip verilmeyecegine dair kararin, ilgili derneklerin goriislerini de g6z 6niine alan bir komisyonda daha
kapsamli degerlendirilmesinin uygun olacagy,

h. Cogu vakada disleksi ve DEHB’nin oziirliilik Kimlik karti, H sinifi belge, bakim hizmetleri,
Oziirli ayligi, bakim ayligs, istihdam diizenlemeleri, ¢esitli indirimler ve smav diizenlemeleri gibi engellilerin
yasal haklarindan yararlanmayi saglayacak %40 oraninda bir engel olusturmadigi, her bireyin kendi
kosullar1 ve 6zellikleri igerisinde degerlendirilmesi gerektigi onerilmistir.

9. Tiirkiye Insan Haklar1 ve Esitlik Kurumu Kanununun Uygulanmasma Iliskin Usul ve Esaslar
Hakkinda Yonetmelik’in “Bilirkisi raporuna itiraz” baslikli 84'tincti maddesi, "Taraflar, bilirkisi
raporunun, kendilerine tebligi tarihinden itibaren bir hafta icinde, raporda eksik gordiikieri
hususlarn, bilirkisiye tamamlattirilmasini, belirsizlik gosteren hususlar hakkinda ise bilirkisinin
actklama yapmasini veya yeni bilirkisi atanmasint Baskanlik ya da Kuruldan talep
edebilirler.” hitkkmiine binaen taraflardan hazirlanan bilirkisi heyeti raporuna karsi1 yazili goriislerinin
Kurumumuza iletilmesi talep edilmistir.

10. Muhatap Saglik Bakanhgi Saglik Hizmetleri Genel Midiirliigiiniin 17.01.2023 tarihli bilirkisi
raporuna iligkin yazili goriisiinde 6zetle;

a. Onceki beyanlarinda da ifade edildigi iizere bireyin engellilik durumunun fonksiyon kayb:
tizerinden degerlendirildigi, yapildigi, Tibbi Deontoloji Nizamnamesi 6’nc1 maddesinde; “Tabip ve dis
tabibi, sanat ve meslegini icra ederken, hi¢ bir tesir ve niifuza kapiimaksizin, vicdani ve mesleki
kanaatine gore hareket eder. Tabip ve dis tabibi, tatbik edecegi tedaviyi tayinde
serbesttir.” hitkkmii geregi hekimlerin kararmna idari usuller ile miidahale s6z konusu olmayup ilgili brang
uzmanimnin yaklagimi dikkate alinarak saglik kurulu marifetiyle karar verildigini,

b. Bu hallerde farkli yaklagimlardan kaynakl olasi hak kayiplarmm 6niine gegilmesi amactyla engelli
saglik kurulu raporlarmin itiraz usullerinin mezkur Yo6netmelik’in 12 nci maddesi ile agiklandigini ifade
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etmistir.

1. ILGILI MEVZUAT

11. Anayasa'nin "Kanun éniinde esitlik" baslikli 10’ uncu maddesi soyledir:

"Herkes, dil, vk, renk, cinsiyet, siyasi diisiince, felsefi inan¢, din, mezhep ve benzeri
sebeplerle ayirim gozetilmeksizin kanun éniinde esittir. (...)(Ek fikra: 7/5/2010-5982/1 md.)
Cocuklar, yashlar, oziirliiler, harp ve vazife sehitlerinin dul ve yetimleri ile malul ve gaziler i¢in
alinacak tedbirler esitlik ilkesine aykiri sayilmaz. Devlet organlar: Ve idare makamlar: biitiin
islemlerinde kanun éniinde esitlik ilkesine uygun olarak hareket etmek zorundadiriar.”

12. Anayasa’nin “Kisinin dokunulmazligi, maddi ve manevi variig:” baslikl 17°nci maddesinin
birinci fikras1 soyledir:

“Herkes, yasama, maddi ve manevi varligini koruma ve gelistirme hakkina sahiptir.”

13. Anayasa’nin “Saglik hizmetleri ve ¢evrenin korunmas: ” baslikli 56’ nc1 maddesi soyledir:

“Herkes, saglikli ve dengeli bir ¢evrede yasama hakkina sahiptir.(...)

