
 

Afet Bölgesinde Taşıma Faaliyetinde Bulunan Taşıtlarda Çalışan Sürücü ve Taşımacıların 
İzlemesinde Fayda Görülen Adımlar 

 
 

Ülkemizin de taraf olduğu Uluslararası Karayolu Taşımacılığı Yapan Taşıtlarda Çalışan Personelin 
Çalışmalarına İlişkin Avrupa Anlaşması (AETR)’nin 2. Maddesinin f fıkrası gereğince ticari olmayan 
insani yardım taşımacılığı dâhil olmak üzere, acil hizmetlerde ve kurtarma operasyonlarında kullanılan 
taşıtlar Anlaşma kapsamının dışında sayılmıştır. 
 
Anlaşmanın 6. Maddesinin 5. Fıkrası ise: 
“Bir sürücü, diğer işler olarak, 1. maddenin (q) fıkrasında tanımlanan işler için harcanan zamanın yanı 
sıra bu Anlaşmanın kapsamı dışında kalan ticari faaliyetlere harcanan zamanı ve bu Anlaşma Ek’inin 
12. maddesinin 3 (c) fıkrasında tanımlandığı şekilde hazır bulunma sürelerini kaydeder. Bu kayıt, 
kayıt sayfasına veya çıktıya elle ya da kayıt ekipmanına manüel giriş imkânlarını kullanarak yapılır.” 
hükmüne amirdir. 

 

   Bu çerçevede, Anlaşma Ek’inin 12. maddesinin 3 (c) fıkrası gereğince:  
 
3. Sürücüler: 

- Sayfa üzerindeki kayıtlı saatin, taşıtın tescil edildiği ülkenin resmi saatine uygun olmasını sağlar. 

- Aşağıda belirtilen zaman aralıklarının ayrı ve belirgin olarak kaydedilmesini sağlamak için açma-kapama mekanizmalarını 

çalıştırır: 

(a) Sürüş süresi veya           sembolü ile gösterilir; 

(b) Diğer tüm çalışma süreleri           veya            sembolü ile gösterilir; 

(c) Sürüşe hazır bulunma süreleri            veya           sembolü ile gösterilir ve şunları kapsar: 

■ Bekleme süresi, örneğin, sürücünün yalnızca sürüşe başlamak, devam etmek veya diğer çalışmaları yapmak üzere her 

türlü çağrıya cevap verecek durumda olmak amacıyla çalışma yerlerinde bulunması gerektiği süreleri, 

■ Taşıt hareket halinde iken sürücünün yanında geçirilen süreyi, 

 

Bununla birlikte; sürücünün afet bölgesinde geçirdiği süre, AETR Eke Ek 3 Örnek Formlar kısmında ve bir 
örneği aşağıda yer alan FAALİYET BEYAN FORMU’nun 17 nolu hanesi işaretlenerek beyan edilir. 
 
“1. FAALİYET BEYAN FORMU sürücünün hastalık izninde veya yıllık izinde olduğunda ya da işbu 
Anlaşmanın 2. maddesinde tanımlandığı üzere AETR kapsamı dışında kalan bir taşıtı kullandığında 
kullanılmalıdır. 
Kullanım talimatları (mümkün olduğunda formun arkasından çoğaltılabilir) 
(a) Bu formdaki tüm boşluklar seyahate başlamadan önce nakliye şirketi ve ilgili sürücü tarafından 
doldurulmalıdır. 
(b) Form metninde değişiklik yapılamaz. 
(e) Formun geçerli olabilmesi için nakliye şirketinin yetkili temsilcisi ve sürücünün kendisi tarafından 
imzalanması gerekmektedir. Bireysel işletmeler için sürücü bir kez işletme adına ve bir kez de kendi adına 
formu imzalar. Yalnızca imzalanmış orijinal form geçerlidir. 
(d) Form, işletme logosu taşıyan kâğıda basılabilir. 1-5. bölümler önceden basılabilir. Altında imzası bulunan 
kişinin imzası, işletme mührü yerine geçmez, ancak mühür ile birlikte geçerlilik kazanır. 
(e) Her türlü ilave ulusal ya da bölgesel bilgi, formun arkasına dahil edilmelidir. 
(f) Form İngilizce veya Fransızca dilleri dışında bir dide düzenlenmişse, ulusal dildeki başlık, İngilizce veya 
Fransızca başlıkların altında yer almalıdır. Form gövdesindeki bölüm başlıkları, orijinal belge İngilizce dışında 
bir dilde düzenlenmişse İngilizce olarak tekrar edilmelidir.” 

 
 
 
 
 
 
 



ATTESTATION OF ACTIVITIE S1/ FAALİYET BEYAN FORMU  
(REGULATION (EC) 561/2006 OR THE AETR2) (561 SAYILI AK YÖNETMELİĞİ VEYA AETR) 

 
To be filled in by typing and signed before a journey./ Latin harfleri ile doldurulup, seyahat öncesi imzalanmalıdır. 

 To be kept with the original control device records wherever they are required to be kept./  
Orijinal takograf kayıtlarının bulunması gereken yerde, birlikte muhafaza edilmelidir. 

FALSE ATTESTATIONS CONSTITUTE AN INFRINGEMENT/ HATALI YAPILMIŞ BEYANLAR BİR SUÇ TEŞKİL ETMEKTEDİR   
Part to be filled in by the undertaking  /( İşletme tarafından doldurulması gereken bölüm) 

                                                            
 

(1) 
 

(2) 
 

(3) 
 

(4) 
 

(5) 

 
 
Name of the undertaking/ İşletmenin adı…………………………………………………………………………………...        
 
Street address, postal code, city, country/Adres, posta kodu, şehir………………………………………………………. 
 
Telephone number (including international prefix)/ Telefon numarası (uluslararası alan kodu dahil)  …………………..     
 
Fax number (including international prefix/Faks numarası (uluslararası alan kodu dahil)…………………………………       
 
E-mail address/ E-posta adresi……………………………………………………………………………………………..       
 

I, the undersigned/ İmza yetkilisi: 
 

(6) 
 

(7) 

 
 
Name and first name/ Soyad, Ad  …………………………………………………………………………………………     
 
Position in the undertaking/İşletmedeki görevi:  ………………………………………………………………………….    
 

declare that the driver/ sürücüyle ilgili olarak aşağıdakileri bildiririm: 
 

(8) 
 

(9) 
 

(10) 
 

(11) 

 
 
Name and first name/ Soyadı, Adı,:  ………………………………………………………………………………………     
 
Date of birth (day/month/year): Doğum tarihi (Gün/Ay/Yıl) :…………………………………………………………….              
 
Driving licence or identity card or passport number/ Ehliyet, kimlik veya pasaport no: …………………………………      
 
who has started to work at the undertaking on (day/month/year)/ İşletmede çalışmaya başladığı tarih: (gün/ay/yıl):   /   /                    
 

for the period/ aşağıdaki zaman aralığında: 
 

(12) 
 

(13) 
 

(14) 
 

(15) 
 

(16) 
 

(17) 
 

 

(18) 
 

(19) 
 

(20) 

 
 
from (hour/day/month/year)/ Başlangıç (Saat/Gün/Ay/Yıl): ……………………………………………………………….                       
 
to (hour/day/month/year) Bitiş (Saat/Gün/Ay/Yıl): ………………………………………………………………………….                     
 

 was on sick leave/ hastalık iznindeydi *** 
 

 was on annual leave/ yıllık izindeydi *** 
 

 was on leave or rest/ izinli veya tatildeydi *** 
 

  drove a vehicle exempted from the scope of Regulation (EC) 561/2006 or the AETR/ 561/2006/AT sayılı Tüzük veya AETR 

kapsamı dışındaki bir aracı kullandı *** 
 

 performed other work than driving/ araç kullanmaktan başka bir iş yaptı *** 
 

 was available/ hazır durumdaydı *** 
 
Place/Yer: ………………………                Date/Tarih:      ……………………. 
 

Signature/İmza: 

 

(21)  I, the driver, confirm that I have not been driving a vehicle falling under the scope of Regulation (EC) 561/2006 or the AETR 

during the period mentioned above./ Ben, sürücü olarak, yukarıda sözü edilen süre zarfında 561/2006/AT sayılı Tüzük veya AETR 

kapsamında bir aracı kullanmadığımı teyit ederim. 

(22) Place/Yer: ………………… …….              Date/Tarih:  ………………………………..     

       
 

Signature of the driver/ Sürücünün imzası: 
 

1 This form is available in electronic and printable versions at the following address/ 1 Bu form aşağıda belirtilen adresten elektronik ve basılı 

olarak elde edilebilir: http://ec.europa.eu 

2    European Agreement concerning the Work of Crews of Vehicles engaged in International Road Transport./ * Uluslararası Karayolu 

Taşımacılığı Yapan Taşıtlarda Çalışan Personelin Çalışmalarına ilişkin Avrupa Anlaşması (AETR) 
 

*** Choose only one box/ Yalnızca bir kutu seçiniz
 

 

http://ec.europa.eu/

