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Depremden Etkilenen Bolgelerde Yasayan
Engelli Bireylere Yénelik ihtiyac Analizi

GUneydogu Turkiye’yi vuran yikict depremlerin ardindan, ampute
vatandaslarin dzel ihtiyaclarini anlamak, kapsayici bir sosyal ve ekonomik
toparlanmayi tesvik etmek icin hayati dnem tasimaktadir. Birlesmis Milletler
Kalkinma Programi (UNDP)'nin depremlerden etkilenen bolgelerin sosyo-
ekonomik toparlanmasina yonelik ¢alismalarindan biri de Kore Hiukimeti
finansal destegiyle yuruttlen Engelli Bireylere Sosyal ve Destekleyici
Hizmet Kapasitesinin Saglanmasina Yonelik Kapsayict Model Gelistirilmesi
Projesi'dir. Projeyle; depremden etkilenen bolgede yasayan engelli
bireyler icin hem erisilebilir hem de cinsiyete 6zgu ihtiyaclara cevap veren
sosyal hizmetlerin belirlenmesi ve sunulmasi amaclanmaktadir.

Bu proje kapsaminda hazirlanan Depremden Etkilenen Bolgelerde
Yasayan Engelli Bireylere Yonelik ihtiya¢ Analizi Raporu, depremden
etkilenen bolgelerde yasayan ampute vatandaslarin 6zel intiyaclarina
iliskin kapsamli bir analiz ile birlikte fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik
zorluklari degerlendirmekte, sosyal ve destek hizmetlerini gelistirmeye
yonelik dneriler sunmaktadir. Rapor; ampute vatandaslar, protez ve ortez
saglayicilan ve kamu kurum/kuruluslarinin yetkilileri de dahil olmak tzere
cesitli paydaslarla yapilan gorusmelere, odak gruplari ve danismalar
yoluyla toplanan nitel ve nicel verilere dayanmaktadir. Bulgular; saglik,
rehabilitasyon ve sosyal hizmetlere erisimdeki dnemli engellerin yani

sira depremlerin ampute vatandaslarin istihdam ve gelir dizeyleri
uzerindeki etkisini de vurgulamaktadir. Bu sorunlarin ele alinmasiyla rapor,
ampute vatandaslarin depremler sonrasindaki toparlanma surecinde
dayanikliliklarini artirmayi ve kapsayicli bir iyilesmeyi tesvik etmeyi
amaclamaktadir.
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Engelli Bireylere Yénelik ihtiyac Analizi

14 Arka Plan

6 Subat 2023 tarihinde, Turkiye'nin giineydogusu ve Suriye’'nin kuzeyinde, buyukltklerinin 7,6 ile 7,8
arasinda oldugu bildirilen bir dizi glclt deprem, genis capta yikim ve can kaybina neden olmustur
(AFAD, 2024). Bu depremler, bolgenin son donem tarihindeki en olimcul depremler arasinda yer
alarak biiylk bir insani krize yol acmistir. Ik deprem 6 Subat 2023'te meydana gelmis, ardindan

bircok artci sarsinti yasanarak hasar daha da artmistir. Depremin merkez Ussu Kahramanmaras sehtri
yakinlarinda bulunmakla birlikte, sarsintilar Adana, Adiyaman, Diyarbakir, Gaziantep, Hatay, Kilis,
Malatya, Osmaniye ve Sanlurfa dahil olmak tzere genis bir alanda hissedilmistir (Sekil 1). Elazig, 2023
Subat depreminden etkilenen iller arasina hissedilen sarsintilar ve belirli bir dlctideki hasar nedeniyle
dahil edilmistir, ancak bu raporda diger on il ile kiyaslandiginda goreceli olarak daha az etkilenmesi
sebebiyle yer almamistir. Tlrk hukimeti, depremde binlerce 6lim ve yaralanmanin oldugunu bildirmis
ve bircok mahalle tamamen yikilmistir. TUrk hikimeti kaynaklarina gore, 2023 Subat ayinda meydana
gelen depremler Turkiye’de 53.537 kisinin hayatini kaybetmesine ve 3,3 milyon kisinin evsiz kalmasina
neden olmustur. Bu felaket; evler, hastaneler ve okullar da dahil olmak tzere 313.000’den fazla binanin
yikilmasi veya agir hasar gormesiyle sonuclanarak, altyapinin ¢okmesine ve acil yardim inhtiyacinin
artmasina yol agmistir.

Sekil 1: Subat 2023 depremlerinden etkilenen Tirkiye’deki iller
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Not: Elazig, 2023 Subat depreminden etkilenen iller arasina hissedilen sarsintilar ve belirli bir él¢iideki hasar nedeniyle dahil
edilmistir, ancak bu raporda diger 10 il ile kiyaslandiginda gdreceli olarak daha az etkilenmesi sebebiyle yer almamigtir.

Depremlerin ardindan hem ulusal hem de uluslararasi yardim kuruluslart acil yardim saglamak icin
harekete gecmistir. Bu surecte yerel ve uluslararasi hikumetler, insani yardim kuruluslari, Birlesmis
Milletler’in ilgili kuruluslar ve STK’lar gida, su, tibbi malzeme ve gecici barinma saglamak icin koordineli
calismalar yurdtmdstir. TUm calisma ve gayretlere ragmen, felaketin olceginin yerel kapasiteleri
asmasl sebebiyle, hayatta kalan bircok kisinin yeterli kaynaklara ulasamadan uzun sureler gecirmesine
neden olmustur. Bir yildan fazla bir stire sonra, tehlike olusturan hasarl binalarin yikilmasi, altyapinin
yeniden insasi ¢calismalari, hala blyUk konteyner yerleskesi olan sehirlerde yasayan vatandaslarin
desteklenmesi ve yeniden yerlestiriimesi gibi calismalar genis bir paydas agi tarafindan desteklenerek
devam etmektedir. Depremler derin ve uzun vadeli yikici etkilere neden olmustur. Deprem felaketi

can ve mal kaybinin otesinde, gecim kaynaklarini kesintiye ugratmis, binlerce insani yerinden etmis ve
kamu hizmetlerinin saglanmasini zorlastirmistir. Ozellikle yakinlarini kaybeden veya yaralanan kisilerin
yasadigi psikolojik travmalar, iyilesme streci icin onemli zorluklar teskil etmektedir.

Depremden etkilenenler arasinda engelli bireyler, 6zellikle de ampute vatandaslar, benzersiz
zorluklarla karsi karslyadir. Saglik tesislerinin yikilmasi, sosyal hizmetlerin kesintiye ugramasi ve

yerel istihdam olanaklarinin azalmasi bu kisilerin kirilganliklarini artirmistir. Bu ndfusun inhtiyaclarinin
iyilesme ve rehabilitasyon cabalarinda ele alinmasi, dayanikliligi tesvik etmek ve kapsayici bir iyilesme
saglamak icin kritiktir.
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1.2 Amacg

Bu arastirmanin baslica iki amaci vardir:
«  Ampute vatandaslarin ihtiyaclarini degerlendirmek ve analiz etmek.
Sosyal ve destek hizmetlerinin iyilestiriimesi icin oneriler sunmak.

ilk amac, depremden etkilenen bdlgelerde yasayan ampute vatandaslarin ihtiyaclarinin kapsamli

bir sekilde degerlendirilmesiyle yerine getirilmistir. Bu degerlendirme, depremlerin neden oldugu
kesintileri dikkate alarak fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik ihtiyaclarin analizini icermektedir.

Bu degerlendirme; ampute vatandaslar, protez ve ortez saglayicilari, kamu kurum/kuruluslari ve
belediye yetkilileriyle yapilan gortismeleri ve odak gruplarini iceren nitel ve nicel veri toplama

yoluyla gerceklestirilmistir. Bu veriler, mevcut hizmetlerdeki ana sorunlari, engelleri ve bosluklar
belirlemek amaciyla analiz edilmistir. Ozellikle saglik, rehabilitasyon, erisilebilirlik, hareketlilik ve
depremlerin ampute vatandaslarin istihdam ve gelir dizeyleri Uzerindeki ekonomik etkileri gibi alanlara
odaklanimistir.

Sosyal ve destek hizmetlerinin iyilestiriimesi icin oneriler sunmaya yonelik ikinci amacg icin ise politika
onerileri, hizmet sunumunda iyilestirme firsatlar, kapasite gelistirme stratejileri, topluluk katilim
yontemleri, izleme ve degerlendirme i¢in dnerilen bir cergeve gibi alanlar ele alinmistir.

Bu amaclar, ampute vatandaslarin depremlerden sonra hayatlarini yeniden kurmalar ve toparlanmalari
icin gerekli kapsamli destedi almalarini, dayanikliligr tesvik etmeyi ve kapsayici bir iyilesmeyi saglamay!
hedeflemektedir.

1.3 Kapsam

Bu rapor kapsaminda yapilan arastirmada, BM Engelli Haklari S6zlesmesi’nin engelli birey tanimi
esas alinmistir: “Uzun sureli fiziksel, zihinsel, bilissel veya duyusal bozukluklara sahip olan ve cesitli
engellerle etkilesim halinde, toplumda digerleriyle esit kosullarda tam ve etkili bir sekilde katiimlari
engellenebilecek bireylerdir”

Dunya Saglik Orgiiti’niin Uluslararasi islevsellik, Engellilik ve Saglik Siniflandirmasi (ICF) kavramsal
cerceve olarak kullanarak engelli bireyleri uzun sureli fiziksel, zihinsel, bilissel veya duyusal islev
bozukluklarina ve kayiplarina sahip olanlar olarak da tanimlar. Bu islev sorunlari, cesitli engellerle
etkilesim halinde, bireylerin toplumda digerleriyle esit kosullarda tam ve etkili katiimini engelleyebilir.
Bu rapor; en az bir uzvu ampute olan ve Subat 2023 depremlerinden etkilenen bolgede yasayan
engelli bireylerden olusan bir nifus alt kiimesine odaklanmaktadir (WHO, 2024).
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21 Arastirma Tasarimi

Bu calisma, Turkiye’nin depremden etkilenen bolgelerinde yasayan
ampute vatandaslarin intiyaclarini kapsamli bir sekilde analiz etmek icin
hem nitel hem de nicel arastirma yontemlerini kullanmaktadir.