Devlet, herkesin hayatini, beden ve ruh saglig: icinde siirdiirmesini saglamak; insan ve
madde giiciinde tasarruf ve verimi artirarak, isbirligini ger¢eklestirmek amaciyla saglk
kuruluglarini tek elden planlayip hizmet vermesini diizenler.(...)”

14. 6701 sayili Tiirkiye Insan Haklar1 ve Esitlik Kurumu Kanunu’nun “Tammlar” baglikli 2’nci
maddesin (f) bendine gore “Engelli: Fiziksel, zihinsel, ruhsal ve duyusal yetilerinde cesitli diizeyde
kayiplarindan dolayr topluma diger bireyler ile birlikte esit sartlarda tam ve etkin katilimini
kisitlayan tutum ve cevre sartlarindan etkilenen bireyi’’ ifade eder.

15. 6701 sayih Kanun’un “Ejyitlik ilkesi ve ayrimcilik yasagi” baslikh 3’tincti maddesi soyledir:

“(1) Herkes, hukuken taninmus hak ve hiirriyetlerden yararlanmada esittir.

(2) Bu Kanun kapsaminda cinsiyet, wk, renk, dil, din, inang, mezhep, felsefi ve siyasi goriis,
etnik koken, servet, dogum, medeni hdl, saglik durumu, engellilik ve yas temellerine dayali
ayrimcilik yasaktir.

(3) Ayrimcilik yasaginin ihlali hdlinde, konuya iliskin gorev ve yetkisi bulunan kamu kurum
ve kuruluglar: ile kamu kurumu niteligindeki meslek kurulusiar: ihlalin sona erdirilmesi,
sonuglarmin giderilmesi, tekrarlanmasinin onlenmesi, adli ve idari yoldan takibinin saglanmasi
amactyla gerekli tedbirleri almakla yiikiimliidiir.

()"

16. 6701 sayili Kanun'un “Ayrimcilik tiirleri” baglikli 4’tincti maddesinin birinci fikrasinda,
ayrmctlik tiirleri “a) Ayri tutma. b) Ayrumcilik talimati verme ve bu talimatlar: uygulama. c) Coklu
ayrimcilik. ¢) Dogrudan ayrimcilik. d) Dolayli ayrimcilik. €) Isyerinde yildirma. f) Makul
diizenleme yapmama. g) Taciz. g) Varsayilan temele dayalr ayrimcilik. ” olarak siralanmustir.

17. 6701 sayih Kanun'un “Ayrimcilik yasaginin kapsami” baghkh 5’inci maddesi soyledir:

“(1) Egitim ve égretim, yargi, Kolluk, saglik, ulasim, iletisim, sosyal giivenlik, sosyal
hizmetler, sosyal yardim, spor, konaklama, kiiltiir, turizm ve benzeri hizmetleri sunan kamu kurum
ve kuruluslar:, kamu kurumu niteligindeki meslek kuruluslari, gergek kisiler ve ozel hukuk tiizel
kisileri, yiirittiikleri faaliyetler bakimindan bu hizmetlerden yararlanmakta olan veya
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yararlanmak zizere basvurmus olan ya da bu hizmetler hakkinda bilgi almak isteyen kisi aleyhine
ayrimcilik yapamaz. Bu hiikiim kamuya a¢ik hizmetlerin sunuldugu alanlar ve binalara erigimi de
kapsar. (2) Birinci fikrada belirtilen hizmetlerin planlanmasi, sunulmas: ve denetlenmesinden
sorumlu olan kisi ve kurumlar, farkli engelli gruplarin ihtiya¢larint dikkate almakla ve makul
diizenlemelerin yapilmasini saglamakla yiikiimliidiir. ”

18. 6701 sayili Kanun’un 9’uncu maddesinin birinci fikrasinmn (g) bendinde Kurumun, “ayrimcilik
yvasagi ihlallerini resen veya basvuru iizerine incelemek, arastirmak, karara baglamak ve
sonug¢larim takip etmekle gorevii oldugu” diizenlenmistir.

19. 6701 sayili Kanun’un “Ispat yiikii ” baglikl1 21 inci maddesi soyledir:

“Miinhasiran ayrimcilik yasagimin ihlali iddiasiyla Kuruma yapilan basvurularda,
basvuranin iddiasimin gergekligine iligkin kuvvetli emarelerin ve karine olusturan olgularin
varligini ortaya koymasi halinde, karsi tarafin ayrimcilik yasagini ve esit muamele ilkesini ihlal
etmedigini ispat etmesi gerekir.”

