Sevgili Hava Trafik Kontrol Béliimii aday 6grencileri;

Bolime kayit yaptirmaya hak kazanan adaylar, ICAO Ek-1 3. Sinif'ina gore belirlenmis saglik kriterlerine
uygun olduklarini belgeledikleri saglk raporunu kayit sirasinda teslim edecektir. Raporlarda “ICAO
EK/ANNEX-1, 3. SINIFINA GORE HAVA TRAFIK KONTROLORU OLABILIR” ibaresinin bulunmasi
gerekmektedir. Rapor alma siirecinin birkac glin strdiigl adaylarca dikkate alinmalidir. Adaylar ivedi
sekilde saglk raporu alma islemlerine baslamalidir. Saglk raporlari SHGM’nin kabul ettigi Yetkili Tip
Merkezlerinden ya da tam tesekkillii hastanelerden alinabilir. B6lime kayit esnasinda raporda “ICAO
EK/ANNEX-1, 3. SINIFINA GORE HAVA TRAFiK KONTROLORU OLABILIR” ibaresinin bulunmasi sarti
aranacaktir.

SHGM Yetkili Tip Merkezleri listesi linktedir.

http://web.shgm.gov.tr/documents/sivilhavacilik/files/pdf/saglik_birimi/Listel1.pdf

ICAO ANNEX 1 Claas 3 / ICAO Ek-1 3. Sinif Hakkinda Bilgilendirme:

Uluslararasi Sivil Havacilik Teskilati (ICAO) kararlastirilan ve Tirkiye Sivil Havacilik Genel Mudirligince
(SHGM) kabul géren Hava Trafik Kontrolérlerin sahip olmasi gereken saglik sartlarin yazili oldugu
dokiiman ‘ICAO Annex 1 Class 3’ olarak adlandirilir. Dokiimanin ingilizce metinine linkten ulasilabilir.

http://web.shgm.gov.tr/documents/sivilhavacilik/files/pdf/saglik_birimi/mevzuat/ICAO_Annex%201-
ed1l.pdf

Asagidaki maddeler ‘ICAO Annex 1 Class 3’ dokiimanin Tirkgelestirilmis halidir. Maddelerde Hava
Trafik Kontrolorlerin sahip olmasi gereken saglik sartlari listelenmistir.

ICAO Ek 1 Sinif 3
Hava Trafik Kontrolérler icin Tibbi Degerlendirme Belgesi’nin Tiirkcelestirilmis Halidir
16.09.2020
6.5 Sinif 3 Tibbi Degerlendirme
6.5.1 Degerlendirme konusu ve yenileme

6.5.1.1 Hava Trafik Kontrolor lisansi basvurusunda bulunan kisi Sinif 3 Tibbi Degerlendirme
muayenesinden gecmelidir.

6.5.1.2 Bu bolimde aksi belirtiimedikge, hava trafik kontrol lisansi sahiplerinin Sinif 3 Tibbi
Degerlendirmeleri 1.2.5.2'de belirtilenleri asmayan araliklarla yenilenmelidir.

6.5.1.3 Lisanslama Otoritesi, bu bolimin gerekliliklerinin ve 6.1 ve 6.2 genel hikimlerinin
karsilandigindan emin oldugunda, basvuru sahibine bir Sinif 3 Tibbi Degerlendirme raporu verilecektir.

6.5.2 Fiziksel ve zihinsel gereksinimler

6.5.2.1 Basvuru sahibi, basvuranin aniden gorevlerini glivenli bir sekilde yerine getirememesine neden
olabilecek herhangi bir hastalik veya engelden muzdarip olmamaldir.



6.5.2.2 Basvuru sahibinin asagidakilere iliskin yerlesik tibbi gecmisi veya klinik teshisi olmamalidir:
a) organik bir akil hastaligi;

b) psikoaktif madde kullanimina bagh zihinsel veya davranissal bir bozukluk; bu, alkol veya diger
psikoaktif maddelerin neden oldugu bagimlilik sendromunu igerir;

c) sizofreni veya sizotipal veya sanrisal bozukluk;

d) bir ruh hali (duygusal) bozuklugu;

e) nevrotik, stresle ilgili veya somatoform bir bozukluk;

f) fizyolojik rahatsizliklar veya fiziksel faktorlerle baglantili bir davranis sendromu

g) bir yetiskin kisilik veya davranis bozuklugu, 6zellikle tekrarlanan agik eylemlerle kendini gosteriyorsa;
h) zeka geriligi;

i) psikolojik gelisim bozuklugu;

j) cocuklukta veya ergenlikte baslayan bir davranissal veya duygusal bozukluk veya

k) baska tirli tanimlanmamis bir akil hastahgi;

basvuru sahibinin basvurdugu veya sahip oldugu lisansin ayricaliklarini glivenli bir sekilde
kullanamamasina neden olabilir.