2.2 Veri Kaynaklar

Veri kaynaklari sunlari icermektedir;

Ampute vatandaslarin demografik yapisi, saglk durumu, egitim
durumu ve sosyo-ekonomik durumu hakkinda kamu kuruluslarindan
alinan yapilandiriimis nicel veri setleri (Kuruluslara gore veri
taleplerinin listesi icin Ek Te bakiniz),

Oncelikli veri toplama stirecini desteklemek icin kurum/kuruluslarinin
raporlari, saglk kayitlar ve dnceki calismalardan mevcut veriler
(Kaynaklar bolimine bakiniz),

Ampute vatandaslarin kisisel deneyimleri ve karsilastiklari

zorluklar hakkinda nitel icgortler toplamak icin derinlemesine yari
yapllandirimis goriismeler (Kullanilan gorisme sorular havuzu igin Ek
2’ye bakiniz),

- Protez ve ortez saglayicilari, engelli topluluk Gyelerine hizmet veren
kamu kurum/kuruluslari ve belediye yetkilileri ve ampute vatandaslar
dahil olmak Uzere cesitli paydaslarla yapilan toplantilar araciigiyla
kesfedilen kolektif perspektifler ve cozimler (Bu paydaslarin listesi
icin Ek 3’e bakiniz).
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2.3 Analiz

Nicel verilerdeki tutarsizliklar, eksik degerler veya u¢ degerleri gidermek icin veri temizleme islemi
yapiimistir. Bu sureg, verilerin guvenilirligini ve dogrulugunu saglamak amaciyla uygulanmistir. Nicel
veriler i¢in, degiskenler arasindaki iliskileri incelemek ve egilimleri belirlemek amaciyla frekans analizi,
korelasyon analizi ve regresyon analizi gibi istatistiksel teknikler kullaniimistir.

Gorusmeler ve odak gruplarindan elde edilen nitel veriler Cockatoo kullanilarak aktarilmis ve NVivo
10 yazihmi kullanilarak kodlanmistir. Nitel verilerin tematik analizi yapilarak, ampute vatandaslarin
deneyimlerine iliskin daha derin icgoruler saglamak amaciyla nitel veriler yorumlanmis ve kategorize
edilmistir.

2.4 Etik Kaygilar

Katihmcilar; calismanin amaci, katimlarinin niteligi ve olasi riskler veya faydalar konusunda tamamen
bilgilendirilmistir. Bilgilendirilmis onamin saglanmasi i¢in tum engelli katilimcilardan yazili onam
alinmistir (Kullanilan onam formunun bir kopyasi icin Ek 4’e bakiniz). Gizliligi korumak amaciyla
katilimcilarin mahremiyeti titizlikle saglanmis, kisisel tanimlayicilar verilerden cikariimis ve kimliklerini
korumak icin anonim kodlar kullaniimistir.

Calismaya katihm tamamen gondllilik esasiyla saglanmis olup katihmcilar herhangi bir sonucla
karsilasmadan istedikleri zaman calismadan ¢ekilebilmistir. Arastirma ekibi, kulturel normlara ve
degerlere duyarli olup tum katilimcilarla saygil ve uygun bir etkilesim saglamistir. Calisma sirasinda,
katilimcilara fiziksel veya psikolojik herhangi bir zarar vermemek icin azami 6zen gosterilmis, calisma
“zarar vermeme” ilkesine uygun olarak gerceklestiriimistir. TUm veriler givenli bir sekilde saklanmis,
yalnizca arastirma ekibinin erisimine acik tutulmus ve bulgular, katilimcilarin kimliklerini ifsa etmeyecek
sekilde raporlanmistir.




KAVRAMSAL
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3.1 Birlesmis Milletler Engelli Haklar1 S6zlesmesi
Engellilik Tanimi

Birlesmis Milletler Engelli Haklari Sozlesmesi engelli bireyleri, uzun sureli
fiziksel, zihinsel, bilissel veya duyusal islev bozukluklarina ve kayiplarina
sahip olan ve cesitli engellerle etkilesim halinde, toplumda digerleriyle
esit kosullarda tam ve etkili bir sekilde katihmlar engellenebilecek
etkilenen bireyler olarak tanimlamaktadir. Bu tanim, bireyin durumu ile
toplumsal engeller arasindaki etkilesimi ve bu etkilesimin katihm ve dahil
olma Uzerindeki etkisini vurgulamaktadir (Birlesmis Milletler, 2006).

Ampute vatandaslar icin bu tanim 6zellikle dnemlidir. Bir uzvun kaybi,
hareketlilik ve bagimsizhigi sinirlayabilen énemli bir fiziksel islev sorunudur.
Ancak, bu islev bozuklugu ve kaybinin topluma katimi ne dlcide
engelledigi buylk olcude destekleyici hizmetlerin, erisilebilir ortamlarin
ve kapsayici politikalarin varligina baglidir. Ampute bireyleri bu cercevede
tanimak, ihtiyaclarinin sadece tibbi bakim ve protezlerle sinirli olmadiginin
anlasiimasini, ayni zamanda sosyal entegrasyon, erisilebilirlik ve firsat
esitligi acisindan da kapsamli bir sekilde ele alinmasini saglar.

3.2 Uluslararasi islevsellik, Engellilik ve Saglik
Siniflandirmasi (ICF)

Diinya Saglik Orgiti’niin (WHO) Uluslararasi islevsellik, Engellilik ve
Saglk Siniflandirmasi (ICF), saglik ve saglkla ilgili durumlar tanimlamak
icin standart bir cerceve sunar. Bu siniflandirma, vicut fonksiyonlari ve
yapilarinda islevsel bozukluklar ve kayiplar, aktivitelerde sinirlamalar
ve katihmda kisitlama gibi engelliligin ¢esitli boyutlarini ve bu boyutlari
etkileyebilecek ¢evresel faktorleri icerir.

ICF cercevesi, islevsellik ve engelliligi iki genis bilesene ayirir: 1) Vicut
Fonksiyonlari ve Yapilari; bu bilesen fizyolojik fonksiyonlar ve viicudun
anatomik parcalarini icerir. 2) Aktiviteler ve Katilim; bu bilesen kisinin
gorevleri yerine getirme ve yasam durumlarina katilma yetenegini kapsar.
Fiziksel, sosyal ve tutumlar gibi cevresel faktorler de bireyin islevselligi
tzerindeki etkilerini anlamak i¢in dahil edilmistir (WHO, 2024).

Bu calismada WHO ve ICF cercevelerinin uygulanmasi depremden
etkilenen bolgelerdeki ampute vatandaslarin ihtiyaclarini degerlendirmek
icin bitunsel bir yaklasim sunmustur. Hem engellilikleri (6rnegin,

uzuv kaybi) hem de cevresel engelleri (6rnedin, erisilemez altyapl,
destek hizmetlerinin eksikligi) dikkate alarak ¢alismada ihtiyaclarin tim
spektrumunu ele alan kapsamli ¢ozumler belirlenebilmistir. Bu yaklasim,
sosyal ve destek hizmetlerinin iyilestiriimesine yonelik dnerilerin,
engelliligin cok yonli dogasi ve ampute vatandaslarin karsilastig 6zel
zorluklar hakkinda saglam bir anlayisa dayandiriimasini saglamistir.
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41 Yas, Cinsiyet ve Cografi Dagilim

6698 Sayili Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu (KVKK) nedeniyle veri
sahiplerinin endiseleri ylzunden nicel veri talepleri buytk ol¢cude
karsilanamamistir. 2024 yili icinde alinacak yeni verilerle bu rapor
glincellenecektir. KVKK, kisisel verilerin islenmesi, saklanmasi ve
paylasiimasi konusunda kati dizenlemeler getirmekte ve verilerin
paylasilabilmesiicin bireylerin acik rizasini zorunlu kilmaktadir. Bu durum,
arastirma icin veri edinimini zorlastirmaktadir.

DEMOGRAFIK VE

Nicel veri elde etme talebi, Saglik Bakanhg, Saglik Bakanhgi I
Mudurlikleri, Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlhgl, Is ve Isci Bulma

Kurumu (ISKUR), Milll Egitim Bakanhgi, Sosyal Giivenlik Kurumu (SGK),
Yiksekogretim Kurulu (YOK) ve Tirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) gibi cesitli
kuruluslara sozll ve yazil bildirimlerle yapilmistir. Ayrica, bircok yaral birey
tedavi icin ¢esitli sehirlere tasinmis olup depremden etkilenen bolgedeki
engelli bireylerin ve protez/ortez kullanicilarinin gercek sayisi hakkinda
daginik ve eksik veriler bulunmaktadir.
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Bu bolum, Gaziantep, Kahramanmaras ve Malatya gibi depremden
etkilenen bolgelerdeki yerel kaynaklar ve kamuya acik kaynaklardan
toplanan veriler ile ilgili belediye ve kamu kurum/kuruluslarinin yetkilileri,
konteyner kent yoneticileri ve engelli bireylerle yapilan gorismelerden
elde edilen verilere dayanmaktadir.