20. 5378 sayili Engelliler Hakkinda Kanun’un “Tanimlar” baslikli 3’tincti maddesinin (d) fikrasina
gore “Engellilige dayali ayrimcilik: Siyasi, ekonomik, sosyal, kiiltiirel, medeni veya baska
herhangi bir alanda insan hak ve temel ozgiirliiklerinin tam ve digerleri ile esit kosullar altinda
kullanilmas: veya bunlardan yararlaniimas: éniinde engellilige dayali olarak gercekiestirilen her
tiirlii ayrim, diglama veya kisitlamay:” ifade eder.

21. 5378 sayili Kanun’un “Ayrimcilik” baghkli 4/a maddesi sdyledir:

"Dogrudan ve dolayli ayrimcilik dahil olmak iizere engellilige dayali her tirlii ayrimcilik
vasaktir. Esitligi saglamak ve ayrimciligi ortadan kaldirmak iizere engellilere yénelik makul
diizenlemelerin yapimasi i¢in gerekli tedbirler alinir. Engellilerin hak ve ozgiirliiklierden tam ve
esit olarak yararlanmasint saglamaya yénelik alinacak ozel tedbirler ayrimcilik olarak

degerlendirilemez.”

I\V. DEGERLENDIRME VE GEREKCE

22. 6701 sayith Kanun’un 17’nci maddesinin birinci fikrasinda ayrimcilik yasagi ihlalinden zarar
gordigii iddiasinda bulunan her gergek Ve tiizel kisinin Kuruma basvurabilecegi diizenlenmistir. Somut
olayda bagvuran, kendisine ¢ocukluk déneminde tamsi konulan disleksi ve DEHB hastaliklar1 nedeniyle
COZGER raporu alabildigini, 18 yasim gegtiginde teshis konulan psikolojik/zihinsel hastaliklar1 nedeniyle
ESKR alamadigim, disleksi ve DEHB hastaliklarinin ESKR Yo6netmelik hitkiimlerinde engelli raporu
almaya imkan verecek sekilde diizenlenmedigini, bu hususlarin engellilik ve yas temelinde ayrimcilik
olusturdugunu iddia etmektedir. Bu ¢ercevede, ayrimeilik yasagi ihlalinden zarar gordiigii iddiasinda
bulunan bagvuran H. K. K. tarafindan yapilan basvuruya iligkin yapilan inceleme neticesinde
bagvurunun, Kurumumuzca esastan incelenebilecek bir bagvuru oldugu sonucuna varihmustir.

23. Ulkemizin de taraf oldugu Birlesmis Milletler Engellilerin Haklarma iliskin Sézlesme nin
(EHIS) “Tammlar” baslkh 2’nci maddesine gore; “Engellilige dayali ayrimcilik siyasi, ekonomik,
sosyal, kiiltiirel, medeni veya baska herhangi bir alanda insan hak ve temel ézgiirliiklerinin tam
ve digerleri ile esit kosullar altinda kullanilmasi veya bunlardan yararlanilmas: éniinde
engellilige dayali olarak gercgeklestirilen her tiirlii ayrim, dislama veya kisitlamayr” igermektedir.
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24. EHIS’in “Ayrimcilik Yapilmamas: ve Egitlik” bashkli 5'inci maddesinde engellilige dayah her
tirlii ayrimetlik yasaklanmas ve taraf devletlerin esitligi saglamak ve ayrimeiligi ortadan kaldirmak tizere
engellilere yonelik makul diizenlemelerin yapilmasi i¢in gerekli tim adimlari atmasi gerektigi
diizenlenmistir. Bu kapsamda, engellilerin fiili esitligini hizlandirmak veya saglamak i¢in gerekli 6zel
tedbirlerin mezkir S6zlesme amaglart dogrultusunda ayrimcilik olarak nitelendirilemeyecegi
vurgulanmustir.

