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Saghk kuruluglarinin zihinsel engelliye uygun yeterli donanimda olmamasi.

Saglik hizmetlerinin yeterli olmamasi.

Rehabilitasyon hizmetlerinin yeterli olmamasi.

Dis Saghgi hizmetlerinin yeterli olmamasi.

Saglik ocaklarinin yeterli donanimda ve engelliye uygun hizmet kalitesinde
olmamasi.

Engelli bireylerin kullandiklar ila¢ ve sarf malzemelerin aylik periyotta
verilmesi engelli bireylerin her ay hastanelerde bekletiimesi.

Hem zihinsel engelli olup hem de fiziksel, gérme, isitme engelli olan bireylerin
kullandiklari sarf malzemelerin (tekerlekli sandalye, yurime cihazlari,
protezler, isitme cihazlar) eski ve kalitesiz olmasindan kaynaklanan saglik
problemleri.

Hastanelerde ve saglik ocaklarinda oncelik taninmamasi,

Engellilerin gesitli psikolojik ve bedensel zorluklarla karsi kargiya kalmasi
Engelliler ile ilgili saglik personelinin yetersiz, ilgisiz ve bilgisiz olmasi.

Ruh saghgi ve zihinsel engelli tedavisine yonelik hizmetler in buyuk kismi
kurum temellidir. Hastaneye ulasimin zor olmasi engelli bireyin tedavi
edilmesinin gecikmesine neden olmaktadir.

Zihinsel engelli bireyler igin yatili balkim ve yatili rehabilitasyon merkezi

bulunmamasi.
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Ruh sagligi merkezlerinden hizmet alan zihinsel engelli bireyler ile ruh saghgi

bozuk kisilerin toplum tarafindan dislanmasi. Ruh sagligi merkezlerinin
damgalama ve ayrimciliga kargi yetersiz kalmasi.

Psikolojik bozuklugu olan ve zihinsel engele sahip bireylerin en basit tedavi
sureclerinde bile engelli bireyin tedavi sureci ile ilgili yeterli bilginin
veriimemesi, anlamaz mantidiyla yaklasilmasi engelli bile olsa hayati
kararlarda bilgilendirmenin yapilmamasi buyuk bir saglik sorunudur.

Hastane calisanlarinin, saglik personeli, hemsire ve doktorun engelli bireyler
ile iletisiminin yetersiz olmasi onlari tam olarak anlayamamalari sonucu iletigim
kopuklugunun yasanmasi saglik problemlerine neden olmaktadir.

Hastane basamaklarinin engellilere uygun yapilmamasi, surekli bozulan
asansorler, engellilerin kullandigi tuvaletlerin olmayisi, dar kapi ve esikler,
rontgen ve tomografi cihazlarinin engellilere uygun olmayan konumlara
yerlestirilmesi.

Doktorun engelli hastaya ilag yazmasi igin hastayl géormek istemesi hastanin
evden c¢lkamayacak durumda olmasi, doktorun hastaylr gormeden recete
yazmamasi, doktorunda ig yukinden dolay! hastay ziyaret edememesi yada
geg ziyaret etmesi zihinsel engelli bireyi saglik agisindan magdur etmektedir.
Universite ve Kamu hastanelerinde engelli arag parkinin olmamasi veya olsa
bile bu alanlarin bagkalar tarafindan isgal edilmesi. Tuvaletlerde zihinsel
engelliye uygun cift kisilik olmamasi, giris—¢ikis basamaklarinin engelliye
uygun olmamasi. Engelliler i¢in tibbi malzemenin zamaninda getiriimemesi ve
bu malzemelerin yuksek kalitede olmamasi saglik sorununa neden olmaktadir.
Mevcut saglik kurumlarinin mimari yapisinin(dis kismi) engellilere uygun
olmamasi,

Engellilere hizmet veren saglik ¢alisaninin bilgisinin yeterli olmamasi.
Kullanilan sarf malzemenin eski veya yetersiz olmasi.

Medikal malzemelerin ginimuz teknolojisinden eski olmasi

Saglik Bakanhginin engelliler igin ¢ikartilan tebligine bazi saglik ¢alisanlarinin

uymamasl ve goz ardi etmeleri.
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Sagllk calisanlarinin engellileri ile iletisime gegcememeleri, en son bilgi ve
yonteme sahip olmamalari.

Engellilerin bircok gereksinimlerine saglik kurumlarinin yetersiz kalmasi,
Saglik kurumlarinin sapa ve uzak yerler olmasi.

Engellilerin taginmasi ile ilgili yol sorunlari.

isaret dilinin birgok yerde kullanilamamasi ve uzmanin yetersiz olmasi.
Ameliyat 6nceliginin veriimemesi.

Saglik galiganlarinin engellilere yaklagiminin iyi olmamasi, itici bakmalari ve
soylenmeleri.

Engelli bireyler icin hastanede 6zel egitimli bir yardimcinin bulunmamasi.
Hastanelerde rehabilite biriminin yetersi olmasi.

Hastanelerde bulunan psikiyatri veya psikolog yardiminin yetersiz olmasi.
Engelli bireyler icin hastanede ¢alisan uzmanin yok denecek kadar az olmasi.
Saglik kuruluglarinda bulunan tuvaletlerin engellilere uygun olmamasi.

Saglik kuruluglarinda bulunan medikal cihazlarin engellilere uygun yerde
bulunmamasi ve kullanilirken gesitli sikintilarla karsilagiimasi.

Engelliler icin hastanede 6zel bir danigsmanlik biriminin olmamasi.
Hastanelerde 6zurlu bireyler igin 6zel bir odanin olmamasi.

Hastane koridorlarinin ve merdivenlerinin engellilere uygun olmamasi.
Asansorlerin bozuk yada agir isliyor olmasi.

Ozel hastanelerin maliyetlerinin yliksek olmasi zihinsel engelliler icin ek
maliyet getireceginden bu hastaneler tercih edilememektedir. Devlet ve EQgitim
hastanelerinin asiri is yuku nedeniyle sira bekleyen hasta fazlaligi hasta
yakinlarinin siddete egilim gostermelerine neden olmaktadir.

Saglik kuruluglarinda 6zdurlilerin rahatga zaman gegirecegi bir oyun, dinlenme,
yemek yedirme odasinin mevcut olmamasi.

Saglik Bakanhigin Genelgesi olmasina ragmen onceligi olan engellilerin sira
beklemesi, saglik personelinin tutum ve davraniglari, eksik ve yetersiz bilgi,
engelliler igin 6zel egitimli saglik personelinin az olmasi ya da bulunmamasi,
engelli hastalara geciken mudahaleler hasta yakinlari ve engelli hastaya karsi
saglhk personelinin yeterli iletisim kuramamasi gesitli tartigmalara ve siddet

olaylarina yol agmaktadir.



> Zihinsel engelli bireyler saglik ocaklarinda cgesitli sikintilar yasamaktadir.

Tasgra ile merkez saglik ocaklarinda bazen zihinsel engelli bireyler uzun sure
bekletiimekte ve bunun neticesinde hog olmayan goruntuler yagsanmaktadir.
Muayene onceligi olan engelli bireylerin bu onceligi goz ardi edilmektedir.

» Hastanelerde zihinsel, fiziksel engelliler ile yaghlar igin gerekli saglk hizmetleri
ve personelinin temininde, egitiminde sosyal bilincin ve duyarliigin arttiriimasi
icin tum saglik ¢alisanlarinin zihinsel engelliler i¢in hizmet ici egitim almalar
bir gerekliliktir.

» Saglik hizmetlerine ulasim, engelliler igin 6zel ambulans, asansor, 6zel hasta
nakil araci, ilaca erisimin kolayligi gibi ihtiyaclarin biran 6nce giderilmesi
gerekmektedir. Kagit Uzerinde yazilan genelgeler ile degil uygulamalarin ciddi
ve cezai sartlar ile denetlenmesinin aksatiimadan yapilmasi gerekmektedir.

» Zihinsel engelli bireylerin dis tedavisinde 0zel hastanelerden Ucretsiz
faydalanmalari icin raporlarinin en az (%40) sarti olmasi gerekmektedir. Eger
bu %40 engellidir raporu bulunmuyorsa ek maliyetler ekonomik agidan engelli
bireyi zorlayacaktir. Bunun sonucunda ise tam tesekkulli 6zel hastanelerden

maddi durumu iyi olmayan zihinsel engelli bireyler yararlanamayacaklardir.
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