4.2 Calisma Kapsaminda Goriisiilenlerin
Demografik Dagilimi

Gaziantep, Kahramanmaras ve Malatya’da Belediyelere bagl Engelsiz
Yasam Merkezlerinin yoneticileri, Malatya Aile ve Sosyal Hizmetler
Bakanhgi il yoneticileri ve her ¢ ildeki UNDP Saha Kolaylastiricilarinin
mevcut aglari tarafindan 46 kisiden olusan potansiyel gorustlecek
kisiler listesi belirlenmistir. Bunlardan 33’u ile basarili bir sekilde gorlisme
yapllmistir. Gorusulen kisilerin yaslan 8 ile 80 arasinda degismekte olup
17 erkek (% 517) ve 16 kadin (% 49) bulunmaktadir. Cografi dagilim ise su
sekildedir:

Gaziantep: 7 gortismeci (% 21)
. Kahramanmaras: 11 gorusmeci (% 33)
« Malatya: 15 gorusmeci (% 45)

4.3 Genel Niifus Verileri

Depremlerden etkilenen sehirlerdeki genel nufus verileri, Tlrkiye
Istatistik Kurumu (TUIK) tarafindan saglanan verilere goére, yas gruplari
arasinda ve vyillar icinde kucuk dalgalanmalarla nispeten duragan bir
nifus gostermektedir (Sekil 2) (TUIK, 2023). Nifusun cinsiyete gore
dagihmi Sekil 2’de, yas dagilimiise Sekil 3'te sunulmustur. Bolgenin
cinsiyet dagiliminin %50,1i erkek ve %49,9'u kadin olup bu oran ulusal
oranla benzerlik gostermektedir (TUIK, 2023). Tirkiye'nin Giineydogu
Anadolu NUTS-1 bolgesi, ulusal ortalamadan neredeyse %50 daha
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ylUksek genc nifus oranina ve ulusal ortalamadan neredeyse %50 daha dustk yasli ntfus oranina
sahiptir (T.C. Saghk Bakanligl, 2022). Cogu bolge, kliclk dalgalanmalarla nispeten istikrarh bir
nufus gostermektedir. Son donemdeki artis bolgede yasayan yasl insan sayisinin artmasindan
kaynaklanmaktadir.

Sekil 2: Depremden Etkilenen Sehirlerde Niifus Sayimi (2023)
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Sekil 3: Depremden Etkilenen Sehirlerde Niufusun Yas Dagihmi
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4.4 Engelli Niifus

Engelli kisilerle ilgili kamuya acik giincel bilgi bulunmamaktadir. TUIK tarafindan yapilan cesitli ge¢mis

anketler sunlari icermektedir:

.« Turkiye Ozirliler Arastirmasi (2002): Engelli niifusun tiirlerine gore toplam yiizdelerini saglar
(TUIK, 2002).
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Oziirliilerin Sorun ve Beklentileri Arastirmasi (2010): Kayith engelli vatandaslarin genel bir resmini
sunar (TUIK, 2010).

- Turkiye Saglk Arastirmasi (2022): Gorme, isitme, yUrime ve hatirlama engelleriyle ilgili verileri icerir
(TUIK, 2012, 2014, 2016, 2019, 2022).

Sekil 4, “2022 Tlrkiye Saglik Arastirmasi’na gore ¢esitli engellilik yuzdelerine sahip genel niifustan
vatandaslarin yuzdesini gostermektedir. Bu rakamlar hesaplamalara dayanmaktadir ve bu nedenle
mutlak sayilar olarak degil tahminler olarak ele alinmaldir.

Sekil 4: Depremden Etkilenen Sehirlerdeki Engelli insan Sayisi (Tahmini Degerler)
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Strateji ve Blitce Baskanhgl tarafindan 2024 yilinda yayimlanan “Kahramanmaras ve Hatay Depremleri
Yeniden imar ve Gelisme Raporu”nda énemli bir gézlem vurgulanmaktadir: Bdlgede kayith engelli birey
sayisl toplamda 2.511.950 olup, bunlarn 1.414.643’0 erkek, 1.097.307’si kadindir. Ayrica, agir engelli
birey sayisi 775.012 olarak belirtiimistir. Raporda, bolgede Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligrna bagl
66 engelli ve yasli bakim merkezinde 5.252 kisinin hizmet aldigi da belirtiimistir (Strateji ve Butce
Baskanligi, 2024).

Bu veriler, bolgedeki engelli kadinlarin yeterince kayit altina alinmadigini disundtrmektedir. Turkiye
genelinde engelli kadinlarin sayisi erkeklere gore genellikle daha yiiksek oldugundan, bu farklilik,
engelli kadinlarin evlerde ve aileler icinde saklanma egiliminde oldugunu ve bu egilimin dzellikle bu
bolgede guclu olabilecegini gostermektedir. Bu durum, bolgedeki engelli kadinlarin karsilastigi sosyal
dinamikleri ve zorluklari anlamak ac¢isindan onemli bir ¢cikarim olabilir.

Calisma kapsaminda Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligrrndan “Engelli Kart” verisi elde edilmistir.
Depremden etkilenen 10 ilde ikamet edip engelli kart sahibi olan kisilerin sayisi Sekil 5'te
gosterilmektedir. Grafigin sol tarafindaki eksen kart sahibi kisi sayilarini, sag eksen ise bu sayilarin
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2023 il nufusu sayilarina oranini gostermektedir. En fazla engelli kart sahibi kisilerin oldugu iller
Diyarbakir ve Sanliurfa’dir. Nufusa oranlara bakildiginda ise Adiyaman ve Malatya en yuksek orana
sahip illerdir. Kilis'te kart sahibi sayisinin az olmasina karsin, engelli kart sahipliligi orani ylksektir.
Cinsiyet temelinde ayrnistinimis veri saglanmamistir.

Sekil 5: 2023 Nufus Sayimina Goére Engelli Kart Sahibi Orani

B Engelli Kart Sahipleri Sayisi B2023 Niifus Sayimina Goére Engelli Kart Sahibi Orani
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4.5 Saha Calismasi ile Toplanan Veri
Bazl veriler saha calismasi ile toplanmistir:

- Alan Ziyaretleri: Malatya, Kahramanmaras, Gaziantep’teki konteyner kentleri

- Bugday Tanesi Protez ve Ortez Yapim ve Uygulama Merkezi: Cesitli sehirlerden gelen danisilan
Kisiler

.« ISKUR: Depremden etkilenen sehirlerdeki istihdam verileri

. Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi il Miidurliikleri: Gaziantep, Kahramanmaras ve Malatya’daki
engelli vatandaslarla calisan yetkililer

« Yasli ve Engelli Hizmetleri: Engelsiz Yasam Merkezlerine yapilan ziyaretler

. OPODER- Ortopedik Protez ve Ortezciler Dernegi

Bu kaynaklara gore, Gaziantep, Kahramanmaras ve Malatya’daki konteyner kentlerde 484 engelli ve
48 ampute birey yasamaktadir. Gaziantep Belediyesi’nin “Bugday Tanesi Protez ve Ortez Yapim ve
Uygulama Merkezi” 2021 yilinda kurulmasindan bu yana 600 danisana hizmet vermistir. Bu danisanlarin
%92’si ampute vatandas olup cinsiyet dagilimlari ise %33 kadin ve %66 erkek olarak gerceklesmistir.
Bu durum, kadinlarin ve kiz cocuklarinin protez ve ortez erisiminde erkeklere gore daha fazla engelle
karsilastigini gostermektedir; Sekil 2°de goruldigu gibi bolgenin erkek ve kadin dagihmi benzerdir.

Bu 600 kisinin 428’ (%81) Gaziantep’ten, diger 172’si ise Sekil 6'da dagihmi gosterilen sehirlerden
gelmistir. Merkezin, Gaziantep’e en yakin sehirlerden biri olmasina ragmen Osmaniye’den hicbir
danisan olmamasi dikkat cekicidir (Sekil 6).
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Sekil 6: Gaziantep Bugday Tanesi Protez ve Ortez Yapim ve Uygulama
Merkezi'nin Diger Sehirlerden Gelen Danisanlarinin Dagilimi
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Bugday Tanesi Protez ve Ortez Yapim ve Uygulama Merkezi’ne basvuranlarin cogunlugu (n=600)
ampute vatandaslardan olusmakla birlikte (%92), danisanlar ortotik cihazlar icin de basvuruda
bulunmaktadir (%8). Bu donemde merkez, 174 protez ve 11 ortotik cihaz yapmistir. TUm danisanlarin yas
dagihmi Sekil 7’de verilmistir.

Sekil 7: Gaziantep Bugday Tanesi Protez ve Ortez Yapim ve
Uygulama Merkezi Danisanlarinin Yas Dagilimlari
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Sekil 8 ve 9, depremin etkilerini gdstermektedir. llginctir ki Gaziantep’teki danisan kisi sayisi
depremden sonra azalirken diger etkilenen sehirlerden gelen danisan sayisi artmistir. Bunun muhtemel
nedeni, Gaziantep’in bolgedeki en az etkilenen sehir olmasi ve diger sehirlerin cok daha buyUk zarar
gormesidir. Merkez, bolgedeki diger sehirlere hizmet vermek icin iyi bir konumdadir ve dogru bir
zamanda acimistir.