25. Ayrimceilik yasagi ve biitiinleyicisi olan esitlik ilkesi uluslararasi insan haklart hukukun temel
unsurudur ve uluslararasi insan haklar1 belgelerinde de 6zel olarak diizenlenmektedir. Bu
kapsamda Avrupa Insan Haklar1 Sozlesmesi’nin (AITHS) 14’iincii maddesine gore; “Bu Sozlesme’de
tanminan hak ve ozgiirliiklerden yararlanma, cinsiyet, wrk, renk, dil, din, siyasal veya diger
kanaatler, ulusal veya sosyal koken, ulusal bir azinliga mensupluk, servet, dogum veya herhangi
baska bir durum bakimindan hi¢bir ayrimcilik yapilmadan giivence altina alinir.”

26. Avrupa Insan Haklar1 Mahkemesi (AIHM) kararlarinda; ayrimcilik, objektif ve makul bir
neden olmaksizimn, aym durumdaki kisilere farkli muamelede bulunmak olarak tanimlanmustir (47HM,
Willis/Birlesik Kralltk, B.N0:36042/97, 11/09/2002, para.48 ve ATHM, Okpisz/Almanya,
B.N0:59140/00, 15/02/2006, para.33). Farkli muamelenin objektif ve makul bir nedene dayanmasi
hususu ise ATHM tarafindan belirli kriterler ¢er¢evesinde degerlendirilmektedir. Bu durumda, séz konusu
mesrulugun varhigi ilk olarak, demokratik bir toplumda gecerli olan ilkeler g6z 6niinde bulundurularak
soz konusu tedbirin amaci ile etkileri arasindaki iliski baglaminda degerlendirilmelidir. S6zlesme’de
belirtilen bir hakkm kullanilmasinin ardindaki muamele farklihginin sadece mesru bir amaca yonelik
olmasi tek basma yeterli degildir. 14'tincti madde gergeklestirilmek istenen amag ile kullanilan araglar
arasinda makul bir dlciiliiliik iliskisi bulunmadig1 takdirde de ayni sekilde ihlal edilmektedir. (A7HM,
Belgika’da Egitim Dili Davasi, B.No: 1474/62; 1677/62; 1691/62; 1769/63; 1994/63; 2126/64,
23.07.1968. para.10)

27. 1darenin bir eylem ya da isleminin esitlik ilkesine aykir1 olmadigmi sdyleyebilmek i¢in, séz
konusu eylem ya da islemin anlasilabilir bir farklihiga dayanmasi, smiflandirmanin mesru bir amag tagimas,
akla uygun ve adil olmas, nedensiz, haksiz, keyfi olmamasi gerekmektedir. Nitekim AIHM kararlarmda
da benimsenen yontem goz oniine alindiginda, basvurana yonelik hukuken taninmis hak ve
ozgiirlikklerinden karsilastirilabilir durumdakilere kiyasla esit sekilde yararlanmasini engelleyen veya
zorlagtiran farkli bir muamelenin olup olmadig, farkli muamelenin temelinde yatan objektif ve mesru bir
gerekgenin bulunup bulunmadig, farkli muamele ile korunan hukuki bir menfaatin olup olmadigi
hususlarinin ayrimcilik yasaginin ihlal edilip edilmediginin tespitinde agikliga kavusturulmasi
gerekmektedir (T/HEK, 04.10.2022 tarihli ve 2022/695 say:li Kurul Karari, para.22).

28. Somut olay gercevesinde basvurana ¢ocukluk doneminde ¢ocuk psikiyatristi tarafindan
konulan “F&1-Skolastik becerilerde gelisimsel karma bozukluk, F81.3 disleksi” teshisinin
COZGER raporu almasma imkan verdigi, eriskinlik dsneminde ise s6z konusu hastaliklarin yol agtig
fonksiyon kayiplarmm ESKR Yonetmeliginde engel orani olarak saptanmasina imkan veren bir
diizenleme yer almadigindan dolayr muayenesini gergeklestiren saglik kurulu tarafindan kendisine engelli
haklarindan yararlanmasini saglayacak %40’ 1n iizerinde engelli raporu verilemedigini, mezkur
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Yonetmelik hiikiimlerinin kendi engel durumunu kapsamamasmin engellilik temelinde ayrimeilik
olusturdugunu ve ¢ocukluk déneminde tanis1 Konan hastaliklar1 nedeniyle COZGER raporu
almabiliyorken eriskinlik déneminde alinamiyor olmasinin yas temelinde ayrimcilik olusturdugunu ileri
siirdiigii anlastlmustir.

29. Bagvuran adma diizenlenen raporlar 6zelinde bir degerlendirme yapildiginda; Taksim Egitim ve
Arastirma Hastanesi tarafindan 16.02.2022 tarihinde, “ruh sagligi ve hastaliklart alaninda ‘varsa
engel oramimin bir ruh saghg: hastanesinde degerlendirilmesinin’ uygun oldugu” kanaati belirtilerek
ve muayeneler sonrasinda diger alanlarda baska bir engel orani tespit edilmeyerek %0 oranli engelli
saglik kurulu raporu diizenlendigi, rapor sahibinin itirazi tizerine, Sigli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma
Hastanesi tarafindan 06.07.2022 tarihinde, ruh sagligi ve hastaliklari alaninda “anksiyete bozuklugu
(tedavi ile islevselligi kismen diizelen) %20 yineleyen depresif bozukluk (tedavi ile islevselligi
kismen diizelen) %20 karar verildigi ve Yonetmelik’te belirtilen balthazard hesaplama tablosuna gore
nihai engel oraninm %36 olarak tespit edilerek itiraz tipinde rapor diizenlendigi, rapor sahibinin ikinci
itiraz1 lizerine, hakem hastane olarak belirlenen Prof. Dr. Cemil Tasgioglu Sehir Hastanesi tarafindan
15.08.2022 tarihinde, ruh sagligi ve hastaliklar1 alaninda “Cerrahpasa Tip Fak. takipli, karisik
anksiyete bozuklugu ve depresyon tanist mevcut oldugu, tedavi ile islevselligi kismen diizelen tip
olarak epikriz mevcut oldugu, ayn: zamanda DEHB tanisi, tedavi ile islevselligi kismen diizelen
tip, yineleyen depresif bozukluk %20, anksiyete bozuklugu %20 karariyla raporun %36 oraniyla
itiraz tipinde diizenlendigi, nihayetinde hakem hastane tarafindan verilen kararin kesinlestigi anlagilmustir.

30. Muhatap Saglk Bakanlig1 tarafindan engel oranlarmin belirlenmesinde uluslararasi standartlarin
dayanak olarak kullanildigi, Diinya Saglik Orgiitii Islevsellik Yetiyitimi ve Saghgin Uluslararasi
Smiflandirmasi esas alinarak engelli raporlarmm gegerliligi, degerlendirilmesi ve bu raporu verebilecek
yetkili saghk kurum ve kuruluslarmm tespiti ile ilgili usul ve esaslarm belirlenmesi amaciyla Eriskinler Igin
Engellilik Degerlendirmesi Hakkinda Yonetmelik’in yaymlanmis oldugu, mezkiir Yonetmelik’in 10’uncu
maddesinin besinci fikrasinda “Bireyin engellilik durumu, Ek-2’de hastaligin adr yer almasa bile,
viicut sistemleri tizerinden fonksiyon kayiplar: degerlendirilerek belirlenir.” diizenlemesine yer
verildigi, Yonetmelik EK-2’de yer alan Engel Alanlar1 Kilavuzunda ise engellilik yiizdeleri belirlenirken
hastalik tanis1 degil, ortaya ¢ikan bozuklugun viicutta neden oldugu fonksiyon kaybmin dncelikle dikkate
alindig1, fonksiyon kaybina yol agan birden fazla durumun varliginda her bir durumun yol actigi engellilik
oranlar1 ayr1 ayr1 belirlendikten sonra “Balthazard Formiilii” kullamlarak toplam engellilik oraninin
hesaplandig1, Kilavuzun ise her branstan olusturulan komisyon karart ile hazirlandig1 agiklanmustir.

31. Bilindigi lizere tilkemizde engelli ayligi, evde bakim yardimi, 6zel egitim, vergi muafiyetleri ve
indirimleri, istihdam ile saglik gibi alanlarda tanimlanmis hak ve hizmetlerden yararlanmak igin bireyin
Saglik Bakanlig1 tarafindan engelli saglik kurul raporu vermeye yetkilendirilmis bir hastaneden aldigi, en
az %40 oraninda engelli oldugunu gosterir ESKR'nin mevcut olmasi gerekmektedir. 20 Subat 2019
tarihinde Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig1 ile Saglik Bakanhg: tarafindan yaymlanan Cocuklar Igin
Ozel Gereksinim Degerlendirmesi Hakkinda Yonetmelik’in “Tanimlar” baslikli 4’iincii maddesinin
birinci fikrasinin (n) bendinde 6zel gereksinim, “cocugun toplumsal yasama esit katilabilmesi i¢in
bedensel ya da gelisimsel iglev kisithiligi olmayan bireylerden farkl: saglik, egitim, rehabilitasyon,
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cihaz, ortez, protez, cevresel diizenlemeler ve diger sosyal ve ekonomik haklara ve hizmetlere
gereksiniminin o/masini” ifade etmektedir.

