KAHRAMANMARAS SUTCU iIMAM UNIVERSITESI
SAGLIK UYGULAMA VE ARASTIRMA HASTANESI
HEKiM PERFORMANS DEGERLENDIRME VE EK ODEME iNCELEME
KOMIiSYONU YONERGESI

BIRINCI BOLUM
Baslangi¢c Hiikiimleri

Amacg

MADDE 1- (1) Bu Yénergenin amacit; Kahramanmaras Siit¢ii imam Universitesi Saglik
Uygulama ve Arastirma Hastanesinde hekimler tarafindan gercgeklestirilen saglik hizmetlerinin
performans degerlendirme ve ek 6deme incelemesine iliskin usul ve esaslar1 belirlemektir.

Kapsam

MADDE 2- (1) Bu Yonerge, Kahramanmaras Siitgii Imam Universitesi Saglik
Uygulama ve Arastirma Hastanesinde hekimler tarafindan gergeklestirilen saglik hizmetlerinin
performans degerlendirme ve ek 6deme incelemesine iligkin usul ve esaslar1 kapsar.

Dayanak

MADDE 3- (1) Bu Yonerge; 4/11/1981 tarihli ve 2547 sayili Yiiksekogretim
Kanununun 58 inci maddesi ile 18/2/2011 tarihli ve 27850 sayil1 Resmi Gazete’de yayimlanan
Yiiksekogretim Kurumlarinda Déner Sermaye Gelirlerinden Yapilacak Ek Odemenin
Dagitilmasinda Uygulanacak Usul ve Esaslara Iliskin Yonetmeligin 10 uncu maddesine
dayanilarak hazirlanmistir.

Tanimlar
MADDE 4- (1) Bu Yonergede gegen;

a) Bashekim: Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma
Hastanesi Baghekimini,

b) Bashekimlik: Kahramanmaras Siit¢ii imam Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma
Hastanesi Baghekimligini,

c) Baskan: Hekim Performans Degerlendirme ve Ek Odeme Inceleme Komisyonu
Baskanini,

¢) Beyan: Hekimin kendisine ait oldugunu onayladig1 performans ve islem listesini,

d) Bireysel islem puam: Ilgili mevzuat ve Hastane diizenlemelerinde saglik hizmeti
karsilig1 belirlenen ve hekim bazinda sisteme kaydedilen puani,

¢) Doner Sermaye Isletmesi Yiiriitme Kurulu: Kahramanmaras Siitgii Imam
Universitesi Déner Sermaye Isletmesi Yiiriitme Kurulu'nu,

f) Hastane: Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma
Hastanesini,

g) Hekim: Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi Saghk Uygulama ve Arastirma
Hastanesinde gorevli hekimi,

g) Itiraz: Hekimin performans degerlendirmesinde yer alan bir islem, puan, kayit veya
kararin yeniden incelenmesine yonelik yazili bagvurusunu,

h) Komisyon: Hekim Performans Degerlendirme ve Ek Odeme Inceleme Komisyonunu,

1) 1) Otomasyon sistemi: Hastanede saglik hizmeti iiretimine iligkin islem ve puanlarin
kaydedildigi hastane bilgi yonetim sistemini,

1) Performans verisi: Hekimlerin saghik hizmeti sunumu kapsaminda otomasyon
sistemine veya ilgili resmi kayitlara yansiyan iglem, puan, aktif ¢aligma, raporlama ve benzeri
degerlendirmeye esas verileri,



j) Rektorliik: Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi Rektorliigiinii,

k) Senato: Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi Senatosunu,

1) Universite: Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesini,

m) Uye: Hekim Performans Degerlendirme ve Ek Odeme Inceleme Komisyonu iiyelerini,

n) Yonetim Kurulu: Kahramanmaras Siit¢ii imam Universitesi Yonetim Kurulunu,

0) Yonetmelik: Yiksekogretim Kurumlarinda Doner Sermaye Gelirlerinden Yapilacak
Ek Odemenin Dagitilmasinda Uygulanacak Usul ve Esaslara Iliskin Yonetmeligi,
ifade eder.

IKINCI BOLUM
Komisyonun Olusumu ve Calisma Esaslari

Komisyonun olusumu

MADDE 5- (1) Komisyon, Bashekim tarafindan gorevlendirilen bir bashekim
yardimcis1 baskanliginda, Bashekimin onerisiyle Universite Yonetim Kurulu tarafindan
gorevlendirilen Dahili Tip Bilimleri Boliimiinden 4, Cerrahi Tip Bilimleri Boliimiinden 4
Ogretim liyesi olmak tizere toplam 9 iiyeden olusur.

(2) Uyelerin segiminde Hastanenin hizmet cesitliligi, yogunlugu ve performans
degerlendirmesi géz 6niinde bulundurulur.

Uyelerin gorev siiresi, iiyeligin sona ermesi ve bosalan iiyelik

MADDE 6- (1) Komisyon iiyelerinin gorev siiresi bir yildir. Gorev siiresi sona eren
iiyeler ayn1 usulle yeniden gorevlendirilebilir.

(2) Bashekimin gorevden ayrilmasi halinde Komisyon iiyelerinin iiyeligi sona erer.

(3) Mazeretsiz olarak bir calisma donemi iginde toplam 3 toplantiya katilmayan tiyenin
durumu Bashekimlige bildirilir ve iiyeliginin devami Bashekimlik¢e degerlendirilir.

(4) Gorev siiresi sona ermeden komisyondan ayrilan iiyenin yerine bu Yonergenin 5 inci
maddesinde belirlenen usulle yeni bir iiye gérevlendirilir.

Baskanin gorevleri
MADDE 7- (1) Baskanin gorevleri sunlardir:
a) Komisyonu temsil etmek ve toplantilara bagkanlik etmek,
b) Toplant1 giindemini belirleyerek Komisyonu toplantiya ¢cagirmak,
¢) Komisyonun ¢aligmalarini koordine etmek,
¢) Performans inceleme gorevlerinin iiyeler arasinda dengeli ve tarafsiz bigimde
dagitilmasini saglamak,
d) Cikar ¢atismasi bulunan iiyenin ilgili dosyanin degerlendirilmesine katilimini 6nlemek,
e) Komisyon karar ve raporlarin1 Bagshekime sunmak.

Toplant1 ve karar usulii

MADDE 8- (1) Komisyon, her ayin ilk 10 i giinii icinde olmak iizere ayda en az bir
kez olagan olarak toplanir. Performans degerlendirme donemlerinin gerektirdigi hallerde
Baskanin ¢agrisi lizerine olagantistii toplanti1 yapilabilir.

(2) Komisyon, iiye tam sayisinin salt cogunlugu ile toplanir ve toplantiya katilanlarin
salt cogunlugu ile karar alir. Uyeler ¢ekimser oy kullanamaz. Oylarin esitligi halinde Baskanin
oyu yoniinde karar alinir.

(3) Komisyon, is yiikiiniin gerektirdigi hallerde kendi iiyeleri arasindan alt komisyonlar
olusturabilir. Alt komisyonlarin ¢aligmalar1 Komisyon karariyla sonuglandirilir.



(4) Kararlar gerekgeli olarak tutanaga baglanir ve Bashekimlige yazili olarak sunulur.
Bashekimin onayindan sonra Doner Sermaye Isletmesi Yiiriitme Kurulu onayina takdim edilir.

(5) Komisyonun tiim yazigmalar1 Baghekimlik araciligiyla yiiriitiiliir.

(6) Komisyon, gerektiginde goriis almak {izere toplantiya oy hakki bulunmamak
kaydiyla ilgili uzmanlik alanindan danigsman davet edebilir.

Toplanti tutanaklar: ve kararlarin saklanmas

MADDE 9- (1) Her toplant1 i¢in tutanak diizenlenir. Tutanakta toplant: tarihi, katilan
tiyeler, goriigiilen konular, varsa ¢ekilme ve ¢ikar catigsmasi halleri, alinan kararlar ve karar
gerekeeleri yer alir.

(2) Kararlar, Bagkan ve toplantiya katilan tiyeler tarafindan imzalanir.

(3) Komisyon kararlar1 ve ekleri Baghekimlikte mevzuatta 6ngoriilen siireyle muhafaza
edilir.

Sekretarya

MADDE 10- (1) Komisyonun sekretarya hizmetleri, Bashekimlik tarafindan
gorevlendirilen personel veya ilgili idari birim tarafindan yiirtitiiliir.

(2) Sekretarya; toplant1 giindemlerinin hazirlanmasi, yazismalarin takibi, kararlarin
kayit altina alinmasi, bilgi ve belgelerin giivenli bicimde muhafazas1 ve Komisyonun ihtiyag
duydugu belgelerin temininden sorumludur.

Tarafsizhik, gizlilik ve cikar ¢atismasi

MADDE 11- (1) Komisyon {iyeleri goérevleri sirasinda edindikleri bilgileri gizli
tutmakla yiikiimliidiir.

(2) Her iiye tarafsizlik ve esitlik ilkelerine uygun hareket eder.

(3) Bir tye; kendisi, birinci derece yakini, ayni klinik veya alt biriminde dogrudan
sorumlulugu bulunan kisiler ile kisisel veya mesleki menfaat iligkisi bulunan bir hekim
hakkindaki incelemede ¢ikar catigmasi olusmasi halinde ilgili dosyanin goriisiilmesine ve
oylanmasina katilamaz. Bu durum EK-2’de yer alan beyan ile tutanaga gegirilir.

UCUNCU BOLUM
Komisyonun Gorev, Yetki ve Sorumluluklar:

Komisyonun gorevleri
MADDE 12- (1) Komisyonun temel gorevi; hekim performans degerlendirmesine esas
saglik hizmeti {retimlerinin ve performans verilerinin yiiriirlikteki mevzuata, Hastane
diizenlemelerine, tibbi gereklilige ve etik ilkelere uygunlugunu incelemek, hatali veya uygun
olmayan kayitlari tespit etmek ve degerlendirme siirecinin adil, nesnel ve denetlenebilir sekilde
ylriitiilmesi i¢in Baghekimlige 6neriler sunmaktir.
(2) Komisyon birinci fikra ¢ercevesinde asagidaki gorevleri yerine getirir:
a) Doner sermaye gelirlerinden yapilacak ek 6deme dagitiminin kanun, yonetmelik ve bu
yonergeye uygunlugunu incelemek,
b) Bireysel islem puanlarinin dogrulugunu denetlemek,
¢) Hekim beyanlarini denetlemek,
¢) Itirazlari degerlendirmek,
d) Ogretim elemanlar1 ve uzman hekimler tarafindan yapilan islere iliskin kayitlar:
incelemek,
e) Performans sisteminin gelistirilmesine yonelik oneriler olusturmak.



Komisyonun bireysel islem ve performans puanlarimin incelenmesine iliskin
sorumluluklar:

MADDE 13- (1) Komisyon, bireysel islem ve performans puanlarinin incelenmesine
iliskin asagidaki sorumluluklar1 yerine getirir:

a) Hekimlerin otomasyon sistemine kaydedilen bireysel islem ve performans puanlarinin
dogrulugunu denetlemek,

b) Miikerrer islemleri, ayn1 hastaya ayni seansta veya ayni zaman diliminde mevzuat ya da
tibbi uygulama agisindan gerekcesiz tekrarlanan islemleri, teknik olarak miimkiin olmayan
islemleri, hekim tarafindan gergeklestirilmedigi halde beyan edilen islemleri ve benzeri
uygunsuzluklar1 incelemek,

c) Tespit edilen uygunsuzluklarin ilgili 6deme donemine yansitilmasi konusunda gerekgeli
goris bildirmek.

¢) Islemin tibbi gerekliligi konusunda agik bir tereddiit bulunmasi halinde, ilgili alanda
uzmanhigi bulunan hekimden veya bagka bir saglik kurulusundan goriis alinmasini
Baghekimlige onermek,

d) Sistem kayitlar1 ile hasta dosyasi, ameliyat ve anestezi kayitlari, rapor, istem,
goriintiileme, laboratuvar ve diger resmi kayitlar arasindaki uyumu incelemek,

Komisyonun beyanlarin denetlenmesine iliskin sorumluluklar:

MADDE 14- (1) Hekimler, performans ve islem listelerini belirlenen siire iginde
otomasyon sistemi lizerinden onaylayarak kesinlestirir veya imzali beyan formu ile bildirir.
Beyan edilen tarihte sistemden onaylanmayan islemler, sorumlulugu ilgili hekime ait olmak
lizere beyan edilmis sayilir.

(2) Komisyon, beyan listelerini 6rneklem veya risk esasli yontemle inceler; beyanlarin
sisteme dogru kaydedilip kaydedilmedigini kontrol eder. Inceleme gérevleri iiyeler arasinda
dengeli sekilde dagitilir.

(3) Bir iiye, gorev yaptig1 ana bilim dali, bilim dali veya klinikte ¢alisan hekimlerin
beyan listelerini denetleyemez.

(4) Komisyon fiyeleri, beyan listelerinde tespit ettikleri uygun olmayan iglemleri, ilgili
hekime sozlii olarak bilgi vermek sartiyla iptal edebilir. Degerlendirme siiresinin kisitli olmasi
nedeniyle bu asamada yazil1 bildirim yapilmaz; hekimin itiraz hakki 16’ nc1 maddeye gore sakli
tutulur.

Komisyonun performans sisteminde yer almayan islemlere iliskin sorumluluklari

MADDE 15- (1) Performans ve islem puan listesinde yer almayan ancak Hastanede
sunulan saglik hizmetleri hakkinda ilgili kliniklerden gelen yazili teklifler Komisyon tarafindan
degerlendirilir.

(2) Komisyon; islemin tanimi, tibbi gerekliligi, uygulanma sikligi, is yiikii, Hastane
gelirine etkisi ve benzer kurum uygulamalarini dikkate alarak olusturdugu goriisii Bashekimlige
sunar.

(3) Komisyonun goriisii, yetkili makamin onay1 olmaksizin yeni bir 6deme veya puan
kalemi olusturmaz.

Komisyonun rutin ve gelir getirmeyen islemler ile kota wuygulamasina iliskin
sorumluluklar:

MADDE 16- (1) Rutin olarak gergeklestirilen, dogrudan gelir getirici olmayan ancak
bireysel islem puani olusturan islemler; islem siklig1, klinik gereklilik, hasta giivenligi, is yiiki
ve miikerrerlik riski agisindan degerlendirilir.



(2) Komisyon, birinci fikrada belirtilen islemlere gerekgeli olarak kota konulmasini
Onerebilir. Kota Onerisi hazirlanirken ilgili boliim ve iki farkli hastaneden alinan uzman
goriisleri Komisyon tarafindan yazili hale getirilir. Kota, Baghekimin onay1 ile otomasyon
sistemine yliklenir ve yiiriirliige girer.

(3) Branslar arasi1 farkliliklarin degerlendirilmesinde, ayni veya benzer islemlerin farkli
kliniklerdeki tibbi kullanim amaci ve hizmet sunum kosullar1 dikkate alinir.

Aktif calisilan giin ve ¢alisma verilerinin kontrolii

MADDE 17- (1) Komisyon, performans hesaplamasinda kullanilan aktif ¢alisilan giin
katsayilari ile izin, rapor, gorevlendirme, ndbet ve benzeri ¢aligma verilerinin resmi kayitlarla
uyumunu EK-1"de yer alan kontrol listesinden yararlanarak inceler.

(2) Hatal1 veya eksik bildirimin performans puanini etkilediginin tespit edilmesi halinde
gerekli diizeltmenin yapilmasi i¢in Bashekimlige bildirimde bulunulur.

Itirazlarin degerlendirilmesi

MADDE 18- (1) Itirazlar, performans ve islem listelerinin ilanindan itibaren 7 giin
icerinde ve 1ilgili donem ek 6demesi yapilmadan 6nce Bashekimlige yazili olarak yapilir. Ek
O0deme yapildiktan sonra yapilan itirazlar degerlendirmeye alinmaz.

(2) Komisyon, itiraz1 ilgili kayit ve belgeleri dikkate alarak en ge¢ 7 giin iginde
degerlendirir. Gerekli goriildiiglinde ilgili klinik, bilgi islem birimi, medikal muhasebe ve
faturalandirma birimi veya uzmanlardan goriis alinir.

(3) inceleme sonucunda itirazin kabulii, kismen kabulii veya reddi yoniindeki gerekgeli
goriis Bashekimlige sunulur ve sonug ilgili hekime yazili olarak bildirilir.

(4) ltiraz siiresinden sonra yapilan bagvurularin degerlendirilip degerlendirilmeyecegine,
miicbir sebep ve mevzuat hiikiimleri dikkate alinarak Bashekimlikce karar verilir. ilgililerin
basvuru haklar1 genel hiikiimlere gore sakli tutulur.

Komisyonun sistem hatalar ve iyilestirme onerilerine iliskin sorumluluklar:

MADDE 19- (1) Komisyon; otomasyon sistemi, islem tanimlari, puan aktarimi,
raporlama, veri biitiinliigli ve performans hesaplama siireclerinde aksakliklar1 tespit ederek
raporlagtirir.

(2) Sistem hatalarinin giderilmesi, veri giivenilirliginin artirilmasi, branslar arasinda
hakkaniyetin saglanmas1 ve performans degerlendirme siireclerinin gelistirilmesine yonelik
oneriler Baghekimlige yazili olarak sunulur.

Komisyonun yetki sinir1

MADDE 20- (1) Komisyonun gorevi esas olarak inceleme, denetim, degerlendirme,
goriis ve Oneri olugturmaktir. Komisyon, ilgili mevzuat ile Yonetim Kuruluna taninmis yetkileri
devralamaz.

(2) Ek 6deme tutarinin nihai olarak belirlenmesi, 6deme kararinin alinmasi ve mevzuat
geregi baska bir kurul veya makamin yetkisinde bulunan islemler, ilgili yetkili makamlar
tarafindan gergeklestirilir.



. DORDUNCU BOLUM
Inceleme Yontemi, Kayitlar ve Kisisel Verilerin Korunmasi

Inceleme yontemi

MADDE 21- (1) incelemeler; sistem kayztlari, hasta dosyalari, islem listeleri, raporlar,
istemler, faturalandirma kayitlari, gorev ve calisma cizelgeleri ile gerekli diger resmi belgeler
tizerinden yapilir.

(2) Komisyon, incelemelerin tamaminda olgiilebilir ve miimkiin oldugunca standart
Olciitler kullanir. Riskli veya yliksek puan olusturan islemler, miikerrerlik siiphesi bulunan
kayitlar ve gecmis donemlerde uygunsuzluk saptanan islem gruplar1 6ncelikli olarak incelenir.

Bilgi ve belge talebi

MADDE 22- (1) Komisyon, goérevini yerine getirebilmek i¢cin Hastane bilinyesindeki
ilgili birimlerden performans degerlendirmesine esas bilgi ve belgeleri yazili olarak isteyebilir.

(2) Talep edilen bilgi ve belgeler, hasta mahremiyeti ile kisisel verilerin korunmasina
iliskin mevzuat hiikiimlerine uygun olarak Komisyona sunulur.

Kisisel verilerin korunmasi ve hasta mahremiyeti

MADDE 23- (1) Komisyon liyeleri ve sekretarya personeli; hasta ve calisanlara iliskin
kisisel verileri, 24/03/2016 tarihli ve 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi: Kanunu, 6zel
nitelikli kisisel verilere iliskin 6’nc1 maddesi dahil, 21/06/2019 tarihli Resmi Gazete’de
yayimlanan Kisisel Saglik Verileri Hakkinda Y6netmelik ile ilgili mevzuat hiikiimlerine uygun
olarak, yalnizca gorev kapsaminda ve gerekli oldugu 6l¢iide kayit altina alir.

(2) Komisyon raporlarinda gereksiz kisisel veri kullannmindan kag¢milir. Kurum
disindan uzman goriisii alinmasi halinde hasta ve hekim bilgileri gizlenir.

(3) Hasta mahremiyeti, mesleki sir ve kurum igi gizlilik hiikiimlerine uyulur.

' BESINCI BOLUM
Etik Ilkeler, Uygunsuzluklar ve Savunma Hakki

Etik degerlendirme ilkeleri
MADDE 24- (1) Komisyon ¢aligsmalarinda;
a) Hasta yarari ve hasta giivenligi,
b) Tibbi gereklilik,
c) Nesnellik ve kanita dayali degerlendirme,
¢) Esitlik ve branslar aras1 hakkaniyet,
d) Seffaflik ve hesap verilebilirlik,
e) Cikar ¢atismasindan kaginma,
f) Gizlilik ve kisisel verilerin korunmast,
g) Performans gostergelerinin hizmet kalitesini bozacak sekilde kullanilmamasi ilkelerini
esas alinir.

Uygunsuz ve gercege aykir: beyanlar

MADDE 25- (1) Haksiz olarak ek 6deme aldig1 tespit edilenlere yapilan 6demeler ilgili
mevzuat hiikiimlerine gore geri alinir. Eksik veya fazla 6dendigi sonradan tespit edilen tutar,
bir sonraki 6deme dénemi i¢in belirlenen dagitilacak tutara eklenir veya bu tutardan disiiliir.

(2) ilgili mevzuatta dngériilen idari, mali ve disiplin hiikiimleri saklidur.



Hekimin savunma ve aciklama hakki

MADDE 26- (1) Hakkinda uygunsuzluk tespiti yapilan hekime, karar verilmeden 6nce
yazili veya sozlii agiklama imkan1 taninir. Hekimin sundugu bilgi ve belgeler degerlendirmeye
alinir.

(2) Komisyon, degerlendirmesini somut kayit ve belgelere dayandirir.

ALTINCI BOLUM
Cesitli ve Son Hiikiimler

Hiikiim bulunmayan héaller

MADDE 27- (1) Bu Yo6nergede hiikiim bulunmayan hallerde yiiriirliikkteki mevzuat
hiikiimleri, Universitenin ilgili diizenlemeleri ve Universite Y&netim Kurulu kararlari
uygulanir.

Yonergede degisiklik
MADDE 28- (1) Bu Yonergede yapilacak degisiklik onerileri Komisyon tarafindan
Bashekimlige sunulur. Degisiklikler Universite Senatosunun karariyla yiiriirliige girer.

Yiiriirlik )
MADDE 29- (1) Bu Yoénerge, Universite Senatosunun 07/10/2026 tarih ve 2026/22-5
sayil1 toplantisinda kabul edilerek yiiriirliige girmistir.

Yiiriitme
MADDE 30- (1) Bu Yonerge hiikiimlerini Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi
Rektori yiirtitiir.

Dokiiman No YNR-20
Senato Tarihi ve Sayisi 07.10.2026 2026/22-5




EK-1

PERFORMANS INCELEME KONTROL LiSTESI

Sira | Kontrol Sorusu EVET HAYIR

1 Islem ilgili hastaya mu ait? O O

2 Islem ilgili hekim tarafindan m1 gerceklestirilmis? O O

3 Islem tarihi ve hekim kayd1 birbiriyle uyumlu mu? O O

4 Aynt islem ayni1 hasta i¢in ayn1 giin veya zaman diliminde | ] O
miikerrer girilmis mi?

5 Islemin tibbi gerekliligi ve endikasyonu kayitlarla | O
destekleniyor mu?

6 Islem; hasta dosyas1, rapor, istem veya otomasyon kaydi | ] O
ile dogrulanabiliyor mu?

7 Islem igin gerekli rapor veya sonu¢ zamaninda | [] O
olusturulmus mu?

8 Izin, rapor, gorevlendirme ve aktif calisma giinleri resmi | ] O
kayitlarla uyumlu mu?

9 Beyan edilen egitim, bilimsel faaliyet veya diger faaliyetler | ] O
belgeyle dogrulanmis mi1?

10 Islem puan1 yiiriirliikteki  cetvel ve  Hastane | O
diizenlemelerine uygun mu?

11 Inceleme sonucunda diizeltme, iptal veya Bashekimlige | [ O
Oneri gerektiren bir husus var m1?

Inceleyen fye: ........oouivniieeii e
Tarih: ...... A /20......

Imza: .




EK-2

CIKAR CATISMASI/DOSYADAN CEKILME BEYANI

Komisyon tiyesi olarak asagida belirtilen inceleme dosyasinda tarafsizligimi etkileyebilecek
kisisel, mesleki veya idari bir iliski bulundugunu/bulunmadigini beyan ederim.
Incelenen hekim/klinik:

I Cikar gatigmasi yoktur.
LI Cikar ¢atismasi vardir; dosyanin degerlendirilmesine katilmryorum.