Sekil 8: Depremler Oncesi ve Sonrasi Bugday Tanesi Protez ve
Ortez Yapim ve Uygulama Merkezi'ne Gaziantep’ten Danisan Sayisi
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Sekil 9: Depremler Oncesi ve Sonrasi Bugday Tanesi Protez ve Ortez Yapim ve
Uygulama Merkezi’'ne Diger Sehirlerden Danisan Sayisi
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ISKUR, istihdam oranlarini engelliler de dahil olmak lizere takip eden ve resmi ise yerlestirme

yapan bir kamu kurumudur (ISKUR, 2024). Depremden etkilenen sehirlerde 2021 yilindan bu yana
istihdam edilen engelli vatandaslarin sayisi Sekil 10°da verilmistir. Cinsiyet temelinde ayristiniimis veri
saglanmamistir. Verilere gore, Adana, Diyarbakir, Gaziantep ve Sanliurfa’da engelli bireyler icin yeni
ise yerlestirmelerde sasirtici bir artis gozlenmistir. Bu artis, depremden etkilenen nufusa, engelli
vatandaslar da dahil olmak izere destek saglamak amaciyla kamu kurum/kuruluslari ve sivil toplum
kuruluslari tarafindan artinlan cabalardan kaynaklanmis olabilir. Ayrica, acil midahale ve afet kurtarma
calismalari, etkilenen nufusun acil ihtiyaclarini karsilamak icin genellikle gecici istihdam programlarinin
olusturulmasini icerir. Bu tur programlar, engelli bireylerin iyilesme strecine katihmini saglamak
amaclyla 6zel olarak hedeflenmis olabilir, ancak bu ¢alismanin katilimcilarindan higbiri tarafindan bu
durum belirtiimemistir. Bu bolgede engelli bireyler icin istihdam firsatlarini strdtren ve artiran olasi en
iyi uygulamalari belirlemek icin daha fazla veri ve arastirmaya ihtiyac vardr.

Sekil 10: Sehir Bazinda istihdam Edilen Engelli Vatandaslarin Sayisi (Kaynak: ISKUR)
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Yillik istihdamda yer alan engelli bireylerin sayisi Sekil 11°de sunulmustur. 2024 yilina ait veriler, yalnizca
yilinilk G¢ ayini (Ocak-Mart) kapsamaktadir. Cinsiyet temelinde ayristirilmis veri saglanmamistir.

Adana ve Gaziantep’te, biylk sanayi sektorleri nedeniyle diger sehirlerden daha fazla istihdam
saglanmaktadir. Bu olumlu gibi gériinen bulguya ragmen, bdlgede isithdama yonelik rakamlarin

resmi engelli istihdam kosullarinin altinda kaldigi soylenebilir. Tlrk is kanunlarina gore, 6zel ve

kamu kurumlari belirli bir yizde oraninda engelli bireyleri istihdam etmek zorundadir. Sekil 12°de,

her sehirde yasal olarak gereken kotalarin ne kadarinin doldurulmadigr goriilmektedir. Negatif
rakamlarin, bu sehirlerin (Diyarbakir, Kahramanmaras, Malatya ve Sanliurfa) yasal olarak gerekenin
uzerinde engelli bireye is sagladigini gosterdigi tespit edilmistir. Engelli bireylerin istihdaminda yasa ile
belirlenmis istihdam sayisinin en fazla altinda kalan illerin Adiyaman, Gaziantep, Hatay ve Kilis oldugu
gorulmektedir.
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Sekil 11: Nisan 2024 itibariyla istihdam edilen engelli bireylerin sayisi
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9 Temmuz 2024 tarihinde Uluslararasi Calisma Orgiiti (ILO), “Deprem Sonrasi Tiirkiye'de isgiici
Piyasasinin lyilestiriimesini Destekleyen Kanitlar: Hanehalki Anketi, Isletme Anketi ve Takip Calismas!”
kapsaminda bir toplanti dizenlemis ve taslak raporlari sunmustur. Calismaya iliskin paylasilan
bulgular arasinda, deprem bdlgesindeki 4 ilde engelli bireylerin isgucune katihm oranlari su sekilde
sunulmustur: Adiyaman (%6,3), Hatay (%9), Kahramanmaras (%1,1) ve Malatya (%18,7) (ILO, 2024).
Amputasyonu olan bireyler icin protezlere erisim, istihdam ve diger ginlik yasam aktiviteleri
hareketlilik acisindan cok onemlidir. Deprem bolgesindeki lisansli protez/ortez Uretim, uygulama ve
satis merkezlerine yonelik genel bir degerlendirme yapilimis, ihtiyaclarin yiksek oldugu alanlarda
potansiyel erisim sorunlari oldugu ortaya ¢ikmistir. Saglik Bakanhgi’nin verilerine gore kayitli ortez ve
protez Ureten, uygulayan ve satisini yapan firmalar ile Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlidi verilerine
gore Engelli Kart sahibi sayilari incelenmistir.

Ortopedik Protez ve Ortez Ureticileri Dernegi’nden alinan verilere goére, depremden etkilenen bélgede
tiretim yapabilen 37 firma bulunmaktadir (OPODER, 2024). Adana’nin Seyhan llcesi, toplamda 8 firma
ile bu sirketlerin en fazla bulundugu bolgedir. En blytik hasari alan illerden biri olan Hatay’da ise ¢ok
az sayida firma bulunmaktadir. Her ilcede protez ve ortez Uretimi yapan firma sayisini gostermek icin
bir 1si haritasi olusturulmustur (Sekil 13). Haritanin gosterdigi gibi, depremden etkilenen bolgede bu
hizmetleri sunan cok az sayida firma bulunmakta ve ¢cogu ilcede ise hizmet veren herhangi bir firma
bulunmamaktadir. Ayrica Engelli Kart sahipleri sayilari ise iller tzerinde daire olarak gosterilmistir.

Bu dairelerin caplari kart sayilarina gore degiskenlik gostermekte, capi blytk olan daireler kart
sayllarindaki buyuklugu, capi kiicik olan daireler ise kart sayilarindaki kiicukligu gostermektedir. Bu
durumda, Sanliurfa’da kart sahibi sayisina gore uretim merkezi sayisinin az oldugu, Kilis’'te ise kart
sahipleri olmasina ragmen uretim merkezinin bulunmadigl sonucuna varilabilir.

Sekil 13: Engelli Kart ve Protez/Ortez Uretim Merkez Sayilarinin Isi Haritas
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Benzer sekilde, uygulama merkezlerinin harita Uzerinde gosterimi asagida sunulmustur. Az sayidaki
uygulama merkezi, hizmet kapsama alaninin yalnizca bir bolumunt icermektedir. Mavi renkle
gosterilen ilceler, uygulama merkezi bulunmayan ilcelerdir. Engelli Kart sahibi sayilari incelendiginde
(illerdeki dairelerin caplar engelli kart sahibi sayisiyla orantilidir), Gretim merkezlerinden farkli olarak,
Sanhurfa’daki uygulama merkezlerinin engelli kart sahibi sayisiyla orantili oldugu ve Kilis'te bir
uygulama merkezi bulundugu gozlemlenebilir (Sekil 14).

Sekil 14: Engelli Kart ve Protez/Ortez Uygulama Merkez Sayilarinin Isi Haritasi
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Deprem bolgesinde Uretim ve uygulama yapabilen firmalar haricinde sadece satis yapan firmalar da
bulunmaktadir. Deprem bdlgesinde sadece satis yapan toplam firma sayisi 9'dur. il ve ilce dagilimlar
asagida sunulmustur.

Sekil 15: Engelli Kart ve Protez/Ortez Satis Merkez Sayilarinin Isi Haritasl
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Bu bolimde sunulan demografik bilgiler, sinirli nicel veri kaynaklarina dayanmakta ancak depremden
etkilenen bolgelerde yasayan ampute vatandaslarin genel intiyaclarini ve karsilastiklari zorluklar
anlamak icin bir temel saglamaktadir. Bu durum, kapsamli veri toplama cabalarinin devam etmesi
gerektigini vurgulamaktadir. Nitel arastirma bileseni, sinirli nicel verileri, depremden etkilenen bdlgede
yasayan 21 ampute vatandas ve diger engellilik durumlarina sahip 12 bireyin bireysel ve kolektif
deneyimleri araciligiyla canlandirmistir.

4.6 Niteliksel Saha Calismasi Kapsaminda Gorisiilenlerin Demografik
Dagihimi

Gaziantep, Kahramanmaras ve Malatya’da belediyelere bagl Engelsiz Yasam Merkezlerinin yetkilileri,
Malatya Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi il yoneticileri ve her (¢ ildeki UNDP Saha Kolaylastiricilarinin
bireysel aglar tarafindan toplam 46 kisilik potansiyel gorismeci listesi belirlenmistir.

Belirlenen 46 potansiyel gorismeciden 8’ (%17) vefat etmis, 4’4 (%9) travmatik olacagini distundukleri
icin katilmayi reddetmis, 2’sine (%4) saglanan telefon numaralari araciligiyla ulasilamamis ve 1i (%2) ile
programlama uyusmazliklar nedeniyle gorisme yapilamamistir.

Geriye kalan 33 engelli kisi (%72) ile basarili bir sekilde gorusulmustir. Gortismecilerin yaslari 8 ile 80
arasinda degismektedir. Gorusutlen kisiler cinsiyete gore esit olarak dagiimis olup 17 erkek (%51) ve 16
kadin (%49) ile gorusulmustur. Gortsulenlein cografi dagilimi ise su sekildedir:

Gaziantep: 7 gortismeci (%21)

Kahramanmaras: 11 gortismeci (%33)
« Malatya: 15 gorusmeci (%45)

Sekil 16, yas ve cinsiyete gore hedeflenen ve gercek gorusmeci sayilarini gostermektedir. Genel
gorustlen kisi sayisi, hedefin %50 Uzerine ¢cikmistir. Ancak potansiyel gorismeci listeleri 18 yas alti yas
grubundaki dort hedef kisiden sadece ikisini icermistir.

Sekil 16: Yas ve Cinsiyete Gore Hedeflenen ve Gercek Katilimcilarin Dagilimi

SAHA GORUSMELER | Gaziantep, Kahramanmaras, Malatya
13-18 Mayis 2024 N:33

B Hedeflenen Kisi Sayisi B Gerceklesen Kisi Sayisi
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Gortsme yapilan kisilerin kullandiklar protez/ortez turleri, yasadiklari yerler ve istihdam durumlarina
iliskin genel bir bakis asagida sunulmustur.

Tablo 1: Katiimcilarin kullandiklari protez/ortez tirleri, yasadiklari
yerler ve istihdam durumlari

Katimcilarin Protez/Ortez Kullanimi Katilimci Sayisi Yilizde(%)
Protez kullanan amputeler Toplam: 21 (Erkek: 12 Kadin: 9) 64
Baston kullanan yashlar Toplam: 5 (Erkek: 2 Kadin: 3) 15
Elektrikli tekerlekli sandalye kullananlar Toplam: 4 (Erkek 2 Kadin: 2) 12
Dis ortez destedi kullananlar Toplam: 2 (Erkek: 1 Kadin: 1) 1
Tibbi cihaz kullanmiyor Toplam: 1 (Erkek: O Kadin: 1) 1
Katilimcilarin Yasadiklari Yerler Katilimci Sayisi Yilizde(%)
Konteyner kentlerde Toplam: 21 (Erkek: 12; Kadin: 9) 60
Kendi evlerinde Toplam: 8 (Erkek: 5 Kadin: 3) 24
Akrabalarinin evlerinde Toplam: 2 (Erkek: O Kadin: 2) 8
Kendi miilklerinde konteynerlerde Toplam: 2 (Erkek: O Kadin: 2) 8
Aile ile birlikte yasiyor Toplam: 28 (Erkek: 13 Kadin: 15) 85
Yalniz yasiyor Toplam: 5 (Erkek: 4 Kadin: 1) 15

Katilimcilarin istihdam Durumu Katilimci Sayisi Yilizde(%)
Emekli Toplam: 12 (Erkek: 8; Kadin: 4) 36
Calismak istiyor Toplam: 9 (Erkek: 4 Kadin: 5) 27
Tam zamanl ¢alisiyor Toplam: 5 (Erkek: 4 Kadin: 1) 15
Evde cocuk bakan anne Toplam: 5 (Erkek: O Kadin: 5) 15
Ogrenci Toplam: 2 (Erkek: 1 Kadin: 1) 6

Calismak isteyen 9 kisiden 4’0 erkek, 5’i ise kadindir. Erkeklerin tamami ve kadinlarin ikisi, engellerine
ragmen egitimleri veya onceki is deneyimlerini devam ettirebileceklerini belirtmislerdir. Geriye kalan
tic kadin ise yeni becerilere veya engellerine uygun bir ise ihtiyac duyacaklarini ifade etmistir. istihdam
istegini dile getiren bireylerin yarisi hala tedavi gérmekte veya uygun protezleri beklemekte, diger
yarisi ise aktif olarak is aramaktadir.

Gortsmeler, katihmcilarin tercihlerini goz onunde bulundurarak cesitli ortamlarda gerceklestirilmistir.
Cogu gorisme (17 kisi), belediyeler tarafindan isletilen Engelsiz Yasam Merkezlerinde yapilmistir. Sekiz
gorusme katilimcilarin konteyner kentlerdeki konteyner evlerinde, iki gortisme ise yikilmis evlerinin
arazisindeki konteynerlerde gerceklestirilmistir. Bir gorisme, katiimcinin yakin zamanda ameliyat
oldugu bir hastanede yapilmis, tc gorusme depremlerden etkilenmeyen evlerde, iki gorisme ise
katilimcilarin is yerlerinde gerceklestiriimistir.
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Depremden Etkilenen Bolgelerde Yasayan Engelli Bireylere Yonelik
Ihtiyac Analizi Raporu’'nu hazirlarken, bu ¢calismanin ampute vatandaslarin
ihtiyaclarinin degerlendiriimesi ve analiz edilmesi olarak belirlenen ilk
amacl kapsaminda buttuncul bir degerlendirme yapilmistir. Bu baglamda
5. Bolum, ampute vatandaslarin deneyimlerine dayanarak mevcut
hizmetlerdeki temel sorunlari, engelleri ve bosluklari belirlemek icin
Ozel ihtiyaclar degerlendirme ve analiz etme konularina odaklanmistir.
Depremlerin neden oldugu kesintiler goz dnidnde bulundurularak ampute
vatandaslarin fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik ihtiyaclarin tzerinde
durulmustur. Gortisme tutanaklarinin analizinden alti ana tema ortaya
cikmistir:
.« Saglik, Protez-Ortez ve Rehabilitasyon Ihtiyaclari
- Sosyal ve Destek Hizmetleri ihtiyaclari
- Erisilebilirlik ve Hareketlilik
.« Egitim ve istihdam
- Guvenilir Bilgiye Erisim

Cinsiyete Ozgu Ihtiyaclar

5.1 Saglik, Protez-Ortez ve Rehabilitasyon ihtiyaclar

Calisma, deprem sonrasinda bazi firsatlarin ortaya ciktigini gostermistir.
Ozellikle gerekli ameliyatlar dahil olmak tizere zamaninda tibbi bakim
saglanmasi, hayatta kalan bircok kisi icin iyilesme strecini baslatmada
onemli bir rol oynamistir. Turkiye’deki merkezi saglik sistemi, depremden
kurtarilan bireylerin hizla Ucretsiz olarak kamu ve 0zel hastanelere transfer
edilmesini saglamisti. Ambulans veya askeri ulasim ile diger sehirlere
sevk edilen ve tam tesekkdllll teshis ve tedavi hizmetlerini iceren

uzman tibbi bakima erisim, iyilesme sureclerini daha da hizlandirmistir.
Gaziantep’teki depremzedeler cogunlukla yerel olarak tedavi edilirken
(Gaziantep depremde daha az hasar gormustur), Kahramanmaras ve
Malatya’'dakiler genellikle Ankara, Adana, Gaziantep, Kayseri, istanbul ve
Mersin gibi diger sehirlere gonderilmistir.

Protez hizmetleri her ne kadar evrensel olarak erisilebilir olmasa da, bazi
bireylerin hareket kabiliyetini yeniden kazanmasina ve yasam kalitelerini
artirmasina olanak sagladigr gorulmustur. Protez temin strecinin temel
adimlan Sekil 17°de 6zetlenmistir. Cogu katilimci, itk saglik hizmetlerini
aldiklarn sehirlerde 6-9 ay boyunca kalarak bu sure zarfinda karmasik
saglik sorunlari icin tedavi gormus ve protezler konusunda danismanlik
almistir. Bircok kisi, protez montajl ve e@itim seanslari icin bu sehirlere geri
donmek zorunda kalmis, konaklama ve seyahat masraflarini genellikle
kendi imkanlariyla karsilamistir. Bazilar bu hizmetler icin hastanelere
yeniden kabul edilirken, digerleri otellerde konaklamistir. GorusUlen Kisiler
protez hizmetleriyle ilgili danismanlik, montaj ve uretim dahil olmak tzere
herhangi bir Ucret ddemedigini bildirmistir.

Bu olumlu bulgulara ragmen birkac olumsuz sonug¢ da belirlenmistir.
Protez ve ortez hizmetlerine erisim, uzun bekleme stireleri ve birden fazla
ziyaret gerektirdigi icin zorlu olmustur. Yerel olarak uzman rehabilitasyon
hizmetlerinin eksikligi, zorluklar daha da artirmistir. Kahramanmaras ile
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Gaziantep arasindaki mesafe yaklasik 80 km (bir saatten biraz daha fazla sliris mesafesi) olmasina
ragmen bircok katiimci bu mesafenin seyahat etmek icin zor oldugunu bildirmistir. Bircok gortismeci,
yuksek maliyetler nedeniyle konaklama destegine ihtiyac duyduklarini ifade etmistir. Kadin bir
gorismeci, Gaziantep’te lcretsiz konaklama teklifi aldigini ancak depremin ardindan cok katli kapal
alanlardan korktugu icin teklifi reddettigini belirtmistir. Bu durum, yerel olarak mevcut hizmetlerin
onemini vurgulamaktadir. Kadinlar i¢in bu seyahatleri organize etmek, yardim alma aliskanh@min zayif
olmasi, kaynak ve desteklere erisimin sinirli olmasi ve bakmakla yukumlt olduklari kisilerin bakimini
dizenleme gerekliligi gibi nedenlerden dolayi daha zorlayici olabilir. Bu konu, kadinlarin karsilastigi
belirli engelleri daha iyi anlamak ve ¢ozim bulmak amaciyla daha fazla arastinimaldir.

Ayrica, bazi protezlerin dlzgln oturmamasi, fiziksel rahatsizliklara ve hareket kisithliklarina neden
olmustur. Sorunlar arasinda kotu torpulenmis kenarlar, yanlis hizalanmis protez eklemler ve rahatsiz
edici askilar bulunmaktadir. Bu durum iki katihmcinin bacak protezleri yerine koltuk degneklerini
tercih etmesine neden olmus ve bir katilimcinin; “protez kullanmaktansa tek kolu kullanmak daha
kolay” diyerek kol protezini reddetmesine yol agmistir. Bazi katilimcilar protezlerinin uyumundan ve
uygunlugundan memnun olduklarini belirtirken (biri profesyonel futbolcu), digerleri bu calismanin
temelini olusturan saha ziyareti sirasinda hala protezlerini beklediklerini bildirmistir (bir kadin,
Almanya’dan gelecek biyonik kolunu bekledigini sdylemistir).
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Sekil 17: Protez Temin Sirecinin Temel Asamalari:

PROTEZ iHTiYACI BELIRLENIR

(AMPUTASYON, HASTALIK, KAZA, DOGUM)

Danisanin viicudu protez icin hazirlanir
(iyilesme siireci - uzvun hazirlanmasi)

Danisan ve/veya doktor recete ile protez merkezine basvurur

Protez merkezi ihtiyac degerlendirmesi yapar (Sl¢limler
alir ve is/okul/ev/bos zaman glinliik yasam aktivitelerini belirler)

Protez merkezi protez tiiriinii 6nerir ve finansman
ihtiyaclari ile kaynaklarini tartisir

HAYIR

DANISAN PROTEZ PLANINI
ONAYLIYOR MU?

EVET

. 4

Protez merkezi gecici yuvayi hazirlar

Danisan prova icin Danisana deneme protezi
protez merkezine gider kullanilarak fizyoterapi verilir
ortalama siire: 3 hafta

EVET

DAHA FAZLA AYARLAMA
GEREKIYOR MU?
ORTALAMA ZIYARET SAYISI: 5

HAYIR

v
_’ Protez merkezi, silikon astarli nihai protezi hazirlar

Danisan nihai protezle prova ve ek egitim icin protez merkezine gider

DAHA FAZLA AYARLAMA
GEREKIYOR MU?
ORTALAMA ZIYARET SAYISI: 5-15

HAYIR

.

Protez merkezi, danisma protezi nasil kullanacagini,
temizleyecegini ve bakim yapacagini 6grenir

EVET

} Danisan protezi evde kullanilir

PROTEZ ONARIM, YENIDEN \ EVET
_ AYARLAMA VEYA
DEGISTIRME GEREKTIRIYOR MU?/

HAYIR
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Depremin ardindan, hayatta kalanlar derin ve cesitli yas turleriyle basa cikmaya devam etmektedir. Bu
yas, yasamlarindaki blytk degisiklikleri yansitarak onceki yasam bicimlerinin, evlerinin, aile tGyelerinin,
hareket kabiliyetlerinin ve islerinin kaybini icermektedir. Bircok depremzede, depremin ardindan
gunlik rutinlerinde ve genel yasam tarzlarinda kokli degisiklikler oldugunu dile getirmistir. Onceki
yasam bicimleri, bagimsizliklar ve gunluk isleri yapabilme yetenekleri onemli dlctide degismistir.

Bircok goriismeci, deprem sonrasl gunlik rutinlerinde ve genel yasam tarzlarinda meydana gelen
blyuk degisikliklerden bahsetmistir. Bu kisilerin dnceki yasam bicimleri, bagimsizliklar ve gunluk isleri
yapabilme yetenekleri onemli dl¢ctide degismistir. Kadin bir depremzede, ailesindeki herkese hep
yardim eden kisi oldugunu ve, yardim istemeyi 6grenmek zorunda kaldigini paylasmistir. Bir baska
kadin ise giyinmek veya sacini toplamak gibi basit isler icin yardim istemenin ne kadar zor oldugunu
ifade etmistir. Ozellikle kadinlar, bakim veren roliinden bakima muhtag roliine gegisi kabul etmenin
zorluklarini dile getirmislerdir.

Bir kisi haric gortsulen tim depremzedeler, depremde birinci derece aile Uyelerini kaybettiklerini
bildirmistir. Cocuklar, esler ve akrabalar da dahil olmak tzere aile Uyelerinin 6limu, biytk bir Gzuntl
ve travma yaratmistir. Depremzedeler, kaybettikleri aile Gyelerinin fotograflarini arastirmacilara
gostermek konusunda istekli davranmistir. Deprem, bir¢cok bireyin uzuv kaybini da iceren fiziksel
yaralanmalara neden olmustur. Bu kayip, hareket kabiliyetlerini ve bagimsizliklarini onemli dlctide
etkileyerek caresizlik ve hayal kinkligi duygularina yol acmistir. Ancak, birka¢ depremzede, uzuv
kaybinin, sevdiklerinin kayblyla kiyaslandiginda hi¢bir sey oldugunu soylemistir. Depremde bir kolunu
ve bir bacagini kaybeden bir kadin; uzuv kaybini, U¢ cocugunu kaybetmenin yaninda dnemsiz olarak
tanimlamistir.

Bircok depremzede, yaralanmalari ve engelleri nedeniyle islerini kaybettiklerini veya calisamadiklarini
belirtmistir. Bu is kaybi, mali istikrarsizliga ve amacsizlik hissine katkida bulunmustur. Bir depremzede,
tekstil sektorunde basarili bir kariyeri oldugunu ancak ampute olmasi nedeniyle isine geri
donemedigini soylemistir. Baska bir depremzede, calismaya hazir ve istekli oldugunu ancak
depremlerden sonra issiz kalan tam donanimli erkeklerle rekabet ettigi icin is bulamadigini belirtmistir.
Bir diger derpemzede ise, sadece bir kolu oldugundan dolayi ciftlikteki isleri yapmasi icin birini tutmak
zorunda kaldigini ve bu durumun masraflarini dnemli dlcude artirdigini soylemistir.

Psikolojik destek hizmetlerinin yetersizligi, bir¢ok kisiyi terkedilmis hissetmesine ve uzun vadeli ruh
saghgi sorunlariyla micadele etmesine neden olmustur. Depresyon, anksiyete ve diger ruh saghgi
sorunlariyla ilgili raporlar yaygin bir sekilde alinmistir. Bu kapsamda, rehabilitasyon programlarinda

entegre psikolojik destedin kritik dnemi vurgulanmistir.

5.2 Sosyal ve Destek Hizmetleri ihtiyaclari

Calisma, sosyal ve destek hizmetleri alaninda birkag olumlu yonu vurgulamistir. Aile, arkadaslar

ve komsular tarafindan saglanan aktif topluluk destek aglari dnemli bir unsur olarak one ¢ikmis ve

bu destekler, bireylerin depremin hemen ardindan karsilastiklar zorluklar asmalarinda buyuk rol
oynamistir. Ayrica, yerel belediyeler ve sivil toplum kuruluslari (STK) tarafindan saglanan organize
destek hizmetleri hayati 6neme sahip olmustur. Bu kuruluslar; temel malzemeler, psikolojik destek ve
topluluk entegrasyonunu hedefleyen aktiviteler sunarak hayatta kalanlar arasinda bir normallesme ve
baglanti hissi yaratmistir. Pek cok birey, yeni kosullarina uyum saglama konusunda direng ve kararlilik
gOstererek zorluklarla basa cikma ve hayatlarini yeniden kurma kapasitelerini ortaya koymustur.

Sivil toplum kuruluslari, afet sonrasi iyilesme slrecinde, tekerlekli sandalyeler ve motorlu dc¢ tekerlekli
bisikletler gibi temel ekipmanlari Uicretsiz olarak saglayarak énemli bir rol oynamistir. iki katilimcr,
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konteyner evlerindeki banyolarin engelliliklerine uygun hale getiriimesi i¢in yeniden duzenlendigini
belirtmistir. Bir baska katilimci ise, konteyner sehrin merkezi camasirhane tesisine camasirlarini
tasimakta zorlandidi icin konteyner evine bir camasir makinesi verildigini ifade etmistir. Bu drnekler, afet
sonrasl midahalelerde kapsayici tasarim ilkelerinin entegrasyonunun gerekliligini vurgulamaktadir. Afet
magdurlarinin hepsinin engelsiz oldugu varsayimindan uzaklasmak, tipki cinsiyetsiz varsayimlarindan
kacmilmasi gerektigi gibi, 6zellikle engelli bireylerin ihtiyaclarini karsilayan alanlar ve ¢ozimler
tasarlamayi oncelikli hale getirmek zorunludur.

Bu olumlu yonlere ragmen birkac olumsuz sonuc da ortaya cikmistir. Farkli bolgelere ve topluluklara
sa@lanan destekler arasinda yardim diizeyi ve kalitesi bakimindan onemli farkliliklar ve tutarsizliklar
bulunmaktadir. Bu tutarsizlik, iyilesme deneyimlerinde ve sonuclarinda esitsizliklere yol agcmistir. Ayrica,
mevcut destek hizmetleri ve bunlara erisim yollari hakkinda énemli bir bilgi ve farkindalik eksikligi
olmustur. Bu bilgi eksikligi, bircok bireyin iyilesmesine yardimci olabilecek kaynaklari kullanmasini
engelleyerek yasadiklari zorluklari daha da artirmistir.

5.3 Erisilebilirlik ve Hareketlilik

Sosyal hizmetler tarafindan tekerlekli sandalye ve protez gibi temel hareketlilik araclarinin
saglanmasi onemli bir olumlu sonug olarak dne ¢ikmistir. Bu araclar, depremden etkilenen bireylerin
hareketliliklerini ve bagimsizliklarini artirmada kritik bir rol oynamistir. Toplum merkezleri de erisilebilir
yasam ortamlari, sosyal katihmi ve rehabilitasyonu tesvik eden programlar sunarak engelli bireylerin
topluma entegrasyonunu desteklemede hayati bir rol oynamistir.

Ancak, kamu ve 6zel alanlar genellikle rampalar, asansorler ve erisilebilir tuvaletler gibi gerekli
altyapilardan yoksun kalmis ve bu durum hareketliligi ve gunltik aktivitelere katilimi onemli dlctide
olusturmustur. Kamu ulasim sistemleri, rampalar ve oncelikli oturma yerleri gibi 6zelliklerin eksikligi
nedeniyle engelli bireylerin yasam konforu biytk ol¢lide yetersiz kalmistir. Bu sinirlamalar, bircok kisiyi
pahali ve surdurdlebilir olmayan 6zel taksilere bagimli hale getirmistir.

5.4 Egitim ve istihdam

CGalisma, bireylerin egitim faaliyetlerine katilma ve yeni beceriler 8grenme konusundaki gugli arzularini
ve zorlu kosullarina ragmen kisisel gelisime olan baglliklarini ortaya koymustur. Mesleki egitim
programlarina erisim de olumlu bir faktor olarak vurgulanmis, bu programlar bazi bireylerin yeni is
firsatlarn bulmalarina yardimci olarak ekonomik bagimsizliklarini artirmistir.

Bu olumlu yonlere ragmen birka¢ olumsuz sonuc da kaydedilmistir. Egitim kurumlari genellikle
rampalar, asansorler ve erisilebilir tuvaletler gibi engelli 6grencileri barindiracak gerekli altyapidan
yoksun kalmistir. Bir genc kiz, sinifinin en Ust katlardan birinde oldugunu ve cok sayida merdiven
oldugu icin teneffise ¢cikmadigini soylemistir. Daha sonra okulda bir asansor oldugu ancak sadece
ogretmenlerin kullanmasina izin verildigini ortaya ¢ikmistir. Fiziksel erisilebilirlik eksikligi, egitim
faaliyetlerine katilimi ciddi sekilde sinirlamistir. Ozellestiriimis mesleki egitim programlarinin mevcudiyeti
de sinirl kalmis ve bu durum beceri gelistirme ve istihdam firsatlarini kisitlamistir. Geng bir erkek,
depremde bir kolunu ve bir bacagini kaybettiginde kuaforliik okulunu yeni bitirdigini ifade etmistir.
Kariyer planindaki bu kesinti, baska bir kariyer icin yeni beceriler gelistirmesi gerektigi anlamina gelmis,
ancak herhangi bir egitim firsatinin farkinda olmadigini ifade etmistir.

Calismaya katilan 31 yetiskinden yalnizca 5’i tam zamanli olarak istihdam edilmistir (dordt erkek ve
biri kadin). Bu bireylerden ikisi, engelli vatandaslar icin istihdam firsatlarini artirmaya yonelik belediye
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programi aracihgiyla is bulmustur. Sekiz katilimci, tam zamanl bir iste calisma arzusunu dile getirmis,
ancak engelli bireylerin karsilastigr onemli zorluklarin altini cizmistir. Bu zorluklar, ayrimcilik ve isyerinde
yeterli dizenlemelerin eksikligi nedeniyle daha da artmis, istihdami giivence altina alma ve surdirme
yetilerini engellemistir. Toplumda, engelli erkeklerin gelir getirici rollerini strdirmeleri konusunda

bir egilim oldugu, buna karsin kadinlarin, maddi bagimsizliklari olmadiginda daha fazla cinsel taciz

ve somuru riskiyle karsi karslya kaldiklari, buna ragmen gecim kaynaklari ve istihdam girisimlerinde
onceliklendiriimedikleri dikkat cekmektedir. Bu gozlem, belediye programina katilanlarin cinsiyet
dagihimini incelemenin onemini vurgulamaktadir. Ayrica, calismaya katilanlarin yarisi is arzusunu dile
getirmis, ancak ayni pozisyonlar icin basvuran engelli olmayan bireylerle rekabet etme konusunda
kendilerini dezavantajli hissetiklerini belirtmislerdir..

5.5 Giivenilir Bilgiye Erisim

Yapilan ¢alisma, mevcut saglk hizmetleri ve sosyal hizmetler, saglik bakimi ve sosyal destek
hakkinda glvenilir bilgiye erisimin yetersiz ve tutarsiz oldugunu ortaya koymustur. Goristlen bircok
kisi, kendilerine sunulan kaynaklardan habersiz oldugunu ve agizdan agiza yayilan bilgiye veya
yerel baglantilara guvenmek zorunda kaldiklarini belirtmistir. Bu guvenilir bilgi eksikligi, bu Kisilerin
gerekli hizmetlere ve destege erisimlerini 6nemli dl¢clide engellemistir. Ayrica birkag katihmcl,

kime glveneceklerini bilmenin zor oldugunu ifade etmistir. Gortsllen Kisiler; protez sirketlerinin
dcuncd taraf bagiscilardan en ust duzey Urlnler icin tam 6deme alip, alicilara disuk maliyetli rinler
verdiklerine dair duyduklar hikayelere atifta bulunmustur. Cogu katihmci, belediyelerdeki Engelsiz
Yasam Merkezlerinden habersiz olup orada sunulan hizmetleri 6grenmekten memnuniyet duymustur.
Ayrica, birkag katihmci kendileri gibi insanlari tanimadiklarini ifade etmistir. Bu katilimcilardan genc bir
erkek, profesyonel atlet gibi diger genc insanlari tanimanin kendisine fayda saglayacagini belirtmistir.
Ev hanimi olan bir kadin ise, ev disinda sosyal hayati olmadigini ancak sosyallesebilecegdi bir yer
olmasini ¢cok istedigini soylemistir.

Birebir yerine gruplar halinde yapilan gorismeler, katilimcilarin birbirlerinden ¢ok sey ogrendigi
beklenmedik bir fayda saglamistir. Ornegin, gruplardan birinde, engellilik yardimlarina nasil
basvurulacagdl ve bu yardimlarin nasil alinacagr konusunda canli bir tartisma yapilmistir. Motorlu ¢
tekerlekli bisiklet alan katilimcilar, bu bisikletleri almak isteyen diger katihmcilara ilgili kaynaklari
yonlendirerek yardimci olmustur. Buyudugu icin protezini kullanamayan kicUk bir kiz, Gaziantep'teki
protez-ortez merkezine yonlendirilmis ve orada yeni bir protez alip, kendisine rol model olabilecek
bir fizyoterapist ile tanismistir. Malatya’daki katilimcilar, birbirlerini glivenilir protez yapimcilarina
yonlendirmislerdir.

5.6 Cinsiyete Ozgii ihtiyaclar

Cinsiyete dayal ihtiyaclari ve kadinlar ile erkeklerin karsilastigr zorluklari, ayni zamanda geleneksel
cinsiyet rollerinin etkisini ortaya koyan bulgulari elde etmek icin icin 6zel bir caba gosterilmistir. Bu
hassas bir konu olabilecedi icin katihmcilar genellikle bu konuda derinlemesine konusmaktan ¢cekinmis
olsa da, cinsiyetin etkisini vurgulayan bazi bilgiler ortaya ¢ikmistir.

Erkekler icin, ailede gelir saglayan kisi ve koruyucu rollerini yerine getirememek ve bu kimlik
degisikligiyle basa ¢cikmak cok zor olmustur. Bir erkek, bacagini kaybettikten ve issiz kaldiktan

sonra karisinin cocuklariyla birlikte kendisini terk ettigini belirtmistir. Bir digeri, kolunun kesilmesi
nedeniyle derin bir hayal kirkligi yasadigini ve bir iki giin daha beklenseydi kolunun kurtarilabilecegini
disundugunu ifade etmistir. Kolunu kaybetmenin gelir seviyesini dogrudan etkiledigini detayli bir
sekilde anlatmistir. Bir baska erkek, deprem sirasinda ve sonrasinda gec¢im kaynaklarinin biytk
kismini kaybettigini anlatirken duygusal olarak etkilenmis ve maddi guce sahip bir erkek olma kimligini

28



Depremden Etkilenen Bolgelerde Yasayan
Engelli Bireylere Yénelik ihtiyac Analizi

kaybetmenin hala kabullenmesi zor bir durum oldugunu vurgulamistir. Bu durum, erkeklerin kamusal
veya ekonomik alanlarda destek ararken derin bir utanc veya basarisizlik hissi yasayabileceklerini,
clinkd evin gecimini saglama/gelir saglama yeteneklerinin erkeklik kimlikleriyle yakindan iliskili
oldugunu dustndurmektedir.

Kadinlar icin zorluklar genellikle bakim veren rolinden bakima muhtag birine donlsme streci etrafinda
yogunlasmistir ve bu bircogu icin kabul edilmesi zor bir durumdur. Kadinlar; genellikle eslerine,
ogullarina veya diger aile Uyelerine ytk olmamak icin duygularini iclerinde tuttuklarini, digerlerinin
ontnde aglamak istemedikleri icin banyoda gizlice agladiklarini belirtmislerdir. Bir kadin, saghk
sorunlari olan kocasiyla duygularini paylasamadigini, ctnkd bunun kocasinin tansiyonunu ve kan
sekerini yUkseltecegini ifade etmistir. Gorustlen kadinlardan yalnizca biri, konteyner kentteki terapistle
konustugunu, ancak surekli ayni seyleri tekrar tekrar anlatmanin anlamsiz oldugunu disindigu icin
sonunda terapiye gitmeyi biraktigini sdylemistir. Cocuklugundan beri engelli olan bir baska kadin ise
eger erkek olsaydi babasinin onu daha erken doktora gotirecedini, ancak bu durumda annesinin

onu gizlice saglik merkezine goturmek zorunda kaldigint anlatmistir. Hastanede gecirdigi sayisiz
ameliyat sUresince, saglk sorunlariyla ailesine yuk olmamak icin genellikle yalniz kaldigini belirtmistir.
Calismaya katilan tim kadinlar, cocuklarina glclt gortinme zorunlulugu hissettiklerini ve duygularini
paylasabilecekleri birinin olmamasi nedeniyle gugclu bir yalnizlik hissi yasadiklarini dile getirmislerdir.

Ayrica, kadinlarin anne kimlikleri de belirleyici bir etken olarak ortaya ¢cikmistir. Birkac kadin, en blyuk
onceliklerinin hayatta kalan cocuklarinin zihinsel ve fiziksel intiyaclarini karsilamak oldugunu belirtmistir.
Depremde diger ¢cocuklarini kaybeden bu kadinlar, hayatta kalan ¢ocuklarina yogun bir sekilde
odaklanmislardir. Kendi cocuklar olmayan bir kadin, depremde ebeveynlerini kaybeden (esinin kardesi
ve esi) klcuk yegeninin annesi olmus ve bu yeni anne roline uyum saglamaya calistigini ifade etmistir.
Bir baska kadin, depremde U¢ ¢cocugunu birden kaybetmis olmasina ragmen, hala kendini dncelikle

bir anne olarak tanimlamaya devam etmektedir. Bir kadin gunlik yasamini anlatirken, hayatta kalan
yetiskin ogullarina ve onlarin cocuklarina anne ve babaanne kimligi etrafinda odaklanmistir.

Engellilik ve cinsiyetin kesisimi konusuna da deginmek dnemlidir. Her ne kadar bu konu sahada genis
bir sekilde tartisiilmamis olsa da ozellikle engelli kadinlar cinsel taciz, istismar ve somuriye daha acik
olabilirler. Bu kirilganlik, kadinlarin destek aglarina ve programlarina daha temkinli yaklasmasina neden
olabilir. Ancak, engellilik yalnizca kadinlari degil, erkekleri de taciz ve somuriye ac¢ik hale getirebilir,
Ozellikle kamusal ve ekonomik alanlarda, geleneksel cinsiyet rollerinin kaybi destek arama konusunda
isteksizlik yaratabilir. Bu dinamik, afet sonrasi iyilesme surecinde cinsiyet ve engelliligin kesisimini daha
fazla arastirma gereksinimini ortaya koymaktadir.
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Bolim 6 calismanin sosyal hizmetleri ve destek hizmetlerini gelistirmek
icin oneriler sunmay! amaclayan ikinci hedefe odaklanmaktadir. Bu
bolimde politika dnerileri, hizmet sunumunu iyilestirme firsatlar, kapasite
gelistirme stratejileri, topluluk katihm yontemleri, izleme ve degerlendirme
icin Onerilen bir cerceve yer almaktadir.

6.1 Ampute Vatandaslar icin Saglik ve Rehabilitasyon
Hizmetlerini Gelistirmeye Yonelik Oneriler

Ampute vatandaslar icin saglik ve rehabilitasyon hizmetlerini gelistirmek

amacilyla asagidaki eylemler onerilmektedir:

- Afet Risk Miidahale Cercevesi Olusturmak: Afetler ile islev veya
uzuv kaybi arasindaki iliskiyi ele alacak bir afet risk miidahale politika
cercevesi gelistiriimelidir. Bu ¢erceve, afetlerden kaynaklanan
engelliliklerin dnlenmesi ve yonetimi ile ilgili 6zel hukimler
icermeli ve engelli bireylerin afet sirasinda ve sonrasinda yeterince
desteklenmesini saglamalidir.

« Engelli Bireyleri Kapsayan Afet Yonetim Planlar Gelistirmek:
Engelli bireyleri 6zel olarak kapsayan afet yonetim planlarinin
gelistiriimesi onemlidir. Bu planlar, engelli vatandaslarin ihtiyaclarinin

© EEEE——

O

[ ]
afet mudahalesi ve iyilesme slrecinin her asamasinda, tahliyeden
rehabilitasyona kadar dikkate alinmasini saglamalidir.

« Ortez-Protez Merkezlerinin Sayisini Artirmak: Depremden etkilenen

bolgelerde stratejik olarak konumlandirilmis 0zel rehabilitasyon ve
protez-ortez merkezlerinin sayisinin artirilmasi ve protez-ortez temin

surecinin hizlandiriimasi hizmet verimliligini ve erisilebilirligi artiracaktir.

« Ortez-Protez Uretim ve Bakim Hizmetlerini Genisletmek: Ortez
ve protez hizmetlerinin yani sira bu cihazlarin bakim ve onarim
hizmetlerinin de saglanmasi gereklidir. Bu, ekipmanlarin islevselligini
ve Omrinu korumaya yardimci olacak ve engelli bireylerin bu cihazlar
etkili bir sekilde kullanmaya devam etmesini saglayacaktir.

« Rehabilitasyon Ekipmanlarinin Teminini ve Bakimini
Kolaylastirmak: Protez, tekerlekli sandalye gibi rehabilitasyon
ekipmanlarinin teminini ve bakimini saglamak i¢in saglik hizmeti
saglayicilari, sosyal hizmet sunanlar ve tedarikciler arasinda daha iyi
koordinasyon saglanmalidir. Bu, ekipmanlarin islevselligini koruyarak
engelli bireylerin rehabilitasyonunu destekleyecektir.

» Entegre Bir Veri Toplama Sistemi Kurmak: Engelli bireylerin ve
protez-ortez kullanicilarinin sayisini izlemek icin merkezi bir veri
toplama sistemi kurulmalidir. Her ne kadar saglik hizmetleri icin
merkezi bir veri toplama sistemi bulunsa da, bu sistem Aile ve
Sosyal Hizmetler Bakanlgl, protez-ortez saglayicilar veya istihdam
veri tabanlari ile entegre degildir. Entegre bir sistem, dogru veri
saglayabilir ve hizmet sunumunu iyilestirebilir.

. Siirekli ve Entegre Tibbi ve Psikolojik Hizmetleri iyilestirmek:
Ampute vatandaslar icin surekli tibbi destek, dizenli takiplerin
saglanmasi ve 0zel hizmetlere erisimin artiriimasi yoluyla
iyilestiriimelidir. Ruh sagligr hizmetleri, bireysel ve bolgesel intiyaclara
uygun hale getirilmeli ve bu hassas nufusun yasadidi yas ve travmaya
yonelik uzun vadeli mtdahale programlarini icermelidir. Ayrica,
kapsamli psikolojik danismanlik, sosyal hizmetler ve mesleki egitim
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Ozel ihtiyaclarina yonelik rehabilitasyon ve psikososyal destegin saglanmasinda sinirli kaynaklarin
verimli kullanimi icin belediyeler ile Saglik Bakanhgi ve Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi'nin yerel
teskilatlan arasinda koordinasyon saglanmasi dnemlidir.

Siddet Magdurlari igin Sosyal ve Hukuki Danismanlik Saglamak: Siddete maruz kalan engelli
bireyler ve/veya onlarin bakim verenlerine sosyal ve hukuki danismanlik saglanmaldir. Hukuki
bilgilendirme ve yonlendirme yapilmali, gerektiginde ilgili diger hizmetlere yonlendirmeler
yapilimalidir. Aile ici siddet veya kadinlara yonelik siddet vakalarinda, belediyenin kadin danisma/
destek birimlerine ya da Siddet Onleme ve izleme Merkezlerine (SONIM) yonlendirme yapiimalidir.
Engelli Kadinlarin Goriiniirliigiinii ve Desteklenmesini Artirmak: Engelli kadinlarin
gorunarligunun artirimasi ve ihtiyaclarina yonelik 6zel rehabilitasyon ve psikososyal destek
programlarinin gelistiriimesi buyuk onem tasimaktadir. Sosyal destek ve sagdlik alaninda engellilerle
calisan kadin profesyonellerin sayisi artirilmali ve bu programlar ¢zellikle afet sonrasi engelli
kadinlarin karsilastigi zorluklarr ele almahdir.

Ulasim Hizmetlerini ve Altyapida Erisilebilirligi lyilestirmek: Ampute vatandaslarin tibbi
randevulara erisimini finansal veya lojistik engeller olmadan saglamak i¢in 6zel bir ulasim

hizmeti gelistirimelidir. Bu hizmet, belediyeler tarafindan stbvanse edilmeli veya Ucretsiz olarak
saglanmalidir. Ayni zamanda, depremden etkilenen sehirlerde mevcut altyapinin yikilmasi, tim yeni
binalarin ve kamu alanlarinin erisilebilir olmasini saglamak icin diizenlemelerin gozden geciriimesi
ve uygulanmasina yonelik bir firsat sunmaktadir. Mevcut altyapinin rampalar, asansorler ve diger
gerekli degisikliklerle yeniden dizenlenmesi gereklidir.

Toplum Destek Programlarini Yayginlastirmak: Toplum destek programlari, yalnizca fiziksel
rehabilitasyon icin degil, ayni zamanda sosyal ve duygusal destek saglamak amaclyla
yayginlastirimahdir. Dlzenli toplum etkinlikleri ve atolyeler, bireylerin topluma yeniden
entegrasyonunu saglamaya ve yasam kalitelerini artirmaya yardimci olabilir.

Sosyal Hizmetleri Kolaylastirmak ve Biirokratik Engelleri Azaltmak: Sosyal entegrasyonu ve
erisilebilirligi artirmak icin sosyal hizmet departmanlarindan surekli ve glvenilir destek saglanmasi
onemlidir. Burokratik engellerin azaltiimasi ve engelli statust basvuru surecinin optimize edilmesi
icin caba gosterilmeli, bu sayede tim hayatta kalanlarin mevcut kaynaklardan ve hizmetlerden
yararlanmasi saglanmalidir.

Farkindalik Kampanyalari Dilizenlemek: Hayatta kalanlari mevcut destek hizmetleri ve bunlara
nasll erisilecedi konusunda bilgilendirmek amaