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OZET

“ENGELLI EVDE BAKIM HiZMETLERINDE AILENIN YETERLILiGi:
DENIiZLi MERKEZ iLCE ORNEKLERI”

Altin, Atfiye Seda
Donem Projesi
Calisma Ekonomisi ve Endiistri Iliskileri Anabilim Dal1
Calisma Ekonomisi ve Endiistri Iliskileri Programi
Proje Yoneticisi: Yrd. Dog. Dr. Nagihan DURUSOY OZTEPE

Ocak 2018, VI + 102 Sayfa

Bu calismada evde bakim ayh@ kapsaminda bakima muhta¢ engelli
bireylere bakan aile iiyelerinin bakim hizmeti konusundaki yeterliliginin
arastirllmasi1 amaclanmistir. Bu kapsamda evde bakim hizmetini gerceklestiren 20
aile iiyesi ile goriisiilmiistiir. Bununla birlikte evde bakim hizmetinin aile iiyeleri
tarafindan gerceklestirilmesinin yeterli olup olmadig1 konusu, bu hizmeti
kurumsal olarak yerine getiren Denizli Belediyesi, sivil toplum kuruluslar1 ve Aile
ve Sosyal Politikalar Bakanhg il Miidiirliigii ve Halk sagh@ miidiirliigii Engelli
Bakim Hizmetleri Birimi ile yapilan goriismelerle de tartisiilmistir. Yapilan alan
arastirmasi sonucunda, engelli bireylerin aile yaninda bakiminin engelli birey i¢in
psikolojik anlamda olumlu yam olmakla birlikte, aile iiyelerinin 6zellikle tibbi
bakim konusunda yetersiz oldugu sonucuna ulasilmistir. Engelli bireylere bakan
aile iiyelerinin bircok konuda duygusal ve korumaci davrandigi, bu durumun ise
engelli bireylerin sosyal anlamda toplumdan uzak kalmasi ile sonuclandig:
goriilmiistii. Bu anlamda bakim hizmetini yerine getiren aile iiyelerinin bu
konuda baz egitimlere tabi tutulmasi, hem engelli bireyin hem de bakim hizmetini
yerine getiren aile iiyelerinin psikolojik ve sosyal iyilik hali i¢cin gerekli oldugu
diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Engelli, Engelli Evde Bakim, Aile, Ailenin Yeterliligi.



ABSTRACT
“ENGELLI EVDE BAKIM HiZMETLERINDE AILENIN YETERLILIiGi:
DENIiZLi MERKEZ iLCE ORNEKLERI”

Altin, Atfiye Seda
Master's Degree Term Project
Labour Economics And Industrial Relations Department
Labour Economics And Industrial Relations Programme
Adviser of Termp Project: Yrd. Dog. Dr. Nagihan DURUSOY OZTEPE
January 2018, VI + 102 Page

In this study home care of disabled persons by their family members has
been investigated in terms of disabled individuals home care regulations. In this
extend 20 family members of disabled individuals interviewed and their efficiency
investigated according to Denizli Belediyesi, sivil toplum kuruluslar1 ve Aile ve
Sosyal Politikalar Bakanhg 11 Miidiirliigii ve Halk saghg miidiirliigi Engelli
Bakim Hizmetleri Birimi regulations and discussed with these decision makers.
After field investigation has been found that disabled persons whose been taking
cared by their family members physiologically more satisfied than others.
However, family members is not capable of give the medical care which disabled
individual need. Also, disabled persons are usually away from society because of
their families over protective behaviours, for these reasons educating family

members whose responsible with the care of disabled person is essential.

Keywords: Disabled, Disabled Home Care, Family, Sufficiency of Family.
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GIRIS

Aile toplumun temelidir. Saglikli bir toplumun en temel yap1 taglarindan olan
aile, toplumun temel dayanaklarindan bireyin yetismesi ve topluma katki saglamasinda
birincil rol oynar. Ne var ki; kimi durumlarda genetik veya fiziksel faktorlerden dolayi,
viicut sagligi ve biitiinliigiinden kismen veya belirli oranlarda yoksun olan engelli
bireyler de toplumun bir pargasidir. Bu bireylerin fiziksel, zihinsel, ruhsal vb engel
durumlarina gore, toplum yasamindan gerektigi sekilde yer almalarin1 saglamak sosyal
devlet anlayisinin bir geregidir. Engelli bireyler gerek toplum igerisinde gerek kisisel
yasam alanlarinda, karsilastiklar1 sorunlar nezdinde ¢ogu zaman destege ihtiyag
duyaralar ki, bu destek giiniimiizde basta engelli bireyin ailesi, topluma hizmet veren

kurumlar ve devlet kuruluslar: tarafindan saglanmaktadir.

Engelli bireylerin saglik, egitim, kisisel bakim ve sosyal ihtiyaclarinin
kargilanmasinda evde bakim hizmetleri ve kurum bakim hizmetleri olacak sekilde iki
yol izlenmektedir. Kurum bakim hizmetleri, evde bakim hizmetlerine kiyasla daha
maliyetlidir. Ayrica engelli bireyi toplumdan uzaklastirmaktadir. Evde bakim hizmetinde
baslica hedeflenen amag, engelli bireyin toplumdan soyutlanmadan destek gormesi ve
ithtiyaglarinin giderilmesidir. Bununla beraber engelli bireyi bakiminda biitiinciil bir
yaklagim sergilenerek i¢in engelli bireyin ailesine de maddi ve manevi destek saglanir.
Engelli bireyin ailesine, engelli bireyine bakmasi i¢in verilen maddi ve manevi
destekteki amag, ailenin evde bakim hizmetini sunarken engelli bireye ¢ok yonlii ve
fonksiyonel bir hizmeti sunmasidir. Boylelikle birey aile ortamindan uzaklasmadan, 1yi

bir bakim hizmeti almis olacaktir.

Bu calismada evde bakim ayligi kapsaminda bakima muhtag¢ engelli bireylere
bakan aile iiyelerinin bakim hizmeti konusundaki yeterliliginin arastiriimasi

amaclanmastir.

Bu konuya yakin arastirmalar, 2016 yilinda Sinan Kizilkaya’nin yaptig
Yoksulluk — Engellilik 1liskisi Ve Evde Akraba Bakimi Uygulamasmin
Degerlendirilmesi; 2016 yilinda Sadiye KAYAARSLAN’ m yaptigi Evde Bakim
Hizmeti Sunan Engelli Bakicilarinin Yagam Kalitelerinin Degerlendirilmesi (Kirikkale
Ornegi); 2016 yilinda Biilent KARA’ nin yapti1 Tiirkiye’de Engelli Bireylerin Yasal
Haklar1 ve Uygulamadaki Yeri; 2013 yilinda Ashi Gézde AKIS’ nin yaptigr Evde bakim
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Parasinin  Evde Yashh Bakim Siirecine Etkisinin Bourdieu’cii Bir Yaklagimla
Incelenmesi: Antalya Ornegi; 2010 yilinda Cihan SELEK OZ’iin yaptig1 Sosyal
Belediyecilik Baglaminda Evde Bakim Hizmetleri (Istanbul, Ankara Ve Kocaeli
Biiyiiksehir Belediyeleri Ornekleri); 2009 yilinda R. Saim DALBAY ‘in yaptig1 Oziirlii
Yakinlarmin Oziirliilere Yoénelik SOSYAL Politikalara iliskin Bilgi, Beklenti ve

Memnuniyet Dereceleri (Isparta Ornegi) sayilabilmektedir.

Arastirmam kapsaminda yukarida belirttigim arastirmalarla birlikte bir c¢ok
arastirma taradim. Daha Once yapilan aragtirmalarin bir cogu bakima muhtag bireylerini
evde bakimi hizmeti konusunda saglik bakimindan ele alindigin1 goérdiim. Son yillarda
yapilan aragtirmalarda ise engelli evde bakim konusu sosyal boyutta da ele alinarak Aile
ve Sosyal Politikalar Bakanligma bagh Il Miidiirliikleri tarafindan engelli bireylerine
bakan kisilere verilen engeli evde bakim ayligi kapsaminda da degerlendirdiklerini

gordiim.

Bende bu arastirmami, Denizli’nin Merkez Ilgeleri olan Pamukkale ve
Merkezefendi ilge smirlar igerisinde yasayan Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligina
bagli Denizli Midiirliigii tarafindan engelli bireylerine bakan kisilere verilen engeli
evde bakim aylig1 alan 20 adet cesitli egitim diizeylerine sahip engelli ailesi ve bu

hizmeti onlara sunan kurum yetkilileri ile goriigtilmiistiir.

Bu ailelerle konusulurken; engelli bireylerin bakiminda ailenin engelliye bakma
konusunda ne derece yetkin oldugunu, engelli bireylerin egitim, saglik, sosyal ve
ekonomik ihtiyag¢larinin kargilanmasi konusunda yeterli olup olmadiklart arastirilmistir.
Arastirma yapilirken engelli bireylere sahip olan ailelerin engelli bireyleri ile
kendilerinin toplumdaki durumlari, hissettikleri ve engelli bireye sahip olmanin aile

tizerindeki etkileri yan amag olarak bakilmistir.



BIRINCIi BOLUM
ENGELLI NE DEMEKTIR?

1.1. Engelli Tanimi

Tiirk Dil Kurumuna gore engelli; viicudunda eksik veya kusur olan, anlamina
gelmektedir.! Diinya Saglik Orgiitii’ne (WHO) gore engellilik; yasa, cinsiyete, sosyal ve
kiiltiirel etkilere bagl olarak; oziirliiliik ve sakatlik sonucu, o birey i¢in normal olan bir
islevin yerine getirilememesi, tamamlanamamas1 ya da eksik kalmasidir. (Ongoren ve
ark.2007:8).

Ayrica DSO (WHO), éziirliiliige iliskin tanimi saglik bakimindan ii¢ boyutta ele
almigtir: sakatlik, oziirliiliik ve engellilik.

DSO’ ye gore sakatlik; psikolojik, anatomik veya fiziksel yapt ve
fonksiyonlardaki bir noksanlik veya dengesizlik olarak ifade edilirken oéziirliiliik; bir
noksanlik sonucunda meydana gelen ve normal sayilabilecek bir insana oranla bir isi
yapabilme yeteneginin kaybedilmesi ve kisitlanmasi olarak ifade edilmistir. Engellilik
ise bir noksanlik veya sakatlik sonucunda, belirli bir kiside meydana gelen ve o kisinin
yas, cinsiyet, sosyal ve kiiltiirel durumuna gére normal sayilabilecek faaliyette bulunma
yetenegini Onleyen ve sinirlayan dezavantajli bir durum olarak ifade edilmistir
(www.who.org; Aktaran Giingor ve Giines 2012: 27).

Engelli birey, iilkemizde 2005 yilinda yayimlanan Engelliler Hakkinda
Kanun’un 3. Maddesi C bendinde :‘’Fiziksel, zihinsel, ruhsal ve duyusal yetilerinde
cesitli diizeyde kayiplarindan dolay1 topluma diger bireyler ile birlikte esit kosullarda
tam ve etkin katilimini kisitlayan tutum ve c¢evre kosullarindan etkilenen birey.” olarak
tanlmlanmls‘ur.2

Ayni kanunun 3. Maddesi D bendinde engellilik durumu: “’Bireyin engelliligini
ve engellilikten kaynaklanan 6zel gereksinimlerini, uluslararas1 yontemleri temel alarak
belirleyen derecelendirmeler, siniflandirmalar ve tanimlamalardir.” olarak ifade
edilmistir.

Ulkemizin Birlesmis Milletlerle 2009 yilinda imzaladign Engelli Haklari
Sozlesmesi, engelliligi: “Diger bireylerle esit kosullar altinda topluma tam ve etkin bir

sekilde katilimlarinin 6niinde engel teskil eden uzun stireli fiziksel, zihinsel, diisiinsel ya

"Tiirk Dil Kurumu (Engelli)
http://www.tdk.gov.tr/index.php?option=com_bts&arama=kelime&guid=TDK.GTS.5a2¢3b0d925585.623
83824 (11.06.2015)

2Engelli Haklar1 Kanunu (2005)

http://www.mevzuat.gov.tr/MevzuatMetin/1.5.5378.pdf (11.06.2015)
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da algisal bozuklugu bulunan kisileri igermektedir.” diyerek Oziirliilik kavramini,
normal bir kisinin kisisel ya da sosyal hayatinda kendisinin yapmasi gereken isleri,
bedensel ya da ruhsal yeteneklerindeki kalitimsal ya da sonradan olma herhangi bir
noksanlik sonucu bizzat yapamamasi seklinde tammlamlstlr.3 (Gilingor ve Giines 2012:

27).
1.2. Engellilik Tarihi

Engellilik tarihi; neredeyse insanlik tarihi kadar eskidir.

Cok tanrili dinlerin(paganizm) hakim oldugu donemlerde engelli bir ¢ocugun,
icinde bulundugu aileye isledikleri bir suctan otiirii Tanrilar tarafindan bir ceza olarak
verildigi diistiniilmiistiir. Bu ylizden engelliye yardim etmek, Tanrilarin gazabini ¢ekmek
anlamma gelecegi i¢in, kimse engellilere yardim etmez; engelliler sehir disina siiriiliir,
yalnizliga ve 6liime terk edilirdi.

Sonraki donemlerde engelli insanlarin yok edilmedigi, ancak kotii islerde
calistirildigi goriilmiistiir. Hor goriillip asagilanan engelliler, degirmenlerde ve su
depolarinda hayvanlarin yerine ise kosulmus; fuhusta, dilencilikte kullanilmigtir. Bazi
toplumlarda da ciizamlilarla ayn kolonide yasamak zorunda birakilmistir (Oztiirk,
2011:16).

Sonraki dénemlerde Hristiyanlik ve Islamiyet’in etkileriyle, engellilere karsi
gelistirilen olumsuz tutum kokli bir degisime ugramisti. Ayni zamanda engelli
bireylerde gosterdikleri basarilarla uygarlik tarihinin ¢esitli asamalarinda iginde
yasadiklar1 toplumun inang ve tutumlarini1 degistirmeye baslamig, hayatin her alaninda
etkin bir sekilde rol almaya baslamislardir (Eng ve ark. 1987).

Bununla beraber; Vietnam Savasi sonrasinda engelli olan gazilerin iilkelerine
dondiikten sonra engelli kimliklerini, deneyimlerini ve haklarin1 vurgulamak amagh
engelli hareketini ortaya cikarttiklar;; ayrica ikinci Diinya Savasindan sonra insan
haklar1 konusundaki gelismelerin ilerleyen siireclerinde engellilerin fark edilebilirligine
yonelik; ekonomik, sosyal, politik ve kiiltiirel ¢alismalarin olusturulmaya c¢alistig1 ifade
edilmistir. (Kinay.2016).

Giliniimiizde engelli bireyler hayatin her asamasinda, bilimde, ekonomide,

siyasette, sosyal alanlarda (resim, spor, sanat vb.) kendilerini kanitlamislardir.

3Engelli Haklarina iligkin s6zlesme (2009)
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2009/07/20090714-1.htm
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Bu baglamda 1981 Uluslararast Oziirliiler Yili, Oziirliiler Diinya Eylem
Programlari, 1983 — 1992 Birlesmis Milletler Oziirliiler On Y1li ve Oziirliilerin Firsat
Esitligi i¢in Standart Kurallar1 yayimlanmustir.

Ulkemizde de 2002 yilinda Tiirkiye Oziirliiler Arastirmasi, 2010 yilinda
Oziirliilerin Beklenti ve Sorunlarimin Arastirilmas: yapilmustir. (Oztiirk, 2011:16).
Ayrica Tiirkiye, 2006 yilinda Birlesmis Milletlerle beraber Engellilerin Haklarina Iliskin
So6zlesme (Convention on theRights of PersonswithDisabilities)imzalamistir.

Kamusal alanda da 1997 yilinda basbakanlhiga bagli Oziirliiler idaresi Baskanlig
kurulmus, 2005 yilinda Oziirliiler Kanunu kabul edilmistir.

2011 yilinda Aile ve Sosyal Politikalar Bakanliginin olusturulmas ile Oziirliiler
Idaresi Baskanligi “Engelli ve Yash Hizmetleri” olarak bu ¢at1 altina alinmis ve

faaliyetlerini yilirlitmeye devam etmektedir.(Kinay.2016).

1.3. Engellilik Tiirleri

Engelli tiirleri 16.12.2010 tarihli Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirliige giren
ve engelli saglik kurulu raporlarn ile ilgili islemleri diizenleyen ydnetmelige gore

ayrilarak incelenmistir.
1.3.1.0rtopedik Engelli

Ortopedik engellilik; Kas ve iskelet sisteminde yetersizlik, isteksizlik ve
fonksiyon kaybi durumudur (Acar ve Ark. 2013:267). Ortopedik engellilikle ilgili ilk
resmi tammlama 1962 yilinda Ozel Egitime Muhtag Cocuklar Yonetmeliginde yer
almaktadir (Erdogan 2013:10). ilerleyen zamanlarda2009°da Ozel Egitim Hizmetleri
Yonetmeligi’nde ortopedik engelli “Hastaliklar, kazalar ve genetik problemlere bagl:
olarak kas, iskelet ve eklemlerin islevierini yerine getirememesi sonucunda meydana
gelen hareket ile ilgili yetersizlikler nedeniyle ozel egitim ve destek egitim hizmetine

ihtiyaci olan birey” olarak tanimlanmustir.*

Dogum 6ncesi, dogum sirast ve dogum sonrast donemlerde herhangi bir nedenle
dolay1r ortopedik engelli bireylerin iskelet, kas ve sinir sistemlerinde bozukluklar
meydana gelir. Bu bozukluluklar bireylerin hareket ile ilgili bedensel yeteneklerini
kaybetmelerine nedeni olur. Hareket yetilerini kismen veya tamamen kaybetmis
bireyler, gilinliik gereksinimlerini karsilamakta ve toplumsal yasama uyum saglamakta
giicliiklerle karsilagirlar. Koruma, bakim, rehabilitasyon, danigsmanlik ve destek

hizmetlerine ihtiya¢ duyarlar. (Ongdren ve ark 2007:8).

* Ozel Egitim Hizmet Yonetmeligi (2006)
https://orgm.meb.gov.tr/meb_iys_dosyalar/2012 10/10111226 ozel egitim_hizmetleri_yonetmeligi son.
pdf (11.06.2015)
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Bazi Ortopedik engellilik tiirleri sunlardir. Dogustan uzuv eksikligi, kalca
cikikligl, omurga egrilikleri, ¢ocuk felci, kas erimesi, beyin felci, siiregen kemik ve
eklem iltihaplari, kazalar ve diger hastaliklar sonucunda ortaya c¢ikan bedensel

yetersizlikler vb.

1.3.2. Gorme engelli

Tirk Dil Kurumuna gore gérme engelli kisi; gorme duyusu olamayan kimse, kor,

ama anlamlarina g,elmektedir.6

Gorme engellilik; gérme fonksiyonlarinin tamamini veya bir kismin yitirmis olup
gorsel duyu ile alinmasi gereken uyaricilardan yoksun kalmak, gorme giicliigli yasamak
demektir. Ozel egitim hizmetleri yonetmeliginde “Gorme engelli, biitiin diizeltmelere
ragmen iki gozle gormesi 1/10 dan asagi olan, egitim 6gretim ¢alismalarinda gorme
giictinden yararlanmasi miimkiin olmayandwr seklinde tamimlanmaktadr. Az goren;
biitiin diizeltmelere ragmen iki gozle gormesi 1/10 ile 3/10 arasinda olan ve ézel bir
takim arag ve yontemler kullanmadan egitim ogretim ¢alismalarinda gorme giiciinden

yaralanmasi miimkiin olmayanlardir” seklinde tanimlanmaktadir’

Saglik bakanligi Oziirliiliik oranlari cetveline gore ise gorme engellilik; siirekli
gorsel islev veya yap1 bozuklugu, zeminde yatan tibbi durumun, miimkiin olabildigince

diizeltilmesinden sonra kalan, siirekli gorme kayb1 olarak tanimlanir.”

Gorme engelli kisilerde bir ya da iki goziinde tam veya kismi gérme kaybi/bozuklugu
mevcuttur. Cocuklarda goreme yetisinin dogumdan sonraki gelisim siirecinde ikinci,
dordiinci, altinci aylarda basladigi, tam olgun gérmenin ise alt1 yasinda gelistigi dikkate
alinarak teshis edilmelidir. (Ongdren, Atalay ve Tan, 2007:8). Zira gdreme
engellilik;zeminde yatan tibbi durumun, miimkiin olabildigince diizeltilmesinden sonra
kalan siirekli gébrme kaybidir. Aragtirmalara gore; gorme engelliligin nedenleri arasinda
atesli hastaliklar, kazalar, yaralanmalar, zehirlenmeler, tiimorler, genel hastaliklar ve

kalitim sayilabilir.

SSaglik Bakanhg Oziirlii Oranlart Cetveli (2013)
http.//www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/03/20130330-4.htm(11.06.2015)

®Tiirk Dil Kurumu (Gérme Engelli)

http://'www.tdk.gov.tr/index.php? option=com_gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.5a2c43024ead65.971265
82(08.08.2015)

'Gérme Engelli Egitimi

http://oxfordturca.com/gorme-engelliler-egitimi(08.08.2015)
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http://www.tdk.gov.tr/index.php?option=com_gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.5a2c43024ead65.97126582%20%20(11.06.2015)
http://www.tdk.gov.tr/index.php?option=com_gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.5a2c43024ead65.97126582%20%20(11.06.2015)
http://www.tdk.gov.tr/index.php?option=com_gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.5a2c43024ead65.97126582%20%20(11.06.2015)
http://oxfordturca.com/gorme-engelliler-egitimi

Gorme engelli bireyler, ¢evresini ve ¢evredeki objeleri algilamada dokunma ve
isitme duyularimi aktif kullanirlar. Bu neden den dolayr genelde goérme engelli
bireylerini beyaz baston veya kilavuz kopek  kullandiklarmma  rastlariz

(Karaarslan2016:11).
1.3.3. Isitme engelli

Isitme olay1 dncelikli olarak dis kulak merkezli gerceklesir. Sesleri toplar, orta ve i¢
kulaga iletir. iletilen sesler beyin tarafindan algilanir. Sesin toplanip beyin tarafindan
algilanip yorumlanmasina kadar gecen islemlerden herhangi birinin aksamasi durumunda
kismi veya tamamen bir isitme kayb1 yasanir. Isitme yetisini kaybetmis veya isitme cihazi

kullanan kisilere, isitme engelli kisiler denir. (Karaarslan2016:12)

Isitme engellilik; tek veya iki kulaginda tam veya kismi isitme kayb1 olan Kisi,

isitme engelli olarak tanimlanir. (Usenmez; 2013:7)

Saglik Bakanligi; oziirli ol¢iitii, siniflandirmasi ve oziirlillere verilecek saglik
kurulu raporu hakkindaki yonetmelikte, isitme engelliligi; (kalict isitme engelli):
“Bireyin yasina gore normal kabul edilen igitme seviyeleri disinda kalan azalmis duyma

hassasiyeti.” olarak ifade edilmistir.

Tiirk Isaret Dili Sisteminin Olusturulmas: ve Uygulanmasma Yé&nelik Usul ve
Esaslarin Belirlenmesine Iliskin Yonetmelik deisitme engelli bireyi: "Isitme kaybi
sonucu, iletisimde yasanan gii¢liik nedeniyle egitimi ve ogrenim hayati ile toplumsal
vasamda karsilagtigi zorluklar nedeniyle olumsuz ydnde etkilenen birey. 8 seklinde

belirtmistir.

Isitme engelli bireyler gevresindeki insanlarla iletisim kurmakta zorluk cekerler.
Karsilarindaki bireyleri duyup anlayamadiklart i¢in kelime hazineleri yeterince gelismez,

lisan 6grenmekte zorluk gekerler. Ozel egitim gerektiren bireylerdir. (Besiri 2009; 259).

1.3.4. Konusma Engelli

Tirk Dil Kurumuna goére konusma engeli; isitemedigi i¢in séz sdyleme
aliskanlig1 edinememe hali demektir’

Konugma engelli; herhangi bir nedenden dolayr konusamayan veya konugsmanin

hizinda akiciiginda ifadesinde bozukluk olan ve ses bozuklugu olan kisidir. Isittigi

8Tiirk Isaret Dili Sisteminin Olusturulmas: Ve Uygulanmasina Yonelik Usul Ve Esaslarin

Belirlenmesine Iligkin Yonetmelik2006).
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2006/04/20060414-2.htm madde 4/d

STiirk Dil Kurumu (Konusma Engelli)
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halde konusamayan, girtlag: alinanlar, konugmak igin alet kullananlar, kekemeler, afazi,

dil — dudak- ¢ene yapisinda bozukluk olanlar bu gruba gider (Acar ve ark 2013:268).

Saglik Bakanligi; oziirli 6l¢iitii, siniflandirmasi ve oziirlillere verilecek saglik
kurulu raporu hakkindaki yonetmelikte konusma engelliliginin; “dil, konusma ve ses
bozukluklart iletisim ve iligkili alanlarda meydana gelen problemler sonucunda ortaya
ctktigini ve bu problemlerin, fonemlerin yanlis kullammindan dili anlama ve kullanma
vetersizligine veya fonksiyonel konusma icin gerekli olan oral-motor mekanizmanin

kullamim yetersizligine kadar degiskenlik goster”digiifade edilmistir.

Ayn1 yonetmelikte konusma bozukluguna yol agan nedenleri; afazi (beyinin sol
lobundaki dil merkezinde cesitli nedenlerden dolayr meydana gelen dil bozuklugu),
dizartri (konusma kaslarinin giicii ve kontrolii ile ilgili konusma bozuklugu), apraksi
(beyinden gelen mesajlarin konusma kaslarina iletilememesi), kalici konusma
bozukluklar1 (kekemelik ve c¢ok hizli konugma-takefemi), larenjektomi (girtlagin
tamamen c¢ikartilarak yemek borusuna baglanmasi sonucunda konusama durumu),
artikiilasyon/fonolojik bozukluk, otizm, igitme kaybi, mentalretardasyon, serabralpalsi,
elektifmutizm, saltral isitsel islemleme bozuklugu, ses bozuklugu vb. olarak

tanimlamaktadir.

Konugsma engeline sahip bazi bireyler konusma engel tiirline gore sesleri ve
kelimeleri dogru ¢ikartabilmeleri i¢in 6zel egitime ihtiyaclar1 vardir. Bu bireyle 6zel
egitimle toplum igerisine yeniden kazandirilabilir, dil ve konusma gigliiginig; dili
kullanma, konusma yetisini edinme ve iletisim kurma becerisini edinebilirler. Dil ve
konusma engeli olan ¢ogu birey konusma terapileriyle fayda gorebilmektedirler.

Dolayisiyla 6zel egitimin 6nemi yadsinamayacak diizeydedir(Karaarslan2016:13).
1.3.5. Zihinsel Engellilik

Cesitli nedenlerden dolay1 zihinsel yetersizligi olan kisilerdir. Zeka geriligi
(mentalretardasyon), Down Sendromu, Fenilketoniir (zeka geriligine yol algmigsa) bu

guruba girer (Acar ve ark 2013:268).

Saglik Bakanligi; oziirli ol¢iitii, siniflandirmasi ve oziirliilere verilecek saglik
kurulu raporu hakkindaki yonetmeliginde zihinsel, ruhsal davranis bozuklugunu;
“zihinsel islev bozukluklari, sizofreni, sizoaffektif bozukluk (manik,defresif ve karisik
tip), sanrisal bozukluklar (paranoya, paranoid psikoz, parafreni), atipik veya baska

tirlii adlandirilamayan psikozlar, yaygin gelisme bozukluklar: ile gegici fonksiyon



kaybina neden olan ruhsal hastaliklar bashigr altinda toplanan hastaliklar: iceren

zihinsel ve ruhsal davranig bozuklar:” oldugu ifade etmektedir.

Tiirk Dil Kurumuna gore zihinsel; zihinle ilgili olan; engelli ise basit anlamu ile
engeli olma durumunu belirtir. Yani zihinsel engelli, zihinle ilgili engeli olma
durumudur.® Diisiinme, algilama, akil yiiriitme, ¢ikarimda bulunma vb. zihinle ilgili
olan aktiviteleri tam ve istenilen Olgiide yerine getirilememesidir. Bu engellilik
durumunda zihinsel kapasite yetersizliginden kaynakli algisal uyum sorunu da

yasanabilir (Karaarslan2016:13).

Mentalretardasyon olarak bilinen (zihinsel engellilik); zihinsel yeteneklerin
yetersizligidir (Okan  ve ark 2005; 62-66) Kendi igerisinde; hafif derecede
mentalretardasyon, orta derecede mentalretardasyon, agir derecede mentalretardasyon,
cok agir derecede mentalretardasyon seklinde ayrilmaktadir (Yildiz ve ark;2016; 253-
258)

Ozel Egitim Hizmetleri Yonetmeliginde ¢ok agir diizeyde mentalretardasyon
(zihinsel yetersizligi) olan birey: “Bireyin zihinsel yetersizligi yaminda baska
vetersizlikleri bulunmast nedeniyle oz bakim, giinliik yasam ve temel akademik
becerileri kazanamamasi nedeniyle yasam boyu bakim ve gozetime ihtiyact olan birey”,
orta diizeyde zihinsel yetersizligi olan birey: “Zihinsel islevier ile kavramsal, sosyal ve
pratik uyum becerilerindeki simirlilik nedeniyle temel akademik, giinliik yasam ve is
becerilerinin kazanilmasinda ozel egitim ile destek egitim hizmetlerine yogun sekilde
ihtiya¢ duyan birey” hafif diizeyde zihinsel yetersizligi olan birey: “Zihinsel iglevier ile
kavramsal, sosyal ve pratik uyum becerilerinde hafif diizeydeki yetersizligi nedeniyle

»11

ozel egitim ile destek egitim hizmetlerine simirli diizeyde ihtiyag duyan birey "~ "seklinde

ifade etmistir.

Gortldiigi tizere zihinsel engellilik 6zel egitim gerektiren ve her daim engelli

bireyle bire bir ilgi gerektiren bir engel grubudur.

OTiirk Dil Kurumu(Zihinsel)
http.://'www.tdk.gov.tr/index.php?option=com gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.5a2d5¢896358¢5.871404
27(08.08.2015)

Y Ozel Egitim Hizmet Yonetmeligi
https://orgm.meb.gov.tr/meb_ivs_dosyalar/2012 _10/10111226_ozel _egitim_hizmetleri_yonetmeligi_son.p

df
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1.3.6. Siiregen Hastahklar

Stiregen  hastaliklar;  kisinin  ¢alisma  kapasitesi ve fonksiyonlarinin
engellenmesine neden olan, siirekli bakim ve tedavi gerektiren hastaliklardir. Bunlar
Kan hastaliklari, kalp-damar hastaliklari, sindirim sistemi hastaliklari, idrar yollar1 ve
tireme organi hastaliklari, cilt ve deri hastaliklari, kanserler, endokrin ve metabolik
hastaliklar, ruhsal davramis bozukluklari, sinir sistemi hastaliklari, HIVseklinde
siralanabilir. (Besiri A. 2009; 359). Bu hastaliklar uzun siireli insan hayatinin olumsuz
yonde etkiler. Kisilerin siirekli olarak kendilerine dikkat etmeleri ve olussan siiregen

hastaliginin kisitlamalarina gore yasamlar1 gerekmektedir.

M.Oztiirk” iin 2008 yilinda “Hastalikli Cocuklarin Gelisimi ve Egitimi Siiregen
Hastalikli Cocuklar” isimli yayiminda siiregen hastaliklar, dogustan veya sonradan
herhangi bir nedenle olusan, bireyin siirekli bakim ve tedavisini gerektiren ve hastalik
oldugunu ve bireyin egitimini, mesleki durumun ve sosyal uyumun olumsuz

etkileyenbir engellilik oldugunu ifade etmistir. (Y1ildirim 2011:71)
1.3.6. Ruhsal ve Duygusal Engellilik

Tiirk Dil Kurumuna gore ruhsal; ruh ile ilgili olan; duygusal; duygulara dayanan
anlamlan tasimaktadir. Engelli ise basit anlami ile engeli olma durumunu belirtir. Yani

ruhsal ve duygusal engelli, ruhsal ve duygusal durumlari ifade eden bir engelliliktir.*?

Ruhsal ve duygusal engelliligin basit tanimindan da anlasilacagi iizere, ¢cok genis
kapsamli bir engellilik tiirtidiir. Bu engellilik tiirti; Saglik Bakanlig; 6ziirli dlgiiti,
siiflandirmasi ve oziirliilere verilecek saglik kurulu raporu hakkindaki yonetmeliginde

zihinsel, ruhsal davranis bozuklugunu engelliligi olarak ele alinmistir.

Bu yonergede ‘zihinsel islev bozukluklari, sizofreni, sizoaffektif bozukluk
(manik,defresif ve karisik tip), sanrilsal bozukluklar (paranoya, paranoid psikoz,
parafreni), atipik veya baska tirlii adlandirilamayan psikozlar, yaygin gelisme
bozukluklar: ile gegici fonksiyon kaybina neden olan ruhsal hastaliklar bashigi altinda
toplanan hastaliklar: igeren zihinsel ve ruhsal davranis bozuklari” oldugu ifade

etmektedir.

Y Tiirk Dil Kurumu (ruhsal) ( duygusal)

http://www.tdk. gov.tr/index.php?option=com_gts&arama=gts &guid=TDK.GTS.5a3bd43ed6b839.940188
14(08.08.2015)
http://www.tdk.gov.tr/index.php?option=com_gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.5a3bd3ee2548a2.739304
74(08.08.2015)
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Ruhsal ve duygusal engele sahip kisilerin; sosyo-kiiltiirel kurallara uyumda
kisitli olan, normal bireylere gore farkli, kontrol edilemeyen kaygi ve korkular yasayan,
gercegi anlayip yargida bulunma yetileri sinirli olan, bazi zihinsel yetilerinde islevsel

kayiplarin bulundugu kisiler olma olasiliklar1 yiiksektir (Karaarslan2016:17).

1.4. Bakima Muhtac¢ Engelli Kavram

Insan sosyal bir varliktir ve sosyal hayat icerisinde yasamaktadir. Sosyal Hayat
icerisinde insanin temel ve sosyal ihtiyaglart mevcuttur. Insanin temel ihtiyaclarini;
beslenme, barinma, saglik, kendini tehlikelerden koruma vb. sayabilirken, sosyal
ithtiyaglarin1 konugma, kabul gorme, hayati diger insanlarla birlikte anlama anlamlandir
vb. seklinde ifade edebiliriz. Yasam igerisinde, yagamin gerektirdigi hal hareket ve
davraniglarin yapilmasinda baskalarinin yardimima veya destegine ihtiya¢c duyulmasi
durumuna bakima muhtaglhik denir (Oztiirk ve ark 2017: 53). Bakima muhtag kisi en
basit ifade ile iiglincii sahislarin yardimina ihtiya¢ duyan kisidir (Altuntas ve Topcuoglu

2014:309).

Bakima muhtaglik tanimini Asli Gozde AKIS 2013 yilinda yapmis oldugu tez
calismasinda 2011 ASPB yaptigi Tirkiye’de Aile Yapist Arastirmasini inceleyerek
“Ileri derecede veya birden fazla engellilik, agir derecede kronik hastalik, yashlik
ve/veya biitiin bunlarin birlikte yasanmasindan dolayt meydana gelen durumlarda
kisinin kendi viicut bakiminda, beslenmesinde, hareket yeteneginde ve ev islerinde bir
baskasinin destegine ihtiya¢ duyulmasidir” seklinde ifade etmistir. Bu tanimin 15181nda
Bakima Muhtag¢ engelli tamimini; “Cesitli sebeplere bagli olarak kendisinde meydana
gelen engel sebebiyle giyinme, yeme i¢me, beden temizligi, tuvalet ihtiyacint giderme,
alig veris gibi temel yasam ihtiyaglarimi, 6z bakim gereksinimlerini, her zaman icra
edilmesi gereken fiziki aktiviteleri yerine getirmede bir baskasinin destegine

ihtivagduyan kisi” olarak sdylenebilir (Oztiirk ve ark 2017: 53).

Bakima Muhtag Oziirliilerin Tesbiti ve Bakim Hizmetleri Esaslarinimn
Belirlenmesine  Iliskin ~ Yonetmelikte; bakima muhtag  oziirlii,  Ozirliiliik
simiflandirmasina gore agir Oziirli oldugu belgelendirilenlerden; giinliik hayatin
alisilmis, tekrar eden gereklerini dnemli 6lgiide yerine getirememesi nedeniyle hayatini
baskasinin yardimi ve bakimi olmadan devam ettiremeyecek derecede diiskiin birey

olarak ifade edilmistir.

11



2010 tarihinde yayimlanan 65 Yasin1 Doldurmus Muhtag, Gii¢sliz Ve Kimsesiz
Tiirk Vatandaslar1 Ile Oziirli Ve Muhta¢ Tiirk Vatandaslarina Aylik Baglanmasi
Hakkindaki Yonetmeligin kapsaminda muhtag engellige atifta bulunularak “en az % 70
oraninda engelli oldugu belirlenmek suretiyle baskasinin yardimi olmaksizin hayatini
devam  ettiremeyecek  sekilde engelli  olduklarint  kanitlamig... ’ibaresi  yer
almaktadir(Karaarslan2016:42).

Son olarak bakima muhta¢ 6ziirlii Bakima Muhtag Oziirliilere Yonelik Resmi
Kurum ve Kuruluslar Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nde “Oziirliiliik simiflandirmasina
gore agwr oziirlii oldugu belgelendirilenlerden, giinliik hayatin alisilmis, tekrar eden
gereklerini onemli olciide yerine getirememesi nedeniyle hayatini baskasimin yardimi ve

bakimi olmadan devam ettiremeyecek derecede diiskiin olan kisi” olarak tanimlanmistir.
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IKINCi BOLUM
EVDE BAKIMIN TEORIK ARKA PLANI

2.1. Evde Bakimin Kavramsal Cercevesi ve Tarihi Gelisim

5378 sayili kanunda bakima muhtag engelli: “Oziirliiliik simiflandirmasina gére
resmi saglk kurulu raporu ile agir oziirlii oldugu belgelendirilenlerden, giinliik hayatin
alisilmig, tekrvar eden gereklerini onemli olciide yerine getirememesi nedeniyle hayatini
baskasinin yardimi ve bakimi olmadan devam ettiremeyecek derecede diiskiin olan kisiler”
seklinde ifade edilmistir. Ayn1 kanunun 9. Maddesinde: “Bakim hizmetleri, evde bakim veya
kurum bakimi modelleriyle sunulabilir. Oncelikle kisinin sosyal ve fiziksel cevresinden

’

ayrilmaksizin - hizmetin sunulmast esas alimr.” ibaresi yer almaktadir. Tanimdan da
anlasilacagi gibi, bakima muhta¢ engelli taniminda, bireyin giindelik hayatin gereklerini
yerine getiremeyecek ve baskasinin yardimi olmadan hayatin1 idame ettiremeyecek
derecede engelli olmasi kriteri aranmaktadir. Bu anlamda Bakim hizmetlerinin sunumunda

da kisinin biyolojik, fiziksel, psikolojik ve sosyal ihtiyaclari dikkate alinmaktadir **

Bu bireyleri Oziirliiliik Olgiitii, Siniflandirmas: ve Oziirliilere Verilecek Saglik
Kurulu Raporlart Hakkinda Yénetmelik’te agir oziirli: “Oziir durumuna gore oziir
orant %50 ve 1iizerinde oldugu tespit edilenlerden giinliik yasam aktivitelerini
baskalarimin  yardimi olmaksizin yerine getiremeyecegine oziirlii saghk kurulu

tarafindan karar verilen kisileri” olarak ifade etmistir.**

Bakima muhta¢ engelli kavraminda da ifade edildigi gibi; bakima muhtag kisi en
basit ifade ile tiglincii sahislarin yardimina ihtiya¢ duyan kisidir (Altuntas ve Topcuoglu
2014:309). Bu durumda agir engelli bireyler bakima muhtactir. Bakima muhtag
bireylerin ev ortaminda bakimlarinin saglanmasina, evde bakim denilmektedir (Karahan

ve Gliven, 2002: 156).

Evde bakim hizmetlerinde bakima muhta¢ bireyin bakimi kimin tarafindan
gerceklestirildigine gore: formal ve informal sekilde ayrilmaktadir (Karaarslan
2016:47).

3 dile Ve Sosyal Politikalar Bakanligi Oziirlii Ve Yasl Hizmetleri Genel Miidiirliigii BilgilendirmeRehberi
http://evh.aile.gov.tr/data/544f6149369dc328a057cfc1/bilgilendirmerehberi2.pdf (11.08.2015)

Y0 ziirliliik Olgiitii, Siiflandirmasi ve Oziirliilere Verilecek Saglik Kurulu Raporlari Hakkinda
Y o6netmelik
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/03/20130330-4.htm(23.12.2017)
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Formal bakimda kurum, bakimda aktif rol alirken bu hizmeti veren elemanlar
belli bir ticret karsiliginda profesyonel bakim uzmani ya da yar1 uzman sosyal bakim
elemanlaridir (Karaarslan 2016:47). Informal bakimda ise aile bireyleri, yakinlari ya da
komsular1 bakima muhtag¢ bireyin bakiminda aktif sekilde rol almaktadir. Bu kisiler
cogu kez belli bir iicret almazlar goniillii olarak bakima muhta¢ bireyin bakimini

gerceklestirirler (Karaarslan 2016:47).

Zaman igerisinde muhta¢ kisilerin bakimlar1 konusunda iki farkli yaklasim

olusmustur: medikal yaklasim ve sosyal yaklagim (Demircioglu 2010:14-26).

Medikal Yaklasim, 1800 yillarin ortalarinda tip ve rehabilitasyon alanindaki
gelismelerle birlikte ortaya cikmistir. Engelliligi bir hastalik olarak ele alan bu
yaklasim, engelli bireye de patolojik bir olgu gozii ile bakmaktadir (Demircioglu
2010:14-26). Bundan dolay1 engelliligin nedenlerini ortadan kaldirmak yerine tedavi
edici yontemler uygulamislardir. Engelli bireyi; stirekliligi olan biyolojik bir hastalik
olarak gdrmiis, her zaman iyilesebilen ve normal olan bireylerle kiyaslayarak, onu daha
az yetisi olan kimse sekline getirmistir. Bu durum da daha az yetiye sahip birey zamanla
toplumdan dislanmasina neden olmustur. Tabi ki medikal yaklasim tamamen kotiidiir
denemez. Baz1 engellilik durumlarin tedavisi saglanmis, uzuv kaybi1 vb. engellilik
durumlarinda ikame ¢6zlimler medikal yaklagim sonucunda bulunmustur (Demircioglu

2010:14-26).

Sosyal yaklasimda; medikal yaklagimin deginmedigi insanin insan olama
ozelliginden gelen toplum igerisinde yasama hakkini vurgulamamistir. Engelliligi,
toplumsal bir sorun olarak ele alip toplumda var olan algilayislara baglayarak fiziksel ve
ruhsal yetersizliklerin bireye toplum tarafindan dayatildigini ifade eder. Bu durumda
engelli bireylerin eksikliklerini gidermeye yonelik saglik rehabilitasyon, egitim vb.
kuvvetlendirilmesi ve engelli bireylerini toplum igerisinde yer edinmelerini saglayarak,
toplumdaki olumsuz engelli algisinin yikilmas: gerekmektedir (Demircioglu 2010:14-
26).

Engelli bakim hizmetlerinin tarihsel gelisimine baktigimizda da engellilige

yaklasimin medikal modelle baslayip sosyal modelle olgunlastigini gorecegiz.

Bakim hizmetlerinin tarihi gelisimi ¢esitli kaynaklarda gesitli sekillerde ifade
edilmigtir. Ulasabildigim literatiir taramalarinda evde bakim hizmetlerinin ilk olarak
1700’11 yillarin sonlarina dogru ABD’de dini gereklilikler nedeniyle yoksul hastalarin
evlerine diizenlenen ziyaretler seklinde baslamistir(Oz 2010: 67-68).
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1796 yilinda kurulan Boston Dispanseri, ABD’de evde bakim
hizmeti sunan ilk kurulus olmustur. 1898’de Los Angeles Saglk
Departman1 yoksul hastalar1 evlerinde ziyaret etmek {izere diplomali
hemgireleri ticretli olarak calistirmaya baslamistir. Bdylece devletin
iicretlendirdigi ilk evde bakim hizmetinin temeli atilmistir(Oz 2010: 67-
68). 1900’1l yillarin basinda, endiistrilesmeye baglh hizli gocilin getirdigi
sagliksiz yasam kosullar1 ve enfeksiyon hastaliklari, hemsirelerin evlere

diizenledikleri ziyaretlerin nedenini olusturmustur (Oz 2010: 67-68).

1924-1954 yillar1 arasinda hastanede bakim alma popiiler hale
gelmistir. Fakat kronik hastaliklar ve yasli niifusun hizla artmasi, hastane
hizmetlerinin maliyetlerinin yiikselmesi, evde bakim hizmetinin daha
diisitk maliyetli, daha uygun bakim ortami sunmasi, 1950’lerin ikinci

yarisinda hizla yayginlasmaya baslamasina yol agmustir. (Oz 2010: 67-68).

1950°den itibaren ABD’de hemsire sayist artmis, 1953 yilinda yasam
sigortalarindan evde hemsire bakimi; policelerden c¢ikartilmig;1960°ta yaslilar icin
devlet tarafindan ticretsiz evde bakim onaylanmis; 1966’da Medicare ve Medicaid evde
bakim hizmetlerini kabul edilmis ve sunmaya baglanmistir. 1982’ de evde ulusal bakim
organizasyonu kurulmus; 1983°te devlet hastanelerinde kalis siiresini azaltan 6deme
plan1 uygulamaya konulmus; 1993°te de evde ve huzurevinde bakim diinya

organizasyonu kurulmustur (Tasdelen 2012: 23).

Ulkemizde evde bakim konusundaki diizenlemenin temelinin; 1983 yilinda
resmi gazetede yayimlanan 2828 sayilt Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kanunu
ile atildigim1 séylemek miimkiindiir. Kanun “Korunmaya, bakima ve yardima muhtag,
cocuk, sakat ve yashlarin tespiti, bunlarin korunmasi, bakimi, yetistirilmesi ve

rehabilitasyonlarin saglamak” devletin bir gérevi olarak kabul edilmistir™.

Ancak 1993 yilina kadar evde bakim konusunda kurumsal ve yasal anlamda
herhangi bir adim atilmamistir. 1993 yilinda Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme
Kurumu Genel Miidiirliigii'nce evlerinde yalniz yasayan yaslhilara yardimci olmak ve
evde bakim hizmetinde yer alacak ara personelin yetistirilmesi hedefi ile Ankara,
Adana, Izmir ve Istanbul illerinde evde bakim hizmeti alaninda pilot uygulamalar

baslatilmistir Fakat etkin bir sonu¢ alinamamistir (Kog 2009:13- 14). 1994°de Ankara

1> Sosyal Hizmetler Kanunu (1983)
http://www.mevzuat.gov.tr/MevzuatMetin/1.5.2828.pdf (23.12.2017)
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Biiyiiksehir Belediyesi biinyesindeki Yaslilara Hizmet Merkezi “Evde Bakim Projesi”
yapmistir(Ko¢ 2009:13- 14). 1 Kasim 2004°’te Balikesir Devlet Hastanesi, Subat 2006
yilinda Adiyaman D.H., Nisan 2006’da Nazilli D.H. ve Aralik 2006’da Denizli D.H.
evde saglhik hizmetleri baslatilmistir (Aydin 2014:14). 2005 tarihli Oziirliiler Kanunu
cikartilmigtir. 10.03.2005 tarihli ve 2575 sayili Resmi Gazete ’de yayimlanan “Evde
Bakim Hizmetleri Sunumu Hakkinda Yonetmelik ile evde bakim hizmetleri

yasallasmistir. 2005 yilinda da Evde Bakim Dernegi kurulmustur (Aydin 2014:14).

Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu Genel Miidiirliigli tarafindan
2006’da “Bakima Muhta¢ Engellilere Yonelik Resmi Kurum ve Kuruluslar Bakim
Merkezleri Yonetmelikleri” ve 23.10. 2007 tarihinde ‘Bakima Muhta¢ Oziirliilerin
Tespiti Ve Bakim Hizmeti Esaslarinin Belirlenmesine {liskin ~ Yonetmelik’
yayimlanmigtir. 2010 tarihli Saglik Bakanliginca Evde Saglik Hizmetlerinin Uygulama
Usul ve Esaslar1 Hakkinda Yonerge g¢ercevesinde Evde Bakim Hizmetleri sunulmaya
baslanmustir. (Oz 2010:122). 01.02.2012 tarihinde de Saglik Bakanligi’nca “Evde Saglik
Hizmetlerinin Uygulama Usul ve Esaslar1 Hakkinda Yonerge” yayimlanarak Saglik
Bakanligina bagli saglik kurum ve kuruluslarinca evde saglik hizmetleri verilmeye
baslanmistir. 2013 yilinda Resmi Gazetede, Bakima Muhtag Engellilere Yonelik Ozel

Bakim Merkezleri Yonetmeligi yayimlanmstir.

Boylelikle evde engelli bakim hizmetlerini veren kurumlari; saglik kuruluslar
bakimindan: ’Evde Bakim Hizmetleri”; Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi; engelli
ve yash hizmetleri bakimindan da “Evde Bakim Ayligi”; belediyelerin sagladigi

hizmetler bakimindan da “’Evde Bakim Hizmetleri” olarak sayabiliriz.

2.2 Evde Bakimin Olumlu ve Olumsuz Etkileri

Evde bakimin olumlu yonlerine bakacak olursak; evde bakim hizmeti kisinin
sosyal ve fiziksel ¢evresinden ayrilmaksizin hizmetin sunulmasi esasina dayandigi igin
bakim hizmetlerinin sunumunda kisinin biyolojik, fiziksel, psikolojik ve sosyal ihtiyaglari
dikkate almir®.

Bu bakimdan insanin, 6zellikle engelli bireylerin sosyal ¢evresi ile bir biitiin olarak

degerlendirilmesinin olumlu yanlarmi ele aldigimizda sunlari siralamamiz miimkiin

% Aile Ve Sosyal Politikalar Bakanhg Oziirli Ve Yash Hizmetleri Genel Miidiirliigii Bilgilendirme
Rehberi
http://eyh.aile.gov.tr/data/544f6149369dc328a057 cfc1/bilgilendirmerehberi2.pdf (11.08.2015)
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olmaktadir: engelli bireyin ailesi ile birlikte yasamasiyla aile biitiinliigii korunmus olur.
Engelli bireyin kendi ortaminda yasamini siirdiirmesi olanagi taninir. Engelli birey
toplumdan izole olmadan yasar. Engelli bireyin alisik oldugu aktivite, hobi ve sosyal
etkinlikleri yapabilmesi i¢in olanak tanir. Engelli bireyin sosyal hayat icerisinde 6zgiir
ve bagimsiz bir sekilde hareket edebilmesini saglar. Kurum bakiminin olusturacagi stres
Onlenmis olur. Engelli bireyin yasam kalitesini arttirir, hastane enfeksiyonlarindan
koruyarak kisiye 6zel hizmet saglayip tedaviyi daha konforlu olur. Tim aile bireylerinin
engelli evde bakimi konusunda egitimini saglar. Kendi gereksinimlerini kendisi
karsilayabilecek durumda olan engelliler i¢in bu imkan1 vererek boylece kendi kendine
yetme ve giiven duygusunun artmasini saglar. Bireyin fiziksel ve psikolojik dengesinin
kazanmasini saglar. Aile ve birey kendi yasadig1 ortamda saglik sorunlarini daha rahat
aktarr, saglik sorunlar1 daha kolaylikla saptanir (Tasdelen 2012: 59 -60). Tedavi siireci
hizlanir. Devlete olan maliyet diiser (Oz 2010:80).

Evde bakimin olumsuz yonlerine bakacak olursak; birey kendi 6zel yasantisina
miidahale ediliyor duygusu yasayabilir, 6zellikle de zihinsel engelli ve duygusal, ruhsal
engelli olan bireylerde bu durum daha agirlikli olarak gozlemlenebilir (Tasdelen 2012:
59 -60).

Engellinin sagligi icin kullanmasi gerek ilaglarin zamaninda verilmesi,
engelliginin kisisel bakimi vb. hepsi evde bakim veren aile bireyi lizerinde oldugu icin
engelli bakimini iistlenen kisi kendisini daha fazla sorumluluk altinda hissedebilir. Evde
engelli bakiminda engelli i¢in tibb1 cihaz kullanilmasi gerekli oluyor ise aile halki ve
engelli birey evde kendilerini evini ¢ok sayida insan, alet ve malzeme ile sarilmis
hissedebilir. Evde engelli bakim hizmeti veren kisinin yetersizligi ve bilgisizligi
nedeniyle yliksek teknolojik araclarin kullaniminda sorun yasanabilir. Engelli bireye
evde bakim hizmeti sirasinda acil durumlarda hemen miidahale edecek kisi
bulunamayabilir. Evde bakim hizmetlerini verecek personelin alismis oldugu bir ortam
disinda hizmet vermesi verimliligi azaltabilir Aile fertlerinin siirekli bir engelli ile
birlikte olmas1 aile fertleri tlizerinde stres gerginlik yaratabilir. Engelli ailesinin
psikolojik destege ihtiyact olabilir. Engelli kisi ailesine yiik oldugu duygusuna kapilip
mutsuzluk yasayabilmektedir (Oz 2010:80) (Tasdelen 2012: 60 -61).

Ayrica saglik personelinin siirekli hastanin yaninda bulunamamasi, evde bakim

hizmetlerinin kisitliliklar arasinda sayilabilir(Oz 2010:80) (Tasdelen 2012: 60 -61).
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2.3. Evde Bakim Ayhigi: Tanimi ve Hak Etme Kosullar:

Aile ve sosyal politikalar, sosyal devletin bir geregi olarak 01.07.1976 tarihinde
kabul edilen 2022 Sayili Kanun’la 65 yasin1 doldurmus, muhtag, glicsiiz ve kimsesiz
vatandaslara aylik baglanmaya baglanmistir. Bu kanun kapsaminda, Tiirkiye’de
calisamayacak durumda olan Oziirli vatandaslara maas baglanmasma yonelik bir
uygulamaya gidilmistir. Ayrica TBMM’de 24.5.1983 tarihinde kabul edilen 2828 Sayili
Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu Kanunu’nun 4. Maddesi olan Sosyal
Hizmetler’e iligkin genel esaslar kapsaminda: “Muhtag, oziirlii ve yashlarin hayatlarini
saglik, huzur ve giiven iginde siirdiirmesi, muhtag¢ oziirliilerin toplum iginde kendi
kendilerini idare edebilecek ve iiretken hale gelebilecek sekilde bakim ve
rehabilitasyonlarimin yapimasi, bunlardan tedavisi miimkiin olmayanlarin siirekli
bakim altina alinmasi amaciyla gerekli her tiirlii tertip ve tedbir alimir” ibaresi yer
almaktadir. Bu kanunla 6ziirliilere rehabilitasyon ve bakim konusunda yasal olarak bir

devlet kurumu gorevlendirilmistir (Giingdr ve Gilines; 2012).

Bu baglamda; evde bakim aylig1 ve hak etme kosullarni ele alacak olursak;
Bakima muhtag Oziirliilerin tespiti ve bakim hizmeti esaslarinin belirlenmesine iliskin
yonetmeligi ele almamiz gerekmektedir. Yonetmelik; her ne ad altinda olursa olsun her
tiirlii gelirleri toplami esas alinmak suretiyle; kendilerine ait veya bakmakla yiikiimlii
oldugu birey sayisina gore kendilerine diisen ortalama aylik gelir tutar1 bir aylik net
asgari iicret tutarinin 2/3’tinden daha az olan bakima muhtag dziirliileri, bu oziirliiklere
verilecek bakim hizmetlerini, hizmetlerinin iicretlendirilmesini  ve tcretlerini

. .. 17
O0denmesini kapsar™'.

Kapsam ¢ergevesinde bakima muhtag engelli kavrami bashiginda bu
yonetmelige atifta bulunarak, yonetmelikte; “agwr oziirlii oldugu belgelendirilenlerden,
giinliik hayatin alisilmig, tekrar eden gereklerini onemli olciide yerine getirememesi
nedeniyle hayatint baskasinin yardimi ve bakimi olmadan devam ettirmeyecek derecede
diiskiin oldugu, her ne ad altinda olursa olsun her tiirlii gelirleri toplami esas alinmak
suretiyle; kendilerine ait ve bakmakla yiikiimlii oldugu birey sayisina gére kendilerine
diisen ortalama aylik gelir tutarimin, bir aylik net asgari iicret tutarinin 2/3 "iinden az

oldugu bakim raporu ile tespit edilenler” seklinde tanimlandigini ifade etmistik.

"Bakima muhtag bziirliilerin tespiti ve bakim hizmeti esaslarimin belirlenmesine iligkin yonetmelik
https://eyh.aile.gov.tr/mevzuat/ulusal-mevzuat/yururlukten-kaldirilan-mevzuat/bakima-muhtac-
ozurlulerin-tespiti-ve-bakim-hizmeti-esaslarinin-belirlenmesine-iliskin-yonetmelik
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Yénetmeligin; ikinci Béliimiinde Bakima Muhtag Oziirliiklerin Bildirimi, Tespiti
ve Degerlendirilmesi baslig1 altinda; miilki amirler, saglik kuruluslari, kdy muhtarlari,
genel kolluk kuvvetleri, belediye zabita memurlari, diger kamu kurum ve kuruluslar,
vatandaglar, Oziirlilerin kendileri veya akrabalar1 tarafindan; bakima muhtag oziirlii
olduklart bildirilen vatandaglardan, ailesinden veya yasal temsilcisinden; bu durumun

tespiti i¢in asagidaki belgeler istenmektedir'’.
a) I.C. Kimlik Numarasi beyani,
b) Ikametgah belgesi,
¢) Oziirlii Saghk kurulu raporu,

¢) Yatili ve siirekli bakimi icin resmi veya ozel bakim merkezine yerlestirilecek
olan; 18 yasimi tamamlamamis bakima muhta¢ oziirlii icin ilgili mahkemelerden
alinacak, koruma altina alinmasi ve bir bakim merkezine yerlestirilmesi karart ile
velayet altinda degil ise vesayet altina alinmasi ve vasi atanmasi karari; 18 yasini
tamamlamis olup akil hastaligi veya akil zayifligi sebebiyle islerini gorememesi veya
korunmast ve bakimi i¢in kendisine stirekli yardim gerekmesi ya da baskalarinin
giivenligini tehlikeye sokmasi nedenleriyle kisitlanmasi gerekli bakima muhta¢ oziirlii
icin ilgili mahkemelerden alinacak, kisitlanmast ve bir bakim merkezine yerlestirilmesi

karart ile velayet altinda degil ise vesayet altina alinmasi ve vasi atanmasi karari,

d) Bakmakla yiikiimlii olunan bireyler kapsamindaki kisilerin gelir ve mal

durumuna iliskin yazili beyani ve taahhiidii ile beyanin icerigine dair belgeler,
e) Iki adet vesikalik fotograf,
f) Varsa ogrenim durumunu gésterir belge veya sureti,
g) Oziirliiniin vasisi var ise, vesayete ve vasi atanmasina iliskin mahkeme karari,
g) Anne babanin bosanmuis olmast hdalinde, bosanmaya iliskin mahkeme karari,

Bakim hizmetleri degerlendirme heyeti (il miidiirliiii onayiyla sosyal ¢alismaci,
psikolog, cocuk gelisimci, tabip, fizyoterapist, hemsire, saglik memuru, ebe, saglik
teknisyeni unvanina sahip kisiler arasindan farkli mesleki unvanlara sahip en az fi¢
kisiden olusturulur. Personelin farkli kurum ve kuruluslardan heyette gorevlendirilmesi
durumunda valilikten onay almir.)) kisinin ikametinde, ikametgdh adresinde
yasamiyorlar ise fiilen yasadiklar1 yerde ziyaret ederek; bakima muhtag engellinin 6z
bakim hizmetleri, saglik durumu ve psiko- sosyal durumu bakimindan degerlendirdikten
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sonra ¢ikan rapor dogrultusunda; bakima muhta¢ engellinin bakim ihtiyacini tespit
eder'’. Cikartilan raporda; “dziirliive ait veya bakmakla yiikiimlii olunan birey sayisina
gore oziirliiye diisen gelir ile oziirliintin ve ailesinin fiziksel, zihinsel, duygusal, psiko-
sosyal ve demografik ozellikleri ve ozgecmisleri, ozrii ve oziirliiyii kabullenme durumu
tespit edilerek oziirliiniin haklari, yararlanabilecegi ézel egitim, mesleki rehabilitasyon,
tbbi tedavi ve rehabilitasyon, sosyal yardimlar, koruyucu aile, eviat edindirme gibi
hizmetler hakkinda degerlendirme yapili, varsa kanaat ve teklif belirtiliv. Ayrica
gozlemlenen yasam standardr ile beyan edilen gelir arasinda farklilik gériilmesi
halinde, gelire iligkin ilave bilgi ve belge istenir ve resmi veya ozel kisi, kurum ve
kuruluslarin bilgilerinden yararlaml. Bakmakla yiikiimlii olunan bireyler taniminda

belirtilen tiim bireylerin gelirleri, toplam gelire déhil edilir”"’.

Bu tespitler sonucunda; bakim hizmetleri; bakima muhta¢ Oziirliiniin veya
ailesinin tercihine gore; Genel Miidiirliige bagli bakim ve rehabilitasyon merkezlerinde,
Genel Miidiirliigiin izni ile agilan diger resmi kurum veya kuruluslara ait merkezlerde,
gercek veya Ozel hukuk tiizel kisilerine ait 6zel bakim merkezlerinde veya bakima

muhtag 6ziirliiniin ikametgahinda verilir'”.

Yonetmelik cercevesinde tespit ve tercihler sonucunda; engelli bireyin
ikametinde; akrabasi (iéiveyler dahil olmak iizere bakima muhtag 6ziirliiniin,  esi,
cocuklar ile cocuklarimin esleri, ana ve babasi ile bunlarin ana ve babasi, torunlari ile
torunlarimin esleri, kardesleri ile kardeslerinin esleri, kardeslerinin cocuklari ile kardes
cocuklarimin esleri, esinin ana ve babasi, esinin kardesleri, esinin kardeslerinin esleri
ile cocuklari, amcalart ve amcalarimin esleri, amca c¢ocuklar: ile bunlarin esleri,
halalart ile halalarinin esleri, hala ¢ocuklart ile bunlarin esleri, dayilari ve dayilarinin
esleri, dayr ¢cocuklar ile bunlarin esleri, teyzeleri ve teyzelerinin esleri, teyze ¢ocuklari
ile bunlarin eslerinden her birini,) tarafindan evde bakim hizmeti verilmesi durumunda;
bakim hizmetleri degerlendirme heyeti, engelli bireyin bakimim iistlenecek kisiye, bir
bakim plani olusturur. Bakim plani; Oziirliiniin bakimina iliskin fiziksel, psiko-sosyal ve
benzeri alanlarda yasanan sorunlari, bu sorunlarin sebepleri ve tespit edilen veriler
dikkate alinarak hangi alanlarda ve silirecte bakima ihtiyaglarimin oldugunun

belirlenmesi, belirlenen ihtiyaglar dogrultusunda yapilabilecek ¢alismalart igerir'”.

Bakim hizmetinin bakima muhta¢ 6ziirliiniin akrabalar1 tarafindan verilmesinde
yukarida belirttigimiz hususlara ek olarak; ailenin bakim hizmetindeki yeterliligini
arttirmak ve aileye bakim hizmetinin verilmesinde uygulanacak usul ve esaslar

konusunda rehberlik etmek adina bakim hizmetleri degerlendirme heyetinde gorevli bir
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veya bu heyette gorevlendirilebilecek baska personel, yilda en az bir kez veya ihtiyag
duyuldugu zaman bakima muhta¢ engellinin ikamet ettigi haneye incelemelerde
bulunabilir. Inceleme esnasinda hanede bakmakla yiikiimlii oldugu birey sayisinda
degisiklik olup olmadigini gozlemler ve gelirlerinde degisiklik olup olmadigi hakkinda
bilgi alir. Tespitlerine, gozlemlerine ve aldig1 bilgilere iliskin yeniden rapor hazirlar.

Hazirlanan yeni rapor dogrultusunda yeniden degerlendirme yapilir.

Sonug olarak bakim ayligi almaya hak eden bakima muhta¢ engelli ve ailesi;
ayni yonetmeligin 13. Maddesi d bendinde “Akrabalar: tarafindan giinde yirmi dort
saat stireyle bakilan bakima muhtag oziirliiler icin bir aylik net asgari iicret tutarinda

odeme yapulir” seklinde belirtilir.

Engelli ve Yashi Hizmetleri Genel Miidiirliigli; Arastirma ve Gelistirme Daire
Baskanliginin yayinladigi 2014 verilerine gore iilke genelinde 450.031 kisi evde bakim

hizmetinden yararlanmlstlrls.

Tablo 1: Yillara gére Engelli Evde Bakim Aylig1

Yillar Engelli Sayisi Evde Balkim
Odeme Miktar: (Milyon TL)

2014 450,031 3.9582

2013 427434 3.449

2012 398.335 2.944

2011 347.756 2.214

2010 284,595 1.483

2009 210.320 86

2008 120.000 417

2007 30638 i5

Kaynak: Engelli ve Yasli Hizmetleri Genel Miidiirliigii, Arastirma ve Gelistirme Daire Bagkanligi

'8 dile ve Sosyal Politikalar Bakanhg, Engelli ve Yash Hizmetleri Genel Miidiirliigii (EYHGM); Yillik
Istatistik Biilteni 2015
http://www.engellivakfi.org/doc/2015 istatistik_bilgileri.pdf (01.02.2017)
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2.4. Evde Bakim Hizmetlerini Gergeklestiren Diger Kurumlar

Bu baslik altinda ; saglik kuruluslari evde bakim hizmeti ile belediyelerin

sagladig1 evde bakim hizmetleri anlatilacaktir.
2.4.1. Saghk Kuruluslar1i Bakimindan Evde Bakim Hizmetleri

5378 sayili Oziirliiler Kanunu’nun 11. Maddesi’nde erken tam ve koruyucu
hizmetlerde devletin roliiniin alt1 ¢izilmekte, bu durum; “Yeni dogan, erken ¢ocukluk ve
cocuklugun her donemi fiziksel, isitsel, duyusal, sosyal, ruhsal ve zihinsel gelisimlerinin
izlenmesi, genetik gecisli ve oziirliiliige neden olabilecek hastaliklarin erken teshis
edilmesinin saglanmasi, oziirliiltigiin onlenmesi, var olan ézriin siddetinin olabilecek en
diigiik seviyeye cekilmesi ve ilerlemesinin durdurulmasina iliskin calismalar Saglik

Bakanliginca planlanir ve yiiriitiiliir. ” seklinde ifade edilmektedir™

Yani saglik bakimindan evde bakim; Oziirlii, yasl, siiregen hastaligi olan veya
hastalik sonrasi iyilesme donemindeki bireyleri bulunduklari ortamda destekleyerek,
sosyal yasama ayak uydurmalarini saglamak, bakima gereksinim duyan bireyin aile
tiyeleri iizerindeki ylikiinii hafifletmek icin birey ve aileye sunulan psiko- sosyal,
fizyolojik ve tibbi destek hizmetleri ile sosyal hizmetleri iceren bir bakim modeli

seklinde tanimlanabilir (Altuntas ve ark 2010; 154).

Evde saglik hizmetleri kapsaminda hekimler, hemsireler, fizyoterapistlerin tibbi
malzeme, tibbi aygit ve ilag hizmetleri ile ameliyat sonrasi bakim gereksinimi
olanlardan uzun siireli bakima ihtiyact olan hasta ve yaglhilara, yeni dogum yapan
annelerden tedavisi evde de siirdiiriilebilecek hastalara, kisa siireli hemsirelik
hizmetlerine gereksinim duyanlardan, asilama ve laboratuvar tetkikleri, oziirliilere ve
yaslilar da dahil olmak {izere hizmetleri evinde veya isyerinde almak isteyenlere kadar
cok genis bir yelpazede ihtiyag sahiplerine hitap etmektedir (Ozer ve Santas, 2012: 97-
100) (Altuntas ve ark 2010; 154).

Evde bakim hizmetlerinin tercih edilmesinin nedeni, gereksinim oldugu anda
profesyonel saglik ekibi liyelerinin hasta ve ailesine kendi ev ortamlarinda saglik
hizmetini sunabilmesidir. Hastanin bozulan saglik durumunun diizeltilmesi ya da

iyilestirilebilmesi, hastane yatiglarin1 azaltilmasi, bodylece hasta ve aile kendi

19 Engelliler Hakkinda Kanun 2005 (madde 11)
http://www.mevzuat.gov.tr/MevzuatMetin/1.5.5378.pdf (24.12.2016)
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ortamlarinda takip edilerek ve saglik ekip tiyelerinin onlarin gereksinimi oldugu siirece

yanlarinda olmalarmi saglamaktir. (Ozer ve Santas , 2012: 97- 100).

Subat 2010 yilinda Saglik Bakanliginca “Evde Saglik hizmetlerinin Uygulama Usul ve
Esaslann Hakkindaki Yonerge” yiirlirlige konulmustur. Bu yonergenin amaci; evde saglik
hizmetleri gereksinimi olan bireylerin muayene, tetkik, tahlil, tedavi, tibbi bakim ve
rehabilitasyonlarinin evinde ve aile ortaminda saglamak, bu kisilere ve aile bireylerine
sosyal ve psikolojik destek hizmetlerinin bir biitiin olarak birlikte verilmesi i¢in Saglk
Bakanligina bagli saglik kurumlar1 biinyesinde "Evde Saglik Hizmetleri" birimleri
kurulmasi, bu birimlerin en temel donanim ile ara¢ gere¢ ve personel Olglimlerinin ve
personelin gorev yetki ve sorumluluklarinin belirlenmesi, iletisim, uygulanacak kayit ve
izlem sistemlerinin tanimlanmasi ve uygulamanin denetimine iliskin usul ve esaslarin
belirlenerek evde saglik hizmetlerinin sosyal devlet anlayisi ile etkin ve ulagilabilir bir

sekilde uygulanmasini saglamak olarak belirtilmistir (Altuntas ve ark 2010; 154).

Hastanelerin sundugu evde bakim hizmetinden; ekonomik yoksulluk i¢erisinde bulunan
bireyler ile agir 6ziirlii raporu mevcut olan kimseler {icretsiz olarak yararlanabilir. Ayrica 1
Mart 2011 yilinda Saglik Uygulama tebliginde yapilan degisikliklerle; hastanelere bagh
evde saglik hizmetlerinde hastane otomasyonu acilarak verilen giintibirlik hasta muayene,
tedavi ve kullanilacak malzemelerin faturas1 SGK tarafindan 6denmeye baslayacaktir (Ozer

ve Santas; 2012).

Saglik Bakanligi 2015 yili faaliyet raporunda 2015 yili i¢in evde saglik hizmeti
alacak olan kisi sayis1 123.000 olarak belirtilirken 2015 yili sonunda 272.934 kisi bu
hizmetten yararlanarak; evde saglik hizmeti performans gostergelerine gore basarili

bulunmusgtur®®

20 Saghk Bakanlig Tiirkive Kamu Hastaneleri Kurumu 2015 Idari Faaliyet Raporu
http://www.saglikaktuel.com/d/file/4ae253f3a81e4092843d7b949d1d832b.pdf (08.01.2017)
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Tablo 2 : Evde Saglik Hizmeti Performans Gosterge Tablosu

YIL 2015
STRATEJIK AMAC 2 Insan odakls, erisilebilir, nitelikli ve giivenli saglik hizmeti sunmak.
STRATEJiK HEDEF 5 Bedensel, zihinsel ve sosyal sartlar1 nedeniyle 6zel ihtiyaci olan kisilerin uygun saglik

hizmetlerine daha kolay erisimini saglamak.

PERFORMANS HEDEFi 9 | Bireylerin saglik hizmetlerine erigimini kolaylastirmak.

Hizmet mekanlarinin, engelli ve erisim zorlugu yasayanlara gore yeniden diizenlenmesi, evde saglik hizmeti alacak hedef

kitlenin zamaninda tespit edilip uygun saglik hizmeti sunulmasini saglayacak ortak ¢aligmalar yapilmasini hedeflenmektedir.
. Hedefin
Performans | Hedeflenen |y Ue | ILUg - V- Yilsonu Ger- Hedefin Sapma Hedefe
Gostergesi Gosterge Ayhk | Ayhk Ug Ug eklesmesi Gergeklesme Oram Ulasma
g Diizeyi y YUK | Aynk | Aynk | $€9% Oram op | Derecesi

Evde Aktif
Saglik Hiz-
meti Alan 123.000 231.174 | 17.520 | 6.458 | 17.782 272.934 221.90 121.90 | Basarili
Aktif Hasta
Sayisi
Tanm Saglik tesislerimize erisemeyen hastalarimizin yerinde teshis ve tedavilerinin yapilmasinin saglan-

masi.

Evde saglik hizmetlerine ait kurumumuz tarafindan belirlenen hedef ger¢eklesmis olup hedefin
iizerinde hastaya hizmet sunulmaktadir. Bu sonucun alinmasinda bakanligimizin bu hizmete vermis
oldugu 6nemin etkisi biiyiiktiir. Ulkemiz hizla yaslanmaktadir. Bdylece yaslilik ve beraberinde
gelen kronik hastaliklar da artis gostermekte olup hizmete ihtiya¢ duyan hasta sayisi da her gegen
giin artmaktadir. Ayrica hizmet sunuculari tarafindan hizmetin 6nemi daha iyi anlagilmistir, dolay1-
styla hem ekip sayilari hem de arag sayilar giinden giine artmaktadir.

Performans So-
nuclarmin Deger-
lendirmesi

Kaynak: Saglik Bakanligi Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu 2015 idari Faaliyet Raporu

Saglik Bakanligi 2015 yili faaliyet raporunun igerisinde; engelli bireylere sunulan
evde saglik hizmetini ayr1 bir degerlendirme olarak sunmadigi i¢in bu oran1 net olarak

bilememekteyiz.
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2.4.2. Belediyelerin Sagladig1 Hizmetler Bakimindan Evde Bakim Hizmetleri

Oziirliiller Kanununa gore; biiyiiksehir belediyelerinde &ziirlii kisiler ile ilgili
bilgilendirme, bilin¢lendirme, yonlendirme, danigsmanlik, sosyal ve mesleki rehabilitasyon
hizmetleri vermek iizere 6ziirlii hizmetleri birimleri olusturulur. Bu birimler, faaliyetlerini
Oziirliilere hizmet amaciyla kurulmus vakif, dernek ve bunlarin iist kuruluslariyla isbirligi

halinde siirdiiriirler 2.

5216 sayili Biiyiliksehir Belediyesi Kanunu, o6ziirlii dostu sosyal politikalarin
olusturulmasina yonelik olarak en somut agilimini, “Biiyiiksehir belediye bagkaninin gérev
ve yetkileri” kisminda gostermektedir. Ayrica ayni kanunun ek 1’inci maddesinde
“Biiyiiksehir  belediyelerinde engellilerle ilgili  bilgilendirme, bilinglendirme,
yonlendirme, danmigmanlik, sosyal ve mesleki rehabilitasyon hizmetleri vermek tizere
engelli hizmet birimleri olusturulur. Bu birimler, faaliyetlerini engellilere hizmet
amaciyla kurulmus vakif, dernek ve bunlarin iist kuruluslariyla isbirligi halinde
surdiiriirler. Engelli hizmet birimlerinin kurulus, gorev, yetki, sorumluluk ve isleyigine
iliskin usiil ve esaslar Oziirliiler Idaresi Baskanhigimn goriigii almarak Icisleri
Bakanlhiginca hazirlanacak yonetmelikle belirlenir.” Buna gore Biiyiiksehir Belediye
Bagkani, biitcede yoksul ve muhtaglar i¢in ayrilan ddenegi kullanmak, dziirliilerle ilgili
faaliyetlere destek olmak {lizere engelli merkezleri olusturmak, engelliler igin
bilinglendirme, yonlendirme, danigsmanlik, sosyal ve mesleki rehabilitasyon hizmetleri

vermekle gorevlidir

Buna binaen “Oziirlii Hizmet Birimleri” kurulmasma dair bir yonetmelik de
yiiriirliige girmistir®. 2005 tarihli Belediye Kanunu da, belediye baskanlarina biitgede
yoksul ve muhtaglar i¢in ayrilan 6denegi kullanmak ve engellilere yonelik hizmetleri
yiiriitmek tizere Oziirliller merkezi agma gorevini vermektedir*'. Diger taraftan ayn1 kanun,
“Belediye hizmetleri, vatandaslara en yakin yerlerde ve en uygun yéntemlerle sunulur.”
derken hizmet sunumunda basta engelliler olmak {izere, yasli, diiskiin ve dar gelirlilerin

durumuna uygun yontemler uygulamlmasi gerektiginin altmi gizmektedir*' (Seyyar; 2013).

Y dile Ve Sosyal Politikalar Bakanligi Oziirlii Ve Yash Hizmetleri Genel Miidiirhigii Bilgilendirme
Rehberi
http://evh.aile.gov.tr/data/544f6149369dc328a057cfc1/bilgilendirmerehberi2.pdf (11.08.2015)

2 Biiyiiksehir Belediyeleri Oziirlii Hizmet Birimleri Yonetmeligi (2006)
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2006/08/20060816-9.htm (12.02.2017)
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Denizli Biiyiiksehir Belediyesi’nin 2015 yili performans degerlendirme raporunda
ise engellilere yonelik yaptiklari hizmetleri; biitcede yoksul ve muhtaglar icin ayrilan
Odenegi kullanmak, engellilerle ilgili faaliyetlere destek olmak {izere engelli merkezleri
olusturmak, genglere, kadinlara, yaslilara ve engelli vatandaslarimiza yonelik hizmetler,
engellilere yonelik ulagim kolayliklar1 saglanmasi ile yash ve engellilere yonelik sosyal
faaliyetlerin diizenlenmesi olarak saymis kendilerini 5378 sayili engelliler kanun,
engellilere hizmet sunumu (igisleri bakanligl) genelgesi ve engelli haklar1 izleme ve
degerlendirme kurulu hakkinda basbakanlik genelgesi ile bag“glamlslatrdlr23

Ayrica Denizli Biiyiiksehir Belediyesinin evde bakim hizmetleri birimi olup
ihtiya¢ sahibi ailelerini ev temizligi, kisisel bakimlari vb. gereksinimleri konusunda

hizmet vermektedir.

% Denizli Biiyiiksehir Belediyesi 2015 yili Performans Programi (2015)
http://www.denizli.bel.tr/userfiles/file/2015%20performans%20program%C4%B1.pdf(12.02.2017)
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UCUNCU BOLUM
ENGELLI EVDE BAKIM HIZMETLERINDE AILENIN YETERLILIiGi:
DENIZLi MERKEZ iLCE ORNEKLERIYONELIK BIR ARASTIRMA
3.1. Arastirma Metodoloji

Arastirmanin konusu, engelli bireye sahip olan ailelerin, engelli bireyine evinde
bakmasi konusunda yeterli olup olmadigini tespit etmektir. Bu kapsamda evde bakim

ayligi alan kisilerle goriistilmiistiir.

Bununla birlikte evde bakim hizmetinin aile iyeleri tarafindan
gerceklestirilmesinin yeterli olup olmadigi konusu, bu hizmeti kurumsal olarak yerine
getiren Denizli Belediyesi, Sivil Toplum Kuruluslari, Aile ve Sosyal Politikalar
Bakanhig Il Miidiirliigii ve Halk Saghg Miidiirliigii Engelli Bakim Hizmetleri Birimi ile

yapilan goriismelerle de tartisiimistir.

Kisi seciminde Denizli Merkez Ilceleri olan Pamukkale ve Merkezefendi ilce

sinirlari igerisinde yasayan engelli birey ve aileleri géz oniine alinmistir.

Bu projenin amaci; engelli bireylerin bakiminda ailenin ne kadar engelliye
bakma konusunda yeterli oldugunu anlamaktir. Bu kapsamda cesitli egitim diizeylerine

sahip aileler ve ¢esitli engellere sahip bireyler se¢ilmistir.

Degisken cesitliligi ¢cok olup engelli bireylerin egitim, saglik, sosyal ve
ekonomik ihtiyaglarinin karsilanmasi konusunda incelemeler yapilmistir. Arastirma
yapilirken engelli bireylere sahip olan ailelerin engelli bireyleri ile kendilerinin
toplumdaki durumlari, hissettikleri ve engelli bireye sahip olmanin aile iizerindeki

etkileri yan amag olarak bakilmistir.

Arastirma engelli bireylerin temel ihtiyaclarinin karsilanmasi konusun ailesi
tarafindan evde bakilmasi ve ailenin bu konumda engelli bireyi i¢in ne derece uygun

oldugunun ortaya konulmasi konusunda énem tagimaktadir.

Calismada nitel arastirma teknikleri kullanilmistir. Engelli evde bakim konusu
ile ilgili kavramsal literatiir taramasi1 yapilmistir. Engelli bireylerine evlerinde bakan
ailelerle ile goriistilmiistiir.

Bu kapsamda, engelli evde bakim parasi alan yirmi aileyle, derinlemesine

gorismeler yapilmistir. Gorlismede kapali ve agik uglu olmak iizere toplam kirk dort
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soru sorulmustur. Gorlisme teknigi bes bolimden olusmustur. Goriigsmenin ilk
béliimiinde on soruluk demografik sorulara yer verilmistir. Ikinci béliimiinde hangi evde
bakim hizmetlerinden ne Olgiide yararlandiklar1 ile yasal haklarmi bilip bilmedikleri
bilgileri on sekiz adet soru ile 6grenilmeye ¢alisiimistir. Ugiincii boliimde dort adet soru
ile katilimcilarin ailelerin kendi bakis agilarindan engelli bireylerine bakma konusunda
yeterli goriip gormedikleri 6grenilmeye calisilmistir. Son iki béliimde toplam on iki soru
sorulmus olup dordiincii boliimde genele cercevede Denizli’de Evde Bakim Hizmeti
Sunan Kurumlarin ve Sivil Toplum Kuruluslarinin Faaliyetleri ifade edilmis, son
boliimde ise kurum yetkililerinin; engelli aileleri agisindan engelli evde bakim

konusundaki goriislerine yer verilmistir.

Goriisme siireci ortalama 25 - 30 dakika siirmiis, bu goriismeler 1 Agustos 2015
ile 01 Kasim 2017 tarihleri arasinda kisilerle yliz yiize goriiserek gergeklesmistir. Elde
edilen veriler degerlendirilerek metin olarak aktarilmistir. Arastirmanin bilimsel

olmasina 6zen gosterilmistir.

Gortigme sirasinda kisilerin bazi sorulara ¢ekimser cevap vermeleri ve tedirgin

davranmalari, dogru bilgilere ulasmamizi zorlastirmistir.
3.2. Goriusmeci Bilgileri

3.2.1. Goriismecilerin Demografik Bilgileri

Gortismenin 1lk boliimii kisilerin demografik bilgilerini 6grenmeye yonelik olup
bu boliimde 9 adet soru yer almaktadir. Bu bilgiler engelli bireyi ve engelli aileyi

tanimaya ve hane 6zelliklerine ¢ikartmaya yoneliktir.

On erkek ve on kadin engelli toplamda yirmi aile ile goriisiilmiis olup engelli
bireylerin bakimini yapan ve onlarla bire bir ilgilenen kisilerin genelini anne, es, gelin,

kayinvalide ve kiz kardes olmak {izere kadinlar olusturmaktadir.

Bu yirmi engelliden ancak dort engellinin bakiminda erkek birey gérev almakta

olup onlar da engellinin esi veya babasidir.

Engelli bakimini tistlenen kadinlarinin aile statiilerindeki konumu da degisiklik
gostermekteyken engelli bakimini tstlenen erkeklerin aile statiilerindeki konumu

kadinlarinki kadar c¢esitlilik géstermemektedir.
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“Esim dogustan gorme engelli ve siiregen rahatsizliklart mevcut, kendisi ile
evlenirken engelli oldugunu biliyordum. Esimin benden baska bakacak
kimsesi yok. Esim bana 4 ¢ocuk verdi. Esime bakmaktan mutluyum, zaten
kendi ihtiyaclarim kendisi karsilayabiliyor, ihtiyaclarini karsilayamadig

durumlarda yardimci oluyorum.” G14

“Oglum % 98 bedensel engelli, yiiriiyemiyor. Esimden bosandiktan sonra
oglumla babasi olarak ben ilgilenmeye basladim. Oglum su anda Iletisim

Fakiiltesi ikinci sinif 6grencisi, onunla gurur duyuyorum.” G7

“Oglum 26 yasinda ve % 70 zihinsel ve bedensel engelli, esim engelli
oglumdan sonra ardr ardina iki hamilelik daha gegirdi. Esimin hamileligi
swrasinda oglum ile ben ilgilendim. Ayrica oglum artik erigkin bir birey
oldu bu da esimin fiziksel olarak oglumun bakiminda zorlanmasina da yol

agryor.” G4

Erkekler genelde eslerinden ayrildiklari i¢in ya da eslerinin miicbir sebeplerden

oOtlirti bu gorevi tistlenmislerdir.

“Iki tane engelli oglum var. Esim vefat etti. Ogullarimin benden baska
bakacak kimsesi yok. 88 yasindayim ogullarim benim her seyim. Hayatim

onlar benim.” G8

“O benim kizim zihinsel ve bedensel engelli diye onu sokaga mi atacagim

elbette ben bakacagim baska kim bakacak™ G10

“Gelinim de dogustan parapleji %99 agir engellidir. Oglum 7 yil once
trafik kazasi gecirdi ve o da iki bacagini kaybetti (% 68 engelli). Oglumun
trafik kazasindan once, oglum ve gelinim kendi diizenlerini kurmuglardi.
Fakat simdi ikisi de bakima muhtag, icim rahat etmiyor onlari bir
baslarina birakmaya. Hep yanlarinda olup ihtiyaglart i¢in elimden geleni

yapryorum. Ikisi de benim eviadim.” G15

“Kayinvalidem 95 yasinda, %87 zihinsel ve bedensel engellidir. Esim

benden onun bakimini istlenmemi istedi. Ben de kabul ettim.
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Kaymvalidem sonugta, kabul etmeseydim de ne yapsaydim. Yash kadin,
konu komsu ne derdi. "G 1

Kadinlarda ise engelli bakimi duygusal bir zorunluluk olarak kendini gosterirken
toplum baskis1 da gbz Oniine alinabilir. Annelik duygusu, evlat kavrami daha c¢ok
kadinlar1 engelli bireylerin bakimini iistlenmeye itmistir. Engelli ile bire bir kan bagi
bulunmadigi durumlarda ise toplumun ataerkil diizeniyle iliskili olarak engeli bakimin1

tistlenen kisi bu duruma kendisini zorunlu hissetmistir.

Goriisme  yaptigimiz ailelerden engelli bakimini {stlenen kisilerin yas
ortalamasina baktigimizda ortalamanin 56 oldugunu yani insan gelisim donemlerinde,
yetiskinlik donemine erigmis kisiler oldugu ortaya ¢ikar. Engelli bireylerde ise ortalama,
36 seviyesindedir. Engelli bireylerin {igii cocukluk, ii¢li ergenlik, on {i¢ii yetiskinlik, biri

ise yaslilik donemindedir.

“Ben 57 yasindayim, oglum 5 yasinda ve %93 orta diizeyde bilisim
geriligi, down sendromu engelleri mevcuttur. Engelli oglum benim tigiincii
cocugum diger ¢ocuklarim 28 ve 16 yasindalar. Onlarda herhangi bir
engellilik yok. Dogal olarak saglhkl bir cocugun nasil gelisim gosterdigini
ve ne gibi ihtiyaglara haiz oldugunu biliyorum. Ama 5 yasindaki oglum
bambaska, ondan en ufak disa doniik iletisim bizi diinyalar kadar mutlu
ediyor. Basimi dik tutmayr 1.5 yasindayken, yiiriimeyi 3.5 yasindayken

ogrendi. Halen konusamiyor ve tuvalet egitimi yok.” G19

G19’de ¢ocukluk evresinde bir bireye sahip olan aile; ¢ocugundan, ¢ocugun

normal gelisimine dair aldig1 en ufak bir doniitten mutlu olmaktadir.

“Ben 41 yasindayim, kizim ise 22 yasindadw. Biyolojik olarak ergenlige
adim atti. Ama kendisi %100 bedensel ve zihinsel engelli (cerebalPalsy
+Quadriparazi, orta agir derecede mentalretrdasyon) dir. Kizim disinda
16 yasinda ve 14 yasinda bir kiz ve bir erkek c¢ocuk daha var
Anlayacaginiz evimiz ergenlik doneminde. Hepsinin ayri ayri ihtiyaglar
istekleri ve gereksinimleri var. Ama karsilastirdigimda belki bedensel
engelinden diyeceksiniz, belki zeka geriliginden diyeceksiniz belki
digerlerinden daha biiyiik olmasindan diyeceksiniz. 22 yasindaki kizim bu

donemi daha agir atlatiyor. Hir¢inliklar, kiskangliklar: artti. Disariya
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ilgisi digerleri kadar artmasa da onda da bir artma gézlemledim. Diger
cocuklarim disarida kendilerini koruyabilirler ama 22 yasindaki kizimi

yammdan ayirmak istemiyorum. Allah muhafaza...” G12

G12°de ergenlik yasina girmis {i¢ tane cocugu olan anne, en ¢ok engelli ¢cocugu

i¢cin endiseleniyor.

“Esim (erkek) 52, ben 51 yasindayim. Uc ¢ocugumuz var. Bir evli,
digerleri 22 ve 21 yasindalar. Esim % 93 agir engelli (isitme kaybt,
diabetesmellitus, katarakt, solfitizisbulbi) dir. Esimde igitme kaybi var, bir
gozii yok ve digeri de az goriiyor. Esimle birlikte biiyiidiik sayilir. Ondan

dolayt ihtiyaglarimi karsilamakta sikinti cekmiyorum.” G5

G5’de yetiskinlik doneminde bulunan engelli icin ailesi (esi), esinin engelli
durumunu kanitsamis ve benimsemis olmasindan kaynakli olarak engelli bireyin

ihtiyaglarini karsilamak ona zor gelmedigini belirtiyor.

“Daha oncede de demistim kayinvalidem 95 yasinda, %87 zihinsel ve
bedensel engelli; bakimi ¢ok zor artik iyice yaslandi yatalak durumdadir.
Zaten bez tutuyoruz. Banyo yaptirmak bir oliim, banyo yaptirmasan
kokuyor. Ben 57 yasindayim ama benimde halim yok ki. Ilaglarini diizenli

veriyorum. Yemesini icmesini eksik etmiyorum.” G1

G1’de yashlik doneminde bulunan engellinin bakiminda aile zorlandigini ifade
etmektedir. Hem engelli bireyin ilerlemis yast hem de bakan kisinin ilerlemis yasindan

kaynakli olarak engelli bireyin ihtiyaglarini karsilamak ona zor gelmedigini belirtiyor.

Sonug olarak aslinda engelli birey i¢in de aile i¢inde her yas donemi; ayni yasin

normal donemine gore zor gegiyor.

Gorligme sirasinda ailelerin engelli bireyleri i¢in endiselendiklerini gozlemledir.

“Kizzim 26 yasinda biitiin tehlikelere agik; zeka geriligi ve fiziksel engelli
var. Her giin haberlerde okuyoruz, oldiirmeler, yaralamalar, tacizler vb.
Herkes bir endigeleniyorsa ben on kati yiiz kati endigeleniyorum. Kizim bir

verde epilepsi krizi gecirir ben yaminda olamazsam, basina kotii seyler
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gelirse diye. Biitiin her seyinde bana bagimli, disaridaki biitiin tehlikelere
actk.”G10
Bir kadin engelli bireye sahip olan G10 kizi i¢in oldukg¢a endiseli ifadelerde
bulunmustur. Benzer  ifadeler diger kadin engelli bireye sahip ailelerde de
goriilmektedir.
“Oglum 26 yasinda, kismen de olsa kendi ihtiyaglarini kendisi gorebiliyor.
Bagirma ve saldirma egilimi var. Evet kotii haberleri bizde okuyoruz ama

kendisini de koruyabilecegine inaniyorum” G4

Erkek engelli bireye sahip engelli ailesinde G4’de goriildiigli gibi kadin engelli
bireye sahip engelli ailesinden daha az endiseli goziikmektedir. Nedenini ise engelli
erkek bireylerini engelli olmalarina ragmen kendilerini koruyabileceklerini

distinmeleridir.

Engellilik durumu dogustan (genetik, dogum sirasinda olusan komplikasyonlar
vb.) veya sonradan (kazalar vb.) olusabiliyor. 17 engelli birey dogustan 3 tanesi ise

sonradan engelli olmustur.

“Kayinvalidemin gengliginde hi¢chir engeli yokmus, yas aldik¢a hastaliklar
arttik¢a bir de yataga diistince iyice bakima muhtag oldu.” G 1

Yas ilerledik¢e siiregen hastaliklar artmaya bagslar. Ayn1 zaman da kemik ve kas
erimelerine bagli olarak yas alan bireylerde denge kayiplart ve diigmeler baslar. Yasl
bireylerin diismeleri sonucunda en tehlikeli durum kalca kirikli§ina nedeniyle yataga
bagli kalmaktir. Fiziksel yetersizligin yaninda duygusal ve ruhsal yetersizliklerde yash
bireylerin sonradan engelli olmalarini etkilemektedir. G1’de goriildiigii gibi yashliktan
kaynaklanan fiziksel ve duygusal yetersizlik sonucunda bakima muhtaglik ve sonradan

olusan bir engellilik durumu mevcuttur.

“Esim gecirdigi kaza sonucunda %97(quadriparezi, orta diizeyde
koahidiabetus, katarak, igitme kaybt vb.) engelli oldu. Baglarda ¢ok
zorlandik ve yadirgadik sadece ben ve oglum degil kendisi de oyle...
Engelli olmak kendisine ¢ok koydu” G20

Gortismecilerimizden G 20 de trafik kazas1 sonucunda sonradan engelli olmustur.
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“Benim %90 agir mentalreterdasyon engeli oglumdan(28) baska 25 ve 23
vaslarinda bir kizim ve bir oglum daha var. Allah’a siikiir onlarda
herhangi bir engellilik durumu yok. Genetik olarak da ailemizde engelli
birey de yok. Dogum esnasinda olan bir komplikasyondan dolayt

cocugumun engelli dogdugunu diigiiniiyorum.”G9

Bebegin dogum esnasinda, oksijensiz kalmasi vb nedenlerden dolay1r genetik higbir

neden olmasa bile engelli bireyler meydana gelmektedir.

“Oglum (43) dogustan quadriparezi; ilk 6grendigimde, bende korku endise
ve sugluluk duygusu wyandirdi. Bir siire onu kabullenemedim. Uzaktan
akrabalarimizda da engelli bireyler var. Ama kendimde ailemde engelli
bireyle karsilasmak, o zamanlar igin, yikict olmustu. En kiigiik cocugum 24
vasinda kiz, 1 bekar, 2 evli oglum daha var onlarda engellilik soz konusu
degil” G13

“Kizim %100 agwr engelli otizmlidir. Ilk cocugumda ve diciincii cocugumda
engellilik goriilmedi. Esimle uzaktan akrabayiz. Doktorlar akraba

evliliginde olabilir dediler.” G17

G13 ve G17 de oldugu gibi genetik nedenlerden dolay1 olabilir. Bu engellilige;

akraba evlilikleri, genetik yatkinlik vb. nedenler sebep olusturur.

20 engelli bireyden 2°si dul, 5’s1 evli, 13’1 bekardir.

“Biz evlendigimizde esimin engellilik durumu yoktu. Mukadderat” G20

G20’deki gibi goriisme yaptigimiz 2 engelli ailesi de eslerinin sonradan engelli
oldugunu ifade etmistir. Aileler bu engellilik durumuna kaderci bir sekilde
yaklagsmislardr.

“Daha oncede de dedigim gibi esim dogustan gorme engelli ve siiregen

rahatsizliklart  mevcut, kendisi ile evlenirken engelli oldugunu

biliyordum.” G14
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“Esim isitme engelli, gozleri de az goriiyor, seker rahatsizligr da mevcut.

Biiyiikler uygun gordii evlendik.” G5

G14 ve G5 biiyiiklerinin uygun gérmesi ile evlendiklerini ifade etmistir. G14
ayni zamanda evlenirken esinin engelli oldugunu bildigini belirmistir. Goriicii usulii
veya biiyiiklerin uygun gormesi ile yapilan evliliklerde evlenecek iki kisinin da rizasi
alinmamis olabilir. Gene bu tiir evliliklerde de kaderci yaklasim 6n plana ¢ikip bakima

muhtag engelli olan bireye bakan kisi esini sahiplenerek evliligini siirdiirmiistiir.

“Kaymvalidem sizofren, esi ile evienirken bu rahatsizligi bu derece
degilmis, hatta hi¢ yokmus, gayet saglikli nese dolu bir kadinmis. Genetik

bir yatkinlik oldugu i¢in zamanla artarak devam etmis.”G6

G6’da aslinda genetik bir yatkinlik olan rahatsizligin sonradan ortaya ¢ikmasi
sonucunda engelliligin oldugunu ifade etmistir. Bu durumda bakima muhtac¢ engelli
bireyin esi, kendisinde Once vefat ettigi i¢in ve bakimi iistlenen kisinin gelini olmasi
miinasebeti ile yorum yapilamamustir.

Genel itibari ile dogustan veya sonradan olusan engellilik durumlarinda egler
kaderci bir yaklagim izlemis ve engelli bireylerinden uzaklagmak yerine onlar

sahiplenmeyi tercih etmislerdir.

“Oglum engellinde dolay: evlendirmeyi diisiinmiiyorum.” G4

G4 gibi diger biitiin 13 bekar engelliye sahip aileler engelli bireylerini
evlendirmeyi diisiinmemektedir. Nedeninin; engelli bireyin bakiminin zor olmasindan
kaynakli, hi¢bir kimsenin bu bakimi iistlenmek istemeyeceklerini diisiinmeleri oldugunu

diistinmekteyim.

Engelli bakimini iistlenen kisilerden 13’1 ilkokul mezunu (5. sinif), 2’si ortaokul
mezunu, 5’1 de herhangi bir okula gitmemistir. Engelli bireylerde ise bu durum, 5 kisi
ilkokul mezunu, 6 kisi bir egitimin kurumundan egitim almaya devam ediyor, 7 kisi ise

hi¢ egitim almamis veya egitim alabilecek diizeyde degildir.

“Kaymvalidem 61 yasinda ve sizofrendir. Egitim olabilecek diizeyde
degildir. Zamaninda da ailesi tarafindan okutulmadigi icin de okur

vazarlhigi yok.” G6
34



“Kardesim 33 yasinda, % 70 agir mentalreterdasyon rahatsizligi var. Ben
de egitim alsin isterdim. Engellinden dolayr egitim alamiyor. Herhangi bir

egitim kurumuna gotiirmiiyoruz.” G11

G6 oOrgilin egitim alma yasini gegtigi i¢in, G11 de engellilik durumunun 6rgiin
egitim veya engellilere yonelik egitim almasina miisait olmamasindan dolay1 egitim

almamiglardir.

“Egitim almiyor. Fizik tedavi icin gerekli bedensel hareketleri
yaptirtyorum. Bagska bir sey yapmiyor. Zamaninda egitim almasint ¢ok
istedik ama bizim zamammizda rehberlik ve arastirma merkezleri olsun
milli egitimin engelli ¢ocuklara bakis agisi olsun tam oturmus degildi.

Simdilerde yeni yeni giizel isler yayginlasiyor.” G16

G16 engelli bireyi i¢in, engelli diizeyine gore egitim aldirmak istediklerini fakat
donemin sartlarinda engellilere yonelik hizmetlerin bu denli yaygin ve bilingli bir
sekilde uygulanmamasindan dolay1 egitim aldirmadiklarint belirmistir. Fakat engelli
bireyinin engelinin ilerlememesi en azindan var olan durumun korunmas i¢in fiziksel

rehabilitasyon egitimlerini aldirmaktalar.

“Oglum da gelinim de bedensel engelli, oglum bir trafik kazasi1 sonucunda
belden asagisini kullanamaz hale geldi, gelinim ise ¢ocukken gecirdigi
cocuk felci nedeniyle (%99 agir engelli) engellidir. Ikisi de ilkokul mezunu,
ikisi de yetiskin insanlar ve fiziksel durumlarindan dolayr imkanlarimizda

elvermedigi igin ilkokul disindaki egitimlerini gerceklestiremedik.” G3

“Oglum %88 agwr engelli (quadriparezi, siiregen), yogun depresyon
geciriyor, yalnizca ilkokula kadar okutabildik.” G13

G16 da goriildiigii gibi G3 ve G13 ‘de engelli bireylerini okutmak ve en azindan engelli
tirlerine gore egitim almalarimi istemekteler. Fakat cesitli nedenlerden dolay1 (yas,

engellilik durumunun) engelli bireylerini yalnizca ilkokula kadar okutmuslardir.

“Ben ilkokul mezunuyum. Kizimin (7 yasinda) diger ¢cocuklar gibi egitim

almasint ¢ok istiyorum. Cesitli egitim kurumlarina elimden geldikce
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gotiirmek istiyorum. Simdilik sadece gorme engelliler okulunda egitim
aliyoruz. Kizimda gérme engelinin yam swa bilisim geriligi, yiiriime
bozuklugu da mevcut. Okulunu ve ogretmenlerini severse diger engelleri

icin egitim kanallarini da zorlayacagim. Kizimi ¢ok seviyorum.” G2

“Ben ilkokul mezunuyum. Daha oncede belirttigim gibi oglum Iletisim
Fakiiltesi ikinci sinif ogrencisidir. Devletin sundugu egitim imkanlarindan
yvaralanmak i¢in onu okula getirip gotiiriiyorum. Elbette ki saglik

sorunlarindan dolayr egitimi sekteye ugradigr zamanlar ¢ok oluyor.” G7

“Oglum %90 agir zeka geriligi engelli, o6zel egitim merkezine

gotiirtiyorum.” G18

G2, G7 ve G18 gibi engelli durumlar egitim alamaya miisait engelli bireylerini aileleri
engelli bireylerinin egitim almalar1 konusunda, onlar1 desteklemistir. Hatta onlar

okullarina bire bir gotiirerek bir fedakarlik 6rnegi gostermislerdir.

Sonug olarak goriiliiyor ki engelli aileleri, engelli bireylerin aslinda egitim
almasin1 6nemsiyorlar. Onlarin egitimli insanlar olmasi icin ellerinden gelen imkanlar

kullantyorlar.

20 ailenin 3 tanesinde birden fazla engelli birey mevcuttur.

“Iki tane engelli oglum var. Esim vefat etti. Ogullarimin benden baska
bakacak kimsesi yok. 88 yasindayim ogullarim benim her gseyim.
Zorlandigim zamanlar ¢ok oluyor. Gengken ¢ok koymuyordu, esimde
yammdayd, ben yaslandim ogullarim orta yasa geldi. Bakimlar: giiclestir.
Fiziksel olarak ve ruhsal olarak zorlaniyyorum. Ogullarimin bakiminda

yardim altyorum. En biiyiik endisem ben oliince onlara ne olacagi” G8

“Gelinimde dogustan parapleji %99 agir engellidir. Oglum trafik kazasi
gecirdi ve o da iki bacagim kaybetti (%68 engelli). Baslarda sadece
gelinime bakiyordum. Simdi oglumun da ihtivaclart artti. Iki engelliye
bakmak taktir edersiniz ki birine bakmaktan daha zor.” G15
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G8 ve G15 de goriildiigii gibi hanede iki engelli bireyle yasamak, engelliye

bakan kisiyi zorlamaktadr.

Engellinin yasadig1 ortam da onu dogrudan etkilemektedir. Gorligme yaptigimiz

20 aileden 8’1 kendi evlerinde, 10’ kirada, 2’si ise kira 6demeden yasamaktadirlar.

“Evimiz kendimizin ¢ok giikiir. Bir de ev kirast olsaydr nasil geginirdik
bilmiyorum. Miistakil olmast da oglum i¢in iyi. Fakat evimizi oglumun

fiziksel durumunu karsilayabilecek sekilde diizenleyemiyoruz. ”G13

G13 gibi kendi evlerinde oturan engelli bireye sahip aileler, evlerinin kira olmasi

durumunda gegimlerini saglamakta zorlanacaklarini belirtirler.

“Evimiz apartman dairesi ve bir akrabamizin evi, kira 6demeden
kullaniyoruz. Allahtan, kizimin siddet egilimi ve ani dofke patlamalar: gibi
sorunlart yok. Kiraya verecegimiz parayr kizimin diger ihtiyaglarinda

kullaniyyorum.” G12

G12 evlerini bir akrabalarma ait olmasindan dolayi, oturduklar1 eve kira
O0demediklerini belirtmistir. Bu durumun aile biitgesine katki yaptig1 asikar olup kiraya

verecekleri bu parayi, engelli bireyin diger giderlerine harcadiklarini belirtir.

“Bir apartmanmin zemin katinda 350 TL kirada oturuyoruz. Cok
zorlaniyoruz. Hem maddi hem manevi anlamda. Oglumun (%90 agir
mentalreterdasyon) bazi ihtiyaglarint  karsilayamadigim  gibi  bazi
durumlarda (oglunun bagirmasi vb.) komsulardan da sikdayet aliyoruz. Ev
sahibinin siirekli kapiya dayanmast da cabasi. Biz huzursuz olunca oglum

daha ¢ok huzursuz oluyor.” G9

G9’da gordiigiimiiz gibi apartman dairesinde kira oturmak engelli ve engelli
ailesi i¢in olumsuz bir ¢evre baskis1 yaratiyor. Bu da hem engelliyi hem de aileyi

huzursuz etmektedir. Ayn1 zamanda maddi acidan da bir ¢ikt1 olusturur.

“Kizim (7) engelli olsa da yas itibari ile gelisim evresindedir. Diger
engellerinin  yaminda  yiiriime  bozuklugu da mevcut. Kaslarin

kuvvetlenmesi icin doktorlar ¢esitli egzersizler oneriyor. Bazilari da aletli
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(eve kurularak yapilacak egzersizler). Neyse biz normal egzersizlerini
yvaptirmaya ¢alistyoruz. Onu gegtim de evimiz kira olunca evin iginde
kizim i¢in en ufak bir degisiklik yapamiyoruz. En basiti tuvalet evde asri
tuvalet mevcut. Bu da kizimi bu konuda da zorluyor. Alafranga tuvalete ev

sahibi masrafi nedeniyle kars1.” G2

G13 ve G2; engelli bireye sahip olan ailelerin evlerinin engelli bireylerine gore
dizayn edilmis ergonomik yapida olmasinin 6nemin vurgulayarak bunu maddi anlamda

yetersizlikler, evin kira olusu vb. nedenlerden kaynakli oldugunu ifade ederler.

Engelli ailelerinin engelli bireyleri ile birlikte oturduklar evlerin; aslinda engelli
bireyin, engel tiirlime gore ergonomik olarak dizayn edilmis, miimkiinse miistakil yapili
kira 6demeden kullandiklar1 evler olmasi gerektigini diislinmekteyim. Bu agidan
baktigimda goriisme yaptigim 20 ailenin de evlerinin engelli bireyin yasamasi i¢in

elverisli oldugunu diisiinmiiyorum.

Engelli ailelerinin evlerine yaptigimiz ziyarette; ortamin engelli bakimi igin

genel hijyen kosullaria uygun, diizenli ve toplu oldugunu gordiik.

“Cocugum i¢in imkanimiz dahilinde hijyenik bir ortam saglamaya

calistyorum.” G17

“Ortamin temizligi ve diizeni sadece engelli ¢ocugum igin degil diger aile
bireyleri icin de gerekli, ben olayim diger ¢ocuklarim olsun, esim olsun
yasadigimiz yeri temiz tutmaya c¢alisiyoruz. Ayrica belediyeden de bu

konuda yardim alyyoruz. ”G19

“Hangi devirde yasiyoruz? Gelinim ve oglumu engelliler diye samanlikta
saklayacak, bodrumda 151k gormeyen bir yerde bir tas ¢orba ile yasatacak
degilim ya tabii ki zaten ben onlara bakmak ihtiya¢larint gidermek i¢in

yvanlarinda yasiyyorum. Evimiz de gordiigiiniiz gibi temiz ve diizenli” G15

Goriildugi tlizere; biitiin engelli bireye sahip olan hanelere, engelli bireyleri ve

kendileri i¢in ortamlarinin hijyenine dikkat ederler.

20 hanenin 11’1 sobali, 9’u dogalgazlidir.
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“Evimiz sobali apartmanin bodrum katindadir. Kizimin yas kiigiik, neyin
dogru neyin yanlis olabilecegini ayir edecek durumda degil. Bir seferinde

sobaya dokunmak tizereyken onu durdurduk. Allah korudu.” G2

“Evimiz sobali ¢ok rutubetli, apartman dairesinin zemin katinda kendimize
aittiv. Kizim bir seferinde sobanin tizerine diistiyordu. Oglum kurtardi. Ev

kendimizin ama dogalgaz taktiracak durumumuz yok. Gegimimizi zor idare

ediyoruz.”G10

“Evimiz sobalidr. Gordiigiiniiz gibi soba yanan oda sicacik, diger odalar
buz gibi. Bundan dolayr engelli ogullarimin kisin daha ¢ok hasta oluyor.”

GS8

Gorligme yaptigimiz engelli ailelerinin ¢ogunun evi sobali olup Sobali evler
engelliler icin, tehlikelere daha agiktir. Yanma tehlikesi, herhangi bir dikkatsizlikten
olusacak sobanin iizerine diisme tehlikesi vb. Ayn1 zamanda engellinin kis sartlarinda

daha ¢abuk hasta olmasini da tetikliyor.

“Evimiz dogalgazli ¢ok siikiir. Biitiin odalart belli bir isida yakiyorum.
Oglum banyo yaptiktan sonra ¢ok tistimiiyor.” G16

“Evimiz dogalgazli fakat maddi imkansizliklardan dolayr dogalgaz degil

soba kullaniyoruz.” G11

Dogal gazli eve sahip olan engelli ailelerini ise ¢ok az bir kismi, 1sinmak
amacityla dogalgazi kullanmaktadir. Evleri dogalgazli olmasma ragmen maddi

imkansizlik nedeniyle engelli aileleri dogalgaz1 kullanmay1 istememektedir

3.2.2. Engelli Ailelerin Sosyo — Ekonomik Durumlarina Genel Bakis ve
Engelli Ailelerinin Engelli Evde Bakiminda Sahip Olduklar: Bilgi Durumlar

Bu boliimde engelli ailelerin, engelli bakiminda ne derece bilgileri oldugu,

engelli bakim hizmeti veren kurumlardan ne 6l¢iide yararlandiklari, engellilere yonelik

cikartilan yasalarini bilip bilmedikleri ile ilgili konular dile getirilmistir.
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Engelli tiirlerini ortopedik engelli, gorme engelli, isitme engelli, konusma
engelli, zihinsel engelli ve siiregen olarak ayrilmistir. Calistigimiz bu 20 kisilik grupta

bir engelli bireyde birden fazla engel tiirii goriilmektedir.

“Esimde; quadriparezi, diyabet, koroner arter hastaligi, baslangi¢
seviyesinde katarak,bilateral hafif isitme kaybt var” G20

G20°de goriildiigii lizere hem ortapedik hem goérme hem isitme hem siiregen
engeller mevcuttur. Bu durumda engelli bireyin bir tek ac¢idan bakiminin

gerceklesmeyecegini komplike bir bakima ihtiya¢ duydugunu gosterir.

“Esim sonradan engelli oldu. Daha once bu hastaliklarini bir¢ogunu
bilmiyorduk. Esim i¢in quadriparezi nedir, quadriparezi engeline sahip
kisiler neler yapmali gibi sorulara cevap aradik. Baslarda ¢ok zorlandik.
Kendisi iiziintiiden diyabet oldu, kalp rahatsizligr oldu. Simdilerde isitme

kaybi ve gozlerinde katarak meydana geldi.” G20

“Oglum bir trafik kazasi sonucunda belden asagisini kullanamiyor, kazada
omurilik zedelenmesinden (parapleji) dolayr oldugunu soylediler. Tipta bir
adi var ama ben bilmiyorum. Omiir boyu béyle yasayacakmis. Tabi
bacaklarimin tutmamasindan kaynakli c¢esitli dolagimsal bozukluklar:

oluyor. Fark ettigimiz an doktora gidiyoruz.” G3

G20 ve G3 bireylerinin engel durumlari sonradan olmasindan kaynaklr aileler ilk
zamanlarda, bilgisiz ve endiseli haldedirler. Ama zamanla kendi ¢abalar1 ve doktordan

aldiklar1 destek ile birlikte engelli bakimi konusunda bilgi sahibi olmuslardir.

“Oglumun agir zeka geriligi engeli var. Ilk 6grendigimde onu aldirmay:
bile diigiindiim ama yapamadim. Oglumun diger engelli bireyler gibi ozel
bir bakima ihtiyact yok. Yalnizca insani, her insamin yapmasi gereken

bakimlari var.” G18

G18’iin de vurguladig: gibi engelli bireylerin kendi 6zel bakimlarinin (tibbi vb.)
yani sira her bireyde oldugu gibi temizlik ihtiyaci, yemek (diyet vb.) ihtiyaci, sosyal

hayata katilma ihtiyaci, egitim ihtiyaci, saglik ihtiyaclari mevcuttur.

40



“Mesela banyo yapmak... Bir¢ok insan igin siradan bir sey olan bu durum
bizim i¢in ayrt bir olay. Oglum suyu sevmiyor. Dogal olarak dus almak
istemiyor. Tuvalet de ayri bir sikinti, tuvalet egitimi var isterse kendisi
vapabilir ama ¢ogu zaman benimle birlikte olmak istiyor. Toplum arasinda

bez kullanmamiz gereken zamanlar da oluyor.” G18

“Oglum 46 yasinda (%90 bedensel, zihinsel) hala banyo ve tuvalet gibi
ihtiyaglari ile ben ilgileniyorum.” G16

“Kaymvalidem tuvalet ve banyo ihtiyaglarini kendisi karsilayabiliyor.
Fakat sizofren oldugu i¢cin banyo da onu yalniz birakmak istemiyorum.
Korkuyorum. Tuvalete gittigi zaman da belli bir siireden sonra onu merak

ettigim ¢ok oluyor.” G6

Engelli bireylerin ¢ok azi banyo ve tuvalet ihtiyaclarin1 kendileri
karsilayabilmektedirler. Engelli bireyler bu ihtiyaclarimi ailelerinin ve kendilerine bakan
kisinin yardimlar ile giderirler. Banyo ve tuvalet ihtiyaglarin1 kendileri karsilayabilen

engellilerde ise ailelerin veya bakan kisinin dikkati hep onlarin iizerinde olmaktadir.

“Esimin bir goézii yok, diger gozii de az goriiyor. Tiras olmakta bile

zorlanyyor.” G5

“Oglumun %90 agir mentalreterdasyon engelli oldugu icin bizi bile ¢ogu
zaman anlamakta gii¢liik ¢ekiyor. Dogal olarak oz bakim ihtiyaglarini da

ailecek karsilamaya ¢alisiyoruz”.G9

Arastirma yaptigimiz ailelerin hepsi engelli bireylerinin kendi 6z bakimlarim
gerceklestiremediklerini ifade ederler. Gorlisme yaptigimiz engelli bireylerin énemli bir

kismi1 bagkasinin bakimina muhtag¢ derecede engellilik haline sahiptir.

“Kardesim 33 yasinda. % 70 agir mentalreterdasyon kendini bilmeden bir
seyler yerken buldugum c¢ok oluyor. Ruhsal bozuklugu da oldugu icin
kendisine ve cevresine zarar verme egiliminde, elinden yememesi gereken
zararl yiyecekleri (seker, ¢ikolata vb.) aldigimizda sinirden epilepsi krizi

bile gecirebiliyor. Sevdigi ve ona yararl yiyeceklerle ona en dogru bir
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bigcimde (maddi imkanlarimizin el verdigi ol¢giide) beslemeye ¢alistyoruz. *

Gl

Engelli bireyin agir derecede mentalreterdasyon engeli olmasindan kaynakli,
kendisine neyin yararli neyin zararli oldugunu idrak edememektedir. Bu durum evde
bakimim {istlenen aile bireyinin onun beslenmesinde bir kat daha dikkatli olmasim

gerektirir.

“Kas erimesi rahatsizliginin 6zel bir diyet programi yok. Ama oglumun
kilo almamasi gerekiyor. Zira zaten zayif olan kaslar bir de kilo ile oldukca

zorlanir hos ¢ok da kilolu degil oglum.” G7

Yine engelli bireyin, engelli tiiriine haiz olarak, fazla kilo alamamasi, kilosuna
dikkat edilmesi gerektiren durumlar mevcuttur. G11 de goriildiigii gibi G7 de kendi
engelli bireyi i¢in en iyl beslenmeyi, 0©zel bir diyet programi olamamasina karsin

bilingli bir sekilde gostermektedir.

“95 yasinda, yashihgr bagh rahatsizliklar1 mevcut tabi ona gore de
beslenmesi ve ilaglart var. Kendimize ayri ona ayri yemek ¢ikartiyorum.

Doktor ona yagsiz, tuzsuz ozel diyet programi verdi.” G1

Sonug olarak engelli aileleri engelli bireylerinin diyet programlarma dikkat
ederek, saglikli besinler vererek ve engelli bireylerin kilolarina 6zen gostererek onlarin

gida ihtiyaglarini saglamaktadirlar.

“Esimin engelli olusu bizim sosyal hayat icerisine katilmamizi hig
etkilemedi (birlikte oldugumuz siirece). En az o da benim kadar sosyal
hayat igerisinde demek isterdim ama degil. Gorme engelli oldugundan
dolayr yaninda bir olmadan digsariya ¢tkmak; onun igin, bir ¢ok zorlugu da
beraberinde getiriyor. Gegenlerde belediyeler akilli durak sistemi
vapacaklardi  bilmiyorum ne oldu. Bazi gorme engellilerin elinde
telefonlart var ve telefon onlara yer tarif ediyor. Bizim oyle de bir
imkanimiz yok. Bir de halkimiz biraz bilingsiz. Gorme engelli bir bireyin,
engelli sopast onun goziidiir. Yardimsever bir geng¢ gelip de engelli esimin

sopasmin bulundugu elinden tutarda karsidan karsiya gecirmeye ¢alisirsa,
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engelli esim tamamen kor olur. Etrafi algilayamaz. lyice tedirginlik yasar.”

G14

G14; gorme engelli olan esinin sosyal hayat igcerinde, aslinda kendisine muhtag
olmadan da katilabilecegini belirterek, bunun i¢in ilgili kurumlarin engelli bireylerin
erisilebilirligi konusunda ¢alisma yapmasini, engelli bireyler lehine gelisen teknolojinin
bu bireylerin alim giicline uygun olarak piyasaya sunulmasi gerektigini ve son olarak da
halkin engelli bireyler konusunda bilinglenmesi gerektigini ifade etmistir. G14 gibi, bir
baskasina ihtiyag duymadan toplum arasina karisabilecek diizeyde engel durumuna
sahip engelli bireyin, bu durumunu gergeklestirebilmesi adina gerekli diizenlemelerin
yapilmasi gerektigine inaniyorum. Ayrica bu konuda oOncelikle yetkililerin iizerlerine
diisen gorevi yerine getirmelerini daha sonra toplumun bu konuda bilinglenmesin daha
sonra da ailenin engelli bireyini toplum arasina tek basina c¢ikabilmesi konusunda

cesaretlendirmesi gerektigin diisiiniiyorum.

“Engelli kizim disinda diger ¢ocuklarim 22, 18,15,13 yasindalar ve engelli
kizim ile birlikte sosyal olarak birbirlerine yetecek yastalar. Ne kadar
kardesleri kizim ile ilgilenseler de onlarda kendi arkadaslar: ile oynamatk,
kendi okullarina gitmek icin evden ¢iktiklari oluyor. Evde hi¢ kimsenin
kalmadig1 zamanlarda kizim kendini nasil hissediyorsa (terk edilmis vb.
olabilir) bagiwriyor ve saldirganlik gosteriyor. Bu durum sadece evde
valnizken de olmuyor. Sokaga c¢iktigimizda herhangi bir tedirginlik
hissettiginde de olabiliyor. Bu da hem benim hem de onun sosyal hayatin
igerisinde rahat hareket etmemizi kisitliyor. O bagirdik¢a ve hir¢inlik
gosterdikgce herkes bize bakiyor. Ben o anlarda yerin dibine girdigimi

hissediyorum. Hos hi¢ bagirmasa bile insanlar ya gormezden geliyorlar ya

da dik dik bakvyorlar.”G2

Engelli birey icin aile iginde sosyallesmek yeterli gelmemektedir. G2 de
gortldiigli gibi aile bireylerinin de kendilerine ait sosyal alanlar1 mevcut olmasindan
kaynakli engelli birey aile i¢inden sosyallesirken bile yalniz kalir. Toplum arasinda da
durum pek farkli degildir. Engelli birey yasadigi herhangi bir tedirginlik aninda buna
tepki olarak psikolojik olumsuz davranislarda bulunmaktadir. Bu durum hem evde

bakim hizmetini {istlenen aile bireyini hem de engelli bireyi olumsuz etkiler.
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“Oglum kazadan sonra kendisini topladi ve iki yildir profesyonel ok¢uluk

yapmaktadir. Sosyal hayatin icerisine girdi ama toplu tasima araglarina

binmede ve toplu tasima araclarindan inmede zorluklar yasiyor. Insanlarin

ona bakmalarina da alistigini ifade ediyor.” G3

Engelli bireylerin kendileri de toplum igerisinde var olma ¢abasi igerisindeler.
Bunun en iyi 6rne8ini G3’de gormekteyiz. Engelli bireyin toplum igerisinde kendi
basina var olmasi, engelli bakimini tlstlenen aile bireyinin de toplum igerisinde kendi

basina var olmasi ve bir nebze dahi olsa rahatlamasi1 demektir.

Sonug olarak; Engelli bireyler ve aileleri sosyal hayatin igerisinde kism1 olarak
var oluyorlar. G14 ve G2 deki gibi sosyal hayatin igerisinde var olduklari zaman da ise
ya onlar bize uyum saglamakta zorlaniyor ya da biz onlara... Tabi bunda bizlerin engelli

bireylere olan bakis agimizda etkilemektedir.

“Herhangi bir sekilde sosyal hayatim yok. Ne ogullarimin ne de benim.
Oglum zaten disari ¢ikamiyor. Bende onu evde yalmiz birakip disart

¢ctkamiyorum.” G8

Cogu engelli ve ailesi sosyal hayatin igerisinde hi¢ var olamiyor. Bunun nedeni
G8’de de gorildiigi gibi engelli bireyleri evde yalniz birakip gidemediklerinden
kaynaklaniyor. Ayn1 engelli bireyleri birak kimseleri yoktur.

Demograf ozelliklerde bahsettigim gibi engelli bireylerden, 5 kisi ilkokul
mezunu, 6 kisi bir egitimin kurumundan egitim almaya devam ediyor, 7 kisi ise hi¢
egitim almamis veya egitim alabilecek diizeyde degildir. Bu tablodan ailelerin aslinda
engelli bireylerin egitimin dnemsedikleri ¢ikmaktadir. Egitim alabilecek diizeyde engelli
bireye sahip aileler engelli bireylerini okutmak veya rehabilitasyon merkezlerine
gotiirerek hem fiziksel hem de zihinsel gelisimlerini saglamaya ¢alismaktadirlar. Bunun

engelli bireyin psikolojisini de olumlu yonde etkiledigini diisiinmekteyim.

“Dedigim gibi diger ¢ocuklarimdan saglikli bir bireyin nasil oldugunu
biliyorum. Bu nedenden dolayr oglumda gordiigiim hastalik belirtisini
anlamam kolay oluyor. Ilk cocugum orta diizey bilisim geriligi ve
downsendromlu olsa idi sanirim oglumun saglik rahatsizliklarini anlamam

bu kadar kolay olmazdi ve en ufak bir seyde miithis panige kapilirdim.
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Simdi bile oglumun saghg ile ilgili panik yaptigim durumlar oluyor.
G19

G19 engelli bireyinin bakiminda saglik konusunda diger ¢cocuklarindan edindigi
tecriibesine giivenmekte olup yine de engelli bireyinin bakiminda sagliksal agidan

endiseli durumlar yasadigini ifade eder.

“Kizimin saglk sorunlart ile yakindan ilgiliyim. Tabi bir doktor degilim,

va da bir hemsgire sadece deneyimlerime giivenerek hareket ediyorum. Beni

en ¢ok otizmli olmasi zorluyor. Evet ellerini ayaklarini istedigi gibi

kullanamamas (crerbralplasy) veya agwr diizeyde gelisim geriligi de zor.

Ama  beni anladigini  goziinden  okuyabiliyorum. Bende  onu

anlayabiliyorum. Kizimin saglik durumunun iyi ya da kotii olusunu en iyi

ben bilirim.”G17

Evde bakimi istlenen aile bireyi engelli birey ile 7/24 birlikte olmasindan
kaynakli engelli bireyin en ufak bir durum degisikligini gézlemler. Fakat bu demek
degildir ki saglik konusunda bir doktordan bir hemsireden daha yetkin olsun.

“Saglik sorunlart ile yakindan ilgileniyorum. Epilepsi nébetleri gegiriyor.

Diizenli kullanmasi gereken ilaglart var. Rutin kontrolleri diginda da

doktor gozetiminde olmayi tercih ediyorum.”G12

G12 de goriildiigii gibi aile ne kadar engellisi ile birlikte 7/24 birlikte olsa da
engelli bireyin saghk sorunlarmin ¢6ziimiinde doktor gozetiminde olmasi

gerekmektedir.

“Kizimin engelliligi biraz da kaslart ile ilgili. Doktor kaslarini agmamiz
igin bazi egzersizler oneriyor. Onlart uygulamaya ¢alistyorum. Ama aletli
vapilacak egzersizler de var onlari yapamiyoruz. Kendi engel durumuna
haiz saghk sorunlart da hali ile yapmasi gereken aletli egzersizleri
vapamadig igin artiriyor. Kas agrilari, kas kasilmalart epileptik durumlar
vb. Her epilepsi nobeti gegirdiginde daha once yapabildigi hareketlerden
bir kismini kaybediyoruz. Elimizden geldigi ol¢iide kizimin epilepsi nébeti

gecirmesine engel olmaya ¢alistyyorum. “G10
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Arastirmaya katilan 20 engelli ailesi, engelli bireylerinin saglik durumlarimi
yakindan takip ediyorlar. G17 de digerlerinden farkli olarak asir1 bir sahiplenici

goziikkmektedir.

Engelli bireyin bakimin iistlenmek yalnizca engelli bireyin temizlik, 6z bakim,
yemek, sosyal hayata katilma, egitim, saglik ihtiyacim1 gidermeye calismakla bitmez.
Siz engelli bir bireye bakiyorsaniz sizin de psikolojik, fizyolojik, sosyal ve ekonomik
durumdan kendinizi yeterli hissetmeniz gerekmektedir ki engelli bireyin bakimini
verimli ve yeterli bir sekilde gergeklestirebilesiniz. O zaman engelli ailesi (engelliye
bakan kisi), giinliik islerinde (yemek, temizlik, diger hane bireyleri ile ilgilenme vb.),

sosyal hayatinda, kendi saglik durumunda, ekonomik durumunda ne durumdadir?

Arastirma yaptigimiz 20 ailenin 7 hanesi 5 kisi ve iizeri, 4 hanesi 4 kisilik,6
hanesi 3 kisilik, 3 hanesi de 2 kisilik ailelerden olugsmaktadir. Bu durumda engelli birey
ile bakan kisi disinda hanede diger kisiler de yasamaktadir. Engelliye bakan kisi genelde
hanenin annesi konumunda kisidir. Engellinin annesi, babasi, esi, kardesi vb olarak

diger hane bireyleri ile durumu etkilemektedir.

“Diger ¢ocuklarim dogmadan once engelli oglum ile hep annesi ilgilendi.
Engelli oglumun bakimini ben iistlendigim i¢in onun her seyi ile ben
ilgilendim. Bu da diger ¢ocuklarim, benim engelli ogluma olan ilgimi
kiskanmalarina yol ac¢ti. Ama onlara nedenini agikladigimda bana hak
verirlerdi. Kardesler arasi olan kiiciik olaylar bizde de oluyor. Ama onlar

kardes, bir sekilde tatlrya baglaniyor” G4

G4 engelli bireyin ve ailenin babasi konumundadir. Ailenin babasinin ilgisinin
devamli Olc¢iide bir bagka kardeste olmasi diger bireyler arasinda kiskanclik duygusu
yaratsa da; engelli bakimini {istlenen birey bu durumu diger kardeslere izah ederek aile

icerisindeki dengeyi saglamis goriiniiyor.

“Hanede kayinvalidem, esim, ¢ocuklarim ile birlikte yasiyoruz. Hane 5
kisidir. Cocuklarim daha 3 ve 1 yasindalar ¢ocuk bile degiller diyebilirim.
Kaymmvalidem(sizofren) onlari  benden kiskaniyor. Kendisini benim
cocugum, onlart da akrani saniyor. Hep onunla ilgilenmemi istiyor. Bende
aslinda  kayinvalidemin  onlara  bilmeden  zarar  vermesinden

korkuyorum”G6
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Engelli bireyin gelini konumundaki, engelli bakimini iistlenen birey, ailenin esi
ve annesidir. Bu durumda da bakicinin hem engelli birey i¢in hem de evdeki diger
bireyler i¢in kendisini sorumlu hissetmesine yol agmaktadir. G6 biitlin bireylere esit ve
yeterince ilgi ve alaka verme kaygisindadir.

Sonug olarak; engelli bakimi ciddi ve 6nemli bir is olmasindan kaynakli, engelli

bakimini iistlenen kisi diger aile bireylerine yeterince ilgi ve alaka gosterememektedir.

“Oglum kiiciik de degil ama devamli yanimda yemek yapmaya kalksam o
da benimle kalkwyor. Mutfaga birlikte gidiyoruz. Yemekleri birlikte
vapiyoruz. Tehlikelerin de farkindayim. Goézle kas arasinda bir bicak
alabiliv, kendisini veya bizleri bilmeden bigaklayabilir. Elini ocaga
gotiirebilir ve yanabilir vb. Fakat yemegi ben yapmasam yapacak yok.
Mecburuz birlikte yapmaya. Kardesleri onunla ilgilendigi zaman isler
daha hizli bitiyor. Temizlige gelince eleklikli siipiirge sesinden hogslaniyor.

Temizlik yapmak eglenceye doniistiigii zamanlar oluyor” G9

Engelli bireyin bakimini iistlenen aile bireyi; ailenin annesi konumundadir. Bu
da ister istemez, hane igerisindeki sorumluluklarini arttirmaktadir. Ailenin annesi, esi ve
cocuklart 1ile ilgilenmenin disinda evin giinliik iserini de yapip diizene koymak

durumundadir.

“Hanede kardesim, esim ve c¢ocugum ile birlikte yasiyoruz. Evin biitiin
isleri bana bakiyor, yemek, temizlik akliniza ne gelirse. Oglum 19 yasinda,
neyse ki engelli kardesimle ilgilenmemde bana yardimcit oluyor. Fakat
engelli kardesim resmen bana bagimli yasiyor. Giinliik iglerini onunla

birlikte yapmak gergekten ¢ok zor.” G11

Hemen hemen biitlin aileler giinliik isleri, yemek, temizlik vb. engelli bireyleri
ile birlikte yapmakta zorlandiklarini ifade ederler. Bu durum engelli bireyleri ve
ailelerini zorlamaktadir. Aileler, mutfakta olsun evin diger kisimlarinda olsun, yapmak
zorunda olduklari is ile ilgilenirken engelli bireyi gézden kacirip kendisine ve gevresine

zarar vermesinden c¢ekinirler.

“Oglum kiigiik oldugu icin oglumu engelli ile kabul eden arkadaglarimiza

nadir de olsa ev oturmalarina gidebiliyoruz. Onunla birlikte sokaga da
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¢tkabiliyorum. Hatta diger ¢ocuklarim onunla ilgilenirken ben disaridaki

islerimi gérebiliyorum. Sanirim sansl engelli annelerinden biriyim.” G19

“Sosyal hayatimiz hep vardi. Akraba ziyaretlerimiz, dost sohbetlerimiz vb.
tabi kendimize goére c¢iinkii yakin ¢evremiz eginiz, dostumuz egimin
durumunu hep biliyorlardi ve ona gére yasiyorduk. Yiiksek sesle konusmak
veya ortamda olan bir durumu esime anlatilmasi veya benim anlatmam
normal bir durum. Simdi diyeceksiniz misafirlikte ikram edilen ¢ay, pasta
vb. nasil yiyip icebiliyor diye. Esi once ikram edilen yiyecekleri yer (tabagt
eline alir el yordami ile) daha sonra ¢ay bardagimin (¢ay altligi olmadan)
sehpadan alarak icer. Her seyin bir ¢oziimii var. Biz ve engelli bireyler

toplumdan diglanacak degiliz ya!” G5

G5 ve GI19 toplumun igerisine katilan ve yasayabilen nadir engelli
ailelerindendir. Iki ailenin de sosyal gevresi engelli bireyi kanitsamis ve engelli bireye

sahip c¢ikarak sosyal hayatin icerisine dahil olmasini saglamiglardir.

“O bagwrdik¢a ve hir¢inlik gosterdikge herkes bize bakiyor. Ben o anlarda
verin dibine girdigimi hissediyorum. Hos, hi¢ bagirmasa bile insanlar ya
gormezden geliyorlar ya da dik dik bakiyorlar. Diglanmislik ve yalnizlik

hissediyorum. Onunla birlikte iken evden ¢ikmak istemiyorum.” G2

“Kizimin  hir¢inliklar, kiskanghiklar:, siddet egilimi ve ani ofke
patlamalarindan dolayr evden ¢ikamiyorum. Ayrica sokagin ortasinda

epilepsi nobeti gegirmesinden de korkuyorum” G12

G2 ve G12 engelli bireylerinin hir¢inliklar: vb. psikolojik olumsuz davraniglari
ve toplumumun bilingsiz uyguladigr baski nedeniyle toplumdan kendilerini; kendi

istekleri ile tecrit etmislerdir.

“Engelli kardesimi biwrakip nereye gideyim. Sosyallesmek de neymis.
Tamam benimde ihtiyacim oluyor. Bazen igcimden diyorum ki ‘Atin beni
daglara yalniz kalayim’ sonra kardesim aklima geliyor. ‘O bensiz ne
vapar?’ Aslinda hem onlar igcin hem de bizim i¢in rahatlayabilecegimiz
glindiiz bakim merkezleri kurulsa ¢ok iyi oldur. Yanls anlamayin ben

kardesimi ¢ok seviyorum. Onu basimdan atmak asla degil niyetim ama
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kisa araliklarla dinlenmek herkesin hakki bence. Béylece belki de kendimi
toplumdan soyutlanmis gibi hissetmekten de kurtulabilirim. Yalniz esim ve

kizimla birlikte zaman gegirebilivim. Ne dersiniz!” G11

4 engelli ailesi disinda hepsi birer sosyal diglanma ve yalmizlik duygusu
icindelerdir. Bu konuda G11’in giindiizli bakim merkezi yapilmasi Onerisi olup
boylelikle engelli bireylerini saatlik de olsa orada hem onlarin sosyallesmesi hem de

kendilerinin sosyallesmesi i¢in faydali olacagini diisiinmektedir.

“Taktir edersin ki, 88 yasindaki bir kadwin her tiirli saghk sorunu
vardw.” G8

G8 ilerleyen yasi nedeniyle kendisi saglik sorunlarmin bag gosterdigini ifade
etmistir. Engelli evde bakim konusunda engelli bireyin ile birlikte bakan aile bireyini de

yasinin ilerlemesi, bakan bireyin saglik sorunlarinda artma meydana getirmektedir.

“Ben 57 yasindayim, kayinvalidemi banyo igin kaldirirken belimi ve
boynumu incittim. Fiziksel olarak beni ¢ok yoruyor. Tahammiiliim
kalmadig1 zamanlar da oluyor ara ara o zaman da istemsiz olarak ona

bagiryyorum.”G1

“Benim saglhk sorunlarim mi? Bir keresinde kizimi tuvalete gotiiriirken

belimi incitmigtim. Ara ara psikolojik haplar kullanyyorum.” G17

Engelli bireylere bakan kisilerin hepsinde fiziksel zorlanmalar goriilmiustiir. 7°si
psikolojik hap kullanirken 7’si siiregen (seker, kalp, hipertansiyon) rahatsizliklarindan
dolay1 ilag kullandigini ifade etmistir. 3 kisi herhangi bir rahatsizliginin olmadigini
beyan ederler. Bu da evde saglik hizmetinin engelli bireyin saglik sorunlarinin yaninda

ailenin de saglik sorunlar ile yakindan ilgilenmesi gerekliligini dogurmaktadir.
“Evde esim ve ben yasiyoruz. Esim engelli bende ona baktigim icin aktif

calismiyoruz. Hanenin gegimini esimin aldigi engelli maasi, benim aldigim

engelli evde bakim parast ile saglyoruz” G20
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“Esim 72, ben 73 yasindayim bir de 24 yasinda tiniversite okuyan kizim
var. Engelli oglum da ¢alisabilecek durumda degil. Engelli maasi ve evde

bakim ayligi olmasa ge¢imimizi saglayamazdik. "G 13

“Evde iki kisi yastyoruz:oglum ve ben. Biitiin hayatimi ogluma adadim.
Onun bakimini saglamak bence aktif olarak disarida ¢alismaktan daha
onemli. Cok siikiir de devletin verdigi evde bakim ayligi ve 2022 sayili
maasg var. Geginip gidiyoruz.”G7

G20, GI13, G7, G5nin tek gecim kaynagi engelli bireylerin aldig1 engelli
maaglar1 ve engelli bireye bakan kisinin aldig1 evde bakim aylhigidir. Bu aileler engelli
bireylerine bakabilmek i¢in biitiin zamanlarini engelli bireylerine adamiglardir. Digarida

bir aktif is kolunda ¢aligabilecek zamanlar1 ve durumlar1 yoktur.

“Oglumun SGK primleri vardr geri kalan prim borg¢larint da yatirdik.
Maliilen emekli oldu. Bende gelinime baktigim icin evde bakim

aliyorum.”G3

G3 ve GI15 maliillen emekli ayligi ve evde bakim aylhigr ile gecimlerini

saglamaktadir.

“Esim SGK emeklisi, ben de kayinvalideme baktigim igin para aliyorum;

oyle gecinip gidiyoruz iste.” G1

“Esim bag-kur emeklisiydi. O vefat edince ayligint ben almaya basladim.
Ogluma baktigim igin de evde bakim ayligi aliyorum. Engelli ayligim

alamiyoruz. ”G16

“Iki oglum engelli maasi altyor. Ben bir tanesi icin evde bakim ayligi

aliyorum. Benim goziim parada filan degil ben éliince onlara ne olacak!”

G4

Bununla birlikte G1, G9 emekli aylig1 ve evde bakim aylhigi, G16, G8 6liim
ayligi ve evde bakim aylig1 alirken G2, G6, G10, G12, G14, G17 ve G18 haneleri
engelli maaslari, evde bakim ayligiin yaninda SGK’l1 veya yevmiyeli ¢alisan bireyleri

vardir. Geriye kalan hanelerde birden fazla aktif ¢alisan birey mevcut olmasina ragmen
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kisi basma diisen gelir ortalama 679,75 1 agsmamaktadir. Bu durum da bize 20 ailenin
hepsinin de 01.01.2017 - 31.12.2017 tarihlerinde gegerli olan evde bakim aylig1 hanede
kisi basina diisen aylik gelir sinirinin (847, 16 TL) altinda kaldiklarin1 gostermektedir.
Bu da aslinda hanenin ne kadar geliri olursa olsun engelli birey sahip olan aile i¢in
engellinin bakimi1 konusunda hanenin muhtaghifini  ortadan kaldirmadigini

gostermektedir.

Goriismecilerin hepsi Aile ve Sosyal Politikalar i1 Miidiirliigiinden evde bakim

aylig1 almaktadirlar.

“Esim (erkek) %93 agir engelli, esime baktigim icin devlet bana para

veriyor. Bir de esim engelli parasi alryor. Baska gelirimiz yok.” G5

“Esim 2022 sayili yasa kapsaminda engelli maasi altyor. Bende esime
baktigim icin bakim parasi alryyorum. Bizimle birlikte yasayan 20 yasindaki
oglum buldugu islerde SGK’li ¢calistyor. Fakat eve faydasi yok.” G14

Engellilik durumu hane geliri iyi olan ailenin bile biit¢esini sarsan bir durumdur.
Kaldr ki hane gelir durumu iyi engelli bireye sahip olan ailelerin durumuna... Bu
nedenden dolayr ASPIM tarafindan engelli bireylerini daha iyi bir sekilde bakilmasi

i¢in verdikleri engelli evde bakim ayliginin iyi bir uygulama oldugunu diisiiniiyorum.

Gorligmecilerin 11 tanesi 2012den beri engelli maags1 almaktadir.

“Biz vakiftan yardim aliyorduk ama engelli maasi ile ilgili bilgimiz yoktu.
2012 de hanemizde ziyarete gelen gérevli kayinvalidemin engelli raporunu
sordu. Biz de var deyince bize engelli maasi ile ilgili bilgi vererek,
kaymnvalidem adina engelli maasi basvurusunda bulunmamizi ifade etti.
Tabi o arada da evde bakim aylig1 hakkinda bilgi de aldik. Hem engelli
ayligt hem de evde bakim ayligi alvyor olmamiz, bizi maddi agidan bayagi
rahatlatti. Elbette kayinvalidem bir yiik degil ama takdir edersiniz ki
maddi imkansizliklar: iizerine bir de bakimi zor birinin sorumlulugu
eklenince bazen ¢ekilmez bir hal alabiliyor. Esim buldugu islerde yevmiyeli
calisiyordu yeni SGK'li bir ise girdi. Insallah tutunabiliv. 5 niifus kolay
degil.” G6
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“Babas1 bizi terk edip gitti. Engelli kizimin ve benim sorumlulugumuzu

gencecik oglum iistlendi. Iyi ki devlet var. Kizima engelli maasi bana da

evde bakim ayligi veriyor. Yoksa oglumun karsisinda ezildikce

ezilecektir. "G10

Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma vakiflar1 tarafindan, muhtaglik sinir1 baz
alimarak engelli bireylere baglanan engelli ve engelli yakini ayligi, engelli bireyin
hanesinin gelirini bir nebze de ylikseltmesi bakimindan haneyi maddi anlamda

rahatlatmaktadir.

“Engelli maasina basvurduk ama kisi basina diisen gelir sinirinin iizerinde
imigiz. Ya, engelli birey i¢in kigi basina diisen gelirin aranmasi ¢ok sagma
zaten diinyaya bir sirii ihtivagla  ve yoksunlukla doguyorlar.

Anlayamiyorum.” G15

2022 sayili engelli maas1 almayan hanelerde ise bu durum G15 gibidir.
Bagvurmuglar fakat hane geliri muhtaghk smirinin (423,58 TL) iizerinde olmasi

nedeniyle engelli maas1 baglanamamustir.

Belediyeler engelli bireyler i¢in iicretsiz otobiis, su faturalarinda indirim imkani
sunmaktadir. Ayrica Denizli Belediyesi engelli bireyler ic¢in erisebilirlik haritasi
olusturmus ve engelli bireylerini toplumda kendi seslerini duyura bilmeleri i¢in engelli
meclisini  (konseyi) kurmustur. Bunlarla birlikte biiyiiksehir belediyesi basta olmak
tizere Merkezefendi ve Pamukkale Belediyelerinde de engelli bireylerin 06z
bakimlarinin  yapilmasi, evlerinin temizlenmesi i¢in evde bakim hizmetleri

sunulmaktadir.

“Oglum 5 yasinda downsendromu bir ¢ocuk, sa¢ tirasi bile sorun oluyor.
Gittigimiz ozel egitim merkezinde bir bilgilendirme toplantisinda
belediyenin engellilerin oz bakimi ve ev temizlikleri i¢in boyle bir hizmeti
oldugunu o6grendim. Basvuru yaptim. Hemen geldiler ¢cok memnun kaldim.
Oglumu sag tirasi yapan abi once onu rahatlatti, sonra da tiragini yapti.

Bir giin de eve temizlik igin geldiler.” G19

“Iki tane engelli oglum var benim, 88 yasindaki bir kadin 53 -57

vaslarindaki iki engellinin oz bakimin nasil yapsin. Cok giizel bir hizmet
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bence. Benim asil sorunum ben éliince ogullarima ne olacagi kim bakacak

ogullarima...” G§

“Ne kadar bir erkek de olsam engelli bir ¢cocugun 6z bakimin yapmak o

kadar da kolay bir sey degil. Ergenlik zamaninda zapt etmesi zorlasti. Bu

hizmet iyi olmus.” G4

Engelli bireyler sahip aileleri engelli bireylerinin 6z bakimini yapmak ve evin
giinliik temizligini konusunda zaman zaman zorlandiklarin ifade ederler. Bu konuda

belediyenin sundugu hizmetten memnun olduklarini belirtirler.

“Evimizin temizligini de kizimin bakimini da is boliimii yaparak aile i¢inde

hallediyoruz. Evet belediyenin boyle bir imkanindan haberim var.”G2

“Evin temizligini ve hijyenini saglayabiliyorum. Ogluma da bakabildigimi

diistintiyorum. Boyle bir hizmeti biliyorum ama istemiyorum.” G7

G2 ve G7 engelli bireylerine bakmak ve ev islerini yapmak konularinda aile

olarak yeterli olduklarini ifade ederler.

“Yaa boyle bir imkan mi varmis. Ben de basvurayim. Iki kiiciik cocuk bir

sizofren bireyle ¢ok zor oluyordu ev temizligi.”G6

“Engelli oglum yiiziinden evden ¢iktigim mi var. Nerden haberim olacak.
Evet oglumu ozel egitime gotiiriivorum, o da saatlik oluyor. Egitimizi alip

geliyoruz.” G18

G6 ve G18 ise belediyenin verdigi bu hizmetler konusunda haberlerinin
olmadigini belirterek aslinda engelli bakim hizmeti veren ailelerin bdyle hizmetlerden

yararlanmalar1 gerektiginin iyi olacagini diistindiirmiistiir.

“Oglum engelli olduktan sonra engelli haklarini daha bir arastirmaya
basladim. Belediyenin erigebilirlik haritasi hakkinda bilgimiz de béyle
oldu. Yapilmis iyi giizel ama su anda hi¢cbir engelli bu haritay
kullanmadig i¢in verimli bir sey degil.” G3
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Sonug olarak belediyenin verdigi biitiin hizmetleri toparlayacak olursak; 3 aile,
engelli bireyinin 6z bakimi ve ev temizligi i¢in bu hizmetten yararlanmaktadir. Aileler
bu hizmetten memnunlardir. Engelli bireylerine iyi davranmilarak giizel bir hizmet
sunuldugunu ifade eder. 7 aile bdyle bir haklarmin oldugunu bilmekle birlikte bu
hizmetten kendi istekleriyle yararlanmadiklarini ifade etmistir. Bu aileler; aile igerisinde
engelli bireyin 6z bakimmi ve evin ortam dilizeni ile hijyenini kendilerinin
karsilayabildiklerini belirtmislerdir. 10 aile bilmedigini belirtmistir. Bu konu ile ilgili
ailelere bilgi verilmistir. Belediyelerin sagladigi su faturasi indiriminden ise 14 aile
yararlanmaktadir. 6 aile bilmediklerini belirtmistir. 2 ailenin erisebilirlik haritasindan
haberi vardir. Engelli erisebilirlik haritasindan; engelli birey kendi ¢abasiyla haberdar

olmustur.

“Kizim bir giin nedenini anlayamadigim bir sekilde rahatsizlandi. Mosmor
morardi birden! Televizyonda hep reklamlari doniiyordu, numarasini da ne
olur ne olmaz diye bir kenara kayit ettirmistim. Hemen aklima geldi.
Aradim evde saglhik hizmetleri birimi evimize geldi. Onlar gelene kadar
bende bos durmadim. Kizimin nefes alabilmesi i¢in elimden geleni
vapmaya ¢aligtim. Kizimin kiiciik dili bogazina kagmis. O arada canimdan

can gitti.” G17

“Epilepsi nobetlerinden birini gegiriyordu. Birden dona kaldim. Oglum
hemen evde saglik hizmetlerini aradilar. Kizimi sakinlestirdiler. Bana,
kizzimin epilepsi nobetlerinde ne yapmam gerektigi, ilk miidahaleyi nasil
yapmam gerektigi hakkinda bilgi verdiler. Kizimin epilepsi nobetlerinde
daha bilingli ve bilgili hareket ediyorum. Ara ara ariyorum. Hem bilgi
almak igin hem de gelip kizimin genel kontrollerini yapmalart igin. Acil bir
durum da hemen geliyorlar ama kontrol i¢cin swraya aliyorlar. Olsun

yamimda olduklarini hissetmek giizel.” G10

G17 ve G10 evde saglik hizmetleri birimini engelli bireylerini bakim1 konusunda

etkin bir sekilde bulanmislardir.

“Evde saglhk hizmetlerinden yararlantyorum. Geldikleri zaman benim de

saglik durumuna bakiyorlar.” G8
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G8’in ifadesinden de anlasilacagi gibi evde saglik birimi sadece engelli bireyin
saglik sorunu ile ilgilenmemekte, haneye geldiklerinde biitiin hane bireylerinin sorunlari

ile de yakindan ilgilenmektedir.

“Evet biliyorum. Su zamana kadar ihtiyac duymadik. Ihtiva¢ duyarsak
cagwririz.” G3

“Saglhik Bakanligi’ nin boyle bir hizmetinin oldugunu bilmiyordum.” G5

“Daha once de soéyledigim gibi 72 yasindayim. Boyle seyleri takip
edemiyorum. Konu komsudan duyarsam ya da sizin gibi memurlar gelip

bahsederse haberim oluyor.”G13

Ozetleyecek olursak; il saghk miidiirliikleri halk saglhign birimleri tarafindan
sunulan evde saglik hizmetinden 3 hane yararlanmisti. G17 bu hizmeti televizyon
kanali ile 6grendigini ifade eder. Bu hizmeti alan ii¢ aile de bu hizmetten memnundur.
Hatta engelli kisinin yasadigi veya yasayabilecegi acil durumlarla ilgili kendilerine
egitici bilgi verildigini de ifade ederler. 6 hane bildigini ifade eder. Bu haneler su an
kadar bu hizmete ihtiya¢ duymadiklar i¢in kullanmadiklarini ihtiya¢ duymalar1 halinde

kullanacaklarini belirtirler. 11 hane haberinin olmadigini belirtir.

Devletin engelli bireyler ve aileleri i¢in sundugu yasal haklar1 bunlarla sinirl
degildir. Sakatlik indirimi, emlak vergisi indirim, OTV — MTV indirim, KDV indirim,
Alt bezi indirim, ilag katilim pay1 {icretinin geri alinmasi vb. engelli hane bireyleri bu

haklarinin ¢cogundan habersizdir.

Sakatlik indirimi; bir ¢esit vergi indirimidir. Engelli veya engelli yakinin vergi

miikellefiyeti varsa yasal yiikiimliiliikler gergevesinde yararlanabilmektedir®*.

“Esim vefat ettigi icin, engelli ogullarim vefat eden babasinin maasini
alyyorlar ve vergi miikellefi sayuiyorlar. Sanmirim biz bu sakatlik

indiriminden yararlaniyoruz.” G8

24 Engelli Haklar1 Ve Kamu Kaynaklarimin Kullamimi Kitap¢igi
http.://denizli.aile.gov.tr/data/5810baca369dc5646c496/86/engelli%20kitapc%C4%B1%C4%9F % C4%B1
pdf (16.05.2017)
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“Oglum SGK’li ¢alisiyor. Gegenlerde duymus bunu ve Defterdarliga yazi
yazmislar. Sonucunu bilmiyorum daha. Olmayabilir diyor. Yasada sanirim

kendisi veya bakmakla yiikiimlii oldugu kisi olarak geciyormus.” G10

“Esim SGK emeklisi, boyle bir yasadan yararlantyor mu bilmiyorum.”G19

“Yok haberim yok.” G18

Gortigmecilerimizden 4  tanesi  sakathk  indiriminden  yararlanip
yararlanmadiklarin1  bilmediklerini ifade etmistir. Digerleri bodyle bir haklarini
bilememektedir. Sakatlik indirimine hak kazanmak ic¢in hizmet erbab1 disinda, serbeste
meslek erbabi ile basit usulde vergilendirilen bazi (tiiccar ve iicretli durumuna
girmeksizin, imlata, tamirat ve kiiciik sanat isleri ile ugrasan, ilk madde ve yardimci
malzeme miisteriye ait olarak faaliyet gosteren terzi, tamirci, maragoz, mali miisavir
gibi) oziirlii esnaf ve sanatkarlar olmak gerekmektedir (Diizgiin 2005:85). Bu durumda
bu dort gorlismecinin ikisi bilmediklerini ifade etseler de beyanlarindan aslinda yanlis

bildikleri anlagilmaktadir.

Engelli bireylerin; briit 200 m®’yi gegmeyen tek bir meskeni olmasi halinde
engel durumunu tam tesekkiillii devlet hastanesinden alinmis saglik kurulu raporuyla

belediyeye miiracaat ederek sunmasi durumunda emlak vergisinden muaf tutulurlar®

Goriisme yaptigimiz 20 ailenin yalnizca 8 tanesi kendi evlerinde oturmaktadir.

“Su anda oturdugumuz ev oglumun iizerindedir. Béyle bir hakkimiz

oldugunu da biliyorum ama bizim evimiz 200 m’ degil ki bir apartmanin

bodrum kati. ”G3

“Boyle bir hakkimizi oldugunu bilmiyordum. Bildigim kadar: ile evimiz
briitte 300 m’géziikiiyor. Hemen basvuruda bulunalim... Ev babasinin
tizerine kayitlh ama illa engelli birey iizerine mi kayitli olmasi gerekiyor. O

zaman yararlanamayiz. Neyse yinede tesekkiir ederim.” G13

8 aileden 4’ii emlak vergisi muafiyet hakkini biliyor ama c¢esitli nedenlerden

dolay1 yararlanamamaktadir. Diger dort aile boyle bir hakki oldugunu bilmemektedir.
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Engel derecesi %90 ve lizeri olan malul, engelli veya 18 yasindan kiigiik olan
engelli icin (liglincii dereceye kadar kan ve sihri hisimlarindan birisi veya noterce
diizenlenmis is akdine bagl olarak istihdam edilen bir siiriicii) 5 yilda 1 defaya mahsus
olarak 6zel tiiketim vergisinin ilk iktisabindan muaf tutulur. Ayrica engelli vatandaslar

icin motorlu tasitlar vergisinde de istisna s6z konusudur *

Goriisme yaptigimiz 20 ailenin yalnizca 1 tanesinin kendi araglari vardir.

“Arag abisinin tizerinde. Baska da bir ara¢ alip bu haktan yaralanabilecek

durumumuz yok.” G10

“Evet biliyorum. Bir aracimiz olsa engelli oglum ig¢in ¢ok iyi olurdu.

Alacak paramiz yok maalesef” G9

“Bilsem ne yazar, para mi var arag alabilecek.”G6

Goriismecilerin 5°i OTV — MTV indirimi hakkindan haberdardir. 15 aile bu
hakkin1 bilmemektedir. 20 ailenin hepsi de maddi imkansizliklar nedeniyle

kullanamamaktadirlar.

Engellilerin egitimleri, meslekleri, giinliik yasamlar i¢in 6zel olarak iiretilmis
her tiirlii arag gere¢ (gorme engellilerin kullandiklar1 baston, yazi makinesi, kabartma
klavye, sesli kitap; ortapedik engellilerin kullandig1 ortez- protez) ve ozel bilgisayar

programlar1 Katma Deger Vergisinden istisna edilmistir .

“Hayr bilmiyorum.” G15

“Simdi 6grendigim kadart ile esim icin yeni bir engelli bastonu alacak

olursam, KDV odemeyecegim dyle mi?” G14

20 ailenin hig birisinin KDV istisnas1 hakkinda bilgisi yoktur.

Engelli bireye bakmakla yiikiimlii kisilerden birinin sosyal giivencesi varsa ve
eger cocuk iki yasini doldurmus, {i¢ yasindan giin almis ve hala mesane veya rektum
kontrolii yoksa alt bezi yardimi alabilir. Saglik giivencesi olmayan engelli veya engelli

bireye sahip vatandaslar da muhtaglik sinirina gore bu yardimdan faydalanabilirler 23
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“Evet bu yardimi biliyorum. Engelli raporu ile birlikte norologa
basvuruda bulunuluyor. Doktor bir yil gegerliligi olan malzeme kullanim
raporu diizenliyor. Daha sonra regete ile bez alimiyor. Ucretini once biz
odiiyoruz. Sonra SGK bize geri édiiyor. Cok uzun bir islem ama keske daha

kolay bir yolu olsaydi.” G7

“Bir ara kizzmi doktora gétiirdiigiimde doktor bahsetmisti. Ama parayt ilk
bir odiiyoruz. Sonra alyyoruz. Zaten durumumuz olsa o parayr odemekte

koymaz, olmadigi icin basvuruyoruz ya. Bir de ¢ektirmeseler "G 12

“Biliyorum. Alt bezine su siralar ihtiyacimiz yok.” G17

Gorligmecilerimizden 5’1 alt bezi yardimini biliyor. 15’inin bu yardimdan haberi
yoktur.

SGK tarafindan bedeli karsilanan ilaglar i¢in kurumdan gelir veya aylik alanlar
ile bakmakla yiikiimlii oldugu kisilerden %10, diger kisilerden %20 oraninda katilim
payr almir. Saglik raporu ile belgelendirmek kosuluyla SGK’nin internet sitesinde
yayinlanan ‘Hasta Katilim Payindan Muaf Ilag Listesi’nde yer alan hastaliklarda, listede

belirtilen ilaglarda katilim pay: uygulanmamaktadir *>

“Ila¢ katilim pay1 hangi ilaglart kapsiyor bilmiyorum. Zaten oglumun da

ovle ¢ok ilag kullandig: yok ¢ok siikiir "G16

“Esimin sitiregen hastaliklari disinda oyle ciddi bir durumu yok. Bazi

kanser ilaglarin kapsadigin biliyorum™ G14

llaglarda katilm payinin geri 6denmesi hakkinda 11 goriismecinin kulaktan

dolma kesin olmayan bilgileri mevcuttur.

Sonug olarak biitiin bu haklardan engelli ailesi ya sartlar1 uymadigi icin ya da
bdyle bir hakki oldugunu bilmedigi i¢in yararlanmaz. Bu engelli bireye ve engelli
ailesine sunulan haklar konusunda iyilestirmeler yapilmasi gerektigini ve engelli

ailelerine etkin bire sekilde anlatilmasi gerektigini diigtinliyorum.
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3.2.3. Engelli Aileleri Engelli Evde Bakim Konusunda Kendilerini Ne
Derece Yeterli Gormektedir.

Bu béliimde engelli ailelerin, engelli bakiminda ne derece yeterli hissettiklerini,
engelli ailelerin kendi ifadeleri ile Olcemeye calisacagiz. Gorlismecilerimizin 11°1
engelli bireylerinin bakimi konusunda kendilerini yeterli goriirken 9 tanesi kendilerinin

yetersiz gormektedir.

“Kizim; benim alim gitmis vahim kalmis. Bu yasta ne bir fiziksel giiciim
kaldi ne de engelli c¢ocuklarima gosterecek sabrim  (bazen
sabredemiyorum). Ben éliince onlara kim bakacak, goziim arkada gidecek.
Bence engellileri icin daha ¢ok rehabilitasyon merkezi agilmali. Hatta her
engellinin evine tam tesekkiillii bir engelli bakim personeli atanmall.
Hicbir engelli ailesi engelli i¢in yeterli olamaz. Onlar yaslandik¢a biz de
vaslaniyoruz. Bizim de hastaliklarimiz ¢ikiyor. Onlarin yatak yaralarina

bile yeri geliyor yetemedigim zamanlar oluyor.”G8

G8 kendilerinin ve engelli bireylerinin ilerleyen yaslara dikkat ¢ekerek engelli

bakim1 konusunda fiziksel olarak yetersiz kaldiklarini belirtir.

“Kizzima bakmak konusunda yetersiz kaldigimi hissediyorum. Kizimin bu
zamana kadar gecirdigi hastaliklarda elimden geldigince yardimci olmaya
calistim. Ama ne yapacagimi bilemedigim durup kaldigim zamanlar da

oldu. Kizimi ¢ok seviyorum. Onu kimseye emanet edemem.”’G 10

G10 ise engelli bireyine bakmak konusunda saglik agisindan yetersiz kaldiklar

durumlarla karsilastigini ifade eder.

“Kardesime bakmak konusunda yeterli degilim. Evde hasta bakimina
destek personelleri, kamu kurum ve sivil toplum kuruluslar: bize daha ¢ok
destek vermesi gerekiyor bence. Hem psikolojik ac¢idan kendimiz yalniz
kimsesiz hissetmememiz icin hem de engelli evde bakimin teknik
konularinda daha ¢ok bilgi sahibi olmamiz i¢in. STK inda bizleri
engelliler yonelik ¢ikartilan yasalar ve haklar konusunda bilgilendirmesi

gerektigini diistiniiyorum.”G11
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G11 ise genel itibari ile psikolojik ve teknik acilardan evde bakim konusunda
yetersiz oldugunu belirterek, evde hasta bakimina destek personelleri, kamu kurum ve

sivil toplum kuruluslarinin onlara daha ¢ok destek vermesini ister.

“19 yasinda anne oldum ve ilk bebegim engelli oldu. Bebegimin engelli
oldugunu ogrendigimde diinyam basima yikilmisti. Kizimla birlikte
biiyiidiim. Kizima bakmak konusunda yeterli oldugumu diistiniiyorum.
Kizimin kullanmasi gereken ilaglar konusunda bilgim var. Onunla birlikte
¢cok sey ogrendim. Sevgimi, sefkatimi, ilgimi hi¢ esirgemedim. Diger
cocuklarimla bagin kuvvetlendivdim. Biz kizima bakmak konusunda

ailecek yeterliyiz.” G12

G12 engelli bireyinin dogumlu ile birlikte, onunla 7/24 ilgilendigini belirterek

kendisini ve ailesini engelli evde bakimi konusunda her agidan yeterli gormektedir.

“Oglumu engelli diye diger eviatlarimdan ayirmiyorum. Egitimine,
saghgina, temizligine, hijyenine, sosyal hayatin igerisinde bulunmasina vb.
her seyine dikkat ediyorum. Ona 6zen gosteriyorum. Evet engelli oglumun

bakiminda yeterliyim.” G19
“Kaywmvalidemin bakimi konusunda yeterli oldugumu diistiniiyorum.”G6

Digerleri ise kendilerini engelli evde bakim1 konusunda engelli bireyin egitimi,
saglhig, temizligi, hijyeni, sosyal hayatin icerisinde bulunmasi vb. yeterli

gormektedirler. Bunun ¢ok iyimser bir yaklagim oldugunu diistinmekteyim.

Engelli evde bakim konusunda 20 aileden yalnizca 4 tanesi etkinlik, seminer,

konferans veya sempozyuma katilmistir.

“Daha once de soylemistim. Oglum engelli olduktan sonra haklarini
arastirdi ve dOgrendi. Azmi sayesinde de ok¢uluk kursuna katild.
Profesyonel ok¢u oldu. Kendisi haberdar oldugu biitiin seminer vb.

katilmaya ¢alistyor.” G3

Engelli birey kendi imkanlar1 ile toplumun arasina karigmayi basarmig nadir

engellilerdendir. Ayrica etkinlik, seminer, konferans veya sempozyumlara da katilarak
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kendinin toplum igerisindeki yerini saglamlastirmakta ayrica engellilere yonelik olan

Onyargili bakis agisini da yiktigina inanmaktayim.

“Kizimi okula gotiirdiigiim zamanlarda oyle etkinliklerden haberim oluyor.

Bir keresinde piknik organizasyonuna katildim. Engelli ve engelli yakin
bir¢ok kisi ile tamstim. Yasadigim sorunlarin onlar tarafindan da
vasandigint bilmek beni bir nebze da olsa rahatlatti. Fikir alisverisinde
bulunduk” G12

Engelli birey ve ailesi i¢in diizenlenen piknik tarzi organizasyonlar engelli birey

ve ailesini rahatlatirken, ayn1 zamanda da egitici olmaktadir.

“Yok valla seminer filan bilmiyorum. Arada bir eve gelen memurlar bir
seyler anlatiyor, oyle haklarimizdan haberdar oluyoruz. Belediyeler,
Sosyal Yardimlasma Vakiflar: engelliler icin arada sosyal etkinlikler
diizenliyorlarmig fakat duyamiyoruz. Hos duysak da oglum hir¢in ve
saldirgan gidebilir miyiz bilmiyorum.” G4

“Bu giine kadar herhangi bir bilgilendirme semineri veya engelliler igin

diizenlenen sosyal etkinlige katilmadim.” G6

G4 ve G6  etkinlik, seminer, konferans veya sempozyuma haberlerinin
olmadigini, haberleri olsa da engelli bireylerini birakip bir yerer gidemeyeceklerini
ifade ederler.

Sonug olarak; 4 aile ya okul ortamindan ya da g¢evresinden duydugu kadar
etkinlik, seminer, konferans veya sempozyumlardan haberdar olmuslar, katilma

konusunda azami ilgi gosterirler. Diger aileler haberdar olmadiklarini belirtirler.

Bir 6nceki boliimde de ifade ettigimiz gibi engelli ailelere en ¢ok evde bakim
ayhigt ile 2022 sayili yasa kapsaminda verilen engelli ve engelli yakini ayligindan
yararlanmaktadir. Belediyenin sundugu evde bakim hizmeti ile Halk Saghg
Miidiirliigiiniin sundugu evde saglik hizmetlerinden yararlanan aileler de vardir. Peki

aileler aldiklart bu hizmetlerden memnunlar m1?

“Evet yeterli goriiyorum. Esimler 6 kardesler, 4’ti Denizli’de yagsiyor.
Kaywnvalidemin hi¢bir geliri yoktu. Fakat 2022 engelli ayligi ve ASP evde
balkim ayiligi baglandi. Ayliklar baglandi baglanali esimin kardesleri
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kaymvalideme sira ile bakmay: teklif ettiler. Bence bu ¢ok giizel bir sey. O
gidince biz bir siire rahatlyyoruz. Ona da degisiklik oluyor. G6

“ASP’ den aylik aliyorum, belediyenin indirimlerinden yaralaniyorum.
Engelli kizim iizerinden ara¢ aldim. Devlet hastanelerinde oncelikli

stramiz var. Ben aldigim hizmetlerden ¢cok memnunum” G12
“Daha ¢ok imkanlar olabilir. Yeterli gormiiyorum” G8

20 aileden 6 s1 bu hizmetleri yeterli goérmekte olup devletin sundugu bu
imkanlardan aktif olarak yaralanir. Memnun olmayanlar ise devletin sundugu bu
imkanlardan ya yeteri kadar yararlanmamaktadir ya da bu imkanlarla ilgili bilgileri

bulunmamaktadir.

Engelli ailelerini ve engellilerin zaman zaman psikolojik desteklere ihtiyaglar

vardir.

“Oglumun gittigi rehabilitasyon merkezinde psikolojik destek aliyoruz.”G19

“Benimde ara ara psikolojim bozuluyor. Ila¢ kullaniyorum. Psikolojik
destegi hem kizim ben de ben aliyoruz. Bu konuyu onemsiyorum. Bence
devlet biitiin engelli birey sahibi ailelere sorgusuz sualsiz bu hizmeti

sunmalidir.” G17

“Kayinvalidemin moralini yiiksek tutmaya c¢alistyyorum. Kendim hi¢bir

psikolojik destek olamiyorum.” G1

20 aileden 3 tanesi psikolojik destek yardimi alirken ailelerin biiyiik cogunlugu
engelli bireyi i¢in onun moralini yiiksek tutmaya g¢alistiklarini ifade ederler. Kendileri
icin de psikolojik destek almadiklarini belirtirler. G17 kendisinin ve kizinin psikolojik
destek yardimi aldigin1 ve diger engelli ailelerin de almas1 gerektigini ifade eder. Engelli
ve engelli ailesi i¢in verilecek olan diizenli psikolojik destek hizmetlerini yapilmasini

onemsemekteyim.
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3.2.4. Denizli’de Evde Bakim Hizmeti Sunan Kurumlarin Ve Sivil Toplum

Kuruluslarimin Faaliyetleri

Bu boliimde Denizli de engelli evde bakim konusunda hizmet saglayan Aile ve
Sosyal Politikalar 11 Miidiirliigii, Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma Vakiflari, Halk
Saghigr Midirligii Evde Saglik Birim, Denizli Biiyiiksehir Belediyesi, Sivil Toplum
Kuruluslarinin hangi faaliyetlerde bulunduklarina iliskin bilgilere yer verilmistir. Bu
bilgiler kurum temsilcileri ile yapilan goriismeler esnasinda bire bir kurum

temsilcilerinin verdikleri bilgilerdir.

Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi, Denizli Aile ve Sosyal il Miidiirliigii
biinyesinde bulunan Evde Engelli Bakim Birimi; agir 6ziirlii oldugu Saglik bakanligi
oziirliiliik oranlar1 cetveline gore belgelendirilen, giinliik hayatin alisilmis tekrar edilen
gereklerini, 6nemli Slgiide yerine getiremeyen, hayatin1 baskalarinin yardimi ve bakimi
olmadan devam ettiremeyecek kadar diiskiin bireylerin; bakimini iistlenen (I. dereceden
veya II. dereceden veya kan bagi olmayan bireylere olabilir) ve bu bakimi, kurumun ona
sundugu bakim plan1 g¢ercevesinde gergeklestirmesi maksadiyla aylik nakdi yardimda
bulunur. ASPIM Temsilcileri agir engelli bireylerin bakilmasi konusunda, evde bakim
ticreti hizmetini 2006 yili Kasim aymda bu yanana yiiriittiiklerini ifade eder. Su ana
kadar 8.000 kisiye hizmet verdiklerini, 2016 Kasim ay1 sonu itibariyle de 3816 kisinin
bu hizmetten yararlandig1 ve su andaki evde bakim iicretinin memur maasi katsayisina

endeksli olarak 932,59 TL oldugunu belirtir.

Sosyal Yardimlagsma Vakiflar1 temsilcileri; kurumlarinda engelli evde bakim
hizmeti aktif olarak yiiriitilmeye baslanmadigini, Aile ve Sosyal Politikalar Il
Miidiirliigii tarafindan verilen evde bakim ayligi hizmeti degerlendirme ve giincelleme
islemlerini ytrtttiiklerini belirtir. Ayrica 2022 sayili kanun kapsaminda 18 yas altindaki
engelliler i¢in vasisine, 18 yas Ustii engelliler i¢in kendisine aylik vermekte olduklarini
ifade eder. Bunula birlikte vakiflarinin engellilere yonelik belirli giinlerde piknik, gezi
ve egitim seminerleri diizenlediklerini, belirterek, engelli bireylerini ihtiyaglarim
karsilayabilmek adina, hasta yatagi, tekerlekli sandalye temini vb. hizmetleri de

sunduklarini ifade eder.

Saglik Bakanlig1 biinyesindeki Denizli i1 Saglik Miidiirliigii’ niin alt birimi olan
Halk Saglhigi Miudirligi igerisinde islem yapan “’Evde Saglik Birimleri”, yataga tam
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bagli olan hastalarin ihtiyaci olan saglik hizmetini ev ortaminda sunarak tedavinin
takibini, heyet raporlarinin yenilenmesini tibbi bakim ve rehabilitasyon hizmetlerinin ev
ortaminda sunulmasi ile sosyal ve psikolojik destek verilmesi Onemsenmistir. Bu
kapsamda Evde saglik hizmeti temsilcisi; evde saglik hizmetleri biriminin kisi kendi
bakimini gerceklestiremiyorsa, ileri yas grubunda ise, kanserli bir hastaya ise, kiside kas
hastaliklart mevcutsa, kisi kuahsa vb. hastaliklar1 varsa 6ziir orani dnemsenmeden
yardime1 olduklarmi, kisinin kendi ihtiyacimi giderip gidermemesi, yiirliyememesi gibi

durumlara baktiklarini ifade etmistir. 3200 yatalak hastalarinin oldugunu belirtir.

Bir diger kurum olan Denizli Biiyiiksehir Belediyesi, bakima muhtag¢ bireylerin
evde bakim maliyetlerini karsilayabilmek adima “’Evde Bakim Hizmeti Birimi”
kurmustur. Bu birim, bakima muhta¢ kisilerin 6z bakimlarinin yapilmasi, evlerinin
temizlenmesi gibi hizmetler sunmaktadir. Engelli evde bakim hizmetleri (kapsami yagh
ve engelli) konusunda belediye temsilcileri bugline kadar 710 haneye hizmet
verdiklerini bunlarin(engelli tiirii, engelli oran1 ayir etmeksizin) 400°e yakinin engelli
bireyi olan aileler oldugun, engelli ailelerine kisisel bakim ve yasadiklar1 yerin hijyen
kosullart konusunda yardimei olduklarini, ayrica engelli yatagi, yiiriime aleti, akiilii

tekerlekli sandalye, tekerlekli sandalye temini konusunda yardimci olduklarini belirtir.

3.6.5. Kurum Temsilcilerinin Engelli Ailelerin Engelli Evde Bakim

Konusundaki Goriisleri

Bu boliimde engelli evde bakim konusunda hizmet saglayan kurulus tiyelerinin
(Aile ve Sosyal Politikalar il Miidiirliigii, Merkezefendi Sosyal Yardimlagsma Vakfi,
Pamukkale Sosyal Yardimlasma Vakif, Halk Sagligi Miidiirliigii Evde Saglik Birim,

Denizli Biiyliksehir Belediyesi, Sivil Toplum Kuruluslart) goriislerine yer verilmistir.

Goriigtiigiimiiz biitiin kurulus temsilcileri engelli evde bakiminda ailenin yeterli

olmadigini ifade etmislerdir.

“Engelli yakinlarin  gerekli  bilgi  birikimine sahip olmadigini
diistiniiyorum. Ozellikle kendilerine tanminmis olan yasal haklardan bircogu
habersizdir. Ailenin engelli bakiminda saghk alaminda eksiklikleri var.
Bunu yanmi sira aile ve engellinin topluma entegrasyonu konusunda da bir

eksiklikleri mevcuttur.” (ASPIM (1))
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Engelli bireylere sahip olan ailelerin engellilerin bakmalar1 konusunda; hem
yasal haklar1 kapsaminda hem engelli bakim hizmeti konusunda hem de engelli
bireylerin toplumla ic¢i ice olmasi, topluma kaynastirilmalart konularinda yeter
olmadiklari, bu hizmeti bire bir veren ve incelemelerde bulunan kurum yetkilisince

belirtilir.

“Kendi annem babam normal bireyler, onlar benimle iletisime
gecemiyordu ve beni anlayamiyordu. Bu da biiyiik bir trajedi
olusturuyordu. Anne baba sevgi, merhamet konusunda tabi ki destegini
esirgemiyor ama fiziksel ve bilgisel olarak yetersiz kalryorlar.” STK

(2)(Kendisi de engelli olan STK temsilcisi)

Kendisi de bir engelli olan Sivil Toplum Kurulusu Temsilcisi; kendi hayatindan

yola ¢ikarak, engelli bireylerin bakiminda ailenin yetersiz oldugunu dile getirir.

“dileler engellisine bakarken saglik konusunda da ¢ok eksiklikleri var.
Aileler bilingli degiller. Evde saglhk birimin bile nasil arayacagini
bilmeyen aileler mevcuttur.” STK (1) (Kendisi de engelli olan STK

temsilcisi)

Yine kendisi de bir engelli olan bagka bir STK temsilcisi evde bakimi
konusunda; ailelerin diger eksikliklerinden daha ziyade saglik konusunda eksikliginin

oldugunu, bununda ailelerin bilingsiz olmasindan kaynaklandigini belirtir.

“Engelli yakinlarinin engelli bakimi konusunda uygulama ve teoride
eksikleri olup dogustan gelen veya sonradan olusan engelli durumu ile
ilgili engellinin sekillendirilecegi egitimsel olarak bazi davraniglar
kazandirilabilecegi  konusunda bazi  bilgi  eksiklikleri ~mevcuttur.”

(MerkezefendiSYDV)

Konuyu toparlayacak olursak; engelli bireye sahip olan aileler, engelli bireylere
bakmak konusunda saglik alani basta olmak iizere fiziksel ve bilgisel eksiklikleri
mevcuttur. Bu eksiklikleri ile birlikte ailelerde engelli bakimi1 konusunda uygulama

eksiklikleri de kurum ve sivil toplum yetkililerince gozlemlenir. Kurum yetkilileri
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ailelerin yasal haklarin1 bilmediklerini de ifade eder. Bu durumun ailelerin

egitimsizliginden kaynaklandigini diistinmekteyim.

“Engelli bakimi denilince aklima gelen ilk sey kisinin biyolojik
ihtiyaglarint ~ giderememesidir. Engelli yakini engellinin  beslenme,
barinma, giivenlik, temizlik gibi ihtiyaglarini, zaman zaman yardima
ihtiva¢ duysa da, ustalikla yerine getirir. Bunun disinda engellinin en ¢ok
ihtiya¢ duydugu yardimlardan biri, birey olarak deger gérmektir. Kaldi ki,
uzun siire engelliye bakan yakini bir siire sonra, ruhen ve bedenen yorgun

diistiigii icin bu konuda yetersiz kalir.” (SYDV Pamukkale)

Insan olmanmn en temel gereksinimi olan deger gorme ve deger verilme
olgularinin engelli bireylere de hem ailesi hem de toplum tarafindan sunulmalidir. Aile,
engelli bireye bakmakta zaman zaman ruhen ve bedenen yoruldugu icin kurum

temsilcisi ailenin bu olgular1 engelli sunmakta sektelere ugradigini ifade edilir.

“dAilelerin ruhen ve bedenen yorgunluklarini;, uygulamada olan engelli,
evde egitim programlarmmin ayni sekilde engelli yakinlarina verilmesi,
ulusal ve yerel televizyon kuruluslarinda kamu spotu olarak bilgilendirme
yapilmasi, yapilan veya yapilmakta olan seminerlerde engelli yakinlarinin
katilmasinin saglanmast ile giderilebilecegini

diistinmekteyim.”’ (Merkezefendi SYDV temsilcisi)

Diger bir kurum temsilcisi de engelli bireye sahip olan ailenin yasadigi ruhen ve
bedenen yoruldugu ile ilgili olarak ailenin seminerlere katilimlarinin saglanmasi
gerektigini ifade eder. Bunun gerekliligini; de engelli bireye sahip olan ailenin bu tiir
organizasyonlarla bir sekilde egitilip, rahatlatilabilecegini diisiinmesindendir. Bu

kapsamda da kamu spotlarinin yayginlastirilmasinin 6nemini de vurgular.

“Agwr bakima muhtag bir engellinin, kaldiriimasi ve bakilmasi konusunda
bir destek elemanin ihtiya¢ duyulmakta oluyor, hasta bakimi egitimi ve
sertifikasi olan elemanlara ihtiyag vardir. Hasta bakim kurslarini nitelikli

kisiler vermeli ve uygulayicilar da 6zenle uygulamalilardw. (STK (1))
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“Bilgi eksikliklerini profesyonel bakim sertifikast ve kisi hak ve
ozgiirliikleri  nazarinda engelli ve engelli ailesine yaklasarak

cozebiliriz.”(ASPIM (1))

“Birden fazla engelli tiirii olup bu engelli tiirlerine gore ailelerin
profesyonel destek almalar: gerekmektediv. Hem kendileri i¢in hem de
engellilerini korumak igin bilgi edinmeleri gerekmektedir.”(Evde Saglik

Birimi Temsilcisi)

Kurum temsilcilerinde genel kanisi; engelli aileleriyle bir, engelli bireylerle
ilgilenecek, profesyonel bakim sertifikali, kisi hak ve ozgiirliikleri nazarinda engelli
bireye ve engelli ailesine yardimci olacak kisi veya kisilerle gorevlendirilerek hem
engelli bireyin bire bir bakilmasini saglamak hem de engelli ailesini uygulamali bir

sekilde bilgilendirmek gerektigini diisiiniirler.

“Engelli ve yakiminin yardim istemesi beklenmeden ihtiya¢ analizi
vapumali bu konuda yeterlilige sahip personeller yetistirilmelidir.”
(Pamukkale SYDV temsilci)

Bu konuda Pamukkale SYDV temsilcisi; engelli ailenin, engelli bireyi i¢in
kurum yetkililerini ¢agirmasi1 beklenmeden engelli bireylerin evde bakimi konusunda
kurumlarin ihtiya¢ analizi yaparak yeterli personeli yetistirerek, engelli ailesinin
yaninda olmasimi gerektigini ifade eder. Bu baglamada ihtiya¢ analizi yapip yeterli
personeli yetistirilmesi hem istihdami arttiracak bir etki yapacaktir hem de engelli

ailesinin bilinglenmesi ve engelli bireyine daha 1yi bakmasinda olumlu etki yaratacaktir.

“Engelli yakinlari engelli bireylerine bakmak i¢in gerekli bilgi birikimine
sahip olmasalar da evde bakim hizmetleri ile ilgili meslek elemanlari

gittikleri ailelerle gerekli bilgileri aktarmaktadirlar.” (ASPIM (2))

ASPIM (2) temsilcisinin ifadesine nazaran, kurumlarin ilgili meslek
elemanlarinin engelli ailelerin bilgilendirilmesi konusunda calistiklart belirtilir. Bu
konuya katilmakla birlikte, ilgili meslek elemanlarini sayica yetersiz olmasindan ve

etkin miidahale konusunda zay1f kaldiklarini diistinmekteyim.
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Kurum ve STK temsilcilerinin hep birlikte birlestigi konu olarak engelli

yakinlarini psikolojik destege ihtiyacinin olmasidir.

“Bakan kisi engelliye 24 saat baktig i¢cin bir tiikenmislik yasamaktadir. Bu
nedenle engelli yakinlarimin bircogunun psikolojik destege ihtiyact
oldugunu diistintiyorum. Kurumumuzdan yardim alan engelli yakinlar
kayg siireci yasadiklarimi gézlemledik. Engelli ile birlikte engelliymis gibi
yaswyor. O da toplumdan tecrit olmus oluyor. Bu nedenle engelli
yakinlarinin  psikolojik destege ihtiyaglart oldugunu diistintiyorum.”

(ASPIM (1))

Engelli bireye bakmanin zor olmasindan miitevellit; engelli ailesi (bakan birey)
cesitli psikolojik sikintilar yasamaktadir. Bu nedenden dolayr psikolojik destege
ithtiyaclar1 olup engelli ile birlikte engelli gibi yasamaktan vazgegerek toplumun arasina

katilmalidirlar.

“Kesinlikle engelliden daha ¢ok engelli yakinin psikolojik destege ihtiyaci
var. Ciinkii onlar 24 saat engeli ile ilgileniyorlar. Onlarinda sosyal
yvasantilart olmamaktadir. Bu nedenle onlarin da psikolojik destege
ihtivaglart oluyor. Kendi ozel ihtiyaglart igin bile digsart ¢ikamiyorlar.
Doktora bile gidemiyorlar. Engelli ailelerin soyle bir dualari var:
“Allah’tim engelli ¢ocugumun canin bende once al!” seklinde burada
aslinda kaygisi engelli ¢cocugunun ondan sonra bakacak kimsesinin
kalmamasidir. Engelli ailesinin hem kendisine bakmasi1 konusunda bir
destek almasi gerekiyor hem de psikolojik anlamda bir desteklere
ihtiyaglart var. Giindiiz bakim evi veya okul gibi.”(Denizli Belediyesi

Temsilcileri)

Belediye Temsilcileri engelli ailesinin yasadigi psikolojik sorun olarak goziiken
engelli bireylerin yasam siireci igerisinde engelli bireyin bakimini {istlenen bireyden
sonra vefat etmesi durumuna iliskin, engelli bireye bakacak kimsenin kalmamasi
kaygisidir. Bu kaygidan yola ¢ikarak bakima muhtag engelli bireyler i¢in agilan
engelsiz yasama merkezleri gibi kurumlarin yayginlastirilarak, aktif ve islevsel hale

getirilmeleri gerektigini diisiinmekteyim.
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“Cok ihtiyact vardw. Aileler engelli ¢ocuklarina baktiklar: igin sosyal
hayatlart yok. Bu nedenle psikolojileri bozuluyor. Bu psikolojik yiikii
azaltmak igin gegici ve konaklamali bakim merkezleri olusturulmasi

gerektigini diigiiniiyorum.” (STK(1))

“Engelli  yakinlarmmin  psikolojik  destege  ihtiva¢  duyduklarin
diistinmekteyim. Psikolojik ve psikiyatrik danismanlik hizmetleri veren
sosyal hizmet uzmanlart mevcuttur. Aile hem kendisini hem de engelli
bireye nasil yaklasmasi gerektigi konusunda psikolojik destek
almalidr.” (Evde Saglik Hizmetleri Temsilcisi)

“Engelli  yakinlarimin  psikolojik  destege  ihtiya¢  duyduklarin
diistinmekteyim. Gerek engelli yakini olmasi, gerek giinliik yasam
kosullari,  engelli  yakinlarinin  psikolojik  ve diisiinsel agidan
vipratmaktadir. Engelli yakinlari bir siire sonra yipranmigliktan kaynakl
olabilir davranis bozuklugu gostermektedir. Bu nedenle engelli yakinlarina
verilecek desteklerle, engelli yakinlarimin psikolojik ve davranmissal
sorunlarmmi ¢oziilmesi amaglanmali, bu amacin sonucu olarak da engelli
yakiminin  ashinda engellisine bakisindaki ozveri daha da arttiracagi

gozlemlenecektir.”(Merkezefendi SYDV Temsilcisi)

Engelli bireye ve engelli ailesine verilecek olan psikolojik destegin ASDEP
saglayabilecegi gibi psikolojik ve psikiyatrik damisma merkezlerinden de
saglanabilecegini belirtilir. Ayrica giindiiz bakim evleri gecici ve konaklamali bakim
merkezlerinin agilmalidir. Bu bakim evleri ve bakim merkezleri engelli ailesinin hem
kendisine ve engellisine bakmasi konusunda bir destek almas1 hem de psikolojik acidan
bir rahatlama getirecegine inanilmaktadir. Engelli ailesinin kendi psikolojik ve
davranigsal sorunlarim1 ¢6zmiis olmasi sonucunda ise engelli bireye daha o6zverili

bakacaktir.

“Biitiin engelli gruplar: bakicilari (aileleri) icin gerek vardir diyemem.
Ama ozellikle Alzheimer ve Demas: olan engel grubuna haiz engelli
bireylerini birakip hicbir yere gidemeyen bakicilar i¢in psikolojik
destegin gerekli oldugunu soyleyebilirim.”’(ASPIM (2))
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ASPIM (2) temsilcisi engelli ailesinin psikolojik destegi olan ihtiyaci
konusunda; diger kurum temsilcilerinden farkli bir bakis agis1 getirerek; belli engel

gruplari ve aileleri i¢in psikolojik destegin yararli olacagini ifade eder.

“Sadece engelli ailesi degil, o engelliye dokunabilen herkesin psikolojik
destek almasi gerektigini diisiiniivorum. Ozellikle Aile ve Sosyal
Politikalar, ASDEP kapsaminda alan taramasi ile bir¢ok engelli tespit
edilip alan taramasi ile biinyesindeki psikologlar tarafindan bu tiir

egitimler verilmelidir.”(STK(2))

ASPIM (2) kurum temsilcisinin goriisiine ters diisecek mahiyette STK (2)
temsilcisi de engelli bireye ve engelli ailesine verilecek psikolojik destek konusunda;
yalnizca engelli eve bakim hizmeti veren kisinin degil o engelliye dokunabilen herkesin

psikolojik destege ihtiyaci oldugunu ifade eder.

Sonu¢ olarak; ortak kani, engelli bireye ve engelli ailesine verilecek olan
psikolojik destegin, bireylerin toplum igerisine katilimini arttirici, endise, kaygt vb.
psikolojik acidan engelli ailesin yipratici etki eden olumsuz duygulardan uzaklasmasini

saglayici bir etki edecegidir.

Engeli birey ve engelli ailesi icin yapilacak seminer veya sempozyumlar: genel

itibariyle kurum temsilcileri 6nemsemektedir.

“Engelli ve yakinlarina verilecek seminer ve sempozyumlar giinliik yasam
zorluklart arasinda hem engelliye hem de engelli yakinina bir nebze dahi
nefes alma imkam saglar. Ayni zamanda engelli bireyin bakimi, engelli
birey ve engelli ailesinin kendi haklarint 6grenmeleri konularinda, gerekli

bilgi ve donanim katar.” (Merkezefendi SYDV Temsilcisi)

“Yasalarin duyurulmasi, bilgiye ulasim icin seminerler ve sempozyumlari

onemsiyorum. Bu seminer ve sempozyumlar verilirken konunun uzmanlar

tarafindan verilmelidir.” (STK(1))

Merkezefendi SYDV ve STK (1) temsilcisi ayni1 diizlemde ilerleyerek engeli
birey ve engelli ailesi i¢in yapilacak seminer veya sempozyumlari, yaralt oldugunu

belirtirler. Bu kapsamda da engeli birey ve engelli ailesinin, kendi haklarim
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ogrenmeleri, gerekli bilgi ve dokiimanlara sahip olmalar1 ve yasal yilikiimliiliiklerini
bilmeleri konularinda alanlarinda uzman kisiler tarafindan bilgilendirilmeleri

gerekmektedir.

“Evet kesinlikle vardir. Bu tiir egitimler olmalidir. ASP, Milli Egitim,
Saghk Miidiirliigii ile koordinasyonlu egitimler verilmelidir. " (STK(2))
STK (2) temsilcisi engeli birey ve engelli ailesi yonelik verilecek olan
egitimlerde, bu alanlarda bire bir hizmet veren kurumlar olan ASP, Milli Egitim, Saglik

Midiirliigi ile koordinasyonlu igler yapilmasini dnemser.

“ASPIM olarak engelli ve engelli yakinlarina sempozyum ve seminerle
diizenliyoruz. Engeli bireyleri ve engelli yakinlarini bu organizasyonlara
¢ekmeye ¢calisiyoruz. Biitiin engelli ailelerini bu sempozyumlara ¢ekemiyor
olabiliriz fakat burada da gérevin sempozyumlara davet ettigimiz Engelli
Sivil Toplum Kuruslu iiyelerine diistiigtinii diistintiyorum. Ciinkii Sivil
Toplum Kuruluslar: savunduklar: meclis ¢ercevesinde biitiin hane halkina
ulasilabilecegi tahayyiilii uyandiryor. Denizli’de de 21 civarinda engelli
STK s1 oldugu diisiiniiliirse, yapilan ve yapilacak olan sempozyum ve
seminerlere aslinda daha ¢ok engelli ailesinin katilmasi gerekmektedir. Bu
tiir organizasyonlardaki amacimiz sempozyum ve seminerler esnasinda
konusulan konularin sorunlarin kismen veya onlarin istedi oranda reel

yasama dokiilmesidir.” (ASPIM (1))

ASPIM, engelliler, engelli haklari, engellilerin yasadigi sorunlar ile ilgili olarak
etkin bir sekilde seminer ve sempozyumlar diizenlemektedir. Kurum temsilcileri ve
STK’lar bu seminer ve sempozyumlarin engelli ve engelli yakinlar1 bilgilendirilmesi

agisindan énemlidir.

“Engelli ve yakinlarina verilecek sempozyumlarin etkili olabilmesi icin
bu bireylerin onceden seminer veya sempozyum icerigi ile ilgili
bilgilendirilmesi ve engelli ailelerden etkin bir katilim saglanmasi
beklenmelidir. Zira bu sempozyum ve seminerler zaten uygulanmakta
olup engelli ailelerin etkin katilimi saglanamamaktadir. Ayrica bu
organizasyonlara engelli ailelerinden ziyade dernek, kurum temsilcileri

gibi kisiler katiimaktadwr. ” (Pamukkale SYDV Temsilcisi)

71



“Sempozyum ve seminerler yapilsin fakat engellileri olan engelli yakinlar
bu sempozyum ve seminerlere katilamvyorlar. Nedeni de engellisini evde
bwrakip gelemedikleri igin... Sempozyumlara katilan kisiler zaten bu tiir
organizasyonlara hep katilan kisiler.  Bir diger nokta ise kirsal
kesimdekiler illerde yapilan sempozyumlara zaten ulasamamalaridir.
Onerilerim ilcelerde de sempozyumlar diizenlenmesi ayrica ailelere bire

bir gidilerek bilgilendirilmesidir.”(ASPIM (2))

Pamukkale SYDV temsilcisi ve ASPIM (2) temsilcisi benzer fikirleri ifade
ederek; engelliler engellerinden dolayi, engelli yakinlar1 engellilere baktiklar1 i¢in veya
bu tiir organizasyonlara yeterli duyuru olmadigi i¢in katilamadiklarini ifade ederler. Bu
tiir organizasyonlarin etkin bir sekilde duyurulmasinda STK temsilcilerine 6nemli
gorevler diismektedir. Ayrica hem sehir merkezinde olsun hem de kirsalda olsun bu tiir
organizasyonlara katilamayacak durumdaki engelli ve engelli ailelerinin evlerine bire

bir gidilerek bilgilendirmeleri gerekmektedir.

Engelli aileleri, engelli bireye bakmak konusunda bilgilendirilirken g¢esitli
kistaslar dikkate alinarak bilgilendirilmeleri gerekmektedir. Bunlar; engelli bireyin;
engel orani; engelli bireyin engel tiirii ve engelli ailesinin (bakan kisinin) egitim

durumudur.

“Oncelikle engelli yakinlarina verilecek egitimler engel tiiriine gore
gruplandiriimalidir. Tabi ki bu gruplama yapilirken engel orani da dikkate
alinmasi gerekmektedir. Ailenin egitim diizeyi ise en son goze alinacak

etmendir. Oncelik her daim engellinindir.” Pamukkale SYDV Temsilcisi

Pamukkale SYDV temsilcisi; engelli yakinlarina verilecek olan egitimler
konusunda, engelli bireyleri her zaman 6ncelikli oldugunu ifade eder. Bu kapsam
da egitimlerin engelli tliriine (grubuna) gore, engelli oranina gore ve ailenin egitim

diizeyine gore verilmesi gerektigini ifade eder.

“Engelli tiiriine gore verilmelidir. Egitim seviyesi diistik bir ailenin egitim
seviyesi biraz daha yiiksek bir aileye gore egitimleri daha zor. Misal
verecek olursam isaret dile kullanmak i¢in Tiirkge’yi de iyi kullanmak

gerekiyor. Bu nedenle ailenin egitimi diizeyini de egitimlerde onemli
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oldugunu diistiniiyorum. Engel tiirii, engel orani, ailenin egitim seviyesi

seklinde siralayabilir. Oncelikle engelli énemlidir.” STK(2)

“Verilecek egitimler engelli oranina gére degil, engelli tiiriine, ailenin
egitim ve maddi durumuna gore verilmelidir. Engelli tiirleri birden fazla
olduguna gore her engelli tiiriiniin egitimi de farklidir. Bu nedenle engelli
ailesi hangi tiir engellive sahipse o engel kategorisine gore egitim
verilmelidir. Ayrica ailenin egitim durumu maddi durumu da verilecek
egitimin kalicilig1 konusunda onemli rol oynar. Egitim diizeyi iyi olmayan
bir aile igin verilecek olan teorik bilgilerin kaliciligi siipheli olup bu tiir
ailelere uygulamali egitim verilmelidir. Ayni zamanda maddi durumu
diisiik ailelerin verilen egitimlerde istenilen egitimsel ara¢ ve gereglerin
temini konusunda sikinti yasayacagindan, maddi durumu diisiik ailelere
egitim ile beraber maddi destek de saglamirsa egitimin kalict olacagin

diistintiyorum.”” Merkezefendi SYDV Temsilcisi

“Siralamam gerekirse Engel gruplari basta olmak iizere ailenin egitim
seviyesi ve engel oram diyebilirim. Engelli ve engelli ailesine verilecek
egitimleri onemsiyorum. Aileye en azindan 3 aylik bile olsa rehberlik
edilmedi gerekmektedir. Ara meslek elemanlarinin yetismesi gerektigine
inaniyorum. Béylece hem verdigimiz hizmet konusunda denetimlerimiz
siklasir hem de ailelere daha sik ziyaretler yapilarak engelli yakinlarina
bire bir engellilerine gore daha yararli ve faydali bilgiler verebiliriz.
Engelli grubuna gore verecegimiz egitimlerde mesela yatalak bir
engellimiz i¢in aileye yatalak bir hasta nasil bakilir egitimi verilirken,
otistik engellisi olan bir aileye de psikolojik egitimler verilerek otistik
¢ocuga nasil yaklagmasi gerektigi ¢cocugun egitimde nelere dikkat etmesi

.....

saklanmak asosyal olmak durumunda kalmaz.” ASPIM(2)

“Oncelikli olarak ailenin egitim diizeyi sonra engelli tiiriine gore egitim
verilmelidir. Engelli oranin ¢ok onem vermiyorum. Ailenin egitim diizeyi
dersek;, mesela egitim seviyesi diisiik bir aile engellisine daha c¢ok
ebeveynlik i¢ giidiisii ile bakmaya ¢alisirken, okumus ve arastirmact bir
aile engellisine bakmakta neyin daha iyi olacagini hangi ilaglart hangi

yontemleri kullanip bunlart nasil uygulayacaklarimi bilmektedir. Ayni
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sekilde verdigimiz egitimde de okumus biraz daha egitim seviyesi yiiksek
ailelerde verilen egitimler daha ¢abuk kavranabiliyor. Egitim seviyesi
diistik  ailelerde ise bu durum hem anlattigimiz egitimi kavrama

glicliigiiniin yaminda uygulamada da zaman zaman sikinti olusturuyor.’

Denizli Biiyiiksehir Belediyesi Temsilcileri

“Hepsi onemli olmakla beraber, engel tiirii, ailenin egitimi seviyesi ayni
zamanda engellinin yasi da goz oniinde bulundurularak milli egitim, sivil
toplum kuruluglari, Aile ve Sosyal Politikalarin her bir oziirlii tiiriine gore
egitimleri  spesifiklestirmesi ona nazaran egitimler hazirlamalart

gerekmektedir.” Evde Saglik Hizmetleri Birimi Temsilcisi

Kurum ve STK temsilcileri ailelere verilecek egitimlerde engellinin engel tiiriine
gore egitim verilmesi gerektigi kanisindadir. Engelli her daim basta olmak {izere engelli
ailesinin egitim durumu da onemlidir. Bu konuda Merkezefendi SYDV temsilcisinin
ifade ettigi gibi egitim diizeyi diisiik olan aile teorik egitimden yeterli verimi alamaya

bilir, uygulamali egitim ve gorsel egitimle verilecek olan bilginin desteklenmesi gerekir.

Yasa, yonetmelik, tliziik, yonerge veya genelgelerin evde bakim hizmetlerinde

yeterliligi konusunda her kurumun hatta her temsilcinin farkli goriis ve onerileri vardir.

“Yeterli hizmet varsa yeterli yasa ve yonetmelik de var demektir. Yeterli
hizmet yok demek ki yeterli yasa da yok. Diger sorularda da ifade ettigim
tizere engelli giindiiz bakim merkezlerinde bir kesiklik mevcut olup ¢esitli
hizmet modelleri olsa ve bu modellere iligkin yonergelerde yayimlansa
diyebilirim. Ayrica mobil engelli bakim hizmetleri de gelistirilebilir. Ayni
zamanda mevcut olan yaslarin da uygulanmasi gerekmektedir. Engelli
vasalari ¢ikartilirken engelli bireyler gibi diistintilmelidir. Normal bireyler
gibi diistiniiliince, engelli ihtiyaglar tam olarak

giderilememektedir. " (ASPIM (1))

ASPIM (1) yeterli hizmet varsa yeterli yasa da var demektir diyerek aslinda yasa
yonetmelik vb. yeterli bulmadigini, mobil engelli bakim hizmetlerinin de
gelistirilmesinin gerektigini ifade eder. Ayrica hali hazirda var olan fakat ilimizde

uygulamaya gecememis giindiizlii bakim merkezinin de gerekliligini ifade eder.
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“Son 10 yllik siirecte evde bakim konusunda ¢ok ciddi ilerlemeler
oldugunu diisgiiniiyorum. Fakat yeterli oldugunu diisiinmiiyorum. Ekonomik
kiyas yontemi ¢ok saglikli bir yontem degil. Mesela bizim sinirimiz kisi
basi diisen gelir 1.570,00 TL olup bir hanede kisi basina diisen gelir
1.575,00 TL ama hane halki kirada oturuyor biz bunu 5,00 TL sinirt gecti
diye baglayamiyoruz ashinda bu engelli ailesi de muhta¢ digeri aile
1.560,00 TL simir1 gegmiyor diye engelli evde bakim maasint bagliyorsun.
Bu konuda yeni bir diizenleme getirilmesi gerektigini diistiniiyorum.
Mesela gelir kademelendirile bilir. Cok muhtag olan engellilere yiiksek
oranda édeme yapilirken gelir diizeyine gore ondan daha iist seviyede

olana daha az bir 6deme yapilabilir.” (ASPIM (2))

ASPIM (2) temsilcisi de bir diger konu olan engelli evde bakim parasinin engeli
bakimini tistlenen kisiler verilmesinde ekonomik kiyas yonteminin uygulamada bir
takim eksiklikler dogurdugunu ifade eder. Aile muhta¢ olsa da evde bakim parasi
baglanabilmesi i¢in baz alinan sinir1 gegmesi halinde aileye aylik baglanmamasinin
uygulamanin bir eksikligi oldugunu belirtir. Sonug olarak ASPIM temsilcileri mevcut
yasalarin ya degistirilmesini ya da yeni yenilik¢i diizenlemeler getirilmesi gerektigini

ifade etmistir.

“Bizim yasalarimiz ve genelgelerimiz gercekten iyi Avrupa da olamayan
genelgelerimiz var. Yonetmeliklerin uygulanmamast konusunda sikintimiz

mevcuttur.”(STK (1))

“Eksiler var. Ama son yillarda kanunlarin iyilestirildi ve yiiriirliikte olan
kanunlardan aslinda memnunuz. Fakat uygulama noktasinda sikintilar

oldugu icin boyle eksikliklerin devam ettigini gériiyoruz.”(STK (2))

Ote yandan Evde Saglik Hizmetleri birimi temsilcisi yasa vb konular1 yeterli

bulduklarini ifade etmistir.

“Bizim bu konuda ¢ok fazla bir bilgimiz yok. Cok fazla
cevaplayamayacagim. Fakat kendi belediyemizin bu konu ile ilgili
ctkarttigr  gemelge bizce yeterli.”(Denizli  Biiyiiksehir — Belediyesi

Temsilcileri)
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“Son 15 -20 yilda engellilere yonelik yasa, tiiziik ve yonetmelikler onceki
donemlere gére daha ayrintili ve kapsamli bir sekilde ele alinmakta olup
engelli ve yakinlarimin  haklarim — gozle  goriiliir  bir  sekilde

korumaktadir.” (Pamukkale SYDV Temsilcisi)

“Gerek tarihimiz ve kokten gelen geleneklerimiz gerekse AB uyum siireci
dahilinde ¢ikan yasalar dogrultusunda, yeterli bir kiiltiir ve yasaya sahip

oldugumuzu diigiiniiyorum.” (Merkezefendi SYDV Temsilcisi)

Diger Kurum temsilcileri ve STK temsilcileri genellikle yasa, yonetmelik, tliziik,
yonerge veya genelgelerin evde bakim hizmetlerinde yeterliligi oldugunu diisiiniiyorlar.
Son 15 — 20 yilda yapilan iyilestirmelerle engelli ve engelli ailesinin haklarinin
korunmakta oldugunu ifade ederler. STK temsilcileri ise yasalarin, yonetmeliklerini iyi
oldugunu yalnizca uygulama konusunda eksiklerin mevcut oldugunu belirtirler. Bu
konuda ASPIM temsilcilerine katilmakla birlikte her kurum kendi acisindan
degerlendirme yaptigini da goz Oniinde bulundurmaktayim. Ayrica mevcut yasa,
yonetmelik vb. etkin bir sekilde kullanilmasi durumunda yeni ¢ikacak olan yasa,

yonetmelik vb., mevcut olanlar gelistirmeye yonelik olacaklarini diistiniiyorum.

Engelli ailesi, engelli bireyine bakmada Aile ve Sosyal Politikalar il Miidiirliigii
tarafindan verilen evde bakim ayliklarinda kapsaminda engelli evde bakim plani

uygulamak durumundadir.

“Engelli evde bakim plant vermiyoruz. Sadece doktorlarinin vermis
olduklar: regetelere uygun tedavi uygulamaktayiz.” (Evde Saghk Hizmetleri

Birimi Temsilcisi)

“Engelli ailesinin engelli evde bakim planina %90 - %95 oraninda
uyduklarini diistintiyorum. Kimisi gergekten engellisine deger verdigi igin
¢ok giizel bakiyor kimisi ise bakim maasinin kesilecegi ¢ekincesi ile engelli
bireye evde bakim planina uygun sekilde bakiyor. Ayrica Saglik
Bakanhgimin araciligi ile sunulan evde saglik hizmetleri ile de engelliler

evde saglik agisindan daha iyi bakilmaktadir.” (ASPIM (2))

“Kisi aldig1 para yardiminin kesilmesini istemedigi i¢in bir¢cogu bu plana
uymaktadir. Bir¢cogu engellisine baktig1 i¢in c¢alisamamakta olup bu
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paraya ihtiya¢ duymaktadir. Ayrica muhtaglik sinirt da baz alindigi icin
engelli evde bakim maasinin kesilecegi endisesi engelli evde bakim planini
uyulmasinda kesinlikle ¢ok biiyiik bir etkendir. Bazi aileler gercekten ¢ok
bilin¢li, engellinin saglik sorunlarimin kendi saghk sorunu gibi
gordiiklerine sehit oldum. Bazi ailelerde ise engelliyi insan onuruna
yvakisir sekilde yasamasini ¢ok gérdiiklerine de sahit oldum. Fakat bizim
verdigimiz hizmeti almak isteyen aileler engellisine iyi bakmak i¢in ¢aba
gostermektedir. Ailenin egitim seviyesi ve kisi haklart da bu engellinin

saglik sorunlarina ve gereksinimlerine cevap verme konusunda énemli bir

kistastir” (ASPIM (1))

Pamukkale SYDV temsilcisi engelli yakinlarina kendi yeterlilikleri ¢ercevesinde
elinden geldigince evde bakim planini uygulamakta olduklarint devletin bu konudaki

hizmetinden de yararlandiklarini belirtmistir.

Engelli bireyin evde bakilmasi konusunda, engelli ailesine bakim plani sunan
kurumlar, ailelerin degiskenlik gosterdiklerini ifade etmislerdir. Kime ailelerini engelli
bireylerine deger verdikleri i¢in bu plan1 uyguladiklarini kimisinin de engelli evde
bakim parasinin kesilmesini istemedikleri i¢in bu plam1 uyguladiklarini ifade etmistir.
Sonug olarak engelli ailesi, engelliler i¢in evde bakim planini; uygulama konusunda

zorlayici neden olsun ya da olmasin elinden geleni yapmaktadir.

Engellinin saglik sorunlar1 da engelli evde bakiminda 6nem tegskil eder.

“Bizde temizlik vb hizmetleri konusunda bir plan sunuyoruz. Fakat bizim
gittigimiz ailelerde zaten aile engellisini kabul etmis olmasindan kaynaklt
engellinin kigisel bakimini, ilaglarini vb. bir diizene koymus oluyorlar.
Saghk sorunlarina ¢ok fazla girmiyoruz, oyle bir hizmetimiz yok. Ama
mesela kas hastalarimiz oluyor. Aile onlart silerek temizliyor. Bizim
ekiplerimi dort kisi birden ona banyo yaptirtyor. Biz o esnada aileye egitim
veriyoruz ve aile bizden sonra da engelliye nasil yaklagsacagint goriiyor.
Aileler saglk konusunda bilinglidir. ”(Denizli  Biiyiiksehir Belediyesi

Temsilcileri)

Belediye Temsilcileri ziyaret gittikleri ailelerin evlerinin temizligi ve engelli

bireylerinin 6z bakimi konularinda, engelli ailesine bir plan sunduklarini ifade eder.
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Engelli bireyin veya ailesinin saglik sorunlar1 kendi alanlarina girmedigi i¢in miidahil
olmadiklarmi belirtir. Fakat engelli ailelerinin engeli bireylerini sagligi konusunda

bilingli oldugunu diisiiniirler.

“Engelli aileleri engellinin saghgi ag¢isindan doktor kontrolii altinda
verilen ilag ve tedavi yontemlerini yeterli diizeyde uygulamakta, engellinin
gereksinimlerini kendilerinin bir parcasit olarak goriip engelliye mevcut
sartlar dahilinde ellerinden geldikce engellinim saglik gereksinimlerine
cevap vermeye c¢alistiklarint diisiinmekteyim.” (Merkezefendi SYDV

Temsilcisi)

Merkezefendi SYDV temsilcisi de Belediye temsilcileri ile ayni diisiinceye sahip olup
engelli bireylerin ilaglarinin doktor kontrolii altinda diizenli bir sekilde verilmesinde

ailenin, engelli bireyin gereksinimi karsiladigini belirtir.

“Engellinin saglik sorunlarina yakinlarmmin tam anlam ile yeterli oldugu
soylenemez. Ciinkii engelli bagli basina bir saglik sorunudur. Engelli
yvakinlart bu alanda yetismis uzmanlar olmadigi asikardw.” (Pamukkale

SYDV Temsilcisi)

“Engellinin ailesinin egitimine ve bilin¢li olup olmadigina baghdir. Aile

bilingli ise saglhk sorunlari hakkinda nereye basvurabilecegini

bilir.”(STK(1))

“Ebeveyn engellinin saglik konusunda kesinlikle yetersiz. Hastanelerden
vada devlet kurum ve kuruluslarindan destek alinmast gerekmektedir.
Saglik konusunda ebeveynden ziyada doktorla daha iyi anlar, doktorlarin

evde saglik hizmetlerini artirmalari gerektigini diisiinmekteyim.”(STK (2))

Genel olarak; engelli ailesinin, engeli bireyin saglik sorunlart konusunda
yeterliligi hakkinda kurum ve stk temsilcileri fikir ayriligmma diigmiislerdir. Belediye,
Merkezefendi SYDV temsilcileri ailenin bu konuda yeterli oldugunu ifade ederken
Pamukkale SYDV ve STK (2) saglik isinin aileden ¢ok doktorun gézetiminde olmasi
gerektigini belirtir.
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Engelli ailesi hizmet aldigi kurumlardan, aldiklar1 hizmetler Olgiisiinde

memnuniyet hissetmektedirler.

“Ailenin memnuniyeti goreceli olup 2013 yilinda kurumumuzun yaptigi
ankette verilen hizmetler konusunda memnun olduklar: sonucu c¢ikmuisti.
Fakat bugiinkii kalite standartlarinin artmaya baslamasi ile ailelerin
beklentileri de bir kademe daha yiikseldigi icin tam net bir sey

soyleyemeyecegim. (Evde Saglik Hizmetleri Birimi Temsilcisi)

“%70 -%80 oranminda verdigimiz hizmetten memnun olduklarini

soyleyebilirim” (ASPM (2))

“Evet memnunlar. Aileler sadece biraz daha sik denetlenmek istiyorlar ki

engellilerine iyi bakmak istemektedirler.” (ASPIM (1))

“Evet memnun. Biz giizel doniisler aliyoruz”(Denizli Biiyiiksehir

Belediyesi Temsilcileri)

“Genel anlamda evde bakim hizmetlerinden yararlanan, engelli yakinlar:
devletin bu konudaki ¢abasini destekleyici buluyor ve memnuniyet

gosteriyor.” (Pamukkale SYDV Temsilcisi)

“Griniimiizde sosyal devlet ilkesinin giderek yayginlasmasi ve gelisen
kosullar nedeniyle engelli ve yakinlarina verilen hizmetler, aileler
tarafindan  memnuniyetler  karsilanmaktadwr.” (Merkezefendi  SYDV

Temsilcisi)

Muhalif goriis olan STK temsilcileri bile aslinda memnun olduklarmi fakat

kendilerince ufak tefek bazi noktalarda aksamalar oldugunu belirtmislerdir.

“Saghk hizmetlerinden memnunlar. Fakat engellilere pozitif ayricaliklar
vapilarak 2022 kanunundaki muhtaghk smirt kaldirilmas: gerektigini
diistiniiyoruz. ”(STK (1))

“Son yillarda gelistirilen hizmetlerle memnuniyet artiyor. Yoksul ailelerini

devlet kurumlarimin yardimina ihtiyaci var. Bu yardimlarla ailenin refah
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diizeyi artmaktadir.  Yapilan hizmetler konusunda aileler memnun fakat
vasalarin uygulanmasindaki eksiklikler konusunda memnuniyetsizlikler
oluyor. Aymi zamanda engelli bireylerin saglik konusunda olsun benzer

konularda takip noktasinda da eksiklerini gidermeleri gerekir.” (STK(2))

Biiytik 6lclide biitiin kurumlar, STK temsilcileri de dahil olmak iizere engelli

ailelerinin kurumlarindan memnun oldugu gériistindeler.

Engelli evde bakiminda gerek ortam diizeni ve hijyen gerekse engelliye bakimi
icin gosterilen 6zen konusunda da ¢esitli goriisler olup hijyen konusunda ailenin elinden

gelen 6zeni gosterdigi kanisina ulagilmistir.

“Ailenin biitcesi ve ailenin bilincine gore degisiyor. %70 hijyenikti. Ailenin

sosyal — ekonomik durumuna gore degismektedir. ”(STK (1))

“Engelli yakinlarinin sosyo-ekonomik ve bilgi diizeyi goz Oniine
alindiginda normal bir birey i¢in en temel ihtiyaglardan biri olan beslenme
barinma ihtiyacimin ¢ok da hijyenik ortamlarda yerine getirildigi
soylenemez. Ancak aileler kendi yeterliliklerinde bu faaliyeti yerine

getirmektedir. (Pamukkale SYDV Temsilcisi)

Pamukkale ve STK(1) temsilcisi; hijyen konusunu ailenin sosyo — ekonomik
durumuna iligkili olarak ele almislardir. Ailenin biit¢esi ve biling durumuna gore yiiksek
oranda ailelerin evin hijyen durumunu sagladiklarin1 ifade ederler. Bununla birlikte

insan temel ihtiyaclarin karsilayamazken, ortamin hijyenin karsilamasi da beklenemez.

“dAileler %90 oraninda ortamin ve engelinin bakimi igin gerekli olan
hijven kuralarina wyduklarimin soyleyebilirim. Hatta soyle bir animi
anlatayim, bir eve hane ziyaretine gitmistik engellisini boyle kotii bir
ortam kosullarinda bakiyordu ona bakim planindan ve hangi ortam
kosullarina dikkat etmesi gerektiginden bahsettik. Miiracaat¢t béyle
olmasi gerektigini bilmedigini ifade ederek ertesi gidigimize kadar ortami
diizenlemis, engellisinin gerektigi ozeni ve saygiyi ona sunmus olarak
bulduk. Bu giizel bir duygu idi. Soyle de bir durum da mevcut olup buna
da deginmeden ge¢cmeyeyim, hanenin ve engellinin temizligi ile ilgili
stkintilarin %10- %1571 evin fiziksel kosullart ile de ilgilidir. Bazi haneler
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ortam kosullarint onemsememeyi aliskanlik haline getirmisler, bu hanelere

ne yapsak da bos oluyor” (ASPIM (1))

“dile ve Sosyal Politikalarin engelli evde bakim planinda ortam ve hijyen
kosullarin iyilestirilmesi mevcut olup eger aile bunu yapmazsa bu édenek
kesiliyor. Zaten aile bunu yapmaz zorunda. Bir digeri de aileler, zaten

ebeveyn olmanin gerek olarak hijyen kosullarina dikkat ederler. ”(STK (2))

ASPIM (1) temsilcisi ve STK(2) temsilcisi; ASPIM’in  verdigi evde bakim plam
kapsaminda ailelerin, engelli bireyin ikamet ettigi hanenin hijyenine dikkat etmeleri
gerektigini belirterek, bu durumun da engelli evde bakim hizmeti kapsaminda

ASPIM’den aylik alan aileler iizerinde zorlayici etkilerini oldugunu belirtir.

“dAileler engellinin bakimi konusunda (ortam ve hijyen) kosullar: genel
anlamda titiz bir uygulama gosterse de maalesef oOzen gostermeyen
ailelerin mevcut oldugunu gormekteyiz. Devletimizin tiim olanaklarina
ragmen bu istisnai aileler engelli igin gerekli olan hijyen kosullarini
saglayamamaktadir. Bunun nedeni olarak aliskanlik- egitim ve yasam sekli

olarak gozlemlemekteyiz.”’(Merkezefendi SYDV Temsilcisi)

Merkezefendi SYDV temsilcisi, ASPIM (1) ve STK (2) farkli olarak, engelli
ailesine hijyen konusunda ne kadar engelli evde bakim ayliginin kesilmesi zorlayici bir
etki olustursa da ailenin aligkanliklarinin yikilmasi konusunda cok etkili olmadigini
ifade eder. Ailenin yasam seklinin degistirmenin de egitilmesi ile bir nebze

degisebilecegi gz Online alinarak, tamamen degisemeyecegi de agikardir.

Sonug olarak; hijyen konusunda, ASPIM verdigi engelli bakim ayhiginin
kesilmesine iligkin aileler tizerinde zorlayici bir etki olusturdugunu diisiinmekle birlikte,
ailelerin sosyo — ekonomik durumlarinin da bu konuyu en az engelli bakim ayliginin

kesilmesi kadar etkiledigini diistinmekteyim.

Kurum temsilcileri uygulanmakta olan evde bakim hizmetlerinde karsilastiklar

bazi sorunlar olmaktadir.

“Engelli ve yakimimin bizzat dile getirdigi sorunlardan biri sosyal olarak

kurumlarin kendilerine yénelik hizmetlerine ulasim sikintis1 ¢ektikleri ve
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zaman zaman kendileri icin diizenlenmis rehabilitasyon merkezi gibi
mekanlarin eksikligidir. Onunu disinda maddi ve manevi her tiirlii yardima
ihtivag¢ duymaktadirlar. Engelli ve engelli yakinimin sosyal yasamini
cesitlendirmek, bu kisi veya kisilere psikolojik destek saglanmasi, ihtiyag
duydugunda saglhik hizmetlerinin kendi ayagina kadar getirilmesi ve hatta
gerinde gosterilip uygulatilmast  gerekmektedir.” (Pamukkale SYDV

Temsilcisi)

“Verilen evde bakim ayliklar: ile ilgili yapilan yillik kontrol neticesinde
engellinin saldirganligi, ailenin — bakicinin psikolojik durumu ve hijyen

kosullarina uyum stkintilar karsilastigimiz sorunlar

arasindadir.” (Merkezefendi SYDV Temsilcisi)

“Bazi ailelerde yukaridaki soruda da ifade ettigim iizere temizlikle ilgili
sorunlar yagsam tarzi halline gelmig, o ailelere tirnak kesme aliskanligini
kazandirmakta bile zorlanabiliyoruz. Bazen iletisim sikintilarimiz oluyor.
Soylediklerimizi anlatma ve ailelerin algilamast konusunda sikintilarimiz
¢tkabiliyor. Mesela sizofren engellisi olan bir haneye gittigimizde engelli
kendi durumunu kabul etmedigi icin bizim hane ziyaretlerimizden
rahatsizlik duyup saldirganlasabiliyor. Bu da bize zor durumlar yagatiyor.
En ¢ok karsilastigimiz sor ise maasinin ne zaman baglanacag ile ilgili.
Ornegin raporunu bir sene once almis fakat bize bir ay énce basvurmus ve
hane ziyaretine ii¢ giin once gitmisiz. Durumu uygun bulunursa hane
ziyaretine gittigimiz giinden itibaren maags1 baglayacaktir. Bunu aileye

ifade ettigimizde bizi anlamakta zorluk ¢ekebilmektedir.”(ASPIM (2))

“Engelli vefat ettikten sonra kuruma engellisinin vefat ettigini bildirmeyip
maasint almaya devam edenler olabiliyor veyahut aile ve engelli adresini
degistiriyor. Engelliye bakmakla yiikiimlii olan kisi, bir sebepten engelli
bakimini iistlenmekten vazgegiyor ve engellinin bakimini bir bagskast
tistleniyor bu da bir sikinti olusturuyor.Bakan kisiler engellisine daha iyi
bakabilmek icin, bakim ile ilgili sorulart oluyor. Yasadigimiz bir durum da
engelli esine bakan diger esin saglk sorunlarindan dolayt esine bir siire
bakamayacagini ifade etmesi iizerine hem engelli esi hem de diger esi

huzur evi bakim rehabilitasyon merkezine almak gibi bir durum olmugtu.
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Demek istedigim daha ¢ok saglik sorunlar ile ilgili ¢aresiz kaldiklarinda
bize ¢oziim noktasinda soru soruyorlar.” (ASPIM (1))

Hane ziyaretlerini aktif olarak gergeklestiren ASPIM ve SYDV kurum
temsilcileri engelli hanelerinde yasadiklar1 sikintilari; basta hijyen olmak iizere, ailenin
kendilerini anlamakta giicliik ¢cektigini ifade ederler. Bu sorunlarla birlikte teknik acidan
engelli ailesinin, engelli bireyin vefat etmesi, engelli bireyin adresinin degismesi,
engelliye bakan kisinin de§ismesi durumlarinda kurum yetkililerine bilgi vermesi
gerekirken, cesitli nedenlerden dolayr bilgi vermedikleri veya bilgi vermeyi

geciktirmeleri nedeniyle sikint1 yasadiklarini ifade ederler.

“Bizim stk¢a karsilagtigimiz  sitkintilardan  biri  ailenin  engellisini
kabullenmesi  asamasinda  gerceklesiyor.  Eger aile  engellisini
kabullenmemis ise Ornegin seker rahatsiziigi olan bir hastamiza Insiilin
vapmak amactyla evine gittigimizde, aile biz yokken engelliye veya hastaya
sekerce yiiksek olan gidalardan karpuz gibi mesela uyarilarimiza ragmen
yvedirmeye devam ederse yaptigimiz insiilin ilacindan hi¢bir verim
alamayiz. Bu nedenle aile engellisinin engelini kabullenmeli ve saglik
uygulamalart konusunda bize destek olmalidi. Bu konuda gittigim
ailelere, saglk ve saglk uygulamalari, ilaglar, kiiciik pansuman islemleri
vb. konularda bilgi de vermekteyiz. Ayrica engelli bireylerini oturduklar
bazi evler yiiksek katli olup asansor de bulunmamasi nedeniyle engellinin
merdivenlerden indirilmesi gerekiyor. Bu konuda bazen bizlerde engelli
yakinlarindan destek bekleyebiliyoruz. Bir diger konu ise su anda
baktigimiz 3200 adet yatalak hastamiz (engellimiz) mevcut olup bunlarin
saglik hizmetler, saglik hizmetine ulasamadiklar: noktada ise hastanelere
tasinmalart konusunda hizmet vermekteyiz, randevu ile ¢aligiyoruz. Acil
bir durumlart oldugunda 112 ’ye bagsvurmalar: da gerekmektedir. Bizimle,
112 ile,TSM’ ler ile ve Aile Hekimleri ile koordineli ¢alismalar: gerekir.”
(Evde Saglik Hizmetleri Birimi Temsilcisi)

Saglik konusunda ise; engelli ailesinin engelli bireylerinin engelli oldugunu
kabullenmemesinden kaynakli olarak sagliksal konularda kendilerine destek
vermediklerini ifade eder. Bununla birlikte onlarda teknik konularda bir takim

sikintilarinin oldugunu da belirtir.
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“Biz kisisel bakim ve ev temizligi konusunda yardimct oldugumuz icin ve
ailelerin talebi iizerine gittigimiz i¢in pek de oyle bir sorunla
karsilasmadik. Hani bazen engelli ailesi ¢ocugunu tiras ettirmek istiyor,
engelli buna karsi c¢ikiyor, bu tiir seyler oluyor. Yapan arkadagslar
profesyonel, engellinin psikolojisine gore yaklasiyor. Bunlarda asilamayan

sorunlar degil. ” (Denizli Biiyiiksehir Belediyesi Temsilcileri)

Belediye temsilcileri ise bire bir sikintili bir durumla karsilasmadiklarini

belirtirler.

Sonug olarak; her kurum kendi adina bir takim sikintilar yasamakla birlikte

¢Oziim yollarin1 da kendi igerlerinde olusturduklari yontemlerle ¢cozmekteler.

“Daha ¢ok agir engellilere baktigimiz icin egitimi ikinci plana atiyoruz.
Engelliye bakima daha ¢ok onemsedik. Fakat 6zel rehabilitasyon
merkezilerine vb. konularda yénlendirmeler yapimaktadiv. Hak temelli
vaklasimda engelli egitim de onemsenmelidir. Eger engelliye bakan aile

bireyi talep ederse engelli egitimine yonlendirilebilir.”(ASPIM (2))

“1995° ten sonra ozel rehabilitasyon merkezleri agimis, engellilerin
egitimi konusunda baya ¢ok yol kat edilmistir. Su anda Denizli’ de bildigim
kadari ile 29-30 tane ozel rehabilitasyon merkezi mevcuttur. Cogu aileler
engellisinin egitimi icin ¢aba sarf etmektedirler. Rehberlik ve Arastirma
Merkezlerinin ticretlerinin Milli Egitim Bakanliginca karsilanmasi ayrica
karsaldan bu okullara tasimali egitim verilmesi de engellilerin egitim
olanaklarint arttirmistir. Sunu da ifade etmeden ge¢cmeyeyim, artik okula
gidemeyen engelliler icin eve 6gretmen gonderilerek evde egitim imkani
saglanmaya baglandigini da biliyorum. Bu egitimlerde; engelli ailesinin
egitime bakis agisi ok onemlidir.”(ASPIM (2))
Gelisen hayat sartlar ile birlikte; engelli bireylerin egitim alma imkanlar1 da
artmistir. Bu konuda ASPIM (2) temsilcisinin ifade ettigi gibi engelli ailesinin egitime

bakis ac¢is1 ¢cok onemlidir.

“Kente ve kirsalda yasayan engelli aileleri olarak ayirmak gerekiyor.
Engelli ¢cocuk ailesinden ayrilmak istemiyor ¢ogu zaman. Kendi de engelli

oldugumdan biliyorum. Bende ailemden ayrilmak istememistir. Sadece
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Lzmir’ de isitme engelliler okulu vardi. Gitmek istemedir. Oraya gittim,
ailemden ayrildim, psikolojik olarak etkilendim, ailem beni farkh
sekillerde fakli bir sekilde beni motive edebilirdi. Engelli ¢ocugunun
istihdamina yonelik egitimden gecirmeleri gerekiyor. Egitim Ram
(Rehberlik arastirma merkezi) ve ailenin biiyiik onemi var. Egitim

konusunda aileler maddi olarak da desteklenmelidir.”(STK (2))

Kendisi de bir engelli olan STK (2) temsilcisi genglik yillarinda kirsal yerlesim
yerlerinde yasadiklarini, ailesinin izmir’deki isitme engelliler okuluna kendisini
gondererek engelli ailelerini  engelli c¢ocuklarinin  egitimi  konusunda &zen

gosterdiklerinin bir kanit1 olmustur.

“Aileler engellinin egitimi konusunda mevcut sartlar dahilin de gerek ozel
egitim merkezlerinde gerek milli egitime bagh engelli okullarinda gerekse
evde egitim olanaklarimi yeterince kullanmaktadrlar.” (Pamukkale SYDV

Temsilcisi)

“Aileler engellinin egitim icin devletin bu bireylere yonelik hizmetlerinden
ve kurumlarindan yararlanmaktadir (Rehabilitasyon merkezi, Ozel Egitim

kurumlari, Hastaneler vb. )" (Merkezefendi SYDV Temsilcisi)

Merkezefendi ve Pamukkale SYDV temsilcileri engelli bireye sahip olan
ailelerin, engelli ¢cocuklariin egitimi i¢in ellerinden gelen g¢abay1 sarf ettiklerini ifade

ederler .

“Engellilerin ¢ocugunda egitim yok. Egitim olsa bile egitimin seviyesi ¢ok

diisiiktiir.” (STK (1))

Egitim konusu ile ilgili olarak; engelli bireyin egitim alabilme seviyesine
gore engelli ailelerinin ellerinden gelen biitlin imkanlarin1  kullandiklarin
diisinmekteyim. Fakat STK (1) temsilcisine de su anki reel sartlar altin
katildigimi ifade etmek isterim. Ama gelecegin engelli bireyin egitimi konusunda

su anki sartlardan ¢ok farkli olacagina inaniyorum.
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Engelli bireylere ve engelli bireylerin ailelerine sunulan haklar, hakkinda bilgi

sahibi olmadiklar1 kurum temsilcilerinin ifadeleri ile de dogrulanmaktadir.

“Engelli yakinlarimin pek ¢ogu sahip oldugu haklar konusunda bilgi
eksikligi yastyorlar. Evde bakim ayligini bile yakinlarinda duyup haklarin
zamanminda ge¢ kullananlar mevcuttur. Kisacasi Hak sahiplerinin haklart
hakkinda herhangi bir arastirmaya girmedigi, bunlart ¢ogunlukla
tesadiifen ogrendigi ortadadir. Sahip olduklari haklarin birka¢t hakkinda
bilgi sahibiler bunlar evde bakim hizmeti ayligi, arag¢ alirken 6tv indirimi,

su faturasinda yapilan vergi indivimidir ”(Pamukkale SYDV Temsilcisi)

Engelli aileleri sahip olduklari haklar1 arastirtp 6grenmedikleri icin, sadece kulaktan

dolama bilgilerle haklar1 konusunda bilgi sahibi oluyorlar.

“Aile engelli ve kendisi icin sahip oldugu haklar: bilme durumu ailenin
egitim diizeyine gore degismektedir. Egitim diizeyi diisiik olan aileler,
genelde kulaktan dolam bilgilerle, egitim diizeyi yiiksek ve orta diizeyde
olan  aileler  arastirmact  bir  tutum  izleyerek  haklarim

ogrenmektedir.” (Merkezefendi SYDV Temsilcisi)

Engelli ailelerin kulaktan dolama bilgilerle bilgi sahibi olma durumlarini
Merkezefendi SYDV temsilcisi engelli ailesinin egitimlerini diisiik olmasindan kaynakli

oldugunu ifade eder.

“O kadar ¢ok yonetmelik o kadar ¢ok kanun var ki engelli ve ailesi bu
kanunlarin tamamina haiz olasi miimkiin degil. Bizim en son yaptigimiz
EDES projesi kapsaminda bir kitap¢ik yayimlayarak engelli ve ailesinin
bilmesi gereken belli basl kanunlar: bu kitap¢ik icine aldik. Ayrica ailelere
destek hizmetlerini bilmeleri gerekmektedir. Kirsal kesimlere miidiirliikler
yerine subeler acilarak engellilere yonelik haklarini  anlatmaya

calisiimalichr.”(ASPIM (1))

“Sahip olduklart haklar: tam olarak bilmiyorlar. Bizde ailelere haklarin
anlatmak  amaciyla  “sizden  biriyiz”  projesivle buna  destek

vermekteyiz.”(STK (1))
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“Evet biliyor. Bilmiyorsa da biz gittigimizde anlatryoruz. Ama bize
ulasabildiklerine goére bildiklerini diisiintiyorum.”(Denizli  Biiyiiksehir
Belediyesi Temsilcisi)

Engeli bireylere ve engelli ailelerin haklarma iliskin bir ¢ok yasa, yonetmelik,
yonerge mevcut oldugu i¢in engelli ailelerinin haklarini bilmeleri konusunda eksiklerini
olmas1 normaldir. Bu konuda bilgi sahibi olmalar1 i¢in ASPIM, STK (1) temsilcileri
yaptiklar1 projelerle, diger kurum temsilcileri de gittikleri hane ziyaretleri ile engelli

bireyleri bilgilendirdiklerini belirtirler.

“2006°dan sonra ozellikle engelliler kanunu yiiriirliige girmesinin
ardindan, ailelerin ulasilabilivlikleri olciisiinde %50- %60 oraninda
haklarint aile engellisi ve kendisi i¢in ne gibi haklara sahip olduklarini
biliyorlar. Mesela bize geliyor engelli kimlik karti ¢cikartmak icin biz ona
baska ne gibi haklara sahip oldugunu anlatiyoruz. Evde sagilik hizmeti
birimi evlere gidiyor SYDV nin verdigi hizmeti anlatiyor. SYDV engelliye
ulasiyor belediyenin verdigi hizmetleri de anlatiyor. Belediye engelliye
ulasiyor Milli egitimi verdigi engelli egitim imkanlarini anlatiyor. Yani her
kurum kendisini verdigi hizmetlerini yanminda koordineli c¢alistigi diger
kurumun da hizmetlerini anlatarak engellilere aslinda bire bir haklar

konusunda bilgilendirmektedir.” (ASPIM(2))

Sonug olarak; engelli ailelerin engelli, kendileri ve engelli bireyleri i¢in sunulan
haklar, hakkinda bilgi sahibi degillerdir. Fakat ASPIM, STK temsilcilerini yaptiklar:
projeler, diger kurum temsilcilerinin engelli ailelerini evlerinde bire bir verdikleri

bilgilerle, yeterli bilgi diizeyine ulasabileceklerini diistinmekteyim.
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SONUC VE ONERILER

Engelli evde bakim hizmetleri Denizli’nin Merkez ilgeleri olan Pamukkale ve
Merkezefendi ilgeleri sinirlar1 igerisinde yasayan 20 engelli ailesi c¢ergevesinde
inceleyen bu ¢alisma, engelli ailesinin engelli bireyi i¢in evde bakim hizmetlerinde ne
derece yeterli oldugunu konusu iizerine egilmistir.

Engelli evde bakim hizmeti veren, engelli aileleri engelli bireyin egitim, saglik,
sosyal ve ekonomik ihtiyaglarinin karsilanmasi konusunda yeterli degildir.

Engelli ailesi, engelli bireye verilecek egitim konusunda zaten kendisi (engelli
ailesi egitim seviyesi genel olarak ilkokul diizeyindedir.) de eksik oldugu icin engelli
bireyin bu konudaki eksikligini kapatamamaktadir. Ayrica engelli bireylerin ¢ogu da hi¢
egitim almamig ve egitim alamayacak diizeyde degildir. Buna miiteakip egitim
alabilecek seviyede olan engelli bireyler icin de aile elinden gelen destegi engelli
bireyine sunmaktadir. Yine ayni diizlemde goriis bildiren kurum ve STK temsilcileri;
engelli birey ailelerinin, engelli bireylerinin egitimleri i¢in 6zen gosterdiklerini ifade
etmislerdir.

Engelli birey ailelerinin, engelli bireylerin saglik durumlarin1 yakindan takip
etmeleri, engelli ailesinin, evde engelli bakim konusunda yeterli olduklarim
gostermemektedir. Nitekim STK (2) temsilcisi, ailelerin engelli bireylerinin saglik
sorunlar1 konusunda ailelerin destek olmalar1 gerektigini vurgulamistir. Ailelerin, engelli
bireylerin saglik sorunlarmma yaklasimlar1 zaman icerisinde olusan tecriibeleri; kan
baginin getirdigi sahiplenici duygulariyla yapilan hareketlerdir. Fakat saglik, bilimsel
bir konudur. Ne kadar da olsa aile, engelli bireyi ile birebir 7 / 24 vakit gecirip biitiin
rahatsizliklarini biliyor da olsa bir doktorun veya saglik elemaninin bilgileri 15181nda
sunacagi hizmetleri karsilamaz.

Ayrica engelli bakimin istelenen aile bireyleri zamanla ¢ikan saglik sorunlari
nedenleri ile engelli bakimi konusunda iyice yetersiz hale gelmektedirler. Bununla
birlikte engelli bireyin ve engelli ailesinin psikolojik sorunlari da bas gdstermektedir.
Bu konuda da aile yetersizdir. STK ve kurum temsilcileri de engelli birey ve ailesinin
psikolojik destek almazi lazim geldigini belirtir.

Engellilik bagh basina, ekonomik bir zaruret dogurmakta, maddi durumu iyi olan
ailelerde bile ekstra bir gider olusturmaktadir. Engelli evde bakim konusunda ailelerin
maddi agidan da yeterli olmadiklar1 ortaya ¢ikmistir. Engelli bireyin temel ihtiyaglar
olan yemek, barmmma gibi ihtiyaglarin karsilanmasi konusunda da maddi anlamda
ihtiyaglarmin ¢ok yiiksek oldugu anlasiimistir. Ozellikle de engelli bireyler igin saglikli
barinma kosullarinin olmadigi, engelli bireylerin yasadig1 evlerin engelli bireyin engelli
tiirline gére ergonomik olarak yetersiz oldugu goriilmiistiir.

Ne engelli bireyin ailesi ne engelli birey sosyal hayatin i¢inde tam anlamiyla var
olamazlar. Var olma cabasina girdiklerindeyse ya onlar sosyal hayata uyumda zorluk
yasar ya da biz onlara uyum saglamada zorluk yasariz. Elbette ki bu, bizlerin engelli
bireyin bakis acisina bagli olarak ortaya ¢ikmaktadir.
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Engelli bireye sahip aileler, genel anlamda kendilerini toplumdan diglanmis
olarak gormektedir. Fakat arastirmaya konu olan aileler icerisinde ¢ok az bir kismi,
kendisinin toplumda yer almaya basarmis kisiler olarak gérmektedir.

Arastirma siirecinde gorlinen o ki, aileler, engelli bir bireye sahip olacaklarini
ogrendiklerinde ilk etapta korku, endise ve sucluluk hissiyatina kapilmiglarsa da zaman
icerisinde bu durum yerini sadece endiseye birakmistir. Bu endisenin kaynagi, aile
tiyelerinin kendilerinden sonra engelli bireylere kimin bakacagidir. Aile iiyelerinden
bazis1 engelli birey 6liimiiniin, kendi 6limiinden 6nce gerceklesmesini dileyecek kadar
artan bir endise ve sorumluluk duygusuna sahip olmustur.

Sonug olarak, yapilan arastirma; engelli bireylerin aile yaninda bulunmasi moral
ve psikolojik acgidan destek saglarken tibbi ve diger bir ¢ok acidan yetersizlikler
oldugunu ortaya koymustur. Ayrica aile iiyelerinin koruyucu ve duygusal yaklasimlari,
engelli bireyin toplumsal hayattan uzak kalmalarina neden olmustur. Bu baglam, engelli
bireyin bakimini iistlenen aile {iyelerinin belirli bir tibbi ve psikolojik egitime tabi
tutulmas1 gerektigini ortaya ¢ikarmistir. Bu, hem engelli birey i¢cin hem engelli birey
ailesi i¢in olumlu bir durum yaratacaktir.

Bu konulardaki 6nerilerim, daha ¢ok kurum yetkilileri ile STK temsilcilerinedir.

Kurum yetkilileri, engelli birey ve ailesinin toplumdan yalitilmislik hissiyatina
kapilmamalart i¢in toplumu ve engelli bireyi gerektigi sekilde bilinglendirmelidir.
Engelli birey ailelerinin, evde engelli bakimi hususunda bireysel olarak egitimden
gecmeleri gerekmektedir. Engelli bireylerin kisisel bakimini saglayan ve yasamlarinin
gectigi ortamlarin arttirilabilir sekilde uygulamaya devam edilmesi gerekir. Engelli
bireylerin saglik bakimlar1 konusunda, halk sagligi birimlerinin sayr ve islevleri
arttirtlmali, rutin bakim siireleri siklastirtlmalidir. Milli egitim miidiirliikleri de, engelli
bireylerin bakimi ve psikolojik destek bakimindan yonlendirici ve egitici faaliyetler,
kurslar ve seminerler diizenlemelidir.

Toplumda engelli ve engelli bireyler agisindan, farkindalik algisi olusturmak;
onlarin da sosyal hayatimizin bir parcast oldugu duygusunu giiclendirmek i¢in bizlere
az ya da ¢ok sorumluluklar diigmektedir.

Mesleki agidan da engelli bireylerin bakimini iistlenecek ve bunu profesyonel
olarak gerceklestirecek kisilerin istthdami saglanmali ve bir meslek grubu
olusturulmalidir.
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EK-1: Goriismecilerin Genel Bilgileri

EKLER

Goriismeci Bakan Kisi Bakan Kisinin Yasi | Engellinin Cinsiyeti Engellinin | Engelli Engel Tiirii Engelli Kisinin
Yasi Oram Egitimi
Gl Kadin (Gelin) 57 Kadin 95 85 Stiregen, Zihinsel, Bedensel Okur Yazar Degil
G2 Kadin (Annesi) 41 Kadin 7 80 Bedensel, Zihinsel Ozel Egitim Merkezi
G3 Kadin (Annesi) 63 Erkek 34 68 Bedensel Ilkokul Mezunu
G4 Erkek(Babasi) 63 Erkek 26 70 Zihinsel, Bedensel Okur Yazar Degil
G5 Erkek (Esi) 52 Kadin 51 93 Bedensel, Zihinsel, Siiregen Ilkokul Mezunu
G6 Kadin (Gelin) 32 Kadin 61 80 Ruhsal Okur Yazar Degil
G7 Erkek (Babasi) 52 Erkek 21 98 Bedensel Universite Ogrencisi
G8 Kadin (Annesi) 88 Erkek 57 95 Bedensel M.Retardasyon Okur Yazar Degil
G9 Kadin (Annesi) 67 Erkek 28 90 Agir MentalRetardasyon Okur Yazar Degil
G10 Kadin (Annesi) 57 Kadin 26 92 Bedensel, Zihinsel Okur Yazar Degil
Gl11 Kadm (Kardesi) 43 Kadm 33 70 MentalRetardasyon Okur Yazar Degil
G12 Kadin (Annesi) 41 Kadin 22 100 Bedensel, Zihinsel Ozel Egitim Merkezi
G13 Kadin (Annesi) 73 Erkek 43 88 Bedensel, Zihinsel, Siiregen Ilkokul Mezunu
Gl4 Erkek (Esi) 52 Kadin 50 90 Bedensel, Siiregen Ilkokul Mezunu
Gl15 Kadin (K. Validesi) | 63 Kadin 35 99 Bedensel, Zihinsel Ilkokul Mezunu
G16 Kadin (Annesi) 66 Erkek 46 90 Bedensel, Zihinsel Okur Yazar Degil
G17 Kadin (Annesi) 46 Kadin 12 100 Bedensel, Zihinsel Rehabilitasyon
Mrk.Ogr.
G18 Kadin (Annesi) 37 Erkek 18 70 Bedensel, Zihinsel Ilkokul Mezunu
G19 Kadin (Annesi) 57 Erkek 93 Zihinsel Rehabilitasyon
Mrk.Ogr.
G20 Kadin (Esi) 53 Erkek 57 97 Bedensel, Gorme, Isitme, Tlkokul Mezunu
Siiregen
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EK-1: Goriismecilerin Genel Bilgileri Devami

R Engellinin Evin R . Hane -
Goriismeci Baka?‘ Klsl nn Medeni Engellilik Durumu Duru Evdeki Diger Engelli Kisi Gelir Kaynag K.El Bagln‘a
Egitimi . Durumu Diisen Gelir
Hali mu Say1
Gl1 Ilkokul Mezunu Dul Sonradan Dogal | Yok 3 EBA, Emekli 766,54 TL
gazl
G2 Ilkokul Mezunu Bekar Dogustan Sobali | Yok 7 Yevmiye, EBA, Engelli 382,60 TL
Ayligt
G3 [lkokul Mezunu Evli Sonradan Dogal | Var 3 EBA, Malulliik Aylig1 816,80 TL
gazli
G4 Okur Yazar Degil | Bekar Dogustan Sobali | Yok 5 EBA, Yashlik Engelli Aylig1 | 516,57 TL
G5 Ilkokul Mezunu Evli Dogustan Dogal | Yok 4 Yevmiye, EBA 565,14 TL
gazl
Go6 Ortaokul Mezunu | Dul Dogustan Sobali | Yok 5 SSK Calisan, EBA, Engelli | 575,79 TL
Ayligt
G7 [lkokul Mezunu Bekar Dogustan Dogal | Yok 2 EBA, Engelli Aylig1 745,20 TL
gazli
G8 Okur Yazar Degil | Bekar Dogustan Sobali | Var 3 EBA, Oliim Aylig 1.076,90 TL
G9 Ilkokul Mezunu Bekar Dogustan Dogal | Yok 4 EBA, Yevmiye 368,74 TL
gazl
G10 Ilkokul Mezunu Bekar Dogustan Sobali | Yok 3 SSK Calisan, EBA, Engelli | 955,61 TL
Ayligt
Gll1 [lkokul Mezunu Bekar Dogustan Sobali | Yok 4 Memur, EBA, Engelli Aylig1 | 961,87 TL
G12 Tlkokul Mezunu Bekar Dogustan Dogal | Yok 5 EBA, SSK Calisan, Engelli | 430,00 TL
gazl Ayligt
G13 Okur Yazar Degil | Bekar Dogustan Sobali | Yok 4 Engelli Ayligi, EBA, Yash 482,91 TL
Ayligt
Gl4 Ortaokul Mezunu | Evli Dogustan Sobali | Yok 3 EBA, SSK Calisan, Engelli | 624,98 TL
Ayligt
Gl15 [lkokul Mezunu Evli Dogustan Dogal | Var 3 EBA, Malulliik Aylig1 816,80 TL
gazli
Gl6 Okur Yazar Degil | Bekar Dogustan Dogal | Yok 2 EBA, Oliim Aylig 1.016,46 TL
gazl
G17 flkokul Mezunu Bekar Dogustan Sobalt | Yok 5 EBA, Engeli Aylig1 SSK 503,75 TL
Calisan
G18 flkokul Mezunu Bekar Dogustan Dogal | Yok 4 EBA, Yevmiye 715,14 TL
gazl
G19 [lkokul Mezunu Bekar Dogustan Sobali | Yok 5 EBA, Emekli, SSK Calisan | 536,11 TL
G20 [lkokul Mezunu Evli Sonradan Sobali | Yok 2 EBA, Engelli Aylig1 745,29 TL
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EK - 2.Goriismeci Formu.

GORUSME FORMU

Ad1 Soyadr :

Sayn Ilgili,

"Engelli Evde Bakim Hizmetlerinde Ailenin Yeterliligi" baslikli bir tezsiz yiiksek
lisans projesi hazirlamaktayim. Arastirmanin amacina ulasabilmesi icin diisiince ve
gozlemleriniz biliylik 6nem tagimaktadir. Gorlisme formu, bu konuda sizin goriislerinizin

alinmas1 amaciyla hazirlanmis olup yalniz bu arastirmada kullanilacaktir.

Katkilarinizdan dolay1 tesekkiir eder, saygilar sunarim.

Atfiye Seda ALTIN
PAU. Sosyal Bilimler Enstitiisii
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I. BOLUM

I1.

Engelli bireyin cinsiyeti nedir?

Ailede engelli bireyle bire bir ilgilenen kimdir? Engelli bireyin neyi olur?
Engelli birey ve engelliye bakan kisi ka¢ yasindadir?

Engelli bireyin engellilik durumu, dogustan mi1? Sonradan mi?

Engelli bireyin medeni durumu nedir?

Engelli bireyin ve engelli evde bakimini iistlenen kisinin egitim diizeyi nedir?
Hanede baska engelli var m1?

Tkamet ettiginiz konutun miilkiyet durumu nedir?

Evde genel hijyen kosullarina uyuluyor mu?

1O Tkamet ettiginiz konutun 1sinma kosullar1 nelerdir?

©ooNo kWD

BOLUM

Engelli bireyde hangi engel tiiriine yada tiirlerine vardir?

Engelli evde bakim konusunda ne derecede bilgi sahibisiniz?

Engelli birey kendi 6z bakiminin gergeklestirebiliyor mu?

Engelli bireyin saglikli beslenmesine 6zen gosteriyor musunuz?

Engelli birey sosyal hayatin neresindedir?

Engellinin egitim diizeyi nedir?Aile olarak yeterli misiniz?

Engellinin saglik durumunda yeterli misiniz?

Hanede yasayan kisi sayis1 kagtir?

Engellinin annesi, babasi, esi, kardesi vb. olarak diger hane bireyleri ile durumunuz
nasil?

10. Engelli evde bakimini {istlenen kisi giinliik islerinin yapabiliyor mu?

11. Engelli ailesi sosyal hayatin neresindedir?

12. Engelli evde bakimini Gistlenen kisinin saglik durumu nasil?

13. Hane gelir durumu nasil?

14. ASPIM evde bakim aylig1 aliyor musunuz?

15. 2022 engelli ay1lig1 aliyor musunuz?

16. Belediyeden engeliler i¢in sunulan hizmetlerden yararlaniyor musunuz?

17. Evde saglik hizmetlerinden yararlaniyor musunuz?

18. Devletin engelli bireyler ve aileleri i¢in sundugu yasal haklarimizi biliyor musunuz?

CoNook~wNE

III. BOLUM
1. Engelli bireyin evde bakimi konusunda kendinizi yeterli gériiyor musunuz?
2. Engelli ailerine yonelik bilgilendirme seminerlerine ve sosyal etkinliklere
katilabiliyor musunuz?
3. Devletin sundugu engellilere sundugu hizmetlerden memnun musunuz?
4. Psikolojik destek aliyor musunuz?
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VI. BOLUM

1. Kurumunuzda verilen engelli evde bakim hizmetleri nelerdir? Kurumunuzdan bu
hizmetlerden kag kisi faydalanmaktadir?
V. BOLUM
1. Engelli yakinlart; engeli bireye bakmak icin gerekli bilgi birikimine sahip mi?

Hown

~

10.

Sizce eksikleri neler? Nasil diizeltilebilir?

Engelli yakinlarinin psikolojik destege ihtiyact var mi1?

Engelli ve yakinlar1 i¢in yapilacak seminer veya sempozyumlarin etkisi nedir?
Engelli yakinlarina verilecek egitimler; engel oranina goére mi? Engel tiirline gore
mi? Yoksa ailenin egitim diizeyine gore mi verilmesi gerekir?

Yasa, yonetmelik, tiiziik, yonerge veya genelgelerin engelli evde bakim hizmetleri
konusunda yeterli oldugunu diisiiniiyor musunuz?

Engelli yakinina verilen engelli evde bakim planma uyulma orani sizce nedir?
Engelli ailesi; engellinin saglik sorunlarina veya gereksinimlerine yeterli cevabi
verebiliyor mu?

Aileler sizce verdiginizi hizmetler konusunda memnun mu?

Aileler; engellinin bakiminda gerek ortam ve hijyen gerekse engelliye bakimi i¢in
gosterilmesi gereken 6zen konusunda engellinin ihtiyacini giderebiliyorlar m1?
Uygulanmakta olan evde bakim hizmetlerinde karsilastiginiz sorunlar ve sorular
nelerdir?

Aile engellinin egitim i¢in neler yapiyor? Aile engelli ve kendisi i¢in ne gibi
haklara sahip oldugunu biliyor mu?
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EK - 3.0ziirlii Saghk Kurulu Rapor Formu

EK-1
OZURLU SAGLIK KURULU RAPORU FORMU (On Yiizii)
HASTANESI OZURLU SAGLIK KURULU RAPORU

I. KISISEL BILGILER:
Adi, Soyadi : T.C. Kimlik No:
Baba Adi : Dogum Yeri, Yili :
Miiracaat Tarihi : Rapor Tarihi FOTOGRAF
Muayeneye Gonderen: A- Calistigi Kurum: B- Kisisel Miiracaat:
Rapor Numarasi :

II. OZRE ILISKIN BiLGILER: i}

) ) Oziir
Sistemler Ozre lliskin Klinik Bulgular, Radyolojik Tetkikler, Oram
Laboratuvar Bilgileri ve Teshis
%
Kulak Burun Bogaz Sistemi
Zihinsel, Ruhsal, Davranissal Boz.
Deri
Hematopoetik Sistem
Kardiyovaskiiler Sistem
Gorme Sistemi
Sindirim Sistemi
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
Urogenital Sistem
Endokrin Sistem
Solunum Sistemi
Yaniklar
Onkolojik Hastaliklar
Sinir Sistemi
Kas Iskelet Sistemi
II1. OZURLU SAGLIK KURULU RAPORUNUN SONUCU:

Teshis / Teshisler: Kisinin Oziir oram % -Rakamla- (Yaziyla)
Agir Ogiirliic (Evet/Hayir) Calistinnllamayacagi islerin niteligi ...........cccceee.ee.
Stirekli: Raporun Gegerlilik Siiresi: -Rakamla- (Yaziyla belirtiniz)
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OZURLU SAGLIK KURULU RAPORU FORMU (Arka Yiizii)

IV. KiSININ OZUR GRUBU:

Ortopedik O Zihinsel O
Gorme | Ruhsal ve Duygusal O
Isitme O Siiregen (Kronik) O
Dil ve Konusma | Siniflanamayan O
V. RAPORUN KULLANIM AMACI:
Egitim Ortez—protez- isitme cihazi
Istihdam Tekerlekli sandalye
Sosyal yardim Oziirlii kimlik kart1
Diger (aciklayimiz)
VI. ONAY:
Uye Uye Uye
Uye Uye Uye
Uye Kurul Bagkani:
Oybirligi/Oycoklugu ile karar verilmistir.
ACIKLAMALAR :

1) Degerlendirilecek oziir; 6ziirlii saglik kurullarinin teskili igin zorunlu olan uzmanlik dallar1 disinda kalan
bir dalda ise, 6ziirlii saghk kurulu raporu vermeye yetkili hastane kadrosunda bulunmasi halinde ilgili dal
uzmaninin da kurulda bulunmasi saglanir. Ornegin; oziirlii saghk kurulu raporu vermeye yetkili saglik
kurulusundan 6zirlii saglik kurulu raporu talep eden kanserli hastalarin; hastane kadrosunda bulunmasi
halinde oOncelikle tibbi onkolog, bulunmadigi durumda radyasyon onkologu tarafindan degerlendirilmesi
saglanir.
2) Oziir durumuna gore Qallstlrllamayacagl islerin niteligi boliimiine sadece 6ziir durumuna gore is alanlari
genel olarak belirtilmelidir. Ornegin; “gdrmesini gerektiren is alanlarinda ¢ahistirilamaz”, “ayakta siirekli
durmasini gerektiren islerde c¢alistiritlamaz”, “isitmeyi ve/veya konusmayi gerektiren islerde calistirilamaz”
gibi ifadelerle belirtilmelidir.
3) Miikerrer oziirlii saghk kurulu raporlarini énlemek amaciyla, raporun kullanim amaci béliimiinde birden
fazla boliim isaretlenebilir. Bolimler (X) isaretiyle belirtilir.

4) Kisinin 6ziir grubu belirtilirken gerektiginde birden fazla 6ziir grubu isaretlenir. Bu kisim bos

birakilmaz
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