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TURKIYE INSAN HAKLARI VE ESITLIK KURUMU

KISALTMALAR

COVID-19 : Yeni Koronaviriis Hastalig

CPT : Avrupa Iskenceyi Onleme Komitesi
HES : Hayat Eve Sigar
OPCAT . Iskenceye ve Diger Zalimane, Gayriinsani veya Kiiciiltiicii Muamele veya

Cezaya Kars1 Birlesmis Milletler S6zlesmesine Ek Ihtiyari Protokol
PCR : Polymerase Chain Reaction (Polimeraz Zincir Reaksiyonu)
TIHEK : Tiirkiye Insan Haklar1 ve Esitlik Kurumu
UOM : Ulusal Onleme Mekanizmas1
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1. GIRIS

1. Tiirkiye Insan Haklar1 ve Esitlik Kurumu (TIHEK); 6701 sayili Kanunla, 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 iizere kurulmustur.

2. Tiirkiye, 14 Eyliil 2005 tarihinde Iskenceye ve Diger Zalimane, Gayriinsani veya Kiigiiltiicii
Muamele veya Cezaya Kars1 Birlesmis Milletler Sozlesmesine Ek ihtiyari Protokolii
(OPCAT) imzalamigtir. 2011 yilinda onaylanarak yiirtirliige giren ve Tiirkiye agisindan
baglayicilik kazanan OPCAT’in I’inci maddesine gore Protokoliin amaci: “bagimsiz
uluslararasi ve ulusal organlarin, iskence ve diger zalimane, insanlik disi ya da asagilayici
muamele ya da cezayr onlemek i¢in, kisilerin ozgiirliiklerinden mahrum birakildig: yerlere
diizenli ziyaretlerde bulunacag bir sistem kurmaktir.”

3. 6701 sayili Kanun’un 9/1-1 bendi uyarinca OPCAT hiikiimleri ¢ergevesinde ulusal 6nleme
mekanizmas1 (UOM) olarak gorev yapmak Kurumun gorevleri arasinda yer almaktadir.
Kanun’un 2/1-k bendine gore UOM: “Iskenceye ve Diger Zalimane, Gayriinsani veya
Kiiciiltiicii Muamele veya Cezaya Karsi Birlesmis Milletler Sézlesmesine Ek Ihtiyari
Protokol hiikiimleri ¢ercevesinde kisilerin ozgiirliiklerinden yoksun birakildigr yerlere
diizenli ziyaretler yapmak iizere olusturulan sistemi” ifade etmektedir.

4. 6701 sayili Kanun’un 9/1-j bendinde, kurumun &zgiirliigiinden mahrum birakilan ya da
koruma altina alinan kisilerin bulunduklar1 yerlere haberli veya habersiz diizenli ziyaretler
gergeklestirmek gorevini haiz oldugu ifade edilmistir. Bu baglamda huzurevi, yasli bakim
ve rehabilitasyon merkezlerine ziyaret gergeklestirmek TIHEK’in gérev ve yetki alanina
girmektedir.

5. Bayburt Memnune Evsen Huzurevi Yasli Bakim ve Rehabilitasyon Merkezine!, UOM
gorevi baglammda TIHEK tarafindan ziyaret diizenlenmistir. Ziyaret heyetinde ... yer
almistir. TIHEK ’in talebi {izerine ... ziyaret heyetine eslik etmistir.

6. Bu rapor, TIHEK tarafindan 6701 sayili Kanunun 9/1-j maddesine ve 6701 sayili Kanunun

Uygulanmasina Iliskin Usul ve Esaslar Hakkinda Y&netmeligin 96/3 maddesine binaen

1 Bundan sonra kisaca Merkez olarak ifade edilecektir.
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alinan Tiirkiye insan Haklar1 ve Esitlik Kurulunun karar1 ve 27.08.2021 tarih ve 3679 sayili
TIHEK Baskanlik Olur'u ile 2.09.2021 tarihinde gerceklestirilen Bayburt Memnune Evsen
Huzurevi Yashh Bakim ve Rehabilitasyon Merkezi habersiz ziyareti neticesinde edinilen

tespit, gozlem ve sikayetlerin ulusal ve uluslararasi normlar baglaminda degerlendirilmesini

ihtiva etmektedir.

2. ZIYARET YONTEMIi

7. Ziyarette ilk olarak Merkezin Miidiirii ile bahg¢ede sosyal mesafe kurallarina uygun bir

sekilde goriislilmiistiir. Merkez hakkinda genel bilgiler alinmis, personel ve kalan sakinler
ile goriismeler yapilmistir. Ziyaret heyetince “zarar vermeme ilkesi” ve pandemi gozetilerek
temas en aza indirgenmeye c¢aligilmis, bu nedenle sakinlerin odalarinda detayli incelemeler

yapilamamustir.

3. GENEL BILGILER

8. Merkez, kalan sakinlerin kendi kendilerini idare edebilecek sekilde rehabilitasyonlarinin

saglandig1, tedavisi miimkiin olmayanlarin ise siirekli olarak 6zel bakim altina alindig1 yatil

bir sosyal hizmet kurulusu olarak 2013 yilinda hizmet vermeye baglamstir.

9. Kuruluslarin kapasite ve gereksinimine gore Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi Engelli ve

10.

Yasli Hizmetleri Genel Miidiirliigiince uygun goriilen nitelik ve sayida miidiir, miidiir
yardimcisi, sosyal ¢alismaci, psikolog, tabip, dis tabibi, hemsire, fizyoterapist, diyetisyen,
teknisyen, genel idare ve yardimci hizmetler sinifindan olmak {izere cesitli personel
istihdam edilir.?

21.01.2001 tarihli 24325 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Huzurevleri ile Huzurevi
Yasli Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmeligi’ne gore huzurevleri 60 yas ve
tizerindeki yash kisileri huzurlu bir ortamda korumak, bakmak ve bu kisilerin sosyal ve
psikolojik gereksinimlerini karsilamak amaciyla kurulan yatili sosyal hizmet kurulusunu;
yash bakim ve rehabilitasyon merkezleri ise yash kisilerin yasamlarin1 saglik, huzur ve
giiven i¢inde siirdiirmeleri amaciyla, kendi kendilerini idare edebilecek sekilde
rehabilitasyonlarinin saglandigi, tedavisi miimkiin olmayanlarin ise siirekli olarak 6zel

bakim altina alindig1 yatili sosyal hizmet kurulusunu ifade etmektedir.

2 Huzurevleri ile Huzurevi Yagh Bakim Ve Rehabilitasyon Merkezleri Y 6netmeligi, madde 5.
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11. Huzurevinde iken, zaman igerisinde bedensel ve zihinsel yeteneklerini degisik derecelerde
yitirerek rehabilitasyona, siirekli ve 6zel bakima gereksinim duyar hale gelenlere ve
evlerinde iken bu duruma gelip, aile yaninda bakimi gii¢clesenlere, her huzurevi blinyesinde
tesis edilmesi zorunlu olan 6zel bakim bdliimlerinde ve siirekli bakim ve rehabilitasyon
merkezlerinde hizmet verilir. Bu boliimlere 60 yas ve iizerinde, ruh sagligi yerinde, bulasict
bir hastalig1 bulunmayan, yataga bagimli, felcli, bedensel, gorme ve isitme engelli, demansl
yaslilar kabul edilir.

12. Huzurevinde iken siirekli ve 6zel bakima gereksinim duyan yaglilar, 6zel bakim boliime
oncelikli olarak yerlestirilir. Ik basvurular da 6zel bakim béliimlerine kabul edilebilir.
Huzurevi olanaklari g6z Oniline alinarak, 6zel bakim bélimleri ayri bir birim olarak
diizenlenir. Binanin giris ya da birinci katinda yer almasi tercih edilir.

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

14. Merkezin kullannominda 3 tane biiylik ara¢c oldugu idare tarafindan belirtilmistir.
Rehabilitasyon ve 6zel bakim yaslilarinin transfer ihtiyaglarinda asansorlii araca gereksinim
oldugunda, Bayburt Aile ve Sosyal Hizmetler Il Miidiirliigiinden talep edildigi belirtilmistir.
Ancak Merkezde rehabilitasyon boliimiinde kalan sakin sayisinin ¢ogunlukta olmasi
nedeniyle, sedye sigabilecek sekilde dizayn edilmis hasta nakil aracina ihtiya¢ duyuldugu

idare tarafindan belirtilmistir.
3.1. MERKEZ PERSONELI

15. Merkezlerde ¢alisan personel sayis1 ve niteligi merkezin biiyiikliigiine, diizenine ve amacina
uygun olmalidir. Personel sayisinin ve niteliginin merkezde kalan sakinlerin ihtiyaglarini
karsilayabilmesi gerekmektedir.

16. Merkezde toplam 41 personel gérev yapmaktadir. Unvan dagilimi ise agsagidaki gibidir:

UNVAN MEVCUT KADRO SAYISI

Mudir

Psikolojik Danigman

Sosyal Hizmet Uzmani

gl k| | e

Hemgire

3 Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Ve Rehabilitasyon Merkezleri Ydnetmeligi, madde 38.
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Bakim Personeli

Muhasebe

Teknisyen

Danisma Yonlendirme

Givenlik

Berber

Temizlik Personeli

Kaloriferci

Camasirci

R R R N RN R R e

Sofor

3.2. KORUMA ALTINDA BULUNAN KiSILER

17.

18.
19.

20.

21.

Merkezin kapasitesi 30 kisi bakim birimi ve 30 kisi huzurevi birimi olmak tizere toplam 60
kisidir.

Merkez, 02.09.2021 tarihi itibariyle 37 sakine hizmet vermektedir.

Merkezde kalabilmek i¢in 60 yasini doldurmus olmak, giinliik yasam aktivitelerini
bagimsiz olarak siirdiirebilmek, ruh sagligi kendisine ve baskalarina zarar vermeyecek
diizeyde yerinde olmak, bulasict bir hastaligi bulunmamak, siirekli tibbi bakim gerektiren
hastalig1 olmamak, alkol ve madde bagimlist olmamak ve yiliz kizartict sugtan hiikiimlii
bulunmamak sartlar1 aranmaktadir. Ancak, rehabilitasyon boliimiinde sakinlerin kendi
ihtiyaglarim1 bagimsiz bir sekilde giderebilmesi ve ruh sagliginin yerinde olmasi sarti
aranmamaktadir.

Merkeze yapilan basvurularin degerlendirilmesi siirecinde yasli bireyler, basvuru tarihi
itibari ile i¢inde bulundugu saglik durumuna gére huzurevi ya da rehabilitasyon birimine
yerlestirilmek igin siraya almmakta ve sirast gelen kisi durumuna uygun birime
yerlestirilmektedir. Huzurevi sirast beklerken saglik durumu kendi ihtiyaglarmi
karsilayamayacak duruma gelen kisiler i¢in yeniden degerlendirme yapildigi ve bu
Merkezde 17 erkek ve 20 kadin olmak tizere 37 kisi hizmet almaktadir. Merkezde kalan

sakinlerin yas ortalamasinin 78 dir.
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23.

24,

25.
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Merkezde 15 sakinin huzurevi biriminde ve 22 sakinin rehabilitasyon biriminde kaldigi
ifade edilmistir. Merkezde 22 sakinin engelli statiisiinde oldugu, 21 sakinin ortopedik 1
sakinin ise zihinsel engeli bulundugu idare tarafindan belirtilmistir.
Merkezde 2017 yilinda 18, 2018 yilinda 16, 2019 yilinda 14, 2020 yilinda 21 ve 2021
yilinda 7 sakinin vefat ettigi, sz konusu sakinlerin 6liim raporunun doktor tarafindan
diizenlendigi, doktor raporunda tamami dogal 6liim olarak tanimlanmis oldugundan
herhangi bir otopsi raporu istenmedigi belirtilmistir.
Kurulusu izinsiz terk eden sakinin yakinlarina ve ilgili makamlara bilgi verildigi, yeri
belirlenen kisiye yazili bildirim yapildigi, 15 giin igerisinde kurulusla iletisime gegmemesi
durumunda ise Bayburt Aile ve Sosyal Hizmetler il Miidiirliigiinden onay alinarak iligiginin
kesildigi belirtilmistir. Yaslinin yerinin belirlenememesi durumunda, kurulusu terk ettigi
tarihi takip eden birinci ayin sonunda kurulusla iliskisinin kesildigi belirtilmistir.
Merkeze kisinin kabuliinden ayrilisina kadar verilen hizmetlerde biitiin birimlerin
caligmalarinin standart formlar diizenlenerek yapildigi, s6z konusu formlarin Aile ve Sosyal
Hizmetler Bakanliginin sistemi iizerinden erisilen toplam kalite yonetim sisteminde

tanimlanmis formlar oldugu Idare tarafindan ifade edilmistir.

4. TESPIT, GOZLEM VE GORUSMELER

26.

217.

28.

29.

4.1. FIZIKSEL KOSULLAR

Merkez binasi, her bir kat1 yaklasik 800 metrekare olan toplam 4 kattan olusmaktadir.
Zemin katta ¢amasirhane, mutfak, berber ve depo bulunmaktadir. 1. kat idari kat olarak
kullanilmakta ve revir, hemsire odasi, psiko-sosyal servis, yemekhane ve biirolardan
olugmaktadir. Merkezin 3. ve 4. kat1 ise sakinlere ayrilmistir.

Merkezde tek kisilik 24 adet, iki kisilik 8 adet ve ii¢ kisilik 8 adet olmak iizere toplam 40
adet oda bulunmaktadir. Tiim odalarda banyo, tuvalet ve lavabo bulunmaktadir. Merkezin
3. katinin, 4. kat ile ayn1 mimari tarzda yapildigi, oda sayis1 ve yerlesim planinin ayni
oldugu idare tarafindan belirtilmistir. Odalardan 4 tanesinin 50 m? oldugu, kalan 36 odanin
ise 25 m? oldugu ifade edilmistir.

Merkezde dinlenme odalart, biirolar, revir, fizik tedavi birimi, depo, ¢camasirhane ve mutfak
ve ilk kabul birimi bulundugu gézlemlenmistir.

Merkeze ait rehabilitasyon odalarinda oda esyalar1 ve teghizatin standart oldugu, odalarda;

ayarlanabilir yatak, mini buzdolabi, elbise dolabi, yorgan, nevresim takimi, engelli tuvaleti,



30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.
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banyo, mutfak dolabi, standart esyalar bulundugu idare tarafindan belirtilmistir. Pandemi
tedbirlerinden dolayi rehabilitasyon yaglilarin kaldiklar1 odalara girilememistir.
Sakinlerle yapilan goriismelerde odalarda ihtiyag duyulabilecek esyalarin mevcut oldugu,
her odada televizyon bulundugu belirtilmis ve ziyaret edilen odalarda mevcut durum tespit
edilmistir. Ziyaret edilen odalarda dolap vb. esyalarin duvara sabitlenmedigi gériilmiistiir.
Merkezde depo olarak kullanilan bir oda bulunmaktadir. Sakinlerin 6zel esyalari ile birlikte
Merkeze ait esyalarin ayni odada bulundugu gortilmiistiir.
Agirlikli olarak rehabilitasyon ihtiyaci olan sakinlerin oldugu Merkez binasinin, bina yapisi,
cevre Ozellikleri, sosyal olanaklar ve iklim sartlar1 ( huzurevi boliimiinde kalan sakinler
kigin uzun siirmesi nedeniyle 9 ay Merkez igerisinde kalmaktadir ) nedeniyle huzurevi
yaslilar1 i¢in uygun bir bina olmadig1 gézlemlenmistir.
Merkez binasinin ilin en yiiksek tepesinde konumlanmasi ve Merkeze ulasimin yokus
olmasindan o6tiirii sakinler igin zorlayici oldugu ve Bayburt il merkezinde yer alan Merkez
binas1 yakinina Belediye, otobiis seferleri tertip etmekte iken s6z konusu seferlerin iptal
edildigi sakinler tarafindan dile getirilmistir. Huzurevi sakinlerinin il merkezine ulasim i¢in
taksi kullandiklar1 ve bu durumun maddi acidan zorlayici olabildigi ifade edilmistir.
Merkezde sakinlerin katlara dagilimmin huzurevi ve rehabilitasyon boliimii olarak degil
cinsiyete gore yapildig1 grenilmistir.* Merkezin 3. katinin erkek, 4. katinin ise kadnlar igin
ayrildigi, katlarin sag ve sol taraflarinin huzurevi ve rehabilitasyon boliimleri olarak
belirlenmis oldugu 6grenilmistir.
Merkezin, huzurevi yasli bakim ve rehabilitasyon merkezi olarak insa edildigi, metrekare
olarak yeterli olmadigi, aktivite alanlarinin kisith oldugu idare tarafindan belirtilmistir.
Merkezde ziyaret edilen odalarin bir kisminda acil ¢agr1 butonu olmadigi, acil ¢agri butonu
bulunan odalarda ise butonlarin bozuk oldugu tespit edilmistir. Merkez idaresi, personelin
stirekli katlarda dolastigini, binanin gegici oldugunu, yeni yapilan binada acil durum
butonlarinin olacagini belirtmistir. Huzurevi sakinleri ile yapilan goériismelerde personele
seslendiklerinde personelin geldigi ifade edilmistir.
Huzurevinin i¢inde giris kisminda ve digarida bahge igerisinde hobi alanlarinin bulunmadigi
goriilmiis, Merkez bahgesi yeterli biiyiikliikte olmakla birlikte 2 ¢ardak haricinde sakinlerin

disarda zaman gegcirecekleri bir ortam olmadigi gozlemlenmistir. Merkez binasi disinda,

* Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Ve Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmelik’ in 37’inci maddesi: “Her
kurulusta fiziki olanaklar, gereksinimler ve kapasite goz oniine alinarak, huzurevi ile bakim ve rehabilitasyon
birimleri ayri kat ve bloklar halinde diizenlenir. Kadin, erkek ve evli ¢ift ikamet tiniteleri olusturulur.”

6
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Merkez alanina yaklasik 200 metre mesafede bocce oyunu igin kullanilan bir alan
bulundugu belirtilmistir.
Merkez sakinleriyle yapilan goriismelerde; Merkezde 24 saat sicak suyun oldugu dile
getirilmistir.
Merkezin su giderlerinde borularin kireclenmesinden dolay1 sikintilarin meydana geldigi,
kireclenmeden ve tesisatin ( klozetlere sicak su baglanmasi ) yanlis baglanmasi gibi
nedenlerle gider sisteminin tam ¢alismadigi, duvarlarda ve zeminde su sizintisinin oldugu
sakinler ~tarafindan  belirtilmis, bu nedenle tesisatin yenilenmesi gerektigi
degerlendirilmistir.
Merkez zemin katinda ¢camasirhane bulunmaktadir. Merkezde kalan sakinler tarafindan
camagirlarinin diizenli olarak yikandigi; ancak yikanan ¢amasirlarin kendilerine itiisiiz
olarak teslim edildigi belirtilmistir.
Ayrica Merkezde nevresim takimi ve yatak Ortiilerinin diizenli araliklarla yikandigi ve
ihtiya¢ halinde degistirildigi O6grenilmistir. Merkezde yeni nevresim takimi ve yatak
ortiilerinin depoda mevcut oldugu goriilmiistiir.
Merkez binasi igerisinde rutubet oldugu goézlemlenmistir. Idare, 6zellikle yagmur sularinin
neden oldugu rutubet nedeniyle binada su yalitim1 ve drenaj sistemi gibi tadilatlar yapilmast
gerektigini ancak biitge yetersizliginden dolayr yapamadiklarini ifade etmistir. Bu konuda
Cevre, Sehircilik ve Iklim Degisikligi Bakanligma yazi yazildigi ve bir rapor hazirlandigi,
Bakanliktan cevap beklendigi eklenmistir. Ozellikle Merkez binasinin zemininin ahsap
malzemeden olmasindan otiirli yiprandigi, gelecek 6denek ile zeminlerin tadilatinin
yapilmasinin planlandig ifade edilmistir.
Merkez binasi igerisinde sakinlerin kullandiklar1 asansoriin kapisinin sakinlerin yavas

hareket ettikleri diistiniildiigiinde hizli kapandig1 gozlemlenmistir.

4.2. ISKENCE ve KOTU MUAMELENIN ONLENMESI, DiSiPLiN ve SIKAYET
MEKANIZMALARI

44,

45.

Merkezin ziyaret edilmesi sirasinda gergeklestirilen goriismelerde merkezde kalan kisilerin,
personel ve idareden memnun oldugu goriilmiis, bir sikayete rastlanilmamais, herhangi bir
iskence, kotli muamele, asagilayict muamele iddias1 veya bulgusuyla karsilasiimamistir.

Merkezde sakinlerin istek ve sikayetlerini idareye iletilebilmesi i¢in dilek ve sikayet

kutularinin  bulunmadigr gozlemlenmistir. Yapilan gorismelerde sakinler, istek ve
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sikayetlerini iletmek lizere idarecilerle yiiz ylize goriisebildiklerini ifade etmislerdir. Talep

ve sikayetlere yonetim tarafindan geri doniis yapildigi belirtilmistir.

4.3. SAGLIK, BAKIM, PSiKO-SOSYAL SERViS HiZMETLERIi ve COVID-19
PANDEMISINE YONELIK TEDBIRLER

46.

47.

48.

49,

50.

51.

52.

53.

54,

Her sakinin saglik ihtiyaglarina yonelik saglik ve bakim hizmeti alma hakki vardir. Bu hak,
sakinin merkezde kaldig1 siire boyunca degisen ihtiyaglarinin degerlendirilmesini ve
kargilanmasini da kapsamaktadir.

Merkezde 23 kisi licretsiz olarak hizmet almaktadir. Bu kisilere ilgili meslek elamaninin
talebi ve idarenin onay1 ile aylik har¢lik verildigi 6grenilmistir.

saglik hizmeti gerektiginde hastaneden randevu alindig1 belirtilmistir.

Merkezde bulunan hemsirelerin acil miidahale egitimlerini tamamlamis olmalarina ragmen
acil miidahale i¢in gerekli otomatik eksternal defibrilator, soluk yolu igin entiibasyon seti,
ambu seti gibi ekipmanlarin kurumda mevcut olmadig tespit edilmis, bu nedenle de acil
durumlarda hastane ambulansinin beklenmesi mecburiyetinde kalindigi, bu sirada sadece
kalp masaj1 ve suni teneffiis yapilabildigi 6grenilmistir.

laglar revirde bulunan dolapta sakinlerin isimlerine gére gruplandirilarak tutulmaktadr.
Ancak dolaplarin kilitli olmadig1 gériilmiistiir. Ilaglarin hemsire gozetiminde sakinlere
verildigi ifade edilmistir. Ote yandan revirdeki bazi tibbi malzemelerin tarihi gectigi
goriilmiis s6z konusu tibbi malzemeler ziyaret aninda yetkililer tarafindan imha edilmistir.
Merkezde hasta bezi ve mama gibi saglik ihtiyaglarinda herhangi bir eksiklik olmadig:
belirtilmistir.

Merkezde 0zel bakim statiisiinde hizmet alan sakinlerin bakimlarinin, bakim elamanlarinca
7 giin 24 saat yapilmakta oldugu, kisinin i¢inde bulundugu saglik durumuna gore bakim
eleman1 ve hemsire basta olmak iizere ekip halinde ¢alisildig1 idarece belirtilmistir.
Merkezde kalan 2 sakinin fizik tedavi aldigi, Merkez biinyesinde fizik tedavi igin
fizyoterapi salonu oldugu ancak fizyoterapist bulunmadigindan fizik tedavi biriminin aktif
olmadigi, sakinlerin tedavilerinin hastaneye gotiiriilerek yapildigi dgrenilmistir. Merkezin
fizyoterapist gorevlendirilmesi i¢in talepte bulundugu 6grenilmistir.

Merkez odalariin ve diger alanlarin temizliginin diizenli araliklarla yapildigi, ayrica

COVID-19 vakalarmin ardindan temasli alanlarin dezenfekte edildigi idare tarafindan
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belirtilmis ve Merkezde kendileriyle gorligme yapilan sakinler de temizlikten memnun
olduklarini dile getirmislerdir.
Merkezde kalan sakinlere ticretsiz elbise, ilag, camasir, kolonya ve maske dagitildig idare
tarafindan belirtilmistir. Sakinlerle yapilan goriismelerde hijyen malzemeleri konusunda
herhangi bir eksiklik olmadig1 belirtilmistir.
Merkezde PCR testi yapilmasi gerektiginde mobil ekip ¢agirildigs, testlerin gelen ekip
tarafindan yapildig1 ifade edilmistir. Merkez idaresi sakinlerin giinde 4 kez ates
Ol¢iimlerinin yapildigin1 belirtmis, kendileriyle goériisme yapilan sakinler de ates
Olgtimlerinin yapildigini ifade etmislerdir.
Pandemi siiresince hastaneye veya merkez disinda sunulan herhangi bir saglik hizmetine
ulasim saglamasi gereken sakinlerin tedbirlere uyularak gereken saglik kuruluslarina
sevkinin saglandig1 ve hastaneye giden sakinlere 1 saglik, 1 bakim personelinin eslik ettigi

idare tarafindan belirtilmistir.

Merkezde, COVID-19 pandemisi ilk ortaya ¢iktigit donem 12 Kkisinin vefat ettigi
Ogrenilmistir.
Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig1 tarafindan huzurevleri ile engelli bakim kuruluslarinda

alinan pandemi tedbirleri kapsaminda, Tiirkiye'nin 81 ilinde Sosyal izolasyon Kuruluslar:
olusturulmustur. Bu kapsamda sakinlerin hastane doniisii Aile ve Sosyal Hizmetler Il
Midiirligli tarafindan belirlenen sosyal izolasyon kurulusuna ydnlendirilerek 14 giin
stireyle karantinaya alindigi belirtilmistir. Merkezde bos oda bulundugundan karantina

stireci Merkez icerisinde belirlenen odalarda tamamlanmaktadir.

4.4. BESLENME ve YEMEKHANE

60.

61.

Merkezde yemekler 3 ana 6giin ve 2 ara 0gilin olarak verilmektedir. Yemek listelerinin
hazirlanmasi siirecinde diyetisyen kontroliiniin olmadigi, imza kisminda psikolog imzasi
bulundugu goriilmiistiir. Yemekler Merkez zemin katinda yer alan mutfakta yapilmaktadir.
Sakinler yemeklerini yemekhanede yemektedirler. Merkezde yiiriime gii¢liigii ceken ve
Personel ve sakinler ayn1 yemekleri yemektedirler. Sakinler tarafindan yemeklerin yeterli
oldugu ifade edilmistir. Herhangi bir diyet yemegi ¢ikarilmadigi, yemeklerin tuzsuz
yapilmaya calisildigi 6grenilmistir. Merkezde kalan, iilser hastaligi bulunan bir sakin

yemeklerin kendisine uygun ¢ikartilmadigini belirtmistir.
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62. Yemek listeleri hazirlanirken sakinlerin taleplerinin alinmadig: ifade edilmistir. Ayrica
huzurevlerinde sakinlerin ¢ay, kahve, yemek pisirebilecekleri, bulasik yikayabilecekleri
ufak bir yasl mutfagi® olmas1 gerektigi halde Merkezde béyle bir diizenlemenin olmadig1
da goriilmiistiir.
63. Merkezde kantin bulunmadigi, bu tiir ihtiyaglarin Merkeze yakin marketten karsilandigi

Idare tarafindan belirtilmistir.
4.5. FAALIYETLER ve GOUNLUK YASAM

64. COVID-19 pandemisi nedeniyle 2020 yilinin Nisan ayinda Merkezin ¢alisma seklinin ve
tiim faaliyetlerin yeniden diizenlendigi, bu kapsamda sosyal ve kiiltiirel faaliyetlerin iptal
edildigi belirtilmistir. Sosyal Servis Biriminde calisan personelin gilinliikk oda ziyareti
yaptig1 dile getirilmistir.

65. Pandemi Oncesinde; Merkezde kalmakta olan kisilere yonelik sosyal ve kiiltiirel faaliyet
olarak park, miize gibi gezi yerlerine gidildigi, cesitli zamanlarda piknik yapildig1 Idare
tarafindan belirtilmistir.

66. Pandemi doneminde etkinliklere ara verildigi ve halihazirda Merkeze haftada 1 giin din
gorevlisi geldigi, sohbet ve Kur’an-1 Kerim okumast yapildigi, ayrica zaman zaman ortak
toplanma alanlarinda miizik yaymm olabildigi yine Idare tarafindan belirtilmistir. idare ve
huzurevi sakinleri bocce takimi oldugunu ve diizenli olarak antrenman yapildigin
belirtmislerdir. Genglik ve Spor II Miidiirliigiinden gérevli bir egitmen geldigi ifade
edilmistir.

67. Merkezde sosyal faaliyetler igin bir planlama olmadigi 6grenilmistir. Merkezde herhangi
bir sosyal faaliyet olmadigi, daha ¢ok bireysel vakit gegirdikleri, giin iginde zamanlarini
gecirebilecekleri herhangi bir aktivite olmadigi sakinler tarafindan dile getirilmistir.

Bununla birlikte Idarece, huzurevi sakinlerinin ugrasilari i¢in kapali sera almacagi, alimim

®> Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmelik’ inin 40° inc1 maddesi:
“Katlarda yaslilarin istedikleri zaman ¢ay, kahve, yemek pisirebilecekleri, bulasik yikayabilecekleri ufak bir
mutfak bulunur. Bu mutfaklarda ocak, eviye, buzdolabi, raf ve dolaplar ile masa ve sandalyeler bulunur. Yashilarin
mutfak arag gereglerini temiz ve diizenli kullanmalart saglanir. Mutfak belli araliklarla hagserelere karsi
ilagclanir”.
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anlagsma asamasinda oldugu belirtilmistir. Keza, el isi kursu agilmasi i¢in Halk Egitim
Merkezine yaz1 yazildig ifade edilmistir.
68. Katlarda yer alan dinlenme salonlarinda yeteri kadar kanepe oldugu ve her salonda
televizyon bulundugu gézlemlenmistir.
69. Merkez binasinin giris katinda kadinlar ve erkekler i¢in 2 adet mescit bulunmaktadir.

70. Merkezde kiitiiphane bulunmadigi ancak dinlenme salonunda kiigiik bir kitaplik bulundugu

goriilmiistiir.®
4.6. DIS DUNYAYLA ILETiSIM, ZIYARET ve AILELERLE ETKILESIM

71. Merkeze yonelik ziyaretler Huzurevleri ile Yasli Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri
Yonetmeligine uygun olarak gergeklesmektedir. Merkeze yoOnelik ziyaretlerin, ziyarette
bulunacaklar tarafindan ziyaret talep formu doldurulmasi, Merkezin uygun gdérmesi ve Il
Miidiirliigiiniin onay1 ile gerceklestirildigi ifade edilmistir.

72. Merkez sakinleri ziyarete gelen yakinlar1 ile Merkez bahgesinde belirli bir mesafe ve maske
ile gortigebildiklerini belirtmisglerdir.

73. Merkezde her odada telefon bulundugu belirtilmistir. Ayrica Merkezde kalan sakinler kendi
telefonlar1 araciligiyla yakinlari ile goriintiilii konusabildiklerini ifade etmislerdir.

74. Hastaneden gelen her sakinin karantina odasina alindigi, bunun i¢in de her katta biri
kadmlar biri erkekler igin olacak sekilde karantina odalar1 olusturuldugu Idarece
belirtilmistir. Karantina odalarinin igerisinde, normal odalar gibi her tiirlii esyanin mevcut

oldugu ifade edilmistir.
4.7. PERSONEL

75. Pandemi tedbirleri kapsaminda; 2020 yilinin Nisan aymdan bu yana personelin vardiya
usulii (7, 10 ve 14 giinliik yatil1) ¢alistig1, vardiyaya girmeden once kendilerine PCR testi
yapildig1 personelle yapilan goriismelerde belirtilmistir.

76. Saglik servisi 24 saat hizmet vermekte olup serviste 5 hemsire gérev yapmaktadir.

5.DEGERLENDIRME

 Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmelik’ inin 51° inci maddesi:
“Ac¢tk raf sistemine uygun, bol 151k alan yeterli masa, sandalye ve koltugun bulundugu bir kiitiiphane,
...diizenlenir.”

11
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TIHEK'in UOM gérevi cercevesinde yiiriittiigii faaliyetlerinin temeli, ziyaret edilen
kurumlarla pozitif yonde gelistirilecek bir iletisim dogrultusunda isbirligi esasina
dayanmaktadir. Merkez Idaresince ziyaret heyetinin Merkezin tiim boliimlerine ve gerekli
bilgi ve belgelere erisimi gecikmeksizin saglanmis, sakinlerle pandemi kosullarina uygun
goriismeler yapabilmesi i¢in gerekli énlemler alimmustir. Bu gergevede, Merkez idaresi ve
personelinin ziyaret esnasinda gosterdigi isbirligine acik tutumlar1 ziyaret heyetimiz
tarafindan memnuniyetle karsilanmistir.

Ote yandan, Merkezin amacina uygun olarak tasarlanmadigi, fiziksel kosullarinin yetersiz
oldugu, sakinlerin ruhsal iyilik halleri adina yeterli ¢calismalarin yapilmadig goriilmiistiir.
Bunlarin haricinde Merkezde hizmet alan sakinlerin personelin tutum ve davraniglarindan

memnun oldugu gozlemlenmistir.

6. TAVSIYELER

79.
80.

81.

82.

6.1. MERKEZ iDARESINE YONELIK TAVSIiYELER

Merkez binasinda rutubete neden olan eksikliklerin giderilmesi,

Merkezde sakinlerin kullanimindaki tiim odalarda bulunan dolap, kitaplik vb. esyalarin
ortam giivenliginin saglanmasi adina duvara sabitlenmesi faydali olacagindan bu konuda
gerekli diizenlemelerin yapilmasi,

Odalarda acil durumlar igin buton bulunmasi gerekmektedir.” Odalarmn bir kisminda acil
durum butonu bulundugu, bir kisminda ise bulunmadigi goriilmiistiir. Mevcut cagri
butonlarinin ¢aligmadigi, sakinlerin butonlarin kullanimi ile ilgili bir bilgisi olmadigi
gozlemlenmistir. Merkez idaresi, binanin gegici oldugunu, yeni yapilan binada acil durum
butonlarinin olacagint belirtmistir. Merkezde hizmet alan sakinlerin personele
seslenemeyecegi veya seslerini duyuramayacagi durumlar yasanabilecegi diisiiniilmekte
ayrica yeni bir binaya gegcis siireci ile ilgili net bir tarih olmadig: bilinmektedir. Tiim bu
durumlar g6z dniinde bulundurularak mevcut butonlarin tamirinin yapilmasi ve acil durum
butonu olmayan odalara buton yaptirilmasi,

Merkezde sakinlerin istek ve sikayetlerini idareye iletilebilmesi i¢in dilek ve sikayet

kutularinin erisilebilir bir yere konulmasi,

" Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Yonetmelik’ inin 38’inci maddesi:
“Odalarda yaslinin yatarken uzanabilecegi yiikseklikte alarm diizenegi kurulur.”
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Merkezde gorev yapan saglik personelinin acil miidahale egitimlerini tamamlamis
olmalarina karsin gerekli ekipmanlarin olmamasi nedeniyle acil bir durumda miidahalede
bulunulamayarak ambulansin gelmesinin beklenmesi ve Merkezin lokasyon olarak
ulasimin kolay olmadigi bir noktada bulunmasi gibi nedenlerle ihtiya¢ duyulan saglik
ekipmanlarinin temin edilmesi,
Merkezdeki camasirhanede diizenli olarak yikanan ¢amasirlardan iitii isteyenlerin
tutlilenerek sakinlere teslim edilmesi,
Merkez binasi igerisinde sakinlerin kullandiklar1 asansoriin kapisinin kapanma hizinin
ayarlanarak yavag kapanmasinin saglanmast;
Huzurevleri ile Huzurevi Yasli Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Y 6netmeliginin “Revir
ve tecrit odas1” baslikli 48’inci maddesinde “Kurulusta, ... tabibin sorumlulugu altinda
kullanilmak tizere, revirde veya gerekli goriilen yerlerde ilag ve ilk yardim dolab1 bulunur.
Bu dolaplar kilitli tutulur.” denilmektedir. Revirde ilaglarin bulundugu dolaplarin kilitli
olmadig1 gozlemlenmistir. Bu dolaplarin kilitli tutulmasinin saglanmasi,
llerleyen yaslar ile birlikte insan viicudunda degisiklikler meydana gelmektedir. Yash
bireylerde yiirime gii¢liigii, denge kaybi, kas agrilar1 gibi olusabilecek saglik sorunlarini
onlemek veya mevcut sorunlari en aza indirmek adina yaslh bireylerin fizik tedavi gormeleri
onemlidir. Merkezde halihazirda bulunan fizik tedavi biriminin aktif hale getirilmesi ve
Merkeze fizyoterapist gorevlendirilmesi,
Merkezde kalan sakinlerin 6zelliklerine uygun meniiler (diisiik sodyum, yiiksek kalsiyumlu,
az kolesterollii, posadan zengin vb.) planlanmasi, diyet ihtiyaci gereken sakinler i¢in 6zel
meniiler ¢ikarilmasi, kisilerin yasam kalitesini arttirmak, sagliklarint korumak ve
olusabilecek rahatsizliklar1 onlemek adma porsiyon kontroliinlin saglanmasi 6nem arz
etmektedir. Merkezde yemek listelerinin hazirlanmasi siirecinde diyetisyen veya gida
mithendisi kontroliiniin olmadig1 6grenilmistir. Yemek listelerinde imza kisminda psikolog
imzas1 bulundugu goériilmiistiir. Tiim bu sebeplerle Merkezde hazirlanacak yemeklere
iliskin listenin diyetisyen veya gida miihendisi kontroliinde Merkez sakinlerinin ihtiyacina
yonelik hazirlanmasi, liste hazirlanirken kalan sakinlerden fikir alinmasi ve hazirlanacak
yemek listesinin sakinlerin gérecegi bir alana asilmasi,
Yaghilik donemi bireylerde zihinsel, fiziksel, duygusal ve sosyal alanda gerilemenin
yasandig1 donemdir. Yaslh bireylerin bu donemde hayat baglariin devam etmesi, iiretken

olabilmesi ve topluma katilimlarini saglayabilmek icin sosyal faaliyetler 5nem tagimaktadir.
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Kisinin psikolojik ve sosyal olarak kendini iyi hissetmesi ve 6z gliven duygusunun artmasi
icin aktivitelerden faydalanmasi saglanmalidir. Bu sebeplerle huzurevi sakinlerinin ruh
sagligin1 onceleyebilmek adina yasl bireylerin hizmet aldig1 Merkezlerde sosyal faaliyetler
olduk¢a Onemlidir. Pandemi sebebi ile Merkez disinda yapilabilecek aktiviteler
kisitlanmigsa da Merkez igerisinde herhangi bir aktivite yapilmadigi, sakinlerin giin
icerisinde zamanlarin1 verimli gecirebilmeleri adina planli bir etkinlik takvimi olmadigi
gbozlemlenmistir. Sosyal faaliyetlerin bir takvime baglanarak planli bir sekilde yapilacak
aktivite sayisinin artirilmasi,
Merkezde sakinlerin katlara dagiliminin hizmet sunumunun ve gerekliliklerinin farklilig
g0z Oniine alinarak huzurevi ve rehabilitasyon boliimii olarak diizenlenmesi,
Merkezde uygun bir odanin kiitiiphane olarak diizenlenmesi,

Merkezde katlara sakinlerin kullanimi i¢in yaghi mutfagi olusturulmast,
6.2. BAYBURT BELEDIYESINE YONELIiK TAVSIiYELER

Merkez binasinin ilin en yiiksek tepesinde konumlanmasi, Merkeze ulagimin zor
olmasindan &tiirti sakinler, calisanlar ve ziyaret maksadiyla gelecek olan sakinlerin
yakinlar1 i¢in zorlayict olabilecegi diigiiniildiigiinden otobiis seferlerinin tekrar hizmete

baslamasi;

hususlari tavsiye edilmektedir.
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