“EK-1

CENAZELER ICIN GECIS iZNI BELGESI

Bu gecis izin, Cenazelerin Nakil Anlagmast ve 6zellikle anilan anlagmanin 3. ve 5.
maddeleri uyarinca diizenlenmistir. Bu belge 116 ........ocovveenerccnienrcerieeceree s nin

cenazesinin nakline izin verilmistir.

Cenazenin Tiirkiye
Cumhuriyeti Kimlik NUIAIAST i.evvvnivieeiiir e e eieee e e
Cenazenin Adi ve Soyadi  f..ioiiiiiii
Oliim Tarihi ve Yeri T TS PP OO PP RURUUPPPIRPTIN
Oliim  Sekli [] Dogal Oliim (Bulasic1 Olmayan Hastalik)

1 Dogal Oliim (Bulasic1 Hastalik)

[] Dogal Olmayan Oliim (Adli Vaka)
Yast N
Dogum Tarihi ve Yeri e e an
CRNAZE ..ottt st et ile (nakil
ATACT) 1evevrreeeuneieeseserenssteseserseseseasasesesssssessssesst s s s as s s se s s e s e s et et n e s s en s eneseares (hareket mahalli)
QO ottt yoluyla (takip edilecek
TOI) ottt et e (varig mahalli)
nakledilecektir.

Bu cenazenin nakli hususunda gerekli izin verilmis oldugundan cenazenin gececegi iilkelerin

ilgili makamlarinm gegise miisaade etmeleri rica olunur.

A
Yetkili Makam Imza
Miihiir




Ll

OLUM BELGESI

Ek 2

Bu belge www.obs.gov.tr adresinden, elektronik olarak kaydedilmelidir.

I OBS Form Numarast:

Niifusa kayith oldugu 1i filge

Ciit no: Aile sira no:
[Medeni hali Evii Bekar
Meslegi:

Gliimiin Meydana Geldigi Yer i iLGE ..... KOY/MH

Oliimii Tespit Eden Kurumun Adi

Daimi ikametgahi Yurtdisi(Uike, Sehir)..... il fice:

Bulvar/Cad./Sok Koy/mah. Bina digkapi/ic kapi no ......../. Site-blok....

[A] ‘GLEN KISININ BILGILERT I__B_| in e i Bllim Saati
Kimiik numarast [Otiim tarihi I ] I ] ! I I I I I
Cinsiyeti Erkek Kadin Uyrugu TC Diger ... [ Oliimiin yeri Ev : Hastane D Igyeri

A Soyadi Ambuans [ __] Diger tast ...

Baba adi Anne adi ..

Dogum yeri Dogum tarihi: _§.J Bulasic ofmayan hastaiik (Doal Olim)

Bulastc hastalik (Dogal Oliim)
Bulasici olmayan hastalik (Adii Otay)
Bulagici hastalik (Adli Olay)

Oliimiin
Sekli

L0 {00

A1]Bu biliim sadece

D |Olum yaralanma sonucu mu gerceklegti?

Geri Alinan Niifus Ciizdan Bilgileri

| Tescil Y Ozel Kiitiik Sira N

 TESCIL EDEN MEMURUN ONAYLAYAN YETKILININ

I T.C. Kimlik No:. T.C. Kimiik N

Adi: Ads:

Soyadi: Soyad::

Unvan: Unvani:.

[ Tarih:. Tarih:

imza mza ——

Seri No < ... KaytNo : . Tevet [JHayr —» Bélim E'ye geciniz
VEritdigi Yer : oo Verilii Tarihi : . S s yerinde yaralanma [Tlevet [ Hone
lAciklama : Gin Ay i
LR N I O N I N I B
TESCIL EDEN NOFUS MUDURLUGD: [Yaralanmanin yeri:
Kayit Tarihi:. v Kayit No:... DEV E](bdde ve otoyol DSpor alami

DT)caret ve hizmet alan
[worsat atan (gt
Dom, dider kur.ve idari yer

E]Sanayr ve ing. yeri
E]Vauh kurulug

D Diger (Agtklayiniz)

E |Otopsi yapildi mi?
fe [

Asadida belirtilen 6liim nedeni, otopsi bulgulanindan mi elde edildi?

[Tlevet [ JHayr — (Hayr ise Botim Fye geginiz)

Hayr ——p- (Hayir ise BBliim F'ye geciniz)

Daha sonra daha fazla bilgi elde edilebiiir mi?

Evel Hayir

Gitm Belgesindeki, adi soyad: ve RUVIVER: yazil GIUNGN GOMUIMESINg 12 Verimistr. Belge Meveut bigier ISGine doidurUImuUStUr.

BILGIYI VERENIN OLUMU BILDIREN VE DEFIN IZNINI VEREN YETKILI
IT.C. Kimlik No: Adi ve Soyad: : h 1
Kisinin ad soyad: /Kurum adi Unvani: !
Dogum Tarihi: Bildirim Tarihiz Tarih: Mihir |
Adresi: Imza: i
Tet: imza Kase: b :
Yakiniik Derecest
Im 1 yas alti bebel imleri veya jumiar icin doidurulacaktir.
Olii dofum D Evet DHaylr - - Annenin TC No L T 1T 1T 1 ]
R Bdliim G'ye geginiz " =
Bebek Sliimii I:] Evet Dﬂaylr Annenin yagi Dogum sirast
Dojjum Saati [T ] (sadece giinliik bebek dlimferi igin) Gebelik siresi Dogum airld

I!: ' KADIN ISE DOLDURULACAKTIR

D(')Ium hamilelidi esnasinda gergeklegti
[ 16tim dofumdan sonraki 43 gin fle 365 giin icerisinde gergeklesti

Dclum dogum esnasinda gergeklesti

|__—|()lijm dogumdan sonraki 42 giin igerisinde gergeklesti
[Janne slimii degjil

H I Bu boliim sadece hekim tarafindan dotdurulacaktir.

Boliim I

a)

Oliim Nedeni

Hastaligin baslangicindan &
yaklagik stire

Dogrudan sliime sebep olan
hastalik veya durum*
Onceki nedenler

Baji olarak
b)

Bagh olarzk
Eger yukarda verilen nedene yol

)

lagan 6tim ile sonuglanan durumlar
varsa, altta vatan durum en son o
belirtilecek

Baglh ofarok

d)

[BGIGm 11

Oliimiin gergeklesmesinde etkisi ofan, fakat olime

neden olan hastalik veya durumla ilgili olmayan
diger dnemli durumiar yazlacakbir

OLUMO VE NEDENINI BILDIREN HEKIM (Farkli ise)
TC Kimfik No:
Ads:

Sovadi:
Unvane,
Tarth:.
imza:
Kage:

Miihir

Bu boliime kalp arresti ve solunum yetmezligi gibi Oiim sekilleri dedil, oliime sebebiyet veren hastaik, yaralanma veya komplikasyon tird yazlacakir,

OLOM BELGESINI ONAYLAYAN YETKILE
T.C Kimlik No:.

Miihiir




ACIKLAMALAR
©Oliim belgesinin dogru bir sekilde dolduruimasina iligkin agtklamalar:
Elektronik olarak dolduruldugunda II, ilge, belde/kdy ve kurumiarda bulunan kutucuklar doldurulmayacaktir,
Kisim A
Bu blim dlen kisinin niifus clizdani kullanilarak doldurulmaldir.
Kisinin vatandaglik numaras! bilinmiyorsa bog birakilabilir.
Kisinin vatandaglik numaras blliniyorsa ve niifus ciizdani mevcut degiise ad soyad ve vatandaslik numarasi disindaki kisimlar
bosg birakilabilir.
Egitim durumu igin dlen kisinin en son tamamlamig oldugu egitim diizeyi girilmelidir.
Ogrenim durumu, meslek ve daimi ikametgahda bulunan kutucuklar doldurulmayabilir.
Kisim B
Olimiin saati ve tarihi mutlaka doldurulmalicir. Saat doldurulurken, orn. sabah yedi igin "07", aksam yedi igin ise "19" girilecektir.

Kisim E
Bu bélim sadece otopsi yapilan durumiarda doldurutacaktir.

Eger iik otopsi sonucunda 6Il‘§m nedeni belirlenememis ve. daha fazla inceleme yapilmasina karar verilmis ise, Kisim H'de
kiginin 6lim nedenine "TETKIK" yazimalidir.

Kisim F

Gebelik siiresi: Son adet tarihinin ilk gininden itibaren dlgiltir. Tamamlanan haftalarla ifade edilir.

Bebek &liimii: Canl dogan bir yagin altindaki gocuk élimleridir,

Otii dogum: 22 haftay) tamamlayan veya 500g adiriidinda olan fettisiin dojum gergeklesmeden meydana gelen
Slimadar.

Dogum Sirasi: Olen bebedin annenin kaginc gebeliginden oldugu yazimalidir.

Dogum saati mutlaka doldurulmalidir. Saat doldurulurken, 6rn. sabah yedi icin "07", aksam yedi icin ise "19" girilecektir.
Kisim G

Bu bdlim sadece kadinlar igin doldurulacaktir. Anne Olimi ise mutiaka dénemi belirtitmelidir.

Kisim H

B6lim I

* OKUNAKLI BIR BIGIMDE DOLDURULMALIDIR.

* KISALTMA KULLANILMAMALIDIR.

* SURELER MUTLAKA RAPORLANMALIDIR.

Ballim I'deki tiim satirlarin doldurulmast zorunlu degildir. Oliime yol acan vakalarin siras, siiresi az olandan cok olana
dogru olmalidir.

BOlam I, 8lim nedenlerinin temel sirasini gdstermelidir.

Son 6lim nedeni satir I(a)'ya yaziimalidir ve bu 8lim nedeni, 6liimden hemen 6nce gerceklesen hastalik ya da
komplikasyon olmaldir.

BSIUm I'deki en alt satirda altta yatan &lim nedeni raporanmalidir.

Sadece bir durum altta yatan &liim nedeni olarak raporlanmalidir.

Satir I{a): Kalp arresti ya da solunum durmasi gibi nedenler Satir I(a)'ya yazimamalidir.

Son hastalik ya da komplikasyon yaziimalidir,

Satir I(b): Satr I(a)'ya neden olan hastaliklar yaziimalidir.

Satir I(c): Satir I{b)'ye neden olan hastaliklar yazimalidir,

Satir I(d): Satir I(c)’ye neden olan hastaliklar yazimalidir.

Bdltim 11

B&lum II've 6liimiin gerceklesmesinde etkisi olan, fakat liime neden olan hastalik veya durumla ilgili olmayan
diger énemli durumlar yazilmaldir,

Ornedin;
Dogal 8liim igin agadidaki ayrintida doldurulmalidir.
Hastaligin baglangicindan éliime kadar gegen

Oltim Nedeni yaklagik siire
Satir I(a) SEPSIS 1 gin
Satir I(b) URINER ENFEKSIYON 5 giin
Satir I(c) SEREBRO VASKULER OLAY 10 giin
Satir I(d)
Satir I DIABETES MELLITUS 20 it

Dogal oimayan 6lim igin asagidaki ayrintida doldurulmalidir.
Hastaligin baslangicindan 8liime kadar gegen

Oltm Nedeni yaklagtk stire
Satir I(a) AKUT LATEROBAZAL MYOKARDIYAL ENFARKTUS 1gin
Satir I(b) KABURGA VE GOGUS KAFESINDE KIRIKLAR 8 giin
Satir 1(c) KARSIDAN KARSIYA GECERKEN KAZARA BIR ARACIN GARPTIGI YAYA 8 giin
Satir I(d)
Satir II AKUT LATEROBAZAL MYOKARDIYAL ENFARKTUS 1yl

INSULINE BAGIMLI OLMAYAN DIYABET 20 yil



EK-3

CENAZE YOL iZNi BELGESI

Cenazenin Tiirkiye
Cumbhuriyeti Kimlik Numarast e e

Cenazenin Adi ve Soyadi U P PP PPPTUP
Oliim Tarihi ve yeri e
Oliim Sekli [C] Dogal Oliim (Bulasic: Olmayan Hastalik)
L] Dogal Oliim (Bulasici Hastalik)
[] Dogal Olmayan Oliim (Adli Vaka)
Yast S PO P PP PP
Dogum Tarthi ve Yeri ST PP PPUUPROPPPPON
Cenazenin Nakledilecedi Yer PP PROPTTNN
Belgenin Diizenlenme Tarihi PSP PPTPTTN

Yukarida kimlik bilgileri yazili sahsin cenazesi uygun sekilde tabutlanip miihiirlenmistir.
Bu belge ile cenazesinin nakline izin verilmistir.

Bu Yol Izni Belgesi, Mezarlik Yerlerinin Insasi ile Cenaze Nakil ve Defin Islemleri
Hakkinda Y6netmeligin 32. maddesi uyarmcea diizenlenmistir.

Yetkili Makam fmza
Miihiir




“EK-5

MEZARLIK DEFTERI
Cenazenin T.C.Kimlik Numarast — to...cooociiviiiiiin s
Adt ve Soyadi e e e e
Dogum Tarihi SOV UUUUU PR ORTRROTH
Baba Adi OO PRPPPPI
Oliim Tarihi e
Gomiildugii Tarih e
Oliim Sekli (] Dogal Oliim (Bulagict Olmayan Hastaltk)

] Dogal Oliim (Bulasici Hastalik)
[] Dogal Olmayan Oliim (Adli Vaka)

Ofiim Belgesi Numaras PO
Mezarlik Ada Numarasi s
Parsel Numarasi TR

Defin Tarihi TP RTPPT




EK-6

T.C.
.......... VALILIGI
HALK SAGLIGI MUDURLUGU
OLUM BELGESI DUZENLEME YETKISi

Belge No:
Tarih: ..../..../120...

T.C. Kimlik No’su P
Adi ve Soyadi PP PTRPI
Dogum Tarihi ve Yeri PP UPPURN
Unvani PP
Yukarnida  kimligi  yazill ..o Mezarhik
Yerlerinin insasi ile Cenaze Nakil ve Defin Islemleri Hakkinda Y@&netmeligin 17. maddesi
kapsaminda .../../... - ../../... tarihleri arasinda Halk Saghg Miidirligii tarafindan

diizenlenen Oliim Belgesi Diizenleme Yetkilisi egitimini bagan ile tamamlayarak Oliim
Belgesi Diizenleme Yetkilisi olmaya hak kazanmistir.

Vali a.
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