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ADANA MILLETVEKILI SAYIN NEVIN GAYE ERBATUR'UN
7/12440 ESAS NOLU YAZILI SORU ONERGESI CEVABIDIR

Kadinlann saghk hizmetlerinden tam, esit ve en yiiksek standartlarda
faydalanmalarm saglamak, kadinin insan haklanmin tam olarak saglanmasinmin temel
kosullarindan biridir. Cesitli uluslar aras! ve ulusal mevzuat hitkiimlerinde de tarif
edildigi ozere, saghkh olmak yalmzea hasta olmamay: degil, fiziksel, zihinsel ve
sosyal acidan biitiiniiyle iyi olma durumunu ifade etmektedir. Kadin saghgi; ruhsal,
sosyal ve fiziksel iyiligi icermekte ve fiziksel oldugu kadar, hayatin sosyal, politik ve
ekonomik boyutu tarafindan da belirlenmektedir. Bu cercevede;

SORULAR:

1) Kadinlanin saghk hizmetlerine erigimlerini kolaylagtirmak iizere geligtirilen
politikalar nelerdir? Bu konularla Hgili mevzuat ve idari diizenlemeler gdzden
gegirilmig midir?

2) Saghkta Déniisiim Programi ile uygulamasina baglanan Aile Hekimligi
sisteminde kadin sagligina agirbk verilmesi igin yapilan ¢aligmalar nelerdir?

3) Engelli kadmiarin saglik hizmetlerine erigimlerini kolaylagtirici politikalar
geligtiriimis midir? |

4) Gebe ve emziren kadinlar basta olmak tizere tiim kadinlarin maruz kaldiklari
¢evresel ve mesleki saghk risklerinin ortadan kaldinlmas: icin geligtirilen
politikalar nelerdir?

§) Kadinlann saghk hizmetlerinden yararlanmalanni desteklemek iizere Aile
Danigma Merkezi, Toplum Merkezleri, GATOM ve Halk Egitim Merkezleri gibi
agiritklt olarak kadinlara hizmet sunan kurumliann sayica arttiriimast, bu
kuruluglarda gérev yapan personelin toplumsal cinsiyet duyarlih@ma sahip
olmasi amaciyla biling arttinci  programiar gelistirilmesi  adina yapilan
calismalar nelerdir?

8) Saghk kuruluslannda kadinlarn yogun olarak karsiagtikiari hastalikiara
{menopoz sonrast kemik erimesi, lireme sistemi kanserleri gibi} 6zel teghis ve
tedavi birimlerinin yayginlagtirilmasi icin atilan somut adimiar nelerdir?

7) Kadin saghgna yonelik erken tam ve tarama programlan gelistiriimesi igin
neler yapiimaktadir?

8) Geng, erigkin ve ileri yastaki kadin gruplanna yonelik saghk politikalan ve
destek programlanna yonelik ne gibi ¢calismalar yaptimaktadir?

9) lleri vyastaki kadinlara ybnelik kurumsal ve hizmet amach destek
mekanizmalannin geligtirilmesi ve yaygmlagtinlmas: icin yapilan cahismalar
nelerdir?

10)Saghk personeli yetigtiren fakiilte ve yiiksekokullarin miifredatlannda
topiumsal cinsiyet esitligi ve kadina yonelik siddet konulannin yer almasi igin
atilan adimiar nelerdir? :

11)Sagitk Bakanhign personeli arasindan olugturulacak egitici havuzu ile tiim
ilferde saghk personeline toplumsal cinsiyet esitligi ve kadina yonelik siddet
konularnnda duyarlilik egitimi verilmesi icin yapilan ¢calhigmalar nelerdir?

12)Saghk Sektorii i¢in Ulusal Stratejiler ve Eylem Plam (2005-2015) hedefleri
dogrultusunda kirsal alanlar &ncelikij olmak {izere tiim Tiirkiye’de anne
Sliimierinin azaltilmasi igin atilan somut adimiar nelerdir? '




CEVAPLAR:

Konuya iligkin olarak Bakanhgima bagh Kadimin Statiisii Genel Miidiirttigiince
verilen cevaba gore;

2008-2013 dénemine iligkin hazirlanan ve yirirlade giren Toplumsal Cinsiyet
Esitligi Ulusal Eylem Planinda yer alan konu basiklarindan biri olan “Kadin ve Sagiik”
Kapsaminda belirlenen  Strateji 1.1, “Kadinlarn saghk hizmetlerine erisimierini
kolaylagtirmak Uzere politikalar gelistiriimesi, mevzuat ve idari dizenlemelerin gdzden
gecirilmesi” olup bu stratejinin gercekiestirimesine yonelik olarak Saghk Bakanhg sorumiu
kurum olarak belirlenmistir. Bu gergevede Saghk Bakanhg: tarafindan 2005-2015 Saglik
Sektéra icin Cinsel Saghk / Ureme Sagh@i (CSUS) Ulusal Stratejik Eylem Plani, Saglik
Bakaniigr'min Ulusal Stratejik Eylem Plani oiusturma cahismalar esnasinda gbzden
geciriimis ve bazi programiar revize edilmis, bazt hedefler ise gincellenmistir.

S6z konusu Planin ilgili béliminde yer alan Strateji 1.2 “Sagdlikta Dontstm
Programi ile uygulamasina baglanan Aile Hekimligi sisteminde kadin sagligina agirfikii
olarak yer verilmesi” olup bu stratejinin gergeklestiriimesine yénelik olarak Saghk Bakanhg
sorumiu kurum olarak belirlenmigtir. Sagik Bakanh§ tarafindan- baslatiimis olan aile
hekimligi uygulamalarinda kadin saghgina agirhkh ofarak yer veriimektedir. Aile hekimligi
sisteminde gebe-cocuk izlemleri, 15-49 yas treme ¢agindaki kadinlarin izlemi performans
kriterleri icinde yer almaktadir. Bu nedenie verilen sagdiik hizmetlerinde kadin saghgt
hizmetleri yakindan takip ediimektedir. o

S6z konusu Planin ilgili bolimande yer alan Strateji 1.3 “Engelli kadmlarin saglik
hizmetlerine erisimlerini  kolaylagtinici  politikalar  gefitirimesi” olup bu stratejinin
gerceklestiriimesine yénelik olarak Sadlk Bakaniigi ve Oziriler idaresi Bagkanlig:
sorumlu kurum olarak belirlenmistir. Oztrluler idaresi Baskaniigi tarafindan “saglik
hizmetlerine erisim” konusunda gerekli yasal altyap kurulmus olup saghk hizmetleri basta
olmak Gzere toplumsal yasamin her alaminin 6zorld bireyler icin ulasiabilir olmasini
saglamak (zere yerel ydnetimlerle gerceklestirien protokolier dogrultusunda engelsiz,
erigitebilir fiziksel cevre ve hizmet Uretiimesine model olacak uygulamalara katki
saglanmaktadir. Ayrica “Engelsiz Tirkive Projesi” kapsaminda panel ve konferansiar
dbzenlenmekte, &zritlere iligkin olusturulan yeni mevzuat hakkinda bilgilendirme
yaplimaktadir. Bununla birlikte, kurumsal bakim aitina alinan engelli kadinlarin saghk
hizmetine erigimi Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu Genel Madirldu
tarafindan saglanirken 6zel bakim merkezlerinde bakim altina alinan engelii kadinlarin
saglik hizmetlerinden yararlanmalan yonetmeliklerle deviet givencesi altina alinmistir.
Evde bakim sistemi igerisinde yer alan engelli kadinlar igin yilda iki kez denetimler
yapiimakta ve evde bakim sartlar yerine getiriimeyen engelli kadinlar kurum tarafindan
bakim altina alinmaktadir. Ayrica engelli hizmetlerinde, hizmet ¢esitliligi arttiriimistir. Bu
kapsamda bakim ve rehabilitasyon merkezi sayisinda artis sadlanmis olup séz konusu
merkezlerin sayisi 2009 yih Kasim ayi itibariyle 71'e cikmistir. Sayilan 39a ulasan Ozel
Bakim Merkezlerinde bakim ve rehabilitasyon hizmetleri strduriimekte ayrica gindizia
olarak hizmet veren 10 Aile Danisma ve Rehabilitasyon Merkezi'nden yararlanan engelli
bireylere nitelikli bakim ve rehabilitasyon hizmeti sunuimakta, aileler Gzerlerindeki bakim
yuktntn hafifletimesi yéninde ¢alismalar yOrGtilmektedir. Ayrica bir engelli grubu olarak
Ulkemizde gorme engelli kadinlarin yasadikian sorunlarin ve ihtiyaclarinin tespiti, ¢cOzium
Onerilerinin tartigiimas: ve elde edilen sonuglarin ilgili kurum ve kuruluslara iletiimesi
amaciyla, Kadinin Statist Genel Maduriuga ve Altinokta Korler Dernedi Genel Merkezi
isbirligiyle dlzenlenen “Gérme Engelii Kadinlar Kurultayr” kapsaminda “Saglik” konusunun
da degerfendirildigi bir galigma grubu olusturulmus ve éneriler gelistirilmistir.

S0z konusu Planin ilgifi béliminde yer alan Strateji 1.4 “Gebe ve emziren kadiniar
basta olmak Gzere tim kadinlarin maruz kaldiklar cevresel ve mesleki saghk risklerinin
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ortadan kaldinlmas: icin politikalar gelistiriimesi” olup bu stratejinin gerceklestiriimesine
yonelik olarak Saglik Bakanhgi, Calisma ve Sosyal Givenlik Bakanligi, Cevre ve Orman
Bakanli§i sorumlu kurum olarak belirlenmigtir. Catisma ve Sosyal Glvenlik Bakanhg:
tarafindan 4857 sayili Is Kanunu, Agir ve Tehlikeli isler Yonetmeligi, Gebe veya Emziren
Kadinlarin Calistirlma Sartlariyla Emzirme Odalan ve Cocuk Bakim Yurtlarina Dair
Yonetmelik ve Kadin Iscilerin Gece Postalarinda Calistirdma Kosullari Hakkinda
Yonetmelikte yer alan dizenlemelerin yani sira firmalanin talepleri dogrultusunda, s
Saghgr ve Ghvenli§i Genel Madirlugine baghh ISGUM {Is Sagii§: ve Giavenligi Merkezi
MUGdOriiga) bunyesinde yer alan 6 adet gezict is sadudr araciyla verilen yasal olarak
yapiimasi zorunlu olan periyodik muayene hizmetieri kapsaminda kadin ¢alisanlar, gebe
ve emzikli kadinlara yonelik 6zen gosterilmektedir. Bununta birtikte, Bakanlik tarafindan 2-
3 Haziran 2008 tarihleri arasinda “Kadin Cahganlarin Korunmasi ve Cinsiyet Esitligi”
konuiu seminer diizenlenmistir.

- S0z konusu Planin iigili bslumande yer alan Strateji 1.5 “Kadinlarin saglik
hizmetlerinden yararlanmalarini desteklemek (zere Aile Danisma Merkezi, Toplum
Merkezleri, CATOM ve Halk Egitim Merkezleri gibi agirhkh olarak kadinlara hizmet sunan
kuruluglarin sayica arttirtimasi, bu kuruluglarda gérev yapan personelin toplumsal cinsiyet
duyarhiligina sahip olmast amaciyla biling arttirner programlar gelistiriimesi® olup bu
stratejinin gergekiestiriimesine yonelik olarak Sagdlik Bakanligii, Sosyal Hizmetler ve Cocuk
Esirgeme Kurumu Genel Mudirligi, GAP Idaresi Bagkanhg: ve Milli Egitim Bakanlig
sorumlu kurum olarak belirlenmistir. Sosyal Hizmetler ve Gocuk Esirgeme Kurumu Genel
MOdarlGga tarafindan 2009 yili Kasim ay! itibariyle toplum merkezlerinin sayisi 84’e, aile
danisma merkezlerinin sayisi 44’e ve kadin konukevi sayist 29°a c¢ikarimig olup bu
kuruluslarda calisan meslek elemaniarina yonelik hizmet ici- editim programlarinda
opiumsail cinsiyet esitligi konusuna yer veriimektedir,

S0z konusu Planin ilgili bélamande yer alan Strateji 1.6 “Saghk kuruluglarinda
kadinlarin yogun olarak kargilastiklari hastaliklara {menopoz sonrasi kemik erimesi, {ireme
sistemi kanserleri gibi) 6zel teshis ve tedavi birimlerinin yayginlagtiriimast” ve Strateji 1.7
‘Kadm saghgina yénelik erken tani ve tarama programlari gelistirilmesi” olup bu
stratejilerin gergeklestirilmesine yénelik olarak Saflik Bakanhd sorumlu kurum olarak
belirlenmistir. Saglik Bakanligi Ana Cocuk Saghg ve Aile Planlamast Genel Mudarago
tarafindan Evlitk ve Gebelik Oncesi Danmigmanbk Programi, Dogum Oncesi Bakm
Programi, Aile Planlamasi Programi, Acil Obstetrik ve Yenidogan Bakim Programi, Dogum
ve Sezaryen Programi, Dogum Scnu Balam Programi, Gebelere Demir Destegi Programi,
Anne Oltmlerini izleme Programi, Ergen Saghg: ve Genglik Programi, Yagh Ureme Saghg)
Programi, ACSAP Hizmetlerine Erkek Katilimirin Saglanmasi Programi, Kaliteli Hizmet
Sunumunun  Saglanmasi  Program gibi gok sayida Kadin Sagig Programlar
yUrGtUimektedir. Bununia birlikte Kanser Erken Tani ve Tedavi Editm Merkezleri
(KETEMY)'nin sayilar artmakta ve egitim calismalari basari ile devam etmektedir.

S0z konusu Planin ilgili béliminde yer alan Strateji 1.8 “Geng, erigkin ve ileri
yastaki kadin gruplarina yonelik saghk politikalan ve destek programian gelistirilmesi” olup
bu stratejinin gerceklestirimesine yonelik olarak Saghk Bakanhd sorumlu kurum olarak
belirlenmistir. Saglik Bakanlig tarafindan genclerin devam eden géreceli nifus agirhgi
nedeniyle yeterince saglik hizmetine erigtirilemeyen gencler odak alinmaya, geng yag
gruplarina 6zgli hizmet yapiandirmasi olugturmaya, yayginlagtirmaya yénelik calismalar
devam etmektedir. Bu calismalarin yani sira 2030'arda karsilasilacak yasli nifus da gbz
ardi edilmemektedir. Bununla birlikte Saghk Bakanhgi Ana Cocuk Saghgi ve Aile
Planlamasi Genel Mudrliiga tarafindan yuarathlen Kadin Saghgi Programlar kapsaminda
yer alan “Ergen Sagh@ ve Genglik Programi® ile “Yagli Ureme Saghg Programi’nin
yurGtlimesine devam edilecektir. Ayrica Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu
Genel MOdurlagu tarafindan Aile Danigma Merkezlerinde séz konusu gruplara yoénelik
psiko-sosyal destek hizmetleri verilmekte, toplum merkezlerinde her yastaki kadin
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gruplarina yénelik olarak saghk hizmetlerinden yararlanmalar ve bu konuda dogru talepler
Uretmelerini destekleyecek bilgi ve biling ytkseltmeye yénelik calismalar yiritiimektedir.

S6z konusu Planin ilgili bolumande yer alan Strateji 1.9 “lieri yastaki kadinlara
yonelik kurumsal ve hizmet amacli destek mekanizmalarinin gelistiriimesi  ve
yayginlagtinimasi” olup bu stratejinin gerceklestiriimesine yonelik olarak Saglik Bakanlig
ve Sosyal Hizmetler ve Gocuk Esirgeme Kurumu Genel Madiriaga sorumiu kurum olarak
belirlenmigtir. Saghk Bakanhig Ana Cocuk Sadligr ve Aile Planlamasi Genel Mudarlago
tarafindan bagta yash treme saghg programi olmak Uzere ileri yastaki kadiniara yénelik
calismalar ylrGtGlmektedir. Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu Genel
Madartogta  tarafindan yashlara yonelk Gcretli ve Gcretsiz  bakim hizmetler;
gerceklestiriimektedir. Yagh danisma merkezleri ile bakim hizmetlerinden yararlanmak
istemeyen yashlar icin ise sosyal yasama katthm ve destek mekanizmalar
- Olusturulmustur.  Yagllara Huzurevieri, Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri ve Yasli
Hizmet Merkezleri kanali ile direkt olarak hizmet gétarGimekte, bunun yani sira kurum
digindaki kamu ve ézel hukuk tuzel kigilerince aciiacak huzurevlerinin kuruimasi, tesvik
edilmesi, hizmet ve personel standartiarina ifigkin galigmalar yapiimaktadir. 2009 yilt EKim
ay! itibariyle Genel Mudurlige bagh 81 huzurevinde toplam 8126 kapasite bulunmakta ve
sOz konusu kuruluglarda 27601 kadin, 4359'u erkek olmak uzere toplam 7119 yasliya
hizmet verilmektedir. Ayrica yasamini evde yalmz veya ailesi ile birlikte surddren 60 yas
ustiindeki yashlarin yasam kalitesini arttirmak, bos zamanlarini degerlendirmek, sosyal-
psikolojik ve saglhik ihtiyaclarinin karsilanmasinda rehberlik ve mesieki calismalar yapmak,
sosyal iligkilerini ve aktivitelerini arttirmak amaciyla 5 Yagh Hizmet Merkezinde toptam
1000 yasiiya hizmet verilmektedir.

50z konusu Planin ilgili bélmiinde yer alan Strateji 1.10 “Saglhk personeli yetistiren
fakilte ve yluksekokullarin mifredatiarinda toplumsal cinsiyet esitligi ve kadina yonelik
siddet konulanmin yer almasr olup bu stratefinin gerceklestiriimesine yonelik olarak
Yiksekdgretim Kurulu Bagkanhi@i sorumiu kurum olarak belirlenmistir. Y(ksekégretim
Kurulu Bagkanhigi tarafindan Aralik 2009da tom Oniversite rektsrGklerine yazi
gonderilerek EJitim Fakiiltelerinin lisans ve yliksek lisans programlarinda, itetisim ve saglik
personeli yetistiren fak{ltelerin mifredatiarinda ‘toplumsal cinsiyet esitligi ve kadina
yonelik siddet” konularimin yer almasi gerektidi duyurulmustur. Bununla birlikte Aralik
2009'da toplumsal cinsiyet esitligi ve kadina yénelik siddet konularinda Universitelerin
gerceklestirdigi uygulamalara iliskin bir cerceve cizilerek yoéntem belirlenmesi amaci ile
Ankara’da bulunan Oniversitelerden temsilcilerin katilimi ile bir calisma grubu
olusturuimustur. “Toplumsat Cinsiyet Esitliji ve Kadina Yéneiik Siddetie Miicadele Ulusal
Eylem Planiarinda”, Gniversitelerin sorumiy ya da isbirligi kurulusu olarak yer aldigi eylem
basliklarinda yapilaniar: tespit etmek (zere biitin Gniversitelere yazi gonderiimistir. Ayrica
14 Universitenin “Ogrenci Saglik Merkezlerinde”, “Genclik Danigma Birimleri” kurulmus
olup konuya iligkin olarak &égrencilerin bilgitendirilmesi amaciyla seminerler ve editimter
dazenlenmektedir.

S6z konusu Planin ilgili béliminde yer alan Strateji 1.11 “Saghk Bakanhdi personeli
arasindan olusturutacak egitici havuzu ile tim illerde saghk personeline toplumsai cinsiyet
esitligi ve kadina yoénelik siddet konulannda duyarhlik e§itimi veriimes}” olup bu stratejinin
gerceklestirimesine yonelik olarak Saghik Bakanlig: ve Kadinin Statiisii Genel MGdariaga
sorumlu kurum olarak belirlenmistir. 2006/17 sayllt Bagbakaniik Genelgesinin itgili
tedbirleri geregince, Bagbakanlik Kadimin Statiisi Genel Maduriago ile Saglik Bakanlig
Temel Saglik Hizmetleri Genel Madariago isbirligiyle “Kadina Yeénelik Aile ici Siddetle
Mucadelede Saglik Personelinin Roii ve Uygulanacak Prosedirler Egitimi Protokol(” 3
Ocak 2008'de dbénemin bakanlari tarafindan imzalanmistir. Subat 2010 itibariyle yaklasik
50.000 saglik personeli egitilmistir.

$6z konusu Planin iigili béliiminde yer aian Strateji 1.12 “Saglik Sekiori igin Ulusal
Stratejiler ve Eylem Plani {2005-2015) hedefleri dogrultusunda kirsa! alaniar oncelikli
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olmak Gzere tim Tarkive'de anne élumlerinin  azaltimasy olup bu stratejinin
gerceklestiriimesine yonelik olarak Saghk Bakanlifji sorumiu kurum olarak belirlenmistir.
Saglik Bakanhg: tarafindan 35 yas Uzerindeki gebelik ve dogumiarin risklerini ortadan
kaldirmak veya etkisizlestirmek yoninde program olusturma galigmalar: surdUrtimektedir.
TNSA 2008 verilerine gére ana saghgi hizmetlerinden yararlanma oraninda, dogum déncesi
bakim alma oraninda, saghk personeli yardimiyla yapilan dogumiar ve saglk
kuruluglannda yapian dogumiarda artig yasanmustir. Bununla birlikte anne ve bebek
Slimleri veri sistemi olusturulmustur. Ayrica Saglik Bakaniigi Ana Cocuk Saghgi ve Alle
Planlamasi Genel MudurlGga tarafindan yaritilen Kadin Saglig Programlari kapsaminda
yer alan Eviilik ve Gebelik Oncesi Danismantik Programi, Dogum Oncesi Bakim Programi,
Aile Planlamas: Programu, Acil Obstetrik Bakim Programi, Dogum Sonu Bakim Programi,
Anne Olumlerini izlieme Programi ve ACSAP Hizmetlerine Erkek Katihiminin Saglanmasi
Programi anne Slimierinin azaltiimas icin 6nemii katkl saglamaktadir.

Konuya iligkin olarak Bakanli@ima bagh Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme
Kurumu Genel Miidiirltigiince verilen cevaba gbre;

. Genel Mudirlugimiize bagh olarak hizmet vermekte olan aile danisma merkezleri ve
toplum  merkezlerinin  clanaklar ¢ercevesinde yayginlastinimast icin  ¢alismalar
strdariimekte olup 2002 yilinda 17 olan aile danigma merkezi sayisi bu gun itibariyle
46'ya, 59 olan toplum merkezi sayisi 86'ya ulasmistir. Bu kuruluglarimizda gérev yapan
mesiek elemaniannin Kadinin Statlisti Genei MidGridgince dlzenlenmis olan toplumsal
cinsiyet esitligi editici editimlerini tamamlamalan saglanmis olup, hizmet ici egitimlerinde
toplumsal cinsiyet esitlidi konusuna agirhk verilmekte, personelimizin Kadinin insan
Haklari Yeni Cozimler Dernedi ile isbirli§i icersinde KIHEP egitici  egitimlerini
tamamlayarak bu programin egitici formasyonunu tamamlamasina yonelik caligmalar da
strdariaimektedir.

Genel olarak yaghiarin ihtiyacs olan hizmetlerin belirlenmesi ve yaslii kesime gdtaralen
hizmetlerin artmasi bu alanda cesitli politikalarin Gretimesini gerekli kimaktadir. Bu
amagia halen faaliyette bulunan Huzurevieri 60 yas ve tizeri yastilara yatili olarak hizmet
vermektedir.

Ulkemizde 60 yas ve daha yukari yasta olup,

» kismi yada tam olarak bakim hizmetinden faydalanan sirekli bakima gereksinim duyan,
¢ kendi evinde ba§imsiz olarak yasayabilecek kosullarda olup, tedavi (tibbi tedavi,
tansiyon Slgmi, instlin yapimas: vb)bakim (bedensel bakim), refakat {sorunlu
anlarinda yanlarinda yardimci, hastaneye gidis gelis vb.), terapi imkani bulamayan,
e ckonomik yetersizlikleri nedeniyle evi ve kendisini gegindirecek kadar geliri
bulunmayan,
* ev iglerini yapabilecek fiziksel guclerini kaybetmeleri nedeniyle destege ihtiyag duyan
yaslilar Huzurevine,
e Agir somatik ve pisik soruniari olan (yataga bagimh demans, parkinson),
» Tibbi refakat ve terapiye ihtiyag duyan yashiar Yagh Bakim ve Rehabilitasyon
Merkezine kabul ediimektedir.
Yagli Hizmet Merkezlerinde ise 80 yas ve (zeri yaslilar Gund{izli Bakim ve Evde
Bakim Hizmetinden yararlanabiimekiedir.
Yasgh Hizmet Merkezlerinden:

« Ev ortaminda yasayan akil ve ruh saghgt yerinde olan, bos zamanlarini cesitli
sosyal etkiniiklerle de@eriendirmek, sosyal iliskilerini ve aktivitelerini artirarak saghki
bir sekilde yagamlarini strdrmek isteyen yaslilar,

* Yagsamini evde ailesi, akrabalariyla veya yalniz sirdiren, yasam ortamiarimin
iyilegtiriimesi, bos zamanlarin degertendiriimesi, sosyal, psikolojik ve saglik
ihtiyaclarinin kargilanmasinda yardimer olunmasi, kendi imkanlariyla kargilamakta
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guclik cektikieri konuiar ile glniik yasam faaliystlerine destek hizmetleri veriimesi,

ligilerine gére faaliyet gruplan kurarak sosyal faaliyetler dizenlenmesi, sosyal

iliskilerinin zenginlestiriimesi, aktivitelerinin artirilmasi ve gerekii oldugu zamaniarda
aileleri ile dayanisma ve paylasma sag§lanarak yasam kalitesinin artinimasi gereken

Alzheimer, Demans vb. hastah§: olan yaslilar,

* Akl ve ruh saghd vyerinde, tibbi bakima thtivaci olmayan ve herhangi bir 6zri
bulunmayan, hane halkinin tek basina veya difer destek unsuriarina { komsu-
akraba) ragmen yetersiz kaldig durumda evde yasamint devam ettirmek i¢in yagsam
ortamlarinin iyilestiriimesi, gunlik yasam faaliyetlerine yardimcr olunmasi gereken
yaslilar yararlanmaktadir.

Belirtilen hizmetlerden ileri yas kadinlar olarak ayrnim yapilmaksizin yararlanmak
isteyen her yaslinin magduriyetinin  nlenmesi amaciyla istegi halinde Huzurevine
yerlesimi yapilabiimekite ya da Ankara, Eskigehir, Canakkale ve izmir illerinde bulunan
Yasgl Hizmet Merkezierine Uyeligi yapilarak Gindiizlis Bakim ve Evde Bakim Hizmetinden
yararlanmas! sadlanmaktadir.

Saygilarimla.

_S B b——-‘ﬁ
Selma Aliye KAVAF
Devlet Bakani