32. COZGER’de engel oran1 ya da agir engellilik yazilmayacagmdan 6zel gereksinimli cocuklar i¢in
tanimlanmig haklarin kullaniminda engel oranlarmmn belirlenmesi ve diger mevzuatla uyum saglanabilmesi
i¢in Yonetmelik'in ekinde agiklanan 6zel gereksinim diizeylerine karsilik gelen yedi kategorinin engel
oranlarma bakilmasi gerekmektedir. Tani tiirlerine gore, birinci kategorideki “ozel gereksinim var
(OGV)” %20-39 oraninda engelli, ikinci kategorideki “hafif diizeyde ézel gereksinim var” %40-49
oraninda engelli, ti¢tincti kategorideki “orta diizey 6zel gereksinim var” %50-59 oraninda engelli,
dordiincti kategorideki “ileri diizeyde dzel gereksinim var” %60-69 oraninda engelli, besinci
kategorideki “cok ileri diizeyde ozel gereksinim var” %70-70 oraninda engelli, altinci
kategorideki “belirgin diizeyde ozel gereksinim var (BOGV)” %80-89 oraminda engelli ve yedinci
kategorideki “ozel kosul gereksinimi var (OKGV)” %90-99 oranmda engelli kabul edilmektedir.
Mezkur Yonetmelik sayesinde 6zel gereksinimi bulunan ¢ocuklar i¢in diizenlenen raporlarda engel
oranlar1 ve yiizde degerlerine yer verilmeyerek gegerlilik siiresinin mutlaka tespit edildigi siirekli veya
stireli rapor diizenlenebilmekte Ve otuz giin icerisinde rapor temin etme islemleri tamamlanmaktadir.

33. Birinci kategori olan “ézel gereksinimi var-OGV” (engel oram karsilig1 %20-39) disindaki
tiim Kategoriler, %40 ve iizerinde engelli sayilmaktadir. COZGER raporu olanlar, raporlarnda belirtilmis
ozel gereksinim alanmna (fizyoterapi, 6zel egitim, rehabilitasyon vb.) yonelik 6zel egitim ve rehabilitasyon
hizmetlerinden yararlanabilmektedir. 18 yasin altindaki ¢ocuklari ilgilendiren saglik kurulu islemleri,
COZGER Yénetmeligi hiikiimleri esas almarak diizenlenirken; 18 yas iistii bireyler eriskin statiisiinde
oldugundan ilgili Yonetmelik hiikiimlerine tabidir (Uygulamalariyla Engelli Haklar: Rehberi, Saglik
Hizmetleri Sendikasi-Sivil Memurlar Sendikas: Ortak Yayini, 3. Basim, Ankara, Subat 2022).

34. Muhatabin yazili goriisiinde ifade ettigi tizere ESKR Yo6netmelik’inin 10’uncu maddesinin
ticlincii ve besinci maddelerine gore, bireyin engel durumunun degerlendirmesinde alan kilavuzunda
bulunan engel oranlarma gore yiizde hesaplamasi belirlenerek raporun ilgili béliimiine yazilmakta oldugu;
bireyin engellilik durumu kilavuzda bulunmayan bir tan olsa dahi kiside fonksiyon kaybi oldugunun
degerlendirmeyi yapan saghk kurulu tarafindan tespit edilmesi halinde bireye engel orani verilebildigi
anlagiimustr.

35. Bununla birlikte, bagvurana konulan tanilar, tedavi tayinleri ve fonksiyon kaybi tespitlerinde
muayeneyi gergeklestiren hekimin yaklagim, klinik seyir siireci ve tedavilerin kisilerde farkl etkiler
gosterecegine deginilmekle birlikte disleksi ve DEHB durumlarda kisinin saglik hizmet sunucusuna
bagvurmasi halinde saghk kurulunca viicut sisteminde fonksiyon kaybi oldugu tespiti halinde engel oram
verilebilecegi, fonksiyon kaybi oranlar1 belirlenmesinde tibbi tedavinin devam edip etmedigine
bakilmaksizn kiginin engel durumunda bir degisikligin olmayacagi kanaatine varilan kalic1 bozukluklarin
degerlendirildigi anlagilmustir.

36. Bilirkisi raporunda ifade edildigi tizere; disleksi ve DEHB belirtilerinin ¢ocukluk déneminde
basladig, kisinin bu bozukluklara eriskinlik doneminde yakalanmasmin miimkiin olmadigi, DEHB’ye
eslik eden diger hastaliklarin tedavi edilerek daha fazla islev bozukluguna yol agan hastaliga 6ncelik
verilmesi gerektigi, her bireyin kendine 6zgii kosullar icerisinde degerlendirilmesi gerektigi géz 6niinde
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bulundurularak ¢cogu vakada disleksi ve DEHB nin engellilere taminan yasal haklardan yararlanma sinirt
olan %40 oraninda bir engel olusturmadigi degerlendirilmistir. Neticede, engel oran cetvelinde disleksi ve
DEHB’ye yonelik bir oran verilip verilmeyecegine dair kararm, alanda ¢alisan sivil toplum kuruluslarmmn
goriislerini de igeren bir komisyonda tartisiimasinin uygun olacagi nerilmistir.

37. Sonug olarak, bagvuranin iddialari, muhatabm konu ile ilgili agiklamalari, bilirkisi raporunda yer
alan uzman gortist, ilgili mevzuat ve tiim dosya kapsamu birlikte degerlendirildiginde; disleksi ve DEHB
hastaliklarma eriskin donemde yakalanma olasiliginin olmadigi, bagvurana ¢ocukluk dénemde teshisi
konan disleksi ve DEHB hastaliklarina eslik diger hastaliklarinin incelemeyi gergeklestiren saglik
kuruluslar tarafindan bagvurana yonelik farkli bir muamele teskil etmeyecek sekilde, kendine 6zgii
kosullar1 ve 6zellikleri dikkate almarak incelendigi, cogu vakada disleksi ve DEHB’nin %40 oraninda bir
engel olusturmadigma iliskin uzman goriistiniin bilirkisi raporu ile sabit oldugu anlasildigimdan; basvurana
18 yas alt1 cocukluk doneminde teshisi konulan disleksi ve DEHB tibbi tanilar nedeniyle eriskinlik
déneminde engelli raporu alinamiyor olmasimin yas temelinde ayrimcilik olusturmadigi; muhatap
tarafindan Eriskinler Icin Engellilik Degerlendirmesi Hakkinda Y®6netmelik hiikiimlerine gore bireyin
durumu aynilastirilmayarak bagvuranin saghk durumuna gore islem tesis edildigi, bagvurana tanis1 konulan
hastaliklarm viicut sistemi tizerinde yol agtig1 fonksiyon kayb {izerinden yapilan bilimsel degerlendirme
neticesinde engellilik orani tespit edilerek ESKR verilmesinin engellilik temelinde ayrimcilik olusturmadigi
kanaatine varilmustir.

V. KARAR

1. Bagvuruda AYRIMCILIK YASAGI THLALI YAPILMADIGINA,

2. Kararmn taraflara tebligine ve KAMUOYUNA DUYURULMASINA,

3. Karara kars:1 teblig tarihinden itibaren 60 giin icerisinde Ankara Idare Mahkemesine
bagvurulabilecegine,

23.03.2023 tarihinde, OY BIRLIGIYLE, karar verildi.

e-imzahdir e-imzahdir
Prof. Dr. Muharrem KILIC Av. Alisan TIRY AKI
Baskan Il. Baskan
e-imzahdir e-imzahdir Mehmet Emin GENC
Dr. Burhan ERKUS ismail AYAZ Kurul Uyesi
Kurul Uyesi Kurul Uyesi (Izinki)
e-imzalidir e-imzahidir Unal SADE e-imzahidir
Muhammet Ecevit CARTI Saffet BALIN Kurul Uyesi Av. Zennure BER

Kurul Uyesi Kurul Uyesi (Izin) Kurul Uyesi
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