UMITKOY HUZUREVI YASLI BAKIM VE
REHABILITASYON MERKEZI ZIiYARETI

(Rapor No: 2021/08)

Tiirkiye insan Haklar1 ve Esitlik Kurulu’nun 09.03.2021 tarih ve 2021/53 sayili
kararinda oy birligiyle kabul edilmistir.
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Sézlesmesi’ne Ek Ihtiyari Protokol

Tiirkiye insan Haklar1 ve Esitlik Kurumu

Ulusal Onleme Mekanizmasi



A. GIRIS

1. Tiirkiye Insan Haklar1 ve Esitlik Kurumu (TIHEK); 6701 sayili Kanunla, insan
onurunu temel alarak insan haklarinin korunmasi ve gelistirilmesi, kisilerin esit
muamele gorme hakkinin gilivence altina alinmasi, hukuken taninmis hak ve
hiirriyetlerden yararlanmada ayrimciligin 6nlenmesi ile bu ilkeler dogrultusunda
faaliyet gostermek, iskence ve kotii muameleyle etkin miicadele etmek {lizere
kurulmustur.

2. Tiirkiye, 14 Eyliil 2005 tarihinde Iskenceye ve Diger Zalimane, Gayriinsani veya
Kiiciiltiicii Muamele veya Cezaya Karsi Birlesmis Milletler (BM) Sozlesmesine Ek
Ihtiyari Protokolii (OPCAT) imzalamustir. 2011 tarihinde onaylayarak yiiriirliige
giren ve Tiirkiye agisindan baglayicilik kazanan OPCAT’in amaci: “bagimsiz
uluslararasi ve ulusal organlarin, iskence ve diger zalimane, insanlik dist ya da
asagilayict muamele ya da cezayr onlemek igin, kisilerin ozgiirliiklerinden mahrum
birakildig1 yerlere diizenli ziyaretlerde bulunacagi bir sistem kurmaktir.

3. 6701 sayih TIHEK Kanununun 9/1-1 bendi uyarinca OPCAT hiikiimleri
cercevesinde Ulusal Onleme Mekanizmasi (UOM) olarak gérev yapmak Kurumun
gorevleri arasinda bulunmaktadir. Kanunun 2/1-k bendine gére UOM: “Iskenceye
ve Diger Zalimane, Gayriinsani veya Kiigiiltiicii Muamele veya Cezaya Karsi
Birlesmis Milletler Sézlesmesine Ek Ihtiyari Protokol hiikiimleri cercevesinde
kisilerin ozgiirliiklerinden yoksun birakildigi yerlere diizenli ziyaretler yapmak
tizere olusturulan sistemi” ifade etmektedir.

4. Huzurevi Yash Bakim ve Rehabilitasyon Merkezi kisilerin 6zgiirliigiinden mahrum
birakildig1 ya da koruma altina alindig1 yerlerden birini teskil etmektedir.

o. 6701 sayili TIHEK Kanununun 9/1-j bendinde, kurumun 6zgiirliigiinden mahrum
birakilan ya da koruma altina alinan kisilerin bulunduklar1 yerlere haberli veya
habersiz diizenli ziyaretler gergeklestirmek gorevini haiz oldugu ifade edilmistir. Bu
baglamda engelli bakim merkezlerine ziyaret gergeklestirmek TIHEK” in gorev ve
yetki alanma girmektedir. Ankara Umitkdy Huzurevi Yash Bakim ve
Rehabilitasyon Merkezi, OPCAT baglaminda Kurumun ziyaret diizenledigi
merkezlerden birisidir.

6. Ziyaret heyetinde ... yer almistir.

! Uluslararas1 Af Orgiitii, Combating Torture: A Manual for Action, 1. Baski, Londra, 2003, s. 141-142.
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Bu rapor, TIHEK tarafindan 6701 sayili Kanunun 9/1-j maddesine ve 6701 sayili
Kanunun Uygulanmasma Iliskin Usul ve Esaslar Hakkinda Y®dnetmeligin 96/3
maddesine binaen alinan Tiirkiye insan Haklar1 ve Esitlik Kurulunun karar1 ve ilgili
baskanlik oluru ile 25 Aralik 2020 tarihinde gerceklestirilen Umitkdy Huzurevi
Yasli Bakim ve Rehabilitasyon Merkezi takip ziyareti neticesinde edinilen tespit,
gozlem ve sikayetlerin ulusal ve uluslararasi normlar baglaminda

degerlendirilmesini ihtiva etmektedir.

B. GENEL BILGILER

10.

11.

21.01.2001 tarihli 24325 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Huzurevleri ve
Huzurevi Yashh Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmeligi'ne gore
huzurevleri 60 yas ve iizerindeki yash kisileri huzurlu bir ortamda korumak,
bakmak ve bu kisilerin sosyal ve psikolojik gereksinimlerini karsilamak amaciyla
kurulan yatili sosyal hizmet kurulusunu; yasli bakim ve rehabilitasyon merkezleri
ise yasl kisilerin yasamlarin1 saglik, huzur ve giiven iginde siirdiirmeleri amaciyla,
kendi kendilerini idare edebilecek sekilde rehabilitasyonlarinin saglandigy,
tedavisi miimkiin olmayanlarin ise siirekli olarak dzel bakim altina alindig1 yatili
sosyal hizmet kurulusunu ifade etmektedir.

Kuruluglarin kapasite ve gereksinimine gore Genel Miidiirlik¢e uygun goriilen
nitelik ve sayida midiir, miidiir yardimcisi, sosyal calismaci, psikolog, tabip, dis
tabibi, hemsire, fizyoterapist, diyetisyen, teknisyen, genel idare ve yardimci
hizmetler sinifindan olmak iizere ¢esitli personel istihdam edilir.

25.12.2020 tarihinde yapilan ziyaret, Covid — 19 salginina kars1 alinan onlemler
cercevesinde gergeklestirilmistir. Ziyaret dncesinde heyet iiyeleri temasli bulunacak
kisileri korumak amagh ve yasl bireylerin riskli grupta yer almasi nedeniyle 6nlem
olarak PCR testi yaptirmis ve negatif test sonug¢larini almiglardir. Test sonuglarina
ragmen bina igerisine girilmemis ve huzurevi sakinlerini riske atmamak adina
merkez bahgesinde hem idare ile hem de bahgeye ¢ikabilecek ve goriismek isteyen
yaglilar ile goriistilmiistiir.

Salgin hastalik nedeniyle Nisan 2020 tarihinde merkez c¢alisma sekli ve tiim
faaliyetlerin yeniden diizenlendigi, bu kapsamda sosyal ve kiiltiirel faaliyetlerin iptal

edildigi belirtilmistir.



12.

13.

Huzurevinde iken, zaman igerisinde bedensel ve zihinsel yeteneklerini degisik
derecelerde vyitirerek rehabilitasyona, siirekli ve 6zel bakima gereksinim duyar hale
gelenlere ve evlerinde iken bu duruma gelip, aile yaninda bakimi giiglesenlere, her
huzurevi biinyesinde tesis edilmesi zorunlu olan 6zel bakim boliimlerinde ve Siirekli
Bakim ve Rehabilitasyon Merkezlerinde hizmet verilir.

Bu boliimlere 60 yas ve iizerinde, ruh sagligi yerinde, bulasici bir hastaligi
bulunmayan, yataga bagimli, felgli, bedensel, gorme ve isitme engelli, demans
teshisli yaslilar kabul edilir. Huzurevinde iken siirekli ve 6zel bakima gereksinim
duyan yaslilar, 6zel bakim béliime ncelikli olarak yerlestirilir. ilk basvurularda 6zel
bakim boéliimlerine kabul edilebilir. Huzurevi olanaklar1 géz oniine alinarak, 6zel
bakim boliimleri ayri bir birim olarak diizenlenir. Binanin giris ya da birinci katinda

yer almasi tercih edilir.

B.1. Merkeze iliskin Genel Bilgiler

14.

15.

16.

17.

Merkez, yashi kisilerin kendi kendilerini idare edebilecek  sekilde
rehabilitasyonlarinin saglandigi, tedavisi miimkiin olmayanlarin ise siirekli olarak
ozel bakim altina alindig1 yatili bir sosyal hizmet kurulusu olarak 1993 yilinda
hizmet vermeye baslamistir.

Merkezin kapasitesi 66 kisi bakim birimi ve 46 kisi Huzurevi olmak iizere 122
kisidir. Halihazirda 100 yaslinin merkez igerisinde oldugu, 6 yaslinin kronik saglik
problemlerinden dolay1 hastanede olduklari idarece belirtilmistir.

Ana hizmet binasi, giris kat ve idari birim olmak tizere 2 kath ve 5 bloktan
olusmaktadir. 43 huzurevi birimi odasi 24 rehabilitasyon odasi, ayrica 2 kath 14
odali (rehabilitasyon odasi) ek hizmet binasindan olusan prefabrike bir yapida
oldugu bilgisi verilmistir.

Merkezde huzurevi birimi yash odalari ¢ogunlukla tek kisilik odalardan olugsmakta
ve tek kisilik odaya kabulii yapilan sakinlerin odalarin1 daha 6nceki yasamina uygun
olarak evinden de getirecegi esyalarla diizenlemesine izin verilmektedir. Odalarda
ihtiya¢ duyulan ve duyulabilecek her tiirlii esyanin mevcut oldugu, her odada TV
bulundugu, antre ve salon bolimii gibi yerlerin oldugu, yaslhilarla yapilan

goriismelerde belirtilmistir.



18.

19.

20.

Bloklarda yasl odalarinin yan1 sira dinlenme odalari, ugrast odasi, biirolar, revir,
fizyoterapi lnitesi, depo, televizyon odasi, ¢ay salonu, ¢amasirhane ve mutfak,
egitim odasi, ve yaslt mutfagi bulundugu ifade edilmistir.

Merkeze ait rehabilitasyon odalarinda oda esyalar1 ve techizatlarinin standart
oldugu, odalarda; ayarlanabilir yatak, iki kapakli elbise dolabi, yorgan, nevresim
takimi, uyar1 butonu, dumana duyarli alarm, engelli tuvaleti, banyo, mutfak dolab,
ayakkabilik, yemek yeme igin sehpa, deveboynu, etajer, tekli koltuk (berjer) tan
olusan standart esyalar bulundugu belirtilmistir.

Merkezde kantin ya da market bulunmamakta, bu tiir ihtiyaglarin merkeze yakin

marketten karsilandigi belirtilmistir.

B.1. 1. Merkez Personeli

21.

22.

23.

24,

25.

Merkezlerde calisan personel sayisi ve niteligi merkezin biiytikliigiine, diizenine ve
amacina uygun olmalidir. Personel sayisinin ve niteliginin merkezde kalan yash
bireylerin ihtiyaglarini karsilayabilmesi gerekmektedir.

17.03.2020 tarihinde 122 yasliya hizmet etmekte olan merkez tarafindan, salgin
nedeniyle Nisan 2020 den giinliimiize salgin hastalik tedbirleri kapsaminda,
personelin vardiya usulii ¢alistigi, 2 vardiyaya boliindiikleri, bir vardiya grubunun
basinda Merkez miidiiriiniin, digerinin basinda ise mudiir yardimcisinin oldugunun,
vardiyaya girmeden Once personele PCR testi yapildigi, vardiyaya girdikten birkag
giin sonra tedbiren PCR testinin tekrar yapildig1 personelle yapilan goriigmelerde
belirtilmistir.

Merkezde 18’si kadrolu, 48 siirekli is¢i statlisiindeki (bakim ve temizlik) personel,
mamul yemek alimindan 10 olmak {izere toplam 76 personel ile hizmet vermektedir.
Yaslilarin tiim bakim is ve islemleri ile birebir ilgilenen bakim personeli sayisinin
32 oldugu, genel temizlik gorevlilerinin sayisinin 20 kisi oldugu, diger gorevlerde
calisanlarla de birlikte toplam sayilarinin 60 oldugu, 30/30 vardiya seklinde
calistiklari, personelle yapilan goriismelerde belirtilmistir.

Saglik personellerinin ¢aligma sartlariyla ilgili olarak kendileriyle yapilan
goriismelerde; salgin  hastalik silirecinde yiikiin biiylik bir g¢ogunlugunun
kendilerinde oldugu, yaklasik 1 senedir ekstra mesai yaptiklari, kronik rahatsizlig

olan yashlarin bakimiyla kendilerinin ilgilendigi ve sakinlerin tibbi ihtiya¢lariin



26.

217.

tespiti ve ilgili saglik kuruluslari takiplerini yaptiklari, genel tarama/PCR testlerinin
merkez icerisinde uygulandigi, giinlilk en az 2 defa ates Olglimlerinin yapildigi
belirtilmistir.

Merkezde gorevli 7 saglik personelinin oldugu, iclerinde 2 kisinin 6 aylik gegici
gorevlendirmeyle geldigi ve yakinda gorev siirelerinin dolmasi sebebiyle merkezden
ayrilacaklari, kadrolu saglik elemanlarinin is yiikiinlin artacagi ifade edilmistir.
Merkezde gorevli saglik personelinin; is yiiklerinin hafiflemesi adina; gorevli saglik
personeli sayisinin artirilmasi gerekliligi gézlemlenmistir.

Merkezin ziyaret edilmesi sirasinda gergeklestirilen goriismelerde merkezde kalan

sakinlerin, personel ve idareden memnuniyet duydugu goriilmiistiir.

B.2. Koruma Altinda Bulunan Kisiler

28.

29.

30.
31.

32.

Merkezde kalabilmek i¢in 60 yasin1 doldurmus olmak, giinliik yasam aktivitelerini
bagimsiz olarak siirdiirebilmek, ruh sagligi kendisine ve baskalarina zarar
vermeyecek diizeyde yerinde olmak, bulasici bir hastaligi bulunmamak, stirekli tibbi
bakim gerektiren hastalifi olmamak, alkol ve madde bagimlis1 olmamak ve yiiz
kizartic1 sugtan hiikiimlii bulunmamak sartlar1 aranmaktadir. Ancak, rehabilitasyon
boliimiinde sakinlerin kendi ihtiyaglarin1 bagimsiz bir sekilde giderebilmesi ve ruh
sagliginin yerinde olmasi sarti aranmamaktadir.

Merkeze yapilan bagvurularin degerlendirilmesi siirecinde yashilar, bagvuru tarihi
itibari ile i¢inde bulundugu saglik durumuna gore huzurevi yada rehabilitasyon
birimine siraya alinmakta ve sirasi gelen yashh durumuna uygun birime
yerlestirilmektedir. Huzurevi sirast beklerken saglik durumu kendi ihtiyacini
karsilamaz duruma gelen yashlar tekrar yapilan degerlendirme sonucu
rehabilitasyon birimine kabul edilmektedir.

Merkezde 34 erkek ve 72 kadin olmak {izere 106 kisi hizmet almaktadir.

Merkez sakinlerinin yas ortalamasmin 81 oldugu belirtilmistir. Merkezde 33
engelliye hizmet verilmektedir. 2 gérme engelli, | zihinsel engelli ve 30 ruhsal
engelli bulundugu ifade edilmistir.

Merkezde hizmet alan kisilerin huzurevi ve siirekli bakim kapsaminda yas

gruplarina gore dagilimlar tablodaki gibidir:



33.

34.

35.

YAS HUZUREVI SUREKLI TOPLAM GENEL

BiRIMI BAKIM TOPLAM
GRUBU KADIN ERKEK KADIN ERKEK | KADIN ERKEK
59 ve alt1
60-64 2 1 2 1 3
65-69 1 4 7 2 8 6 14
70-74 1 5 6 1 7 6 13
75-79 7 7 8 3 15 10 25
80-84 5 4 9 1 14 5 19
85-89 4 2 10 2 14 4 18
90 ve iistii 1 1 11 1 12 2 14
TOPLAM 19 23 53 11 72 34 106

Merkezde son bes yil igerisinde 20 -29 aras1 vefat oldugu belirtilmistir. Vefat eden
yaslilarin Oliim Raporu doktor tarafindan diizenlenmekte olup séz konusu vefatlarin
doktor raporunda tamami dogal 6liim olarak tanimlandig: belirtilmistir.

Merkezde 11 yaslinin iicretsiz olarak hizmet almakta oldugu, bu kisilere ilgili
meslek elamaninin talebi ve idarenin onay1 ile aylik har¢lik verildigi ayrica
Huzurevleri ve Yasli Bakim Rehabilitasyon Merkezleri Y 6netmeligine uygun olarak
yillik giyim yardiminin ayni olarak yapildigi 6grenilmistir.

Merkezde kalmak i¢in bagvuruda bulunan yaslilarin siraya alindigy, siras1 gelen yash
ile 6n goriisme yapildigi, mevcut saglik durumuna gore huzurevi yada rehabilitasyon

birimine yerlestirildigi belirtilmistir.

C.TESPIT, GOZLEM ve GORUSMELER

36.

37.

C.1. Fiziksel Kosullar

Ev ortamina uygun olarak dosenen yasli odalarinda kalacak yash sayisi kadar
karyola, yatak, etajer, gardirop, sandalye ve koltuk bulundurulur. Her odada bir masa
olmasi esastir. Odalardaki mobilyalarin ahsap malzeme olmasi tercih edilir.

Ikiser katli bes bloktan olusan Merkez binasimin, Huzurevi ve Rehabilitasyon
yaglilar1 i¢in uygun bir bina oldugu goriilmistiir. Huzurevi yashlar ikinci katta
bulunurken, Rehabilitasyon yaslilarinin giris katinda bulunmasi erisilebilirlik

acisindan olumlu bir gelismedir.



38.

39.

40.

41.
42.

43.

44,

Merkezde, engelli bireyler igin Engelli Bireylere Y&nelik Ozel Bakim Merkezleri
Yonetmeligine uygun diizenlemeler yapildigi, koridorlarda yliriiyiis tutamaklari,
engelli tuvaleti bulundugu, merdiven ¢ikislar1 ve levhalarda brail alfabesi, banyo ve
tuvaletlerde tutamaklar, kurulus bina ¢ikislarina rampa ve asansér bulundugu
idarece belirtilmistir.

Odalarin 24 m? oldugu, giris, banyo ve tuvaletle birlikte toplam 32 m? oldugu
belirtilmistir.

Merkezde her odada telefon oldugu, ayrica yash yatagina yakin yerde ve banyolarda
¢agr1 butonu ve dumana duyarli yangin alarm1 bulundugu ifade edilmistir.
Bahgenin oldukga genis bir alana sahip oldugu gézlemlenmistir.

Bahgede sakinlerin kullanimina agik 4 adet cardak oldugu, kampiis girisinde Bocce
spor sahasinin mevcut oldugu gézlemlenmistir.

Huzurevi binasinda ¢ok amagli salonun oldugu, salgin hastalik 6ncesi bu salonlarda
sosyal faaliyetlerin yapildigi ve merkez bahgesinde sakinlerin bireysel kullanimina
ayrilmis hobi bahgelerinin olusturuldugu gézlemlenmistir. Merkez idaresi bahge
isleri ile ugragsmanin yaslilar iizerinde olumlu etkileri oldugunu ifade etmistir.
Bahceden ve ortak alanlardan memnun olduklari, yaglilarla yapilan goriismelerde

belirtilmistir.

C.2. Koruma Altinda Bulunan Kisilere Dair Tutum, Davramis Ve Hizmetlere

Mliskin Tespit, Gézlem Ve Goriismeler

45,

46.

C.2. 1. iskence, Kotii Muamelenin Onlenmesi

Iskencenin 6nlenmesi noktasinda Devletin iskence ve kétii muamele yapmama ve
onleme konusunda negatif yiikiimliiliigii oldugu gibi iskence ve kotli muamele
iddialarinin etkin sorusturulmasi ve cezalandirilmasinda pozitif ylkiimliligi
bulunmaktadir.

Merkezin ziyaret edilmesi sirasinda gergeklestirilen goriismelerde merkezde kalan
kisilerin, personel ve idareden memnuniyet duydugu gorilmis, bir sikayete
rastlanilmamis, herhangi bir iskence, kotii muamele, asagilayici ceza iddiasi veya

bulgusuyla karsilagiimamastir.
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47.

48.

49,

50.

51.

52.

C.2. 2. Sikayet Prosediirleri

CPT’ye- gore etkili sikayet prosediirleri kotii muameleye karsi temel bir glivencedir.
Bu kapsamda, merkezde tutulan Kkisilerin kendisinin, ailesinin veya yasal
temsilcisinin hem merkez idaresine hem de bagimsiz organlara bagvuru yapabilmesi
onem tagimaktadir.2 Diinya Saglik Orgiitii, 6zgiirliigiinden mahrum birakilanlarin
sikdyetlerinin incelenmesiyle merkezde yaygin olan problemlerin veya hak
ihlallerinin tespit edilebilecegini ve istismar kaliplarinin ortaya ¢ikartilabilecegini
ifade etmektedir. Bu kapsamda yasli ve engellilerden alinan sikayet sayist da ayrica
Oonem tasimakta olup ¢ok az sayida sikdayet bulunmasi merkezde isler bir sikayet
mekanizmasinin  bulunmadiginin veya o6zgiirliigiinden mahrum birakilanlarin
sikayet mekanizmalarina ulasamadiginin bir gostergesi olabilmektedir. 3

Merkezde yaslilarin istek ve sikayetlerini idareye iletilebilmesi icin dilek ve sikayet
kutularinin bulundugu ifade edilmistir. Merkezde bulunan yaglilarla yapilan
gorigsmelerde, istek ve sikayetlerini iletmek Ttizere rahatlikla midiir/miidiir
yardimcisiyla yiiz yiize goriisebildikleri, talep ve sikayetlere yonetim tarafindan geri

doniis yapildig: belirtilmistir.

C.2. 3 Saghk, Bakim ve Psiko-Sosyal Servis Hizmetleri

Her sakinin saglik ihtiyaglarina yonelik saglik ve bakim hizmeti alma hakk: vardir.
Bu hak, sakinin merkezde kaldig1 siire boyunca degisen ihtiyaclarinin
degerlendirilmesini ve kargilanmasini1 da kapsamaktadir.

Saglik servisi 24 saat hizmet vermekte olup, hemsire ve fizyoterapistlerden
olusmaktadir. Merkezde ayrica bir doktor bulunmamaktadir.

Merkezde 64 kisiye 6zel bakim statiisiinde hizmet saglandigi, bu kisilerin bakimu,
bakim elamanlarinca 7/24 saat yapilmakta oldugu, kisinin i¢inde bulundugu saglik
durumuna gore bakim elemani, hemsire, fizyoterapist basta olmak iizere ekip
halinde ¢alisildig1 belirtilmistir.

Merkezde sakinlerin ¢amasirlarinin yikanmasi ve kurutulmasiin personelce

yapildigi, yashlarla yapilan goriismelerde belirtilmistir.

2 CPT, Means of restraint in psychiatric establishments for adults, CPT/Inf(2017)6.
3 DSO, WHO Quality Rights Tool Kit Assessing and Improving Quality and Human Rights in Mental Health and
Social Care Facilities, 2012, s.31.
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59.

60.

61.

62.

63.

64.

Haftada en az 1 defa odalarin ve merkezdeki tiim alanlarin detayli temizliginin
yapildigi ve temizlikten memnun olduklari, yaglhilarla yapilan goriismelerde
belirtilmistir.

Yaghlarin giinliik bakimina iliskin olarak her giin fizyoterapi esliginde egzersiz
yaptiklar1 idarece belirtilmistir.

Haftada 1 giin evde bakim hizmeti kapsaminda il Saglik Miidiirliigii’nden doktor
geldigi ve korunakli bir sekilde yaslilarin muayene edildigi yapilan goriismelerde
belirtilmistir.

Belli araliklarla, salgin hastalik dénemi de dahil olmak iizere psikiyatrist ve
norologlarin merkeze geldigi, ihtiyaci olan yaglhlara ila¢ tedavisi baslattiklar:
yapilan goriismelerde belirtilmistir.

Gerek salgin hastalik dncesi donemde gerekse de sonrasi donemde, yashilari temel
bakimima ve gilindelik yasamlarindaki ihtiyaclarina iligkin olarak, personelin ve
idarenin her ihtiyaglarina yetistikleri, kendilerinden ¢ok memnun olduklari, hatta
merkezde kendi evlerinden daha ¢ok rahat ettikleri, yaslilarla yapilan gériismelerde
belirtilmistir.

Sakinler i¢in gelen tibbi ve diger 6zel malzeme, esyalarin Merkez girisinde
olusturulan dezenfekte alaninda bekletildigi, gerekli temizligin yapilmasinin
ardindan ilgili kisilere iletildigi ifade edilmistir.

Salgin hastalik ile ilgili tedbirler kapsaminda, merkeze giren her tiirlii
para/banknot/banka kartinin teker teker silinip dezenfekte edildigi idarece
belirtilmistir.

Belli araliklarla ( genellikle ayda bir defa pazartesi persembe veya Cuma giinleri)
her yasliya PCR testi uygulandigi ve giinde en az 2 defa yaslilarin ates 6l¢timlerinin
yapildig, yapilan goriismelerde belirtilmistir.

Salgin hastalik donemi boyunca sadece bir yashinin enfekte oldugu, onun da izinli
oldugu siiregte viriisii kaptigi, virlis tespitinin ardindan yaslinin hastane takibinin
yapildig1, temasl kisilerin izole edildigi belirtilmistir.

Yashlarin merkez icerisinde maskeyle dolastirilmaya ¢alisildiklart idarece
belirtilmistir.

Merkez i¢in kullanilan genel dezenfektan malzemelerinin Cankaya Belediyesi
tarafindan gonderildigi idarece belirtilmistir.

Salgin siiresince hastaneye veya merkez disinda sunulan herhangi bir saglik

hizmetine ulagim saglamasi1 gereken yaslilarin, tedbirlerle uyularak gereken saglik

12



65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

kuruluslarina sevkinin saglandigi, sakinlerin tedavilerinin bitiminin ardindan izole
edilerek hastalifin Onlenmeye c¢alisildigt yaglhilarla yapilan goriigmelerde
belirtilmistir.

Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi, huzurevleri ve engelli bakim
merkezlerinde salgin hastalik tedbirleri kapsaminda, Tiirkiye’nin 81 ilinde sosyal
izolasyon kuruluslar1 olusturmustur. Ankara ilinde, sosyal izolasyon kurulusu olarak
ruhsatlandirilan  Mia Yasam Merkezi ile Yenimahalle Gorme Engelliler
Rehabilitasyon Merkezi olarak belirlendigi, rehabilitasyon biriminde kalan yaslilar

ile huzurevi yaslilarinin farkli merkezlerde izole edildikleri idarece belirtilmistir.

C.2.4 Beslenme ve Yemekhane

Merkezdeki yemekler diyetisyen ve gida miihendisinin kontroliinde yapilmakta
oldugu, giinde ii¢ ana bir ara 6giin yemek verildigi belirtilmistir.

Personel ve yaglilar ayn1 yemekleri yemekte olup yaslilar tarafindan yemeklerin
yeterli ve lezzetli oldugu ifade edilmistir.

Yemek listesinin merkez diyetisyeninin Huzurevleri ve Yash Bakim Rehabilitasyon
Merkezleri Yonetmeligi ve ihaleye verilen firma ile yapilan ihale s6zlesmesine gore
yapildigi ifade edilmistir. Merkezde yemek hizmetinin mamul yemek alimi yolu ile
gerceklestigi ifade edilmistir.

Gerek salgin hastalik oncesi donemde gerek sonraki donemde yemeklerin sicak ve
taze olduklari, yemeklerin odalarina geldigi yaslilarla yapilan goriismelerde
belirtilmistir.

Merkezde kalan yaslilarin 6zelliklerine uygun mentiler (diisiik sodyum, yiiksek
kalsiyumlu, az kolesterollii, posadan zengin vb.) planlandig: ifade edilmistir.
Diyabeti olan 24 huzurevi sakini i¢in 3 ana, 3 ara 6giinden olusan diyabetik diyet
uygulandigi, diyabet hastalarina verilen hazir gidalarin diyabetik iirtinler oldugu,
Merkezde yapilan tatli, komposto gibi iiriinlerin diyabetik tatlandiricilarla yapildigi
belirtilmistir.

Diyare ve konstipasyon gibi gerekli hallerde beslenmede zorluk yasayan kisilere
uygun diyetler planlanarak takibinin yapildig:i belirtilmistir. Saglik muayenesi
sonrasinda doktoru tarafindan diyet Onerilen yaslilara hastaliklarmma gore diyet

programi uygulandigi ifade edilmistir.
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Ayrica sakinlerin yasam kalitelerini artirmak, sagligi korumak ve rahatsizliklar
onlemek amaciyla zayiflamasi uygun goriildii ise porsiyon kontrolii saglanarak
enerji alimlarinin distiriildiigii belirtilmistir. Buna ek olarak beslenme de giigliik
ceken sakinler i¢in yemegin kivami farklilastirilarak piire vb. sekilde

beslenmelerinin saglandigi belirtilmistir.

C.2.5 Faaliyetler ve Giinliik Yasam

Covid-19 salgin1 6ncesinde; Merkezde kalmakta olan kisilerin sosyal ve kiiltiirel
faaliyetlerinin Sosyal Servis Birimi tarafindan yapildigi, bu kapsamda gezi, yemek,
piknik, sinema, tiyatro ve konser gibi faaliyetlerin organize edildigi, bunlarin
haricinde merkez igerisinde ahsap ve seramik boyama, resim, orgii, gazete ve kitap
okuma gibi calismalar yapildigi, salgin hastalik ile birlikte tiim bu etkinliklerin
durduruldugu, sadece fizyoterapistler esliginde gilinliikk egzersiz calismalarin

yapildig belirtilmistir.

C.2,6 D1s Diinyayla iletisim, Ziyaret ve Ailelerle Etkilesim

Merkeze yonelik toplu yapilan ziyaretler Huzurevleri ve Yash Bakim
Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmeligine uygun olarak gergeklesmektedir.
Merkeze yonelik ziyaretler, ziyarette bulunacaklar tarafindan ziyaret talep formu
doldurulmasi, merkezin uygun goérmesi ve Il Miidiirliigiiniin onay1 ile
gerceklestirildigi, bu ziyaretlere de salgin hastalik aras1 verildigi ifade edilmistir.
Merkez sakinlerinden yakinlar1 tarafindan ziyaret edilmek istenen kisi i¢in merkez
bahcesinde, agik havada olusturulan mesafeli alan icerisinde goriismelerin
saglandig1 gbzlemlenmistir.

Merkezde her odada telefon bulundugu, ayrica sakinlerin cep telefonlarinin da
bulundugu belirtilmistir.

Disaridan ( hastaneden) gelen her yaslinin dogrudan karantina odasina alindigi,
bunun i¢in de her katta bir kadin bir erkek karantina odasi olusturuldugu idarece
belirtilmistir. Karantina odalarinin igerisinde, normal odalar gibi her tiirlii esyanin
mevcut oldugu ifade edilmektedir.

Merkezde izinli yaglinin olmadigi, yaz doneminde izine ¢ikmak isteyen yasl olursa

da uzun siireli izne ¢ikardiklar1 bdylece bulasin yayilimini 6nlemeye calistiklar
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idare tarafindan ifade edilmistir. Merkez sakinlerinden mevcut durumda vaka
sayllarinin ¢ok olmasi dolayisi ile izin talebinde bulunmadiklari idarece

belirtilmistir.

D. TAVSIYELER

D.1. Aile ve Sosyal Politikalar Bakanhgi’na Yonelik Tavsiyeler

80.  Merkezin amacina uygun olarak tasarlandigi, fiziksel kosullarinin iyi, binanin ve
bahgenin bakimli oldugu, merkezin salgin hastalik siirecini iyi yoneterek sakinlerin
hastaliga yakalanmasini engelledigi, sakinlerin genel olarak hizmetlerden ve
personelin tutumlarindan memnuniyet duydugu gézlemlenmistir. Bu tiir merkezlere
yonelik asgari standartlarin belirlenmesi agisindan ziyarete konu Merkezin birgok
yoniiyle iyi uygulama 6rnegi olabilecegi degerlendirilmektedir.

81.  Salgin hastalik ile birlikte is yiikii artan hizmet kollarindan biri olan saglik servisinde

gorev yapan personel sayisinin artirilmasi gerektigi,

Tavsiye olunur.
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