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I. GIRIS |

1. Tiirkiye Insan Haklar1 ve Esitlik Kurumu (TIHEK); 20/4/2016 tarihli ve 6701 sayili
Tiirkiye Insan Haklar1 ve Esitlik Kurumu Kanunu ile insan onurunu temel alarak insan
haklarinin korunmasi ve gelistirilmesi, kisilerin esit muamele gérme hakkinin giivence altina
alinmasi, hukuken taninmis hak ve hiirriyetlerden yararlanmada ayrimciligin 6nlenmesi ile bu
ilkeler dogrultusunda faaliyet gostermek, iskence ve kotii muameleyle etkin miicadele etmek
tlizere kurulmustur.

2. Tiirkiye, 14/9/2005 tarihinde Iskenceye ve Diger Zalimane, Gayriinsani veya
Kiiciiltiici Muamele veya Cezaya Karsi Birlesmis Milletler Sozlesmesine Ek Ihtiyari
Protokol’it (OPCAT) imzalamistir. 2011 yilinda onaylanarak yiiriirlige giren ve Tiirkiye
acisindan baglayicilik kazanan OPCAT in 1’inci maddesine gore Protokol’iin amaci: “bagimsiz
uluslararast ve ulusal organlarin, iskence ve diger zalimane, gayriinsani veya kiigtiltiicti
muamele veya cezayr onlemek icin kigilerin ozgiirliiklerinden mahrum birakildigi yerlere
diizenli ziyaretlerde bulunacag bir sistem kurmaktir.”

3. 6701 sayilh Kanun’un 9’uncu maddesinin birinci fikrasinin (1) bendi uyarinca
OPCAT hiikiimleri gergevesinde ulusal dnleme mekanizmasi (UOM) olarak gorev yapmak
Kurumun gorevleri arasinda yer almaktadir. Kanun’un 2’nci maddesinin birinci fikrasinin (k)
bendine gore UOM: “Iskenceye ve Diger Zalimane, Gayriinsani veya Kiiciiltiicii Muamele veya
Cezaya Karsi Birlesmis Milletler Sozlesmesine Ek Ihtiyari Protokol hiikiimleri ¢ercevesinde
kisilerin ozgiirliiklerinden yoksun birakildigi yerlere diizenli ziyaretler yapmak iizere
olusturulan sistemi” ifade etmektedir.

4. Huzurevi ve Yashh Bakim Merkezi; 7/8/2008 tarihli ve 26960 sayili Resmi
Gazete’de yayimlanarak vyiiriirliige giren Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yasli Bakim
Merkezleri Yonetmeligi’nin 4’{incii maddesinin birinci fikrasinin (¢) bendi uyarinca; “Saglikli
vashlar ile ozel bakim yaglilarina, ayni binamn farkli béliimlerinde yirmi dort saat yatil hizmet
veren en az yirmi kapasiteli sosyal hizmet kurulusunu” ifade etmektedir.

5. 6701 sayili Kanun’un 9’uncu maddesinin birinci fikrasinin (j) bendinde, Kurumun
Ozgiirliginden mahrum birakilan ya da koruma altina alinan kisilerin bulunduklar1 yerlere
haberli veya habersiz diizenli ziyaretler gergeklestirmek gorevini haiz oldugu ifade edilmistir.
Bu baglamda huzurevi, yash bakim ve rehabilitasyon merkezlerine ziyaret gergeklestirmek

TIHEK in gorev ve yetki alam kapsamindadir.
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6. Anilan gorevin icrast kapsaminda 25/3/2024 tarihinde Dariissafaka Cemiyeti Ozel
Urla Yasam Huzurevi ve Yashh Bakim Merkezine! habersiz bir ziyaret gerceklestirilmistir.
Ziyaret Heyetinde; Insan Haklar1 ve Esitlik Uzmani ..., Insan Haklar1 ve Esitlik Uzman
Yardimecilari ... ve Uzman Psikolog ... ile Kurumumuzun talebi tizerine gérevlendirilen Hekim
... 1le Psikologlar ... ve ... yer almistir.

7. Ziyaret, Merkez Idaresi ile yapilan én goriisme ile baglamistir. Gériismede; Ziyaret
Heyeti tarafindan, UOM ile ziyaretin amaci ve ydntemine iliskin bilgiler verilmistir. idareden
Merkezde kalan sakinler, Merkezin giinliik isleyisi ve personel hakkinda genel bilgiler
alinmigtir. Sonrasinda Ziyaret Heyeti tarafindan sakinlerin kaldiklart odalar incelenmis; daha
sonra yemekhane, camasirhane ve diger ortak alanlar ziyaret edilmistir. Iletisim kurulabilecek
durumda olan sakinlerle personel olmadan 6zel gériismeler yapilmis, sakinlere ziyaretin amaci
hakkinda bilgi verilmis, sakinlerden memnun olduklari ve olmadiklar1 hususlar hakkinda bilgi
almmustir. Tiim goriismelerin ardindan Merkez Idaresi ile kapanis toplantis1 yapilmis, ziyaret
sonrasi hazirlanacak raporun Merkez Idaresi ve diger ilgili makamlar ile paylasilarak
tavsiyelerin Kurumumuz tarafindan takip edilecegi ve takip ziyareti yapilabilecegi bilgisi
verilmis, ilgili bilgi ve belgeler alinarak ziyaret tamamlanmistir.

8. Bu rapor, 8/2/2024 tarihli ve 2024/230 sayil Tiirkiye Insan Haklari ve Esitlik
Kurulu karar1 ve Bagkanlik Makaminin 13/3/2024 tarihli ve 34443 sayili oluruna istinaden
25/3/2024 tarihinde Dariissafaka Cemiyeti Ozel Urla Yasam Huzurevi ve Yash Bakim
Merkezine gergeklestirilen izleme ziyareti neticesinde edinilen tespit, gézlem ve sikayetlerin

ulusal ve uluslararasi normlar baglaminda degerlendirilmesini ihtiva etmektedir.

Il. GENEL BILGILER

A. Merkez Hakkinda Genel Bilgiler

9. Izmir’in Utrla ilgesinde bulunan Merkez 2012 yilinda insa edilmis ve ayn1 y1l hizmet
vermeye baslamistir. Merkez, Dariissafaka Cemiyetine ait Urla Rezidansla ayni kampiisii

paylagmaktadir. Merkez ve Urla Rezidans iki ayr iktisadi isletme olup yonetim kadrolari da

birbirinden bagimsizdir.

1 Bundan sonra kisaca Merkez olarak ifade edilecektir.
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10. Urla ilge merkezine 10 dakika, Izmir Iil merkezine ise 40 dakika mesafede yer alan
Merkez hem huzurevi hem de 6zel bakim ve rehabilitasyon merkezi olarak faaliyet
gostermektedir.

11. Merkezin 16 doniim ag¢ik alana ve 7925 m?’lik kapali alana sahip oldugu, Merkez
binasinda 2021 yilinda depreme dayaniklilik testi yapildigi, neticesinde riskli herhangi bir
durumun bulunmadig1 ve Merkez binasina yonelik giiclendirme ¢aligmasina gerek olmadigi
seklinde bir degerlendirme yapildig1 6grenilmistir.

12. Idare tarafindan, engelli bireylere yonelik fiziki diizenlemelerin yapildig
belirtilmekle birlikte Merkezin Tiirk Standartlar1 Enstitiisii (TSE) Erisilebilirlik Belgesi’nin

bulunmadigi ifade edilmistir.
B. Merkez Personeli

13. Ziyaret tarihinde Merkezde 72 kadrolu personel bulunmaktadir. Idare tarafindan
Merkezde ¢alisan personel sayisinin yeterli oldugu ifade edilmis, goriisme saglanan sakinlerden
de personel yetersizligine iliskin herhangi bir sikayet alinmamastir.

14. Merkez personeli; meslek elemanlari? (hekim, sosyal ¢alismaci, hemsire), yash
bakim eleman1 ve diger personel olarak siniflandirilmakta olup Merkezde calisan kadrolu
personelin dagilimi Tablo 1°de gdsterilmistir®:

Tablo 1. Merkezde Gérev Yapan Kadrolu Personel Dagilimi

GOREV/UNVAN EGITIM DUZEYI SAYI
Kurum Miidiirii Universite 1
Hekim Universite 2
Sorumlu Hemsire Universite 1
Hemsire Universite 12
Saglik Memuru Lise - Universite 6
Yasli Bakim Elemani Lise - Universite 33
Sosyal Hizmet Uzmani Universite 2
T1ibbi Sekreter Lise 1
Insan Kaynaklar1 Destek Personeli Universite 1
Idari Isler Sorumlusu Lise 1
Tesis Hizmetleri YoOneticisi Universite 1
Mali Isler Universite 1

2 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yasl Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nin “Tammlar” baslikli 4’{incii maddesinin
birinci fikrasimin (f) bendine gore; « Meslek elemani: Kuruluslarda ¢alisan sosyal ¢alismaci, psikolog, tabip,
fizyoterapist, diyetisyen ve hemgireyi, ... ifade eder.”

% Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Merkezleri Y énetmeligi’nin “Personel Calisma izni” baslikli 10’ uncu
maddesinin birinci fikrasimin (f) bendi uyarinca “Kuruluslarda, sorumlu miidiir, sosyal ¢alismact, tabip, hemgire,
yasl bakim elemani ve as¢i ¢alistirilmast zorunludur.”
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Tanitim Uzmanm Lise 1
Kurum Sekreteri Universite 3
Hobi Ogretmeni Universite 1
Depo Sorumlusu Universite 1
Kuafor Ortaokul 1
Giivenlik Lise 3
TOPLAM 72

15. Idare tarafindan yemek, temizlik ve teknik islerin yiiriitiilmesi hususunda 3 ayri alt
isveren firmayla anlasildigi*; bu ¢er¢evede mutfakta 14, temizlikte 15 ve teknik hizmetlerde 11

16. Meslek elemanlarinin ¢aligma saatlerinin hafta i¢i 08.30-17.30 saatleri arasinda
oldugu, hemsire ve yasli bakim elemanlarinin ise 12 saatlik iki vardiya seklinde (08.30-
20.30/20.30-08.30) ¢alistig1 6grenilmistir. Bunlara ek olarak temizlik personelinin 08.00-17.00
saatleri arasinda calistigi, her giin 1 temizlik personelinin 16.00-00.00 saatleri arasinda ndbete
kaldig1, 2 mutfak personelinin 08.00-17.00 saatleri arasinda geri kalaninin ise 08.30-20.30
arasinda calistig1 ve haftada 3 giin izin kullandig1, giivenlik personelinin ise 12 saatlik iki
vardiya olacak sekilde 08.30-20.30/20.30-08.30 saatleri arasinda ¢alistig1 bilgisi verilmistir.

17. Merkezde kadrolu 3 giivenlik gorevlisinin ise Urla Rezidans’ta kadrolu 13
giivenlik gorevlisi ile birlikte gece vardiyasi da dahil olmak lizere doniistimlii sekilde kampiisiin
oniinde bulunan giivenlik kuliibesinde ¢alistig1 6grenilmistir.

18. Merkez personeline hazirlanan program gergevesinde her yil, yiiz yiize hizmet igi
egitim verildigi ifade edilmis olup egitim programinin igerigi ve son 1 yil igerisinde katilan
personel sayis1 Tablo 2°de gdsterilmistir:

Tablo 2. Merkez Personelinin Aldig1 Egitimler ve Egitimlere Katilan Personel Sayist

Egitim Verilen Egitim | Katihmel

Egitim Konusu / Adi Birim Siiresi | Sayisi
(Giin)
Yeni Gelen Personel ve Uyelere Dariissafaka Tiim Birimler 1 24
Cemiyeti Misyon ve Vizyonunu Anlatmak
Dartigsafaka Cemiyetinin Toplumdaki Yeri ve Tiim Birimler 1 23
Onemi
Hasta Transfer Islemleri ve Ex Olma Saglik Birimi 1 17

Durumunda Yapilacaklar

4 10/6/2003 tarihli ve 25134 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirliige giren 4857 sayili is Kanunu’nun
“Tanimlar” baglikli 2’ nci maddesinin altinci fikrasina gore “Bir isverenden, isyerinde yiiriittiigii mal veya hizmet
tiretimine iliskin yardimci islerinde veya asil isin bir boliimiinde isletmenin ve isin geregi ile teknolojik nedenlerle
uzmanlik gerektiren islerde is alan ve bu is icin gérevlendirdigi iscilerini sadece bu isyerinde aldigi iste ¢alistiran
diger igveren ile is aldigi isveren arasinda kurulan iliskiye asil igveren-alt igveren iligkisi denir.”
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Saglik Katina Uye Kabulii Saglik Birimi 1 20
Kas Iskelet Sistemi Yaralanmalarinda Bireysel | Saglik Birimi 1 21
Tedavi Yontemleri
Yagl Ergonomisi Saglik Birimi 1 21
Isyeri Davranislar1 ve Gorgii- Grenek Tiim Birimler 1 21
Personel ile Uye Arasindaki Kusak Catismalar1 | Tiim Birimler 1 21
ve Etkili {letisim Yontemleri- Yash Haklar
Yaglilar ile Empati / Empati Ydntemleri Tiim Birimler 1 15
Yaslilikta Depresyon / Depresyon ile Demans Tim Birimler 1 15
Miskisi
Yaslilara Kurum Kurallarini Anlatma ve Tiim Birimler 1 15
Uygulayabilme Yontemleri
Yaslilik Nedir? Yaslilik Siirecinin Genel Tiim Birimler 1 11
Karakteristik Ozellikleri - Yashlik Sorunlari
Personelin Stres ve Kaygi Ile Bas Etme Tim Birimler 1 11
Y 6ntemleri
Personelin Kurum Kurallart Hakkinda Tiim Birimler 1 11
Bilgilendirilmesi
Saglikli Yaglanmak ve Aktif Yaslanmanin Saglik Birimi 1 11
Geropsikiyatrik Yani
Alzheimer ve Demans Siirecinde Yaslilik Saglik Birimi 1 11
Yaslilikta Fizyolojik Degisikliklerin Etkileri Saglik Birimi 1 20
Yaslilikta Fizyolojik Degisikliklerin Etkileri Tiim Birimler 1 19
/Yasliya Nasil Destek Olunur?
Huzurevi Uyelerinin Gizlilik ve Mahremiyeti Saglik Birimi 1 21
Insanlik Dis1, Asagilayict Muamelenin Takip ve | Tiim Birimler 1 21
Tespiti - Sorusturulmasi
Geriatride Kullanilan Olgekler Sosyal Servis Birimi | 1 4
Hastaliklarda Beslenme Tedavisi Saglik Birimi 1 23
Hasta Takip Islemleri Saglik Birimi 1 22

19. Sayilanlara ek olarak Merkez disindan gelen egiticiler araciligiyla personele

diizenli olarak ilk yardim egitimi verildigi ifade edilmistir.

C. Koruma Altina Alinan Kisiler

20. Merkezdeki huzurevi biinyesine akil ve ruh saglig1 yerinde olan, kendi 6z bakimini
bagimsiz sekilde yapabilen bulasici hastaligi, alkol ve uyusturucu madde bagimliligi olmayan
55 yas ve lizerindeki yaslilar kabul edilmektedir.

21. Merkezdeki 6zel bakim boliimiine ise akil ve ruh sagligi yerinde olan veya akil ve
ruh sagligr yerinde olmadig1 halde huzurevi ve yasl bakim hizmetlerinin sunumunda hizmet
alan diger yaslhlara karsi herhangi bir olumsuz durum olusturmayacagi saglik kuruluslarinin

psikiyatri kliniklerinden alinacak huzurevi veya yasli bakim merkezinde kalmasinda bir sakinca
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olmadigina dair tabip raporu ile tespit edilen ve bﬁla§1c1 veya siirekli tibbi bakim gerektiren bir
hastalig1 bulunmayan, bulagici hastaligi var ise toplu yagam yerlerinde bakilmasinda bir sakinca
olmadigi saglik kuruluslarimin ilgili boliimlerinden alinacak tabip raporu ile tespit edilen
yasliliga bagli demans, alzheimer gibi, agir felcli, yataga bagimli veya 6zel bakimi gerektiren

22. Merkeze kabul esnasinda sakinlerden Merkezde kalmak istedigine dair dilek¢enin
yani sira yaglinin 6zel bakim ve/veya huzurevinde kalabilecegine iligskin bir kaydin bulunmasi
kosuluyla Psikiyatri, Noroloji ve Dahiliye boliimii uzmanlarindan olusan 3 kisilik heyet
tarafindan imzalanmig bir “Durum Bildirir Saglik Kurulu Raporu” ile yaslinin herhangi bir
yasli kabulii i¢in vesayet karar1 istenmedigi ifade edilmisse de sakinlerin gelisen saglik, sosyal,
mali vb. problemleri nedeniyle ilerleyen siiregte sakinden veya sakin yakinlarindan vasi tayini
talep edilebilecegi; yakini bulunmayan sakinler i¢in ise Dartissafaka Cemiyeti Hukuk Biriminin
stireci yiriittiigl bilgisi verilmistir.

23. Ziyaret tarihinde 104 kadin ve 29 erkek olmak iizere toplam 133 sakinin Merkezde
kaldig1 6grenilmistir. Bunlardan 3’1 erkek, 15’1 kadin olmak iizere toplam 18 sakinin huzurevi
biinyesinde, 20 erkek ve 82 kadin olmak iizere toplam 102 sakinin 6zel bakim boliimiinde
barmdirildig: bilgisi verilmistir. Sayilanlara ek olarak 7 erkek ve 6 kadin olmak iizere toplam
13 sakinin de ara bakim kapsaminda Merkezde kaldig bilgisi paylasilmis olup Merkezde kalan

tiim sakinlerin yas ve cinsiyet dagilimi Tablo 3’te gosterilmistir:

Tablo 3. Merkezde Kalan Sakinlerin Yags ve Cinsiyet Dagulimi

Yas Arahig Kadin Erkek
55-59 yas araligi 3 0
60-64 yas aralig 2 0
65-69 yas aralig 2 1
70-74 yas aralig 2 1
75-79 yas aralif1 15 4
80-84 yas aralig1 17 8
85-89 yas araligi 32 7
90-94 yas aralig1 25 6
95-99 yas araligi 5 2
100 ve tizeri 1 0
TOPLAM 104 29

5 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Merkezleri Y&netmeligi’nin “Tanimlar” baslikli 4’iincii maddesinin
birinci fikrasinin (1) bendinde sayilan sartlari tagiyan yashlarin Merkeze kabul edildigi 6grenilmistir. Bununla
birlikte ziyaret tarihinde Merkezde akil ve ruh saglig1 yerinde olmayan veya bulasici hastaligi bulunan sakin
olmadig bilgisi verilmistir.
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24. Merkezde zihinsel engeli olan 3 sakin, fiziksel engeli olan 1 sakin bulundugu
bilgisi verilmistir.®

25. Ziyaret tarihinde Merkezde 5 evli ¢ift bulundugu, 4 evli ¢iftin ayn1 odada kaldigi,
1 evli ¢iftin ise eslerden birinin huzurevi béliimiinde digerinin ise 6zel bakim boliimiinde olmasi
nedeniyle ayr1 odalarda kaldig1 6grenilmistir.

26. Dariissafaka Cemiyetine taninan kanuni istisna’ nedeniyle Merkezde iicretsiz yash
kotasinin uygulanmadigi dolayisiyla da {icretsiz kalan sakin veya kendisine Aile ve Sosyal
Hizmetler {1 Miidiirliigii tarafindan harglik verilen sakin olmadig1 6grenilmistir. 8

27. Merkez sakinlerinin Merkezden ayrilist; ilisik kesme, Merkez yonetimi tarafindan
sakin hakkinda ¢ikis karar1 verilmesi veya sakinin vefati neticesinde ger¢eklesmektedir. Sakinin
kendisinin, varsa vasisinin veya “Sakin Kabul Protokol ve Taahhiitnamesi Hizmet
Sozlesmesi’nin tarafi olan yakininin planladigi ¢ikis tarihinden 1 ay once dilekceyle talep
etmesi ve Merkez muhasebe birimi, psikososyal servis ve Merkez midirliigiiniin olumlu
degerlendirmesinin ardindan sakinin Merkezle ilisigi kesilmektedir. Bu takdirde sakine ait
kisisel esyalarin fotograflanarak sorumlu hemsire, yasl bakim elemani ve esyalar1 teslim alan
kisinin imzasi ihtiva edecek sekilde tutanak diizenlendigi ve sakinin kisisel esyalarinin
sakine/vasisine/yakinina teslim edilmesiyle Merkezden ayrilisin gergeklestigi 6grenilmistir.

28. Merkezde hizmet verilmeye baslandigindan beri higbir sakin hakkinda Merkez

yonetimi tarafindan ¢ikarma karar1 verilmedigi bilgisi edinilmistir.

I11. TESPIT, GOZLEM VE GORUSMELER

A. Fiziksel Kosullar

® Ziyaret tarihinde 2 kadin ve 1 erkek sakinde mental retardasyon (zeka geriligi) oldugu, 1 kadin sakinin ise
7 27/5/1983 tarihli ve 18059 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirliige giren 2828 sayili Sosyal Hizmetler
Kanunu’nun “A¢ilis izni ve standartlar” baglikli 34 lincli maddesinin ikinci fikrasina gore; “Dariissafaka Cemiyeti
hari¢ olmak iizere ozel sosyal hizmet kuruluglarmin kapasitelerinin yiizde iicii, Aile ve Sosyal Politikalar
Bakanhiginca tespit edilecek kisilerin iicretsiz yararlanmast i¢in ayrilir.”

8 Ziyaret tarihinde Merkez {icretinin aylik 72 bin TL oldugu; sakinler tarafindan talep edilmesi halinde giindiiz
hastane sevkleri, hastane refakat hizmeti, 6zel ambulans hizmeti, Merkez dis1 kuaforliik hizmeti, yara bakim
islemleri, laboratuvar hizmetleri ve trakeostomi kaniil degisimi (tabip hizmeti) gibi hizmetlerin ek hizmetler
kapsaminda ve kan seker stribi, nelaton sonda, aspirasyon sondasi, silikon mesane sonda malzemesi, nazogastrik
silikon sonda, nazogastrik sonda ile tirnak makasi seti gibi tiriinlerin aylik ticretin diginda ayrica ticretlendirildigi
Ogrenilmistir.
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29. Hizmet binasi zemin kat, zemin l'istii.4 ve zemin alt1 da 3 kat olmak tizere toplam
8 kattan olusmaktadir. Ziyaret tarihinde Merkez kapasitesinin 176 kisi oldugu ve ziyaret
tarihine kadar Merkezde hig kapasite asimi yasanmadigi 6grenilmistir.

30. Merkez genelinde 84 tek kisilik oda, 30 suit daire, 2 otel odasi, 1 ibadethane ve 1
personel dinlenme odas1 olmak iizere toplam 118 oda bulunmaktadir. Tek kisilik odalarin 25-
28 m?, suit odalarin ise 45-48 m? araliginda bir yasam alanina sahip oldugu bilgisi verilmistir.

31. Merkez zemin katinda resepsiyon, lobi, Kurum Miidiirii odasi, sosyal servis birimi,
muhasebe, revir, sistem odasi, 6zel bakim (palyatif bakim) sakinlerinin odalari; birinci katta
huzurevi boliimiinde kalan sakinlerin odalari, ikinci, {igiincii ve dordiincii katlarda ise 6zel
bakim béliimiinde kalan sakinlerin odalar1 bulunmaktadir. Ozel bakim sakinlerinin kaldig
katlarin her birinde ayrica birer hemsire odasi/saglik ofisi mevcuttur. Digerlerinden farkli
olarak iiclincii katta yalnizca bu katta kalan sakinlerin kullanacagi sekilde ayrica tesekkiil
ettirilmis bir hobi odas1 bulunmaktadir.

32. Merkezin -1. katinda huzurevi bdliimiinde konaklayan sakinlerin kullanimina
tahsis edilmis bir yemekhane, personel yemekhanesi, hobi odasi ve ¢amasirhane; -2. katinda
kuafor, ibadethane, kiitiiphane, morg, fizik tedavi odas1®, 5 depo ve otel odalar1; son olarak -3.
katinda ise siginak alan1 mevcuttur.

33. Huzurevi boliimiinde kalan sakinlerin tamamu birinci katta ve tek kisilik odalarda
kalmaktadir. Ozel bakim béliimiindeki sakinlerin ise tek kisilik odalarda veya talep edilmesi
halinde paylagimli odalarda kaldig1 6grenilmistir. Paylasimli odalarda kalacak olan sakinlerin
ayni cinsiyette olmasi ve Kurum hekimi tarafindan zihinsel ve fiziksel durumunun paylagimli
odada kalmaya uygun olduguna karar verilmesi kosullarini saglamasi gerektigi, bununla birlikte
ayn1 odada kalacak sakinlerin belirlenmesi noktasinda herhangi bir yas araligi gozetilmedigi
ifade edilmistir.

34. Merkezin zemin katinda bulunan 6zel bakim sakinlerinin kaldig1 alan 8 boliime
ayrilmig olup toplam 24 adet yatak bulunmaktadir. Ziyaret tarihinde ise katta kalan 19 sakin
bulundugu 6grenilmistir. Her bir boliimde ikiser adet oda ile ayri bir tuvalet-banyo tefrisati
bulunmaktadir. Boliimlerdeki kiigiik olan odalarda birer adet hastane tipi yatak, serum askisi,
gardirop, etajer, tekerlekli hasta yemek masas1 mevcuttur. Daha biiyiik olan odalarda ise mutfak
tinitesi ve mini buzdolabi ile ikiser adet hastane tipi yatak, tekerlekli hasta yemek masasi, serum
askilari, gardirop, etajer ve tekli koltuk oldugu, her odada birer televizyon bulundugu

gorilmiistiir.

® Personel dinlenme odasina doniistiiriilmiistiir.
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35. Zemin katta bulunan 6zel bakim éakinlerinin ¢ogunun Perkiitan Endoskopik
Gastrostomi  (PEG) tiipiinden beslendigi ifade edilmis, Ziyaret Heyeti tarafindan
boliimlerdeki mutfak {initelerinde tutulan PEG tiipiinden beslenmeye uygun mamalar
incelenmis ve yapilan incelemede tiiketim tarihi gegmis herhangi bir mamaya rastlanilmamustir.
Yine boliimlerdeki mutfak iinitesinde yer alan dolapta, boliimde kalan sakinlerin isimlerinin
yazili oldugu enjektorlerin bulundugu goriilmiistiir. Gorevli personel tarafindan enjektorlerin
giinliik olarak degistirildigi ve sakinlerin beslenmesi i¢in kullanildigi iletilmistir. Boltimlerdeki
buzdolaplarinda da béliimde kalan sakinlerin kullandig insiilin kalemleri ve soguk muhafaza
gerektiren diger ilaglarin steril ve diizenli bir bigimde tutuldugu, her ilacin ve insiilin kaleminin
tizerine acilis tarihleri ile son kullanma tarihlerinin yazili oldugu goriilmiistiir.

36. Boliimlerde yer alan tuvalet-banyo alaninda 1 lavabo, 1 klozet ve 1 dus basligi
bulunmakta olup duvar ve zemin fayans kaplamadir. Lavabonun hemen iizerine ayna, dolap ve
raf monte edildigi, sakinlerin lavaboyu kullanmasi i¢in plastik bir tabure bulundugu
goriilmustiir. Klozetin ve dus basliginin yanina tutunma barlar1 monte edilmistir. Dus basliginin
altinda duvara sabitlenmis 1 adet tabure ve ayrica 1 adet hasta banyo arabasi!! bulunmaktadir.
Merkez genelinde bulunan tiim odalarda, mutfak {initesi ile tuvalet-banyo alaninin bulundugu
ve birbirinin ayn1 olacak sekilde tesekkiil ettirildigi goriilmiistiir.

37. Ozel bakim béliimiindeki sakinlerin bulundugu katlarda, odalarm bulundugu
koridor boyunca yatay tutunma barmin duvara sabitlendigi goriilmiistiir.

38. Huzurevi boliimiindeki odalar birbirinin ayni1 olacak sekilde yerlestirilmis olup
odalarda birer adet bazali tek kisilik yatak, etajer, gardirop, sifonyer, sehpa, masa, sandalye,
tekli koltuk, televizyon ile kablolu sabit telefon bulunmaktadir.

39. Merkezde, oturma odasi ile yatak odasindan olusan suit odalarda ise oturma odasi
kisminda birer adet ¢ift ve tek kisilik koltuk, sifonyer yine birer adet orta sehpa ve kiigiik sehpa,
yemek masasi, 2 adet sandalye, televizyon ile mutfak {initesi mevcutken yatak odas1 kisminda
ise 2 adet bazali tek kisilik yatak, birer adet etajer, sifonyer, kablolu sabit telefon, gardirop
bulunmaktadir.

40. Merkezde, huzurevi veya 6zel bakim boliimii fark etmeksizin sakinlerin kaldigi

odalarin tamaminda balkon bulunmaktadir.

10 Perkiitan Endoskopik Gastrostomi (PEG), cogunlukla oral alim yeterli olmadiginda bir beslenme arac1 saglamak
icin karin duvarindan bir hastanin midesine bir tlipiin gecirildigi endoskopik tibbi bir prosediirdiir
(https://en.wikipedia.org/wiki/Percutaneous_endoscopic_gastrostomy, E.T:15/4/2024).

11 Merkez genelinde 2 adet hasta banyo arabasi bulundugu ve ihtiyag halinde odalar arasinda tagindigi ifade
edilmistir.



https://en.wikipedia.org/wiki/Percutaneous_endoscopic_gastrostomy
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41. Merkez genelinde odalarin kalan éakinlere gore kisisellestirildigi, etajerlerin
iizerinde sakinlerin ve ailelerinin fotograflarinin bulundugu gériilmiistiir'?.

42. Zemin katta bulunan 6zel bakim (palyatif bakim) boliimiiniin bulundugu alana el
sensoOrlii temassiz kapi aracilifiyla gecilmektedir. Diger katlarda bulunan 6zel bakim béliimleri
ise normal kapilarla Merkezin genel merdivenlerinden ayrilmistir. Katlar arasinda hareket eden
asansorde de herhangi bir kartla veya sifreyle ¢alisma 6zelliginin bulunmadigi, Merkez
genelinde katlar arasinda kontrolsiiz ge¢isin miimkiin oldugu gézlenmistir.

43. Ziyaret tarihinde, kapisinin tizerinde “Fizik Tedavi Odas1” tabelasi asili olan odada
fizik tedavi aletlerinin bulunmadigi; igcerisinde 1 adet masa, 6 adet sandalye, birer adet sehpa,
mini buzdolab1 ve semaver bulunan odanin personel dinlenme odasi olarak kullanildig: ifade
edilmistir. Raporun yazim siirecinde odanin kapisinin {izerindeki tabelanin sokiilerek “Personel
Dinlenme Odas1” yazili yeni tabelanin asildigina dair fotograflar Kurumumuzla paylasilmistir.

44. Merkezde igerisinde 1 adet morg dolabi bulunan morg odasinin ziyaret tarihinde
depo gibi kullanildigi, oda igerisine kullanilmayan klozetlerin konuldugu goriilmiistiir. Morg
odasinda kamera bulunmamaktadir. Merkez Idaresi tarafindan morg odasinin ziyaret tarihinden
7 yil 6nce insa edildigi, sonuncusu ziyaret tarihinden 2,5 ay 6nce olmak {izere ziyaret tarihine
kadar yalnizca 5-6 kez kullanildigi ifade edilmistir. Morg odasinin, Merkezde 6liim olayi
yasanmasinin akabinde gelen adli tip uzmanlarinca 6liimiin siipheli olmadigina karar verilmesi
durumunda merhumun defin edilmesine kadar kullanildigi 6grenilmistir. Raporun yazim
stirecinde morg odasinin yeniden diizenlendigini ve klozetlerin kaldirildigin1 gosterir
fotograflar Kurumumuzla paylasilmistir.

45. Merkezin en alt katinda bulunan siginagin ziyaret tarihinde tamamen depo olarak
kullanildigy; igerisinde havali yatak, sandalye, koltuk, oksijen tiipii, dosek, buzdolabi, yilbasi
agaci, bavul gibi cesitli esyalarin bulundugu goriilmiistiir.

46. Katlar arasinda gecis, merdivenler veya asansorler araciligiyla saglanmaktadir.
Kurumda 3 adet asansor bulunmaktadir. Asansorlerden biri katlarda bulunan hemsire odalar
arasinda hareket etmekte, digeri ise 6zel bakim sakinlerinin bulundugu katlara yemek tasimak
icin kullanilmaktadir. Merkez sakinlerinin kullanimina sunulan son asansoriin ise 16 kisilik
kapasiteye sahip ve sedyenin de rahatlikla girebilecegi sekilde genis oldugu, bu asansorle

Merkezdeki tiim katlara erisim saglanabildigi gozlenmistir. Sakinlerin kullanimina sunulan

12 CPT Standartlari, Sosyal Bakim Kurumlarinda Ozgiirliigiinden Yoksun Birakilan Kisiler, Inf(2020)41, para. 10:
“Sosyal bakim kurulusglar, bir dereceye kadar mahremiyet saglayan, sade ve bireysellestirilmis bir ortam
saglamalidir. Her sakinin kisisel esyalarini muhafaza edebilecegi... bir alant olmalidir... Sakinler odalarini
kisisellestirmeye tesvik edilmelidir.”

10
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asansoriin dort tarafinin asansor tutamagi ile gevfili oldugu, ayrica asansor igerisinde 2 kisilik
oturma yeri bulundugu gériilmiistiir'®.

47. Merkezin zemininin tamamen hali ile kapli oldugu, merdivenlerin ise ti¢iincii kata
kadar hali ile kaplandig1 goriilmiistiir. Merkez personeli tarafindan tigiincii ve dordiincii kKatta
kalan sakinlerin yataga bagimli olarak yasamalar1 nedeniyle herhangi bir kayip diisme riski
olmadigi, bu katlarin hali ile kaplanmasina ihtiya¢ duyulmadig dile getirilmistir.

48. Merkez genelinde odalarin tamaminda, yatak baslarinin hemen yaninda duvara
monte sekilde acil ¢agr1 butonlarmin bulundugu yine klozetlerin hemen yaninda acil yardim
ipli ¢agri sisteminin kurulu oldugu goriilmiistiir. Bunlara ek olarak 6zelikle hareket kabiliyeti
az olan sakinlerce kullanilmak tizere bazi odalarda kumanda bigiminde acil ¢agri cihazlarinin
verildigi gézlenmistir'4,

49. Acil yardim sistemleri, Ziyaret Heyeti tarafindan rastgele se¢im usuliiyle test
edilmis ve sistemlerin ¢alisir durumda oldugu, butonlara basilmasiyla/ipin ¢ekilmesiyle birlikte
butonun/ipin bulundugu katin sorumlu hemsiresinin ¢agri cihazina butonun bulundugu oda ve
yatagin numarasinin yazili oldugu bir ¢agrinin iletildigi goriilmiistiir.

50. Merkezde 6zel bakim boliimiinde kalan sakinlerin odalar1, koridorlar, ortak alanlar
ile Merkezin agik alanlarinda gece goriisii 6zelligine sahip toplam 182 adet giivenlik kamerasi
bulunmaktadir. Kameralarin hareket sensoriiniin olmadigi ve 7/24 kayit aldigi 6grenilmistir.
Mahremiyetin saglanabilmesi adina huzurevi bdliimiinde kalan sakinlerin odalarinda kamera
bulunmadig ifade edilmistir.

51. Merkez zemin katta yer alan “sistem odas1” kamera odas1 olarak kullanilmaktadir.
Yillara gore tasnif edilmis ayri klasorlerde, gelen-giden evrak dosyalarinin diizenli bir sekilde
yine sistem odasinda muhafaza edildigi goriilmiistiir. Kamera kayitlarinin tutuldugu DVR
cihazina gore degismekle birlikte zemin katta bulunan kamera kayitlarinin 32 giine, birinci katta
bulunan kamera kayitlarinin 62 giine, ikinci katta bulunan kamera kayitlarinin 40 giine, tiglincii
katta bulunan kameralarin 32 giine, dordiincii katta bulunan kamera kayitlarinin 62 giine ve son
olarak ortak alanlar ile acik alanlar1 gosteren kamera kayitlarinin 21 giine kadar muhafaza

edilebildigi gézlenmistir.

18 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yaslh Bakim Merkezleri Yoénetmeligi’nin “Kurulus béliimleri ve ozellikleri”
baglikli 23’{incii maddesinin birinci fikrasinin (h) bendine gore “...Asansor kabininde tutamak ve oturma yeri
bulunmasi gerekir.”

14 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nin “Kurulus boliimleri ve ézellikleri”
baslikli 23’lincii maddesinin birinci fikrasinin (c) bendine gore “Her odada personel ¢agirma zil diizenegi
bulunur.”

11



[ ]
(/

52. Merkezde 6zel bakim boliimiinde kalan sakinlerin odalarinda bulunan kamera
bakim sakinlerinin kaldig1 katlardaki hemsire odalarinda bulunan paylasimli ekranlarda,
hemsire odasinin bulundugu katta yer alan odalarin i¢ini gosterir kamera kayitlarinin yine anlik
olarak goriintiilendigi goriilmiistiir.

53. Merkezde siirekli olarak sicak suya erisim imkani oldugu ifade edilmis, Ziyaret
Heyetince yapilan incelemede sicak suyun aktigi goriilmiistiir. Goriisiilen sakinler tarafindan
da sicak ve soguk suyun her zaman aktigi, bu konuda herhangi bir sorun yasamadiklar1 dile
getirilmistir.

54. Merkezin yemek hizmetleri igin anlagtigi alt isveren sirket tarafindan Merkezdeki
kullanim suyu ile igme suyu i¢in ayr1 ayr1 ve aylik olarak test yaptirildigi ve her iki suyun da
“17/2/2005 tarihli ve 25730 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Insani Tiiketim Amagli Sular
Hakkinda Yonetmelik’e gére uygun” oldugu bilgisi edinilmistir.

55. Merkezde bulunan ¢amasirhanede ikiser adet 20 kg kapasiteli camasir makinesi,
15 kg kapasiteli ¢camasir makinesi, ev tipi ¢gamasir makinesi, sanayi tipi ¢amasir kurutma
makinesi, ev tipi camasir kurutma makinesi, 1 adet ¢arsaf iitileme makinesi ile 3 adet ev tipi
it bulundugu goriilmiistiir. Camagirhanede ayrica bir paketleme bdoliimii bulunmaktadir.
Temizlenen ve iitiilenen c¢amasirlar, paketleme boliimiinde ait oldugu sakine gore tasnif
edilmektedir.

56. Sakinlerin kaldig1 odalarin tamaminda tuvalet-banyo alanlarinda, ilgili bolimde
kalan sakinlerin her biri i¢in ayr1 ¢amasir sepeti bulundugu, camasir sepetlerinin iizerine
kullanimina tahsis edilmis olan sakinin isminin yapistirildigi, camasirlarin karigsmamasi i¢in
etiketlerine de ait oldugu sakinin isminin yazildig1 gézlenmistir.

57. Ozel bakim béliimiinde kalan sakinlerin ¢amasir sepetine atilan camasirlarinin
giinliik olarak toplandigi, aym1 glin yikanip {itiilenerek ilgili sakine teslim edildigi ifade
edilmistir. Huzurevi boliimiinde kalan sakinlerin ¢amasirlarinin ise sakinin kaldigi odanin
temizlik giinlinde alinarak ayni giin igerisinde yikanmis ve titiilii sekilde iade edildigi beyan
edilmis, goriislilen huzurevi sakinleri tarafindan da bu husus teyit edilmistir.

58. Sakinlerin odalarindaki ve ortak alanlardaki pencereler ve balkon kapilarinin boy

camli olmast sayesinde Merkezin dogal 1s1k aldigi, havalandirmasinin yeterli oldugu

15 Dariissafaka Cemiyetine ait uygulama {izerinden talep acilmasi ve talebin giivenlik amirince onaylanmasinin
gerektigi, ardindan kaydin alindig1 odada kalan sakinin yakini i¢in bir kullanici adi ve sifresinin belirlendigi, bu
kullanic1 adr ve sifresi kullanilarak 6zel bakim boliimiinde kalan her sakinin odasinin yalnizea kendi yakim
tarafindan izlenebildigi bilgisi verilmistir.

12
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goriilmiistiir. Yapay aydinlatma, sar1 renkte spof 1isiklariyla saglanmaktadir. Pencerelere ek
olarak odalarin hepsinde havalandirma gizli tavan tipi fancoil cihazlartyla desteklenmektedir.

59. Merkezde odalarda bulunan banyolarda 1sinma, kalorifer petekleri ile
saglanmaktadir. Odalar ve ortak alanlar ise fancoil cihazlariyla 1sitilmakta veya ihtiyaca gore
sogutulmaktadir. Ziyaret tarihinde goriisme saglanan sakinlerce de Merkezde 1sinma
konusunda problem yagamadiklar1 belirtilmistir.

60. Merkez genelinde her ay diizenli olarak hasere ve kemirgene karsi ilaglama
yapildigina dair evrak Ziyaret Heyetiyle paylasilmis, kurulan yem istasyonlar1 gériilmiistiir.
Ziyaret tarihinde Merkezde hasere veya kemirgene rastlanilmamis, sakinlerden de aksi yonde
bir sikayet alinmamastir.

61. Merkez genelinde her odada, ortak alanlarda ve koridorlarda tavana monte edilmis
yangin sensorlerinin bulundugu, koridorlarda igerisinde son kullanma tarihi 2027 olan yangin
sondiirme tiipti ile 1 adet yangin muslugu, basinca ve yangina dayanikli hortum ve hortumun
ucuna baglanmis fiskiye bulunan yangin teghizat dolaplarinin duvara sabitlendigi goriilmiistiir.
Yine her katin girisine kroki seklinde kat plan1 ve kata iliskin yangin tahliye planinin asili
oldugu godzlenmis, Merkez Idaresi tarafindan her yil temmuz ayinda deprem ve yangin
tatbikatlarinin yapildig: ifade edilmistir.

62. Merkeze ait {icretsiz olarak hizmet veren servis araglarinin yani sira sakinlerin
hastaneye sevki veya ulasimlarini saglamak tizere ticretli sekilde hizmet veren 1 engelli nakil

aract, 2 binek arag¢ ve 2 minibiis bulundugu bilgisi verilmistir.
B. Yonetim, Personelin Tutumu ve Sikayet Prosediirleri

63. Merkez Idaresi tarafindan, sakinlerin talep ve sikayetlerini psikososyal servise
ilettigi, psikososyal servis tarafindan ¢oziilemeyenlerin Merkez Miidiirii’ne iletildigi ve
¢coziilmeye calisildig belirtilmistir. Goriisiilen sakinler tarafindan ise yash bakim elemanlari,
psikososyal servis calisanlar1 veya Merkez Miidiiriiyle dogrudan iletisim kurabildikleri,
herhangi bir sorun veya talepleri oldugunda kisa siirede ¢oziildiigl dile getirilmistir.

64. Merkezdeki vefat sayilarinin yillara gére dagilimi Tablo 4°te yer almaktadir:
Tablo 4. Vefat Sayilarinin Yillara Gore Dagilimi

Yil Vefat Sayilan
2020 47
2021 24
2022 30
2023 31
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2024 | 5 (Ziyaret tarihine kadar)
Toplam 137

65. Ziyaret Heyeti tarafindan Merkezde kalip da Merkezde veya hastanede vefat eden
sakinlerin 6liim belgeleri geriye doniik olarak incelenmis olup vefatlarin “Bulasici olmayan
hastalik (Dogal Oliim)” olarak kayitlara gectigi goriilmiistiir. Merkez Idaresi tarafindan da
Merkez faaliyete gectiginden beri siipheli bulunarak otopsi talep edilen 6liim vakasinin
yasanmadigi dile getirilmistir.

66. Vefatin Merkezde ya da hastanede gergeklesmesi durumuna gore isleyisin
farklilagtigr ifade edilmistir. Vefatin Merkezde gergeklesmesi halinde Merkez Hekimi veya
nobetei hekim tarafindan Merkez Miidiiriiniin bilgilendirildigi, miiteveffanin naasinin odasinda
bekletilerek Urla Devlet Hastanesinde veya Ilge Saghk Miidiirliigiinde ndbetgi adli hekimin
cagrildigi, gelen hekim tarafindan 6liim belgesinin diizenlendigi, yakinlar1 uzaktan gelecek
miiteveffanin naasinin Merkez morgunda bekletildigi ve nihayetinde miiteveffanin yakininin
veya vasisinin belirledigi defin yerine gore degismekle birlikte “Alo 188 Cenaze Hizmetleri
Hatti”nin aranarak naasin Cenaze Isleri Miidiirliigiiniin aracina teslim edildigi bilgisi
paylasilmistirt®.

67. Vefatin hastanede gergeklesmesi durumunda ise Merkez Hekimi’nin durumu
ogrendigi anda Merkez Miidiiri’nii bilgilendirdigi, 6liim belgesinin hastanedeki hekimlerce
diizenlendigi ve bir 6rneginin Merkezde muhafaza edildigi, miiteveffanin aksini belirten bir
vasiyetinin bulunmamasi1 halinde psikososyal servis veya Merkez Midiirii tarafindan
miiteveffanin yakinlarina veya varsa vasisine haber verildigi 6grenilmistir.

68. Merkez faaliyete gectiginden beri hakkinda adli veya idari sorusturma yiiriitiilen
veya sonuglandirilmis olan ya da igskence ve kotii muamele iddiasiyla hakkinda sikayette
bulunulan personel olmadig: bilgisi verilmistir.

69. Merkezin ziyaret edilmesi sirasinda gergeklestirilen goriismelerde de Merkezde
kalan sakinlerin genel olarak Merkez idaresi ve personelinin tutumundan memnun oldugu
anlasilmis, herhangi bir sikdyete rastlanilmamis ve iskence, kotlii muamele iddiasi veya

bulgusuyla karsilagilmamustir.

16 Urla Yasam Prosediirii’niin “Vefat Halinde Yapilacak Islemler” bashkl 5.13.1 maddesi.
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C. Beslenme

70. Yemekler Urla Rezidans’ta pisirilmekte, paketlenerek termos c¢antalarla Merkeze
tasinmaktadir. Merkezde alt isveren sirketin ¢alisani olan 1 as¢1 yardimcisi, 2 gida miihendisi,
1 diyetisyen ve yemek dagitim personeli bulunmaktadir. Yemek hizmetlerinde calisan
personelin portér muayenelerinin diizenli olarak yapildig1 6grenilmistir.

71. Merkez Idaresi tarafindan aylik yemek listelerinin diyetisyen tarafindan
hazirlandig1 ifade edilmis, listelerin diyetisyen tarafindan imzalandig1 goriilmiistiir.

72. Merkezde kahvalti, 6gle ve aksam yemegine ek olarak her giin saat 16.00°da
Merkezin girisinde bulunan lobide ¢ay saati 6giinii ile gece acikan ve Kurum hekimi tarafindan

73. Merkezde huzurevi béliimiinde kalan sakinler ile 6zel bakim boliimiinde kalan
sakinlere farkli yemekler sunulmaktadir. Huzurevi bolimiinde kalan sakinlere 6gle ve aksam
yemeklerinin agik biife seklinde sunuldugu; huzurevi boliimiinde kalan sakinlerin yemeklerini
yemekhanede, 6zel bakim boliimiinde kalan sakinlerin ise odalarinda veya Merkez Hekiminin
uygun bulmasi halinde hobi atdlyesinde yedigi goriilmiistiir.

74. Ozel bakim boliimiinde kalan sakinlere ise tuzsuz ve az yagh yemeklerden olusan
ayr1 bir meniiniin hazirlandigi; yemeklerin eldiven, bone ve maske takan yemek dagitim
personelince sicak ve soguk yemek dagitim arabalarma konularak yemek asansoriiyle
sakinlerin odalarina ¢ikarildig1 ve yasli bakim elemanlarinca sakinlere yedirildigi gézlenmistir.

75. Giin igerisinde farkli beslenmesi gerektigi degerlendirilen sakinler oldugunda, 6zel
bakim katlarindaki hemsgireler tarafindan ilgili sakine iliskin giinliik olarak yemek fisi
hazirlanmakta; fisler mutfak boliimiine gonderilmekte ve sakinin durumuna gore degismekle
birlikte ishal diyeti, sivi diyeti veya yutma giicliigli yasayan sakinler i¢in piire diyeti
uygulanabilmektedir. Yine hemsirelerce hazirlanan yemek figlerinin incelenmesi neticesinde
Merkezde kemoterapi alan sakinler igin yasakli gidalara yer verilmeyen 6zel meniilerin de
uygulanabildigi goriilmiistiir.

76. Merkezde yemek numunelerinin seffaf, kilitli torbalara ayr1 ayr1 yerlestirildigi ve
tizerlerine yemegin adi ve sakinlere sunuldugu tarihin yazili oldugu etiketler yapistirilarak 72
saat buzdolabinda muhafaza edildigi goriilmiistiir.

77. Goriisme saglanan sakinler tarafindan Merkezde ¢ikan et yemeklerinin tadinin
yeterince iyi olmadigina dair sikdyetler alinmis, Merkez Idaresi tarafindan da sakinlerin

kendilerine bildirdigi talep ve sikayetler arasinda yemeklerin yeterince lezzetli olmayisinin 6n
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plana ¢iktig1 belirtilmistir. Sorunun ¢éziilebilmesi igin Merkez Miidiirii tarafindan hizmet alinan
yemek sirketiyle cok sayida goriisme gerceklestirildigi ifade edilmistir.

78. Ziyaret tarihinde 6gle yemegi Merkezde yenilmis, Ziyaret Heyeti tarafindan
yemeklerin lezzetli ve doyurucu oldugu anlagilmstir.

79. Merkezde her Katta su sebillerinin oldugu goriilmiistiir. Ozel bakim boliimiindeki
sakinlerin her birinin odasinda da yine bu sebillerden doldurulmus siirahiler bulunmaktadir.
Sakinlerin ayrica odalarina igme suyu talep etmesi halinde 1,5 litrelik pet sise veya 19 litrelik
damacana seklindeki suyun satin alinabildigi bilgisi verilmistir.

80. Merkezde kantin bulunmamaktadir. Huzurevi boliimiinde kalan sakinlerin kisisel
ihtiyaclariin kendileri tarafindan temin edildigi, bunun miimkiin olmadig1 hastalik vb. hallerde
ise psikososyal servis tarafindan aligverisin gerceklestirildigi ifade edilmistir. Ozel bakim
bolimiinde kalan sakinlerin kisisel ihtiyaglarinin ise haftalik olarak belirlenen giinlerde Merkez

Sekreteri ile is birligi halinde yine psikososyal servis tarafindan temin edildigi 6grenilmistir.
D. Saghk ve Bakim Hizmetleri

81. Uzman aile hekimi olan Merkez hekimi ve hemsirelere ek olarak hafta sonu
mesaisi ve 17.30-08.30 saatleri arasinda gece nobetine kalan sdzlesmeli pratisyen hekimlerin
de oldugu Merkezde siirekli olarak hekim bulundugu bilgisi edinilmistir.

82. Merkezde akil ve ruh sagligi yerinde olmayan sakin bulunmadigindan kadrolu
psikiyatrist olmadigr ancak Merkezin 6zel bir tip merkezi ile anlagmali oldugu ve ihtiyag
halinde, ilgili sakinin tedavisinin diizenli bir sekilde yiiriitiilebilmesi igin anlagsma ger¢evesinde
her seferinde ayn1 psikiyatristin geldigi ifade edilmistir'’.

83. Revir birimi hekim odasi, dosyalarin tutuldugu oda ve ilaglarin tutuldugu oda
olmak iizere 3 ayr1 odadan olusmaktadr. Ilaglarn tutuldugu odada 2 adet sedye, 2 adet oksijen
tiipti ve 2 adet sedye perdesi ile 1 adet kii¢iik boy buzdolab1 ve 1 adet ila¢ dolab1 bulunmaktadir.
Kiicilik boy buzdolab1 as1 dolab1 olarak kullanilmakta olup iizerine “Buzdolab1 As1 Yerlesim
Semas1” ile “Buzdolabi Is1 ve Nem Takip Formu” asilidir.

84. Gorevli personel tarafindan revir birimindeki ila¢g dolabinda tutulan ilaclarin

yalnizca huzurevi boliimiinde kalan sakinlerin ilaglar1 oldugu, diger hastalarin ilaglariin ise

17 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yasl Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nin “Personel Calisma Izni” baslikh
10’uncu maddesinin birinci maddesinin (g) bendine gore “Yasli bakim merkezlerine akil ve ruh saghgi yerinde
olmayan yashlarin kabul edilmesi durumunda, hizmet sozlesmesi yapilmak suretiyle bir psikiyatri
uzmani tabibin tam veya yari zamanli ¢alistiriimasi zorunludur.”
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katlarda bulunan hemsire odalarinda ve sakinleriﬁ kendi odalarinda tutuldugu ifade edilmistir.
llaglarin, ila¢ dolabinda sakinlerin isimlerinin yazili oldugu raflarda ayr1 olarak
bulunduruldugu, pansuman malzemelerinin ise ilaglardan ayrilarak steril bicimde saklandigi
gorilmistiir.

85. Gorevli personel tarafindan narkotik ilaglarin ikinci kattaki Kilitli dolapta
tutuldugu ve yine kilitlenebilir ilag arabasi araciligiyla hemsireler tarafindan sakinlere verildigi,
bu isleme iliskin olarak “Narkotik ila¢ Teslim Formu”nun dolduruldugu bilgisi verilmistir.
Ziyaret Heyeti tarafindan s6z konusu formlarin konuldugu dosya incelenmis, formlarin 24 saat
icin tutuldugu ve her aya gore ayrica dosyalandig1 goriilmiistiir.

86. Revir biriminde ortada bulunan odada her sakin icin ayr1 tutulan saglik dosyalar1®
bulunmaktadir. Ziyaret Heyeti tarafindan dosyalar incelenmis olup dosyalarin diizenli
tutuldugu gozlenmistir. Gorevli personel tarafindan sakinlerin kilo kontroliiniin her ay diizenli
olarak yapilarak forma islendigi, 6zel bir durumun mevcut olmasi halinde her giin kilo 6l¢timii
yapildigi bilgisi verilmistir.

87. Revir biriminin haricinde 6zel bakim bdlimiinde kalan sakinlerin bulundugu
katlarin tamaminda birer adet hemsire odas1 bulunmaktadir. Bu odalarin birbirinin ayni olacak
sekilde tesekkiil ettirildigi; igerisinde kilitlenebilir ilag dolabi, mini buzdolabi, ilgili katta
bulunan sakinlerin odalarinin kamerayla anlik olarak izlenebildigi paylasimli ekranlar,
pansuman arabasi ve malzemeleri, katta bulunan sakinlerin kullandig ilaglarin konuldugu, ilaci
kullanan sakinin adinin yazildig1 bélmeli dolaplar bulunmaktadir.

88. Ozel bakim sakinlerinin bulundugu katlarda ayrica EKG cihaz1 ve oksijen
tiiplerinin bulundugu goriilmistiir.

89. Merkez hekimi tarafindan sakinlerin genel durumunu kontrol etmek igin giinlik
olarak vizite yapildig: ifade edilmistir. Vizite sirasinda ilgili sakinin takibi yapilan hastaliginin
tedavisinin olumlu sonu¢ vermediginin veya yeterli olmadiginin Merkez Hekimi tarafindan
degerlendirilmesi ya da normalin disinda bir durum gézlemlenmesi halinde detayli saglik
taramas1 ve muayene i¢in Saglik Bakanliginin ALO 182 hatt1 aranarak veya Merkezi Hekim
Randevu Sistemi (MHRS) iizerinden sakin, ilgili poliklinige sevk edilmek iizere randevu

alindig1 6grenilmistir.

18 Kisiye 6zel tutulan saglik dosyalarinin i¢inde hasta bakim plani, sakin giris formu, veri toplama formu, giinliik
yasam aktiviteleri degerlendirme formu, sosyo-psikolojik anamnez formu (Bu forma sakinin ruhsal hastalik
Oykdusii, alhigkanliklari, ilgi alanlari, Merkeze getirilis bi¢imi islenmektedir.), Standardize Mini-Mental Test
(SMMT), hastane raporlar1 ve regeteleri, laboratuvar sonuglari, Elektrokardiyografi (EKG) sonuglari, hasta izlem
formu, bakim asistan1 girigim formu ve hemsire gézlem formu (Bu formda tarih, kan basinci, ates, nabiz, oksijen
degeri, kan sekeri, defekasyon takibi ve kilo bilgileri bulunmaktadir.) oldugu goriilmiistiir.
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90. Sakinin saglik durumuna gore ikinéi basamak saglik hizmeti i¢in Urla Devlet
Hastanesine, ii¢iincii basamak saglik hizmetine ihtiya¢ duyulmasi halinde ise Izmir Katip
Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesine veya Dokuz Eyliil Universitesi
Arastirma Uygulama Hastanesine sevklerin gercgeklestirildigi ifade edilmis, hastaneye sevki
gereken sakinlerin yakinlari tarafindan sakinin 6zel hastanede tedavi edilmesinin talep edilmesi
halinde ise talebe gore islem yapildigi eklenmistir.

91. Gorevli saglik personelince sakinlerin ilaglarmin tedarik edilmesi hususunda
herhangi bir sorun yasanmadigi ifade edilmis, keza goriisme saglanan sakinler tarafindan da
ilaglarinin hizla temin edildigi ve diizenli olarak takibinin yapildig: dile getirilmistir.

92. Acil miidahale gerektiren bir durum oldugunda Merkez Hekimi ve diger saglik
personeli tarafindan ilk yardima baslandigi, 112 Acil Cagri Merkezinin aranarak ambulans
ambulansin en geg¢ 10 dakika igerisinde Merkeze ulastigi bilgisi verilmistir.

93. Merkez genelinde her katta acil durum g¢antast mevcuttur. Ziyaret Heyetinde
bulunan hekim tarafindan acil durum gantalari kontrol edilmis olup malzemelerin tam oldugu
ve steril bir sekilde tutuldugu goriilmiistiir.

94. Dis muayenesine ihtiyag oldugunda diger saglik sorunlarinda oldugu gibi
hastaneden randevu alinarak hasta sakinin muayenesinin gerceklestirildigi ifade edilmistir.

95. Merkezde kalan sakinlere dis ve goz sagligina iliskin rutin olarak herhangi bir
tarama yapilmadig1 6grenilmistir.

96. Merkez Idaresi tarafindan gorevli personelin 6 aylik periyotlarla saglik
taramasindan gecirildigi; saglik taramasinin i¢ginde EKG, Tetanos asisi takibi, akciger grafisi,
HIV ve Hepatit testi, burun, bogaz ve gaita kiiltiir kontrolii, solunum ve isitme fonksiyon testi
gibi islemlerin bulundugu bilgisi verilmistir.

97. Merkez Sorumlu Hemsiresi tarafindan 6zel bakim boliimiinde kalan her sakin i¢in
ayr1 ayr1 hasta bakim plan1 hazirlandi8i, s6z konusu planlarin 6 ayda bir gézden gegirilerek
saglik dosyalarinin olusturuldugu, her dosyanin sakinin bulundugu odada muhafaza edildigi,
bu boliimde kalan sakinlerin hastaneye sevklerinde mutlaka bu dosyalarin da gotiiriildiigii,

bdylece muayene edecek hekimlerin sakinlerin saglik gecmisini bilerek tedavi uyguladig: dile

9 CPT Standartlari, Sosyal Bakim Kurumlarinda Ozgiirliigiinden Yoksun Birakilan Kisiler, Inf(2020)41, para. 18:
“Sakinlerin bakimi, her sakin igin tedavinin hedeflerini, kullanilan terapétik araglari ve sorumlu personel tiyesini
belirten bireysel bir bakim planminin hazirlanmasini icermelidir. Bu planlar diizenli olarak gézden gegirilmeli ve
her bir sakinin fiziksel ve ruhsal durumunun derinlemesine degerlendirilmesine gore uyarlanmalidir...”
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getirilmistir. Golge saglik dosyalar1 Ziyaret Heyefi tarafindan incelenmis; dosya sahibi sakinin
saglik gecmisi, kullandigi ilaglar, koyulan tanilar, uygulanan tedaviler ve bakim planlarinin yer
aldig1 dosyalarin diizenli tutuldugu gézlenmistir.

98. Huzurevi bdliimiinde kalan sakinlerin  kisisel bakimlarini  kendilerinin
gerceklestirdigi, talep etmeleri halinde yasli bakim elemanlarinin sakinlere destek oldugu hem
Merkez personeli hem de goriisme saglanan huzurevi sakinleri tarafindan dile getirilmistir.

99. Ozel bakim béliimiinde kalan sakinlerin kisisel bakimlari ise dogrudan yasli bakim
elemanlarinca gergeklestirilmektedir. Her sakin igin “Bakim Asistan1 Girisim Formu”
diizenlendigi; buna gore her 2 saatte bir pozisyon degisimi, 4 saatte bir bez degisimi, 5 saatte
bir agiz ve dis bakimi yapildigi ifade edilmis, ziyaret tarihinde yatak yarasi olan herhangi bir
sakine rastlanilmamustir.

100. Rastgele se¢im usulilyle belirlenen kamera kaydi goriintiilerinin izlenmesinde de
Merkezde gorevli yasli bakim elemanlarinin 6zel bakim béliimiinde kalan sakinlerin kigisel
bakimini gercgeklestirdigi anlara 6zellikle dikkat edilmis, goriintiilerde herhangi bir olumsuz
durumla karsilagilmamuistir.

101. Ozel bakim béliimiindeki sakinlerin belirlenen program dahilinde haftada 1 defa
banyo yaptirildigi, ihtiya¢ halinde bu saymin arttig1 bilgisi verilmistir.

102. Merkez Sorumlu Hemsiresi tarafindan sakinlerin kendilerini glivende ve rahat
hissedebilmesi i¢in 6zel bakim bdliimiinde bulunan sakinlerin oldugu katlarda gorevli
personelin hep ayni kisiler olmasina 6zen gosterildigi belirtilmistir.

103. Huzurevi boliimiinde kalan sakinlerin odalarinda haftada 1 defa detayli temizlik
yapildigi, 6zel bakim boliimiindeki odalarda ise glinliik olarak temizlik yapildigi ve her katin
bir temizlik sorumlusunun bulundugu ifade edilmis, ziyaret tarihinde de hem odalarin hem de
ortak alanlarin temiz oldugu goriilmiistiir.

104. Merkezde bulunan kuafor salonunda 1 adet sa¢ yikama iinitesi, 2 adet lavabo, 4
adet sandalye ve 2 adet tek kisilik koltuk bulunmaktadir. Merkez Idaresi tarafindan kadin
kuaf6riiniin kadrolu olarak esasen Urla Rezidansta ¢alistigi, her hafta cuma giinleri ise Merkeze
gelerek tcreti karsiliginda kadin sakinlere hizmet verdigi, erkek kuafriiniin ise Merkezle
kuafor arasinda yapilan sozlesmeye istinaden yine iicreti karsiliginda, Merkez disindan 2
haftada 1 cumartesi giinleri gelerek erkek sakinlere hizmet verdigi ifade edilmistir. Kuafor
salonunda sterilizasyon cithazi bulundugu ancak sa¢ kesim malzemelerinin diizenli tutulmadigi,
kullanim sonras1 temizlenmedigi goriilmiis, durumun son goriisme esnasinda Merkez Idaresine
iletilmesi neticesinde kuafor salonunun yeniden diizenlendigi ve temizlendigini gosterir

fotograflar raporun yazim siirecinde Kurumumuza iletilmistir.
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E. Psikososyal Servis Hizmetleri

105. Merkez Miidiirii de dahil olmak tizere 3 sosyal hizmet uzmaninin gérev yaptigi
Merkezde psikolog olmadigi 6grenilmistir.

106. Psikososyal servis tarafindan huzurevi bolimiinde kalmak igin bagvuran
sakinlerin sosyal incelemesinin yapilarak rapor hazirlandigi; Merkeze kabul edildikten sonra
sakinin odasina yerlestirilmesi, Merkezin tanitimi, sakinin personelle ve diger sakinlerle
tanigtirilmasi, yemek ve ring servisleriyle ilgili bilgilendirilmesi asamalarindan olusan

107. Gerek sakinlerle yapilan goriismelerden gerek psikososyal servisteki sakinlere ait
dosyalar iizerinden yapilan incelemeden sakinlerle Merkeze kabul edildiklerinde sosyal
inceleme raporunun hazirlanmasi asamasinda goriisiildiigli, sonrasinda goriismeler yapilsa da
bu gorligmelerin diizenli olarak tekrarlanmadigi ve goriismelere yonelik yazili kayit tutulmadig:
anlagilmigtir. Son goriisme esnasinda Ziyaret Heyetindeki psikologlar tarafindan sakinlerle
diizenli araliklarla goriisiilmesi gerektigi ve yazili kayit tutulmamasi halinde de Merkezdeki
psikososyal servis biinyesinde personel degisikligi yasanmasi ihtimalinde, sakinlere yonelik
stirecin sekteye ugrayabilecegi dile getirilmistir.

108. Raporun yazim siirecinde huzurevi boliimiinde kalanlarla 6zel bakim boliimiinde
kalan sakinler igin ayr1 ayr1 “Urla Yasam Sosyal Servis Uye Takip Formu” ve “Urla Yasam
Ozel Bakim Uye Takip Formu” taslaklarinin hazirlandigi, 2 ayda 1 Merkezde kalan tiim
sakinlerle goriisiilerek goriismelerin bu formlar vasitasiyla kayit altina alinacagi ifade edilmis,
s0z konusu formlarin drnekleri Kurumumuzla paylasiimistir.

109. Merkezde kat temelli ayrim benimsendigi goriilmiis, sakinde alzheimer veya
demans hastaligi basladigi noktada s6z konusu sakinin 6zel bakim bolimiine yerlestirildigi ve
0zel bakim sakinlerinin bulundugu katlarin da sakinlerin alzheimer veya demans hastaliginin
agirligina gore degistigi ifade edilmistir.

110. Huzurevi boliimiinden 6zel bakim boliimiine veya 6zel bakim boliimiinden
huzurevi bolimiine yapilacak birim degisikliklerinin sakin veya sakin yakinlarmin talebi
tizerine olabilecegi gibi Merkez Miidiirli, Merkez Hekimi veya psikososyal servisin talebiyle
giindeme alinarak yine Merkez Miidiiri, Merkez Hekimi, psikososyal servis ve sorumlu

hemsirenin katilimiyla degerlendirilerek yapildig1 bilgisi paylasilmistir®.

20 Urla Yasam Prosediirii’niin “Unite Degisimi” baslikli 5.7 maddesi.
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F. Giinliik Yasam ve Faaliyetler

111. Merkezde uzmanligi seramik calismalar1 olan 1 hobi 6gretmeni bulundugu;
sakinlerle seramik, orgli ve boyama etkinliklerinin yapildigi 6grenilmistir. Hobi 6gretmeninin
her sal1 ve cuma giinii 13.30-16.30 saatleri arasinda kiitiiphanede faaliyet gosterdigi; pazartesi,
carsamba Ve persembe giinleri ise 6gleden dnce hobi odasinda huzurevi sakinleriyle 6gleden
sonra ise Ozel bakim boliimiindeki sakinlerle tek tek odalarina giderek ilgilendigi ifade
edilmistir.

112. Ziyaret Heyeti tarafindan hobi atolyesinde gorev yapan 6gretmenle goriisiilmiis,
Ogretmen tarafindan sakinlerin 6zellikle renk algisini gelistirmek {izere ¢aligmalar yapildigi,
hafiza kartlar1 ile oyun oynatildig: ifade edilmistir.

113. Merkezde camli oda, hobi atélyesi, kiitiiphane ve ti¢iincii katta kalan 6zel bakim
sakinleri i¢in ayrica bir ortak yasam odas1 mevcuttur. Genellikle huzurevi boliimiinde kalan
sakinlerce kullanildigi ifade edilen camli odanin 3 tarafi boydan boya camla ¢evrili olup
icerisinde oturma grubu ve tavla, satran¢ gibi masa oyunlar1 bulunmaktadir. Camli odanin
devaminda sakinler i¢in teras alan1 mevcuttur.

114. Merkezde bulunan hobi atdlyesinin girisinde koltuklarin yan yana dizildigi
oturma alant bulunmaktadir. Atdlyede resim arag ve gereglerinin bulundugu, duvarlarin
sakinlerin yaptig1 resimlerle siislendigi goriilmiistiir.

115. Ziyaret tarihinde hobi atdlyesinin sakinler tarafindan aktif olarak kullanildigi,
sakinlerin bazilarmin aralarinda sohbet ettigi, bazilarinin televizyon izledigi ve resim yaptigi,
bazilarmin giinliik olarak getirilen gazete ve dergileri okudugu, 6gle yemeklerini atdlyede
yedikleri goriilmiistiir.

116. Yaklasik 16-17 sakinin hobi atdlyesini kullandig1, hangi sakinin atolyeyi kullanip
kullanmayacagina Merkez Hekiminin karar verdigi, hasta olan sakinlerin atdlyeye indirilmedigi
ifade edilmistir.

117. Raporun yazim siirecinde Merkez Idaresi tarafindan Merkezde kalan sakinlerin
sosyal aktivite sayisinin ve Merkez i¢i hareketliliginin artirilmast i¢in ayrica bir hobi-etkinlik
odasinin daha olusturuldugu ifade edilmis; 2 masa, 5 sandalye, 1 sifonyer, 1 rafli dolap, resim
ara¢c ve gerecleri ile ahsap boyama i¢in gereken malzemeleri iceren odanin fotograflari
Kurumumuzla paylasilmistir.

118. Biinyesinde 4000’den fazla kitap oldugu ifade edilen kiitiphanenin her giin
08.00-17.00 saatlerinde agik oldugu &grenilmis, kiitiiphanede Ingilizce ve Almanca dillerinde

kitaplarin da bulundugu goriilmistiir.

21



[ ]
(/

119. Kiitiiphanenin bir tarafinin resim atélyesi olarak kullanildig, diger tarafinda ise
duvara boydan boya monte edilmis raflara kitaplarin dizildigi, ortada biiyiilk bir masa ve
etrafinda 8 adet sandalyenin bulundugu goriilmiistiir. Masanin istiinde projeksiyon cihazi
bulunmakta olup her carsamba saat 14.00°da film gdsterimi yapildigi bilgisi verilmistir.
Merkezde gorev yapan 6gretmen tarafindan gergek hayati yansitan belgesel tarzinda filmlerin
secildigi ifade edilmistir. Kiitliphanenin resim at6lyesi olarak kullanilan boliimiinde sakinler
tarafindan yapilan polimer kil, ahsap ¢alismalar1 ve akrilik boya ¢alismalariin konuldugu
gorilmistiir.

120. Merkezde gorev yapan 0gretmen tarafindan sakinlerin herhangi bir sinirlamaya
tabi olmadan kiitiiphaneyi ve kitaplar1 kullanabildigi, genellikle kitap yerine gazete tercih
ettikleri ifade edilmistir. Merkez Idaresi tarafindan bazi gazetelerin belli miktarda giinliik olarak
Merkeze alindigi, bunun haricinde gazete talebi olan sakinlerin ise iicretini karsilamalari
kosuluyla istedikleri gazetelerin alinarak kendilerine verildigi bilgisi verilmistir. Gorlisme
saglanan sakinlerce de talep ettikleri gazetelerin alindig1 ve gazete, dergi gibi basili yayinlara
erisim konusunda sorun yagamadiklari ifade edilmistir.

121. Merkezin tigiincii katinda bulunan sakinlere dzgiilenen ortak yasam odasinda ise
mutfak iinitesi, 13 adet masa?! ve sandalye bulunmaktadir. Ortak yasam alaninda sakinlerin
televizyon izledigi ve resim yaptigi, oda duvarlarinin sakinler tarafindan yapilmis olan
resimlerle siislendigi goriilmustiir.

122. Psikososyal servis tarafindan kiiltiir ve sanat etkinlikleri kapsaminda son 1 yil
icerisinde “Kusaklararas: Kiiltiir Giinleri” kapsaminda Merkezde tiyatro gosterileri, miizik
dinletileri, film gosterimi ve sdylesiler yapildigi belirtilmistir. Diizenli olmamakla birlikte yine
psikososyal servis tarafindan yapilan planlama dahilinde katilabilecek durumdaki sakinlerle
disarida kahvalti, 6gle ve aksam yemeklerinin gerceklestirildigi, miizik dinletilerine gidildigi
ogrenilmistir.

123. Huzurevi boliimiindeki sakinlerle yapilan goriismelerde ise Merkezde tekdiize bir
hayat oldugu, ortak etkinliklerin kendilerine yeterince hitap etmedigi beyan edilmistir. Durum
son goriisme esnasinda Merkez Idaresine iletilmis, Idare tarafindan Merkezde bir¢ok etkinlik

planlandigi, sakinlerin etkinliklere katilmasiyla ilgili 1srarct olamayacaklari ifade edilmistir.

21 Odada bulunan masalarda kemer sistemi oldugu ve ziyaret sirasinda tekerlekli sandalyedeki bir sakinin tekerlekli
sandalyesinin masaya bu sistemle sabitlendigi goriilmiistiir. Merkez personeli tarafindan, iiclincii katta bulunan
6zel bakim sakinlerinin saglik durumlar1 nedeniyle sandalyeden diisebildigi, olasi bir yaralanmanin dniine gegmek
icin bu odada bulunan masalarin tekerlekli sandalyeler sabitlenecek sekilde 6zel olarak tasarlandigi ifade
edilmistir.
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124. Merkezde kalan sakinlerin spor yépabilecekleri acik veya kapali spor salonu
bulunmamaktadir?®, Ziyaret tarihinde Merkezde gozlemlenen tek spor faaliyeti, huzurevi
boliimiinde kalan sakinlere yonelik her pazartesi ve persembe giinii, 10.30-11.00 saatleri
arasinda zemin katta bulunan lobide, goniillii bir fizyoterapist tarafindan yaptirilan kiiltiir fizik
hareketleridir. Merkez personeli olmayan bu fizyoterapist tarafindan {icreti mukabilinde talep
eden sakinlerin odasinda ilgili sakine ayrica fizyoterapi uygulandigi 6grenilmistir.

125. Raporun yazim siirecinde Merkez Idaresi tarafindan Merkezde bir odanim spor
odasi olarak belirlendigi ifade edilmis; zemini hali ile kapli olan bir odanin igerisine yliriiyiis
bandi, matlar, step tahtalar1 ve kondisyon aletinin yerlestirildigine dair fotograflar

Kurumumuzla paylagilmistir.

G. Dis Diinya ile Iletisim ve Ailelerle Etkilesim

126. Merkez Miidiirii tarafindan her giin aksam 20.30’a kadar ziyaret¢ilerin Merkeze
ziyarete gelebildigi ifade edilmis, sakinlerin aileleriyle gériismesi hususunda herhangi bir
kisitlama olmadigi, sakinlerin yakinlari tarafindan istediklerinde ziyaret edilebilecegi veya
yakinlari tarafindan Merkez disina ¢ikarilabilecegi belirtilmistir.

127. Hafta i¢i her giin 08.30-17.00 saatleri arasinda sakinlerin yaninda refakatci
kalabildigi beyan edilmis, ziyaret tarihinde de 6zel bakim boliimiinde kalan sakinlerden birinin
yaninda refakatcisinin oldugu goriilmiistir.

128. Sakinlerin tek basmna Merkez disina ¢ikmasina iligkin olarak ise huzurevi
béliimiinde kalan sakinlerin yalmizca Merkez Idaresine bilgi vermek kosuluyla Merkez disina
cikabildigi dile getirilmistir. Ara bakim bdliimiindeki sakinlerin tek basina disar1 ¢ikmak
istemesi halinde psikososyal servis tarafindan sakinin yakiniyla iletisime gegildigi ve yakini
tarafindan ilgili sakinin tek basina disar1 ¢ikmasini onayladig: bir elektronik postanin Merkeze
gonderilmesi kosuluyla disar1 ¢ikmasina izin verildigi, 6zel bakim boliimiinde kalan sakinlerin
ise yalnizca kendisine refakat edecek bir yakininin bulunmasi halinde Merkezden ¢ikmasina
izin verildigi ifade edilmistir.

129. Merkezde kalan sakinler i¢cin Merkeze ait ring servisleri her pazartesi ve cuma

giinleri Urla ilge merkezine, sal1 giinii Izmir il merkezine, ¢arsamba giinleri Urla’da bulunan bir

22 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yaslhi Bakim Merkezleri Yoénetmeligi’nin “Kurulus béliimleri ve ozellikleri”
baslikli 23’iincli maddesinin birinci maddesinin (h) bendine goére “Ayrica, yaslilarin dini vecibelerini yerine
getirebilecekleri bir boliim ile bos zamanlarini degerlendirebilecekleri kiitiiphane, atolye ve spor yapabilecekleri
béliimler diizenlenir.”
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aligveris merkezine, pazar giinleri ise Urla Iskele Mahallesi’ne olacak sekilde hareket etmekte,
belirlenen saatte de birakildiklar1 yerden sakinler geri alinmaktadir. Servis saatlerine iliskin
bilgilendirmenin Merkez girisindeki panoya asili oldugu goriilmiistiir.

130. Huzurevi boliimiinde kalan sakinlerin kendilerine ait cep telefonlarmin oldugu
goriilmiis, sahsi telefonlar1 araciligiyla yakinlariyla sesli veya goriintiilii sekilde goriistiikleri
Ogrenilmistir. Telefonu olmayan sakinlerin yakinlarinin Merkezi aramasi halinde santral
tarafindan aramanin ilgili sakinin odasindaki telefona yonlendirildigi ve odalarda bulunan sabit
telefonlar araciligiyla sakinlerin yakinlariyla gériismesinin saglandig: bilgisi verilmistir.

131. Telefon kullanamayacak durumda olan sakinlerin yakinlarinin psikososyal servis
personeliyle iletisime gectigi ve bu personelin telefonlarindan goriismelerin saglandigr dile
getirilmis, ziyaret tarihinde 6zel bakim boliimiinde kalan bir sakinin camli odada personelin
yardimiyla ailesiyle goriintiilii gériisme gerceklestirdigi gézlenmistir.

132. Merkezin girisinde bulunan lobi alanindaki internetin herkese agik oldugu ancak
odalarinda internet kullanmak isteyen sakinlerin {icretini kendisinin 6demesi kosuluyla

baglatabilecegi ifade edilmistir.
IV. DEGERLENDIRME VE TAVSIYELER
A. Degerlendirme
133. TIHEK’in UOM kapsaminda vyiiriittiigii faaliyetlerinin temeli ziyaret edilen
kurumlarla pozitif yonde gelistirilecek iletisim dogrultusunda is birligi esasina dayanmaktadir.
Merkez tarafindan, Ziyaret Heyetinin biitiin bdliimlere bekletilmeksizin erisimi saglanmus,
sakinlerle bire bir goriigmeler yapabilmesi igin gerekli 6nlemler alinmis ve gerekli bilgi ve
belgelere erisim vakitlice saglanmistir. Bu ¢ergevede, Merkez Idaresi ve personelinin ziyaret
esnasinda gosterdigi is birligine agik tutumlar1 Ziyaret Heyeti tarafindan memnuniyetle
karsilanmistir.
B. Tavsiyeler

1. Merkez idaresine Yonelik Tavsiyeler

134. TSE Erisilebilirlik Belgesi’nin alinmasi i¢in gerekli islemlerin yapilmast,
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135. Sakinlerin odalarinda bulunan tuvaletlerin zemininin fayans kaplama oldugu
goriildiigiinden sakinlerin kaymasini engelleyici 6nlemlerin alinmasi?,

136. Merkez biinyesinde farkli niteliklere sahip yaslilarin bulundugu katlar arasinda
kontrolsiiz gecisi 6nleyecek tarzda diizenlemelerin yapilmasi®,

137. Ziyaret tarihinde depo olarak kullanilan sigmmagin bosaltilarak amacina uygun
sekilde kullanima sunulmasi®,

138. Merkez genelinde kamera kayitlarinin saklanma stiresinin artirilmasi,

139. Sakinlerle yapilan goriismelerde ozellikle et yemeklerinin tadiyla ilgili
sikdyetlerin sik sik dile getirildigi goéz Oniine alindiginda, Merkezde sakinlere sunulan
yemeklerin bagimsiz bir gida denetgisine ilgili mevzuat?® uyarica denetiminin yaptiriimast,

140. Merkezdeki sakinlerin dis ve goz sagliginin diizenli araliklarla takip edilmesi?’,

2 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yaslh Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nin “Kurulus béliimleri ve ozellikleri”
baglikli 23’tincti maddesinin birinci maddesinin (g) ile (g) bentlerine gore “Banyolarda, yashnin kaymasini
engelleyici onlemler alinir...” ve “Tuvaletlerde yashilarin kaymasini engelleyici énlemler alinmaly...”

24 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Merkezleri Y&netmeligi’nin “Ozel bakim bolimii” baslikli 24 iincii
maddesinin ikinci fikrasina gore “Ayni merkez biinyesinde farkli niteliklere sahip yashlara bakim hizmetinin
verilmesi halinde bu niteliklere uygun olarak ayri boliimler olusturulur ve bu béliimlerden birbirine kontrolsiiz
gecisi engelleyecek onlemler alinir. Yash bireylerin oziirleri veya saglik sorunlari sebebiyle birbirlerine ve
kendilerine zarar vermemesi i¢in her tiirlii giivenlik onlemleri alinir.”

25 25/8/1988 tarihli ve 19910 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirliige giren Sigmak Yonetmeligi’nin
“Serpinti siginaklarimin yapilacaklar: yer, tesis ve yapilar” bashikli 7°’nci maddesinde; “Serpinti siginaklari, bu
maddede belirlenen istisnalar disinda her tiirlii tesis ve binalarda yapilir.” denilmis ve devaminda siginak
bulunmasi zorunlu olmayan yapilar tahdidi sekilde sayilmistir. Bu itibarla kanun metninde sayilan yapilardan
olmayan Merkezde siginagin bulunmasit ve kullanilabilir halde tutulmasi gerekmektedir. Yine Siginak
Yonetmeligi’nin “Siginaklarin Bakimi, Muhafazasi ve Denetimi” baglikli 11’inci maddesinin ikinci fikrasina gore
“Resmi ve ozel biitiin tesisler ve binalara ait siginaklarin bakim ve muhafazast siginagin bulundugu binanin
gorevlendirilen yonetici denetiminde bina koruma amirince saglanir.”

26 26/9/2008 tarihli ve 27009 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirliige giren Gida Giivenligi ve Kalitesinin
Denetimi ve Kontroliine Dair Yo6netmelik’in “ Denetim ve kontrol usul ve esaslari” baslikli 11’inci maddesinin
ikinci fikrasina gore “a) Bu Yonetmelik hiikiimleri ¢ercevesinde, gida isletmelerinin denetim ve kontrolleri Tarim
ve Koyisleri Bakanliginca egitim verilerek yetkilendirilen ve adlarina kimlik karti diizenlenen gida kontrolérii/gida
denetgisi tarafindan yapilir.

(...)

e) Denetim ve kontroller; kontrol programlari ile ¢ok yillik ulusal kontrol planlarinin yani swra stiphe, sikdyet,
inceleme, izlenebilirligin saglanmasi, izleme, gozetim ve tetkik amaglari ile de gerceklestirilir.

f) Denetim ve kontroller, gerektiginde numune alma ve analiz gibi uygun denetim ve kontrol metotlar: ve teknikler
kullanmilarak yiiriitiiliir. Denetim ve kontrollerde, Tiirk gida mevzuati sartlarini karsilamak iizere gida igletmecisi
tarafindan uygulanan HACCP gibi kontrol programlar: ve/veya gida ve gida ile temasta bulunan madde ve
malzemelerin kalite kontroliine yonelik sonuglar dikkate alinmir ve tetkiki yapilir.”

27 (Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nin “Personel ve yashlarin saglik
kontrolleri” baslikli 39’ uncu maddesine gére “(1) Kuruluslarda ¢alisan personelin ve yashilarin gerekli saghk
muayene ve kontrollerinin periyodik olarak yapilmasi... zorunludur.”

CPT Standartlar, Sosyal Bakim Kurumlarinda Ozgiirliigiinden Yoksun Birakilan Kisiler, Inf(2020)41, para. 23:
“Dis bakimi her sakinin bakim planimin bir par¢ast olmalidir; her sakin i¢in dis saglhigi incelemesi ve diizenli
kontroller yapilmalidir. Dis bakimi sadece dis ¢ekimi ile simirly kalmamali, énleyici ve konservatif tedaviyi de
icermelidir.”
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141. Psikososyal servis tarafindan sakinlere yonelik Merkeze kabul goriismesi ile
smirl kalinmamasi, goriismelerin diizenli araliklarla tekrarlanmasi ve yapilan goriismelerin
yazili olarak kaydedilerek ilgili sakinin dosyasinda muhafaza edilmesi®®,

142. Merkezde bir fizyoterapistin siirekli gorevlendirildigi ve sakinlerin ihtiyag
duyduklarinda hizmet alabilecekleri bir fizik tedavi béliimiiniin kurulmasi?®,

143. Sakinlerin sosyallesmesi ve bos zamanlarini etkin degerlendirmeleri amaciyla
faaliyetlerin sikligiin artirilmasi, grup calismalarinin yapilmasi, faaliyetlerin ¢esitli olmasina
(egitim, spor, mesleki degeri olan isler vb.) 6zen gosterilmesi, Merkezden ayrilamayan
yashlarin durumlarina uygun sekilde aktif rekreasyonel faaliyetlere®® katilimlarinin tesvik
edilmesi ve sakinleri faaliyetler konusunda 6zendirici ¢alismalarin yapilmasi®?,

hususlar1 tavsiye edilmektedir.

2 (Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nin “Sosyal ¢alismact” baslikli 14’iincii
maddesinin ikinci fikrasinin (c) bendine gore “Sosyal ¢alismacimin gorev ve yetkileri asagida belirtilmistir...
Yashlarn, psiko-sosyal durumlarini izlemek.”

2 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yasli Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nin “Kurulus béliimleri ve ozellikleri”
baglikli 23iincii maddesine gore “(1) Her kurulusta, binanin fiziksel kosullarina ve olanaklarina uygun olarak
diizenlenmis yonetim odasi, sosyal servis, fizik tedavi béliimii, revir, yatak odalari, oturma salon ve késeleri, yemek
salonu, mutfak, banyo, tuvalet, camagirhane ve diger ihtiya¢ duyulan béliimler bulunur. Bu boliimlerin belirlenen
kapasiteye cevap verebilecek biiyiikliikte olmasi gerekir.”

% fnsanlarin bos zamanlarinda, eglence ve spor amaci ile goniilli olarak katildiklar1 etkinlikler
(https://sozluk.gov.tr/ , E.T: 10/5/2024).

81 Ozel Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Merkezleri Yonetmeligi’nin “Sosyal ¢alismact” baslikli 14’iincii
maddesinin ikinci fikrasimin (d) bendine gore “Sosyal ¢alismacinin gorev ve yetkileri asagida belirtilmistir...
Sosyal, kiiltiirel etkinlikler diizenlemek ve diizenlenen bu etkinliklere yashlarin katilimin saglamak.”

CPT Standartlar, Sosyal Bakim Kurumlarinda Ozgiirliigiinden Yoksun Birakilan Kigiler, Inf(2020)41, para. 18:
“...Sakinlerin yasam kalitesinin iyilestirilmesi amaciyla rehabilitasyon faaliyetlerinin yani sira sakinleri daha
bagimsiz bir yasama ve/veya ailelerinin yanina dénmeye hazirlayacak yeniden sosyallesme programlarinin
gelistirilmesine 6zel onem verilmelidir. Ayrica sakinler, bireysel planlarinin hazirlanmas siirecine dahil edilmeli
ve gelisimleri hakkinda bilgilendirilmelidir. Her sakine saglk durumunun elvermesi kosuluyla her giin en az bir
faaliyete katilma firsatinin sunulmasi gerekir.”
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