6.5.2.2.1 Tavsiye .-- Antidepresan ilagla tedavi edilen depresyonlu bir basvuru sahibi, ilgili vakanin
ayrintilarina erisimi olan tibbi degerlendirici, basvuranin durumunu, basvuru sahibinin ruhsatinin ve
derecelendirme ayricaliklarinin giivenli bir sekilde kullanilmasina miidahale etme olasiligi diisiik olarak
degerlendirmedigi siirece uygun degil olarak degerlendirilmelidir.

Not 1.— Antidepresan ilag tedavisi géren basvuru sahiplerinin degerlendirilmesine iliskin kilavuz, Sivil
Havacilik Tibbi Elkitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.

Not 2.— Zihinsel ve davranigsal bozukluklar, Uluslararasi Hastaliklarin ve ilgili Saglik Sorunlarinin
istatistiksel Siniflandirmasi, 10. Baski - Ruhsal ve Davranissal Bozukluklarin Siniflandiriimasi, WHO
1992'de verilen Diinya Saglik Orgiitii'niin klinik tanimlarina ve teshis kilavuzlarina uygun olarak
tanimlanmistir.  Bu belge, tibbi degerlendirme basvurularinda faydal olabilecek teshis
gereksinimlerinin ayrintih agiklamalarini igerir.

6.5.2.3 Bagvuru sahibinin, asagidakilerden herhangi birine iligskin yerlesik bir tibbi gecmisi veya klinik
teshisi olmamalidir:

a) etkileri, basvuru sahibinin ehliyetinin ve derecelendirme ayricaliklarinin giivenli bir sekilde
kullanilmasina miidahale etme olasiligi bulunan, ilerleyen veya ilerlemeyen bir sinir sistemi hastaligi;

b) epilepsi veya
¢) nedene dair tatmin edici tibbi agiklama olmaksizin herhangi bir biling bozuklugu.

6.5.2.4 Basvuru sahibi, etkileri basvuru sahibinin ehliyetinin ve derecelendirme ayricaliklarinin glivenli
bir sekilde kullanilmasina miidahale etme ihtimali olan herhangi bir kafa travmasi gegirmemis
olmahdir.



6.5.2.5 Basvuru sahibi dogustan veya nakil yapilan kalpte lisansinin ve derecelendirme imtiyazlarinin
glvenli bir sekilde kullanilmasina engel olan herhangi bir anormallige sahip olmamalidir.

6.5.2.5.1 Koroner baypas greftleme veya anjiyoplasti (stentli veya stentsiz) veya baska bir kardiyak
miidahale gecirmis veya miyokard enfarktiisi 6ykisi olan veya potansiyel olarak gli¢csiizlestiren baska
herhangi bir kalp rahatsizhigindan muzdarip olan bir basvuru sahibi, uygun olmayan sekilde
degerlendirilecektir. Basvuru sahibinin kalp rahatsizligi en iyi tibbi uygulamalara gbre arastiriimis ve
degerlendirilmistir ve basvuru sahibinin ehliyetinin ve derecelendirme ayricaliklarinin giivenli bir
sekilde kullanilmasina midahale etme olasihig bulunmadigi degerlendirilmektedir.

6.5.2.5.2 Anormal kardiyak ritmi olan bir basvuru sahibi, kardiyak aritmi en iyi tibbi uygulamalara gore
arastirilip degerlendirilmedikge ve basvuru sahibinin ehliyetinin ve derecelendirme ayricaliklarinin
glvenli bir sekilde uygulanmasina midahale etme olasiligi bulunmadigi slirece uygun olmadigl
degerlendirilecektir.

Not.— Kardiyovaskiiler degerlendirmeye iliskin kilavuz, Sivil Havacilik Tibbi Elkitabi'nda (Doc 8984)
bulunmaktadir.

6.5.2.6 Elektrokardiyografi, Tibbi Degerlendirmenin ilk sayisi icin kalp muayenesinin bir pargasini
olusturacaktir.

6.5.2.6.1 Elektrokardiyografi, 50 yasindan sonra basvuru sahiplerinin iki yilda bir en az olmamak lzere
yeniden muayenelerine dahil edilecektir.

Not 1.— Rutin elektrokardiyografinin amaci vaka bulmadir. Ayrintih kardiyovaskiler arastirma
olmaksizin diskalifiye edilmeyi hakh ¢cikarmak icin yeterli kanit saglamaz.

Not 2.— Dinlenme ve egzersiz elektrokardiyografisine iliskin kilavuz, Sivil Havacilik Tibbi El Kitabi'nda
(Doc 8984) yer almaktadir.

6.5.2.7 Sistolik ve diyastolik kan basinglari normal sinirlar iginde olacaktir.

6.5.2.7.1 Yiksek tansiyonu kontrol etmek icin ilag kullanimi, kullanimi basvuru sahibinin lisans
ayricaliklarinin gvenli kullanimi ile uyumlu olan ilaglar disinda diskalifiye edicidir.

Not.— Bu konuya iliskin rehberlik Sivil Havacilik Tibbi El Kitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.
6.5.2.8 Dolasim sisteminde dnemli bir islevsel veya yapisal anormallik olmayacaktir.

6.5.2.9 Akcigerlerde sakatlik ya da akciger, mediasten veya plevra yapilarinda, glgsizlestirici
semptomlarla sonuglanmasi muhtemel herhangi bir aktif hastalik olmayacaktir.

Not.— GOglis radyografisi genellikle gerekli degildir, ancak asemptomatik akciger hastaliginin
beklenebilecegi durumlarda endike olabilir.

6.5.2.10 Kronik obstriktif akciger hastaligi olan basvuru sahipleri, basvuru sahibinin durumu en iyi tibbi
uygulamalara gore arastirilip degerlendirilmedikce ve basvuru sahibinin ehliyetinin veya
derecelendirme ayricaliklarinin glivenli bir sekilde uygulanmasina midahale etme olasiligi bulunmadigi
slirece uygun degil olarak degerlendirilmelidir.

6.5.2.11 Onemli semptomlara neden olan veya giicsiizlestirici semptomlara neden olmasi muhtemel
astimi olan basvuru sahipleri uygun degil olarak degerlendirilmelidir.

6.5.2.11.1 Astim kontroli icin ila¢ kullanimi, kullanimi basvuru sahibinin lisansinin ve derecelendirme
imtiyazlarinin giivenli bir sekilde kullanilmasi ile uyumlu olan ilaglar haricinde diskalifiye edici olacaktir.



Not.— ilaclarin tehlikelerine dair kilavuz, Sivil Havacilik Tibbi El Kitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.
6.5.2.12 Aktif akciger tiberkilozu olan basvuru sahipleri uygun degil olarak degerlendirilmelidir.

6.5.2.12.1 Tuberkiloz oldugu veya muhtemelen tiberkiiloz oldugu bilinen, hareketsiz veya iyilesmis
lezyonlari olan basvuru sahipleri uygun olarak degerlendirilebilir.

Not 1 .— Solunum yolu hastaliklarinin degerlendiriimesine iliskin kilavuz, Sivil Havacilik Tibbi El
Kitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.

Not 2 .— ilag ve uyusturucu tehlikelerine iliskin kilavuz Sivil Havacilik Tibbi El Kitabi'nda (Doc 8984) yer
almaktadir.

6.5.2.13 Gastrointestinal sistemin islevinde veya adnekslerinde 6nemli 6lglide bozulma olan basvuru
sahipleri uygun degil olarak degerlendirilmelidir.

6.5.2.14 Sindirim sisteminin herhangi bir bélimiinde veya adneksinde hastalik sekelleri veya cerrahi
miidahalesi olan, 6zellikle darlik veya kompresyondan kaynaklanan herhangi bir engel olmak Uzere,
yetersizlige neden olmasi muhtemel basvuru sahipleri uygun degil olarak degerlendirilmelidir.

6.5.2.14.1 Oneri - Safra yollarinda veya sindirim sisteminde veya adneksasindan biiyiik bir cerrahi
operasyon geciren, bu organlardan herhangi birinin tamamen veya kismen eksizyonu veya
saptiriimasiyla bir basvuru sahibi, tibbi degerlendirici olarak erisime sahip oluncaya kadar uygun degil
olarak degerlendirilmelidir. Fakat muayeneyi yapan doktor operasyonun detaylarini incelediginde
inkapasitasyon yaratmadigina dair gorus bildirir ise bagvuru sahibi uygun olarak degerlendirilecektir.

6.5.2.15 Ruhsatlarinin ve derecelendirme imtiyazlarinin gtivenli bir sekilde uygulanmasina midahale
etmesi muhtemel metabolik, beslenme veya endokrin bozukluklari olan basvuru sahipleri uygun degil
olarak degerlendirilmelidir.

6.5.2.16 insilinle tedavi edilen diabetes mellitusu olan basvuru sahipleri uygun degil olarak
degerlendirilmelidir.

Not.— Tip 2 insiilinle tedavi edilen diyabetik basvuru sahiplerinin 1.2.4.10 hikimleri kapsaminda
degerlendirilmesine iliskin kilavuz, Sivil Havacilik Tibbi El Kitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.

6.5.2.16.1 insilinle tedavi edilmeyen diyabeti olan basvuru sahipleri, durumun tek basina diyetle veya
kullanimi basvuru sahibinin ruhsatini ve derecelendirme ayricaliklarinin giivenli kullanimi ile uyumlu
olan oral anti-diyabetik ilaglarla birlikte diyetle tatmin edici bir sekilde kontrol edildigi gdsterilmedigi
sirece uygun degil olarak degerlendirilmelidir.

Not.— Diyabetik basvuru sahiplerinin degerlendirilmesine iliskin kilavuz, Sivil Havacilik Tibbi
Elkitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.

6.5.2.17 Kan ve / veya lenfatik sistem hastaliklari olan basvuru sahipleri, yeterince arastiriimadikca ve
durumlari, lisanslarinin ve derecelendirme ayricaliklarinin giivenli bir sekilde uygulanmasina midahale
etme olasihgl disiik bulunmadikga, uygun olmayan olarak degerlendirilmelidir.

6.5.2.18 Bobrek veya genito-iriner hastaligi olan basvuru sahipleri, yeterince arastiriimadik¢a ve
durumlarinin, lisanslarinin ve derecelendirme ayricaliklarinin giivenli bir sekilde kullanilmasini
engelleme olasiligi distik bulunmadikc¢a uygun olmadigi degerlendirilmelidir.

6.5.2.18.1 idrar muayenesi tibbi muayenenin bir parcasini olusturmali ve anormallikler yeterince
arastirilmalidir.



Not.— idrar muayenesi ve anormalliklerin degerlendirilmesine iliskin kilavuz, Sivil Havacilik Tibbi El
Kitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.

6.5.2.19 Hastaligin sekelleri olan veya bobreklerde veya genito-iriner sistemde cerrahi prosediirler,
ozellikle darhk veya kompresyondan kaynaklanan tikanikliklar olan basvuru sahipleri, basvuru sahibinin
durumu en iyi sekilde arastirilip degerlendirilmedik¢e uygun degil olarak degerlendirilecektir. tibbi
uygulama ve basvuru sahibinin ehliyet veya derecelendirme ayricaliklarinin glvenli sekilde
kullanilmasina miidahale etme olasiligi diislik olarak degerlendirilir.

6.5.2.19.1 Nefrektomi geciren basvuru sahipleri, durum iyi bir sekilde telafi edilmedigi siirece uygun
degil olarak degerlendirilecektir.

6.5.2.20 HIV igin seropozitif olan basvuru sahipleri, basvuru sahibinin durumu en iyi tibbi uygulamalara
gore arastirilip degerlendirilmedikce ve basvuru sahibinin ehliyetinin veya derecelendirme
ayricaliklarinin giivenli bir sekilde uygulanmasina miidahale etme olasiligi bulunmadigi siirece uygun
degil olarak degerlendirilecektir.

Not 1.— Antiretroviral tedavi ile HIV hastaliginin erken teshisi ve aktif tedavisi, morbiditeyi azaltir ve
prognozu iyilestirir ve boylece bir uyum degerlendirmesi olasilhigini artirir.

Not 2.— HIV icin seropozitif olan basvuru sahiplerinin degerlendirilmesine iliskin kilavuz, Sivil Havacilik
Tibbi Elkitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.

6.5.2.21 Hamile olan basvuru sahipleri, obstetrik degerlendirme ve sirekli tibbi gbzetim, dislk riskli,
komplike olmayan bir gebeligi gostermedikce, uygun degil olarak degerlendirilecektir.

6.5.2.21.1 Oneri - Gebelik dénemi sirasinda, dogum eyleminin erken baslamasi veya diger
komplikasyonlar durumunda bir hava trafik kontrolériiniin zamaninda rahatlamasi igin 6nlemler
alinmalidir.

6.5.2.21.2 Oneri - 6.5.2.21'e gore degerlendirilen ve denetlenen, disiik riskli, komplike olmayan
gebeligi olan basvuru sahipleri icin, uyum degerlendirmesi 34. gebelik haftasinin sonuna kadar olan
sure ile sinirlandiriimalidir.

6.5.2.22 Hamileligin kapatilmasinin veya sona ermesinin ardindan, basvuru sahibinin, en iyi tibbi
uygulamalara gore vyeniden degerlendirmeye tabi tutulana ve asagidaki lisansi ve
derecelendirmelerinin ayricaliklarini giivenli bir sekilde kullanabilecegi belirlenene kadar, lisansinin
ayricaliklarini kullanmasina izin verilmeyecektir.

6.5.2.23 Basvuru sahibi, basvuru sahibinin ehliyet ve derecelendirme imtiyazlarinin giivenli kullanimina
mudahale etmesi muhtemel kemikler, eklemler, kaslar, tendonlar veya ilgili yapilarda herhangi bir
anormallige sahip olmayacaktir.

Not.— Kemikleri, eklemleri, kaslari veya tendonlari etkileyen lezyonlardan sonraki herhangi bir sekel
ve belirli anatomik kusurlar, normal olarak uygunlugun belirlenmesi icin fonksiyonel degerlendirme
gerektirecektir.

6.5.2.24 Basvuru sahibi, kulakta veya ilgili yapilarda, basvuru sahibinin lisansinin ve derecelendirme
imtiyazlarinin giivenli bir sekilde kullanilmasina engel olabilecek herhangi bir anormallik veya hastaliga
sahip olmayacaktir.

6.5.2.25 Basvuru sahibinin ehliyet ve derecelendirme ayricaliklarinin glivenli bir sekilde kullaniimasina
mudahale etmesi muhtemel burun, yanak boslugu veya lst solunum yolunda herhangi bir bozukluk
veya herhangi bir hastalik olmayacaktir.



6.5.2.26 Kekemelik veya diger konusma kusurlari, konusma iletisiminde bozulmaya neden olacak kadar
agir olan basvuru sahipleri uygun degil olarak degerlendirilecektir.

6.5.3 Gorsel gereksinimler
Tibbi muayene asagidaki gerekliliklere gore yapilacaktir.

6.5.3.1 Gozlerin ve adnekslerinin islevi normal olacaktir. Akut veya kronik aktif bir patolojik durum veya
basvuru sahibinin ehliyetinin ve derecelendirme ayricaliklarinin glvenli bir sekilde kullaniimasini
engelleyecek 6lglide uygun gérme islevini azaltma ihtimali olan gézlerde veya bunlarin adnekslerinde
cerrahi veya travmanin herhangi bir sekeli olmayacaktir.

6.5.3.2 Duizeltmeli veya diizeltmesiz uzak gorme keskinligi her gézde ayri ayri 6/9 veya daha iyi ve
binokuler gorme keskinligi 6/6 veya daha iyi olacaktir. Dizeltilmemis gérme keskinligi icin sinirlama
yoktur. Bu standart gorme keskinligi sadece diizeltici lenslerle elde edilebiliyorsa, basvuru sahibi
asagidaki sartlarin saglanmasi kosuluyla uygun olarak degerlendirilebilir:

a) bu tur dizeltme mercekleri, basvurulan veya sahip olunan lisans veya yetkinin imtiyazlarinin
kullanilmasi sirasinda takilir ve b) ek olarak, basvuru sahibinin ehliyetinin ayricaliklarinin kullaniimasi
sirasinda bir ¢ift uygun dizeltici gozlik hazir bulundurulur.

Not.— Bu hikiimleri karsiladigi kabul edilen bir basvuru sahibi, aksi yénde siiphe duymak icin bir neden
olmadikca devam edecegi kabul edilir, bu durumda Lisans Makaminin takdirine bagl olarak bir oftalmik
rapor istenir. Hem dizeltiimemis hem de dizeltilmis gérme keskinligi normal olarak 6lculiir ve her
yeniden incelemede kaydedilir. Bir oftalmik rapor alma ihtiyacini gbsteren durumlar sunlari igerir:
dizeltilmemis gérme keskinliginde énemli bir azalma, en iyi dlizeltilmis gérme keskinliginde herhangi
bir azalma ve g6z hastaligl, g6z yaralanmasi veya goz ameliyatinin meydana gelmesi.

6.5.3.2.1 Basvuru sahipleri, asagidaki sartlarin saglanmasi kosuluyla, bu gereksinimi karsilamak icin
kontakt lens kullanabilir:

a) lensler tek odakl ve renksizdir;
b) lensler iyi tolere edilir ve
c) lisans imtiyazlarinin kullaniimasi sirasinda bir ¢ift uygun dizeltici gézliik hazir bulundurulur.

Not - Kontakt lens kullanan basvuru sahiplerinin, kontakt lens recetelerinin gecmisinin bilinmesi
kosuluyla, her yeniden incelemede dizeltiimemis gorme keskinliklerinin 6lgilmesine gerek
olmayabilir.

6.5.3.2.2 Biyuk bir kirma kusuru olan basvuru sahipleri, kontakt lensler veya yiksek indeksli gozlik
camlari kullanacaktir.

Not.— Gozlik kullaniliyorsa, gevresel alan bozulmasini en aza indirmek igin yliksek indeksli lenslere
ihtiyac vardir.

6.5.3.2.3 Her iki gbzde de duzeltilmemis uzak gérme keskinligi 6 / 60'dan daha k&t olan basvuru
sahiplerinden, ilk Tibbi Degerlendirmeden dnce ve daha sonra her bes yilda bir tam bir oftalmik rapor
sunmalari istenecektir.

Not 1.— Gerekli oftalmik muayenenin amaci (1) normal gérme performansini tespit etmek ve (2)
herhangi bir 5nemli patolojiyi belirlemektir.



Not 2.— 1.2.4.10 hiikiimleri kapsaminda monokiiler basvuru sahiplerinin degerlendirilmesine iliskin
rehber, Sivil Havacilik Tibbi El Kitabi'nda (Doc 8984) yer almaktadir.

6.5.3.3 Gozin kirllma durumunu etkileyen ameliyat gecirmis olan basvuru sahipleri, ehliyetlerinin ve
derecelendirme ayricaliklarinin glvenli bir sekilde kullanilmasina midahale etmesi muhtemel olan
sekellerden muaf olmadiklari stirece uygun degil olarak degerlendirilecektir.

6.5.3.4 Basvuru sahibi, varsa, 6.5.3.2'de gerekli goriilen diizeltici mercekleri, N5 cizelgesini veya
esdegerini, basvuru sahibi tarafindan secilen 30 ila 50 cm araliginda ve N14 gizelgesini veya esdegerini
100 cm mesafeden okuyabilme. Bu gereklilik yalnizca yakin diizeltme kullanimiyla karsilanirsa, bu yakin
dizeltmenin 6.5.3.2'ye gore 6nceden belirlenmis gozlik diizeltmesine eklenmesi kosuluyla, basvuru
sahibi uygun olarak degerlendirilebilir; béyle bir diizeltme 6ngoriilmemisse, lisansin imtiyazlarinin
kullanilmasi sirasinda yakin kullanima yonelik bir ¢ift gozlik hazir bulundurulacaktir. Neredeyse
diizeltmenin gerekli oldugu durumlarda, basvuru sahibi, bir ¢ift gdzliglin hem uzak hem de yakin
gorme gereksinimlerini karsilamak icin yeterli oldugunu gostermelidir.

Not 1.— N5 ve N14, kullanilan yazi tipi boyutunu belirtir. Daha fazla ayrinti igin Sivil Havacilik Tibbi El
Kitabi'na (Doc 8984) bakin.

Not 2.— 3 Kasim 2022 tarihinden itibaren, gereksinimi karsilamak icin diizeltiimesi gereken bir basvuru
sahibi, radar ekranlarini, gorsel ekranlari ve yazili veya basili materyalleri okumak ve ayrica lensleri
cikarmadan pencerelerden uzak gériisten yararlanmak icin “tekrar gézden gecirme”, bifokal veya belki
cok odakli lenslere ihtiyac duyacaktir. Tek odakl yakin diizeltme (okumak icin uygun, yalnizca tek bir
glce sahip tam lensler) belirli hava trafik kontrol gérevleri icin kabul edilebilir. Bununla birlikte, tek
gorme yakin diizeltmenin uzak gérme keskinligini dnemli 6l¢lide azalttigi anlasiimalidir.

Not 3. - 2 Kasim 2022'yve kadar, diizeltici camlari edinme veya yenileme gerekliligi oldugunda, bir
basvuru sahibinin, basvuru sahibinin gerceklestirmesi muhtemel hava trafik kontrol gorevleri icin
okuma mesafelerini refraksiyon uzmanina bildirmesi beklenmektedir.

Not 3. - 3 Kasim 2022 itibariyle, diizeltici lenslerin edinilmesi veya yenilenmesi gerekliligi oldugunda,
bir basvuru sahibinin refraksiyon uzmanina, basvuru sahibinin gerceklestirmesi muhtemel olan hava
trafik kontroll veya uzaktan pilot gérevleri icin okuma mesafelerini bildirmesi beklenmektedir.

6.5.3.4.1 Bu paragraf uyarinca diizeltmenin gerekli oldugu durumlarda, ikinci bir ¢ift diizeltmede yakin
gozlik hemen kullanim igin hazir bulundurulacaktir.

6.5.3.5 Basvuru sahibinin normal goris alanlarina sahip olmasi gerekir.
6.5.3.6 Basvuru sahibinin normal diirbiin islevine sahip olmasi gerekir.

6.5.3.6.1 Azaltilmis stereopsis, yakin gormeyi engellemeyen anormal yakinsama ve flizyonel rezervlerin
astenopi ve diplopiyi 6nlemek icin yeterli oldugu durumlarda okiler yanlis hizalanmanin diskalifiye
edilmesine gerek yoktur.

6.5.4 isitme gereksinimleri

6.5.4.1 Basvuru sahibi, saf tonlu bir odyometre lzerinde test edildiginde, her iki kulakta da ayri ayri,
500, 1000 veya 2000 Hz frekanslarinin herhangi birinde 35 dB'den fazla veya 3000 Hz'de 50 dB'den
fazla isitme kaybina sahip olmayacaktir.



6.5.4.1.1 2 Kasim 2022'ye kadar, yukarida belirtilenin lizerinde isitme kaybi olan bir basvuru sahibinin,
tipik bir hava trafik kontrol ¢alisma ortaminda yasananlari yeniden {ireten veya simiile eden bir arka
plan giiriiltisiine karsi normal isitme performansina sahip olmasi sartiyla uygun ilan edilebilir.

Not 1.— Arka plan glrultisiiniin frekans bilesimi, yalnizca 600 ila 4800 Hz frekans araliginin (konusma
frekansi araligi) yeterli sekilde temsil edildigi 6lctide tanimlanir.

Not 2.— Ayrimcilik testi icin konusma materyalinde, normal olarak hem havacilik ile ilgili ifadeler hem
de fonetik olarak dengeli kelimeler kullanilir.

6.5.4.1.1 3 Kasim 2022 itibariyle, isitme kaybi su tarihten fazla olan bir basvuru sahibi, tipik bir hava
trafik kontrollinde veya uzaktan pilot calisma ortaminda yasananlari yeniden lireten veya simiile eden
bir arka plan giriltisine karsi normal isitme performansina sahip olmasi kosuluyla, yukaridakiler
uygun olarak beyan edilebilir.

Not 1.— Arka plan giriltisinin frekans bilesimi, sadece 600 ila 4800 Hz frekans araliginin (konusma
frekansi araligi) yeterli sekilde temsil edildigi 6lctide tanimlanir.

Not 2.— Ayrimcilik testi icin konusma materyalinde, normal olarak hem havacilik ile ilgili ifadeler hem
de fonetik olarak dengeli kelimeler kullanilir.

6.5.4.1.2 Alternatif olarak, basvuru sahibinin lisansinin ve derecelendirmelerinin gecerli oldugu bir hava
trafik kontrol ortaminda temsil edilen pratik bir isitme testi kullanilabilir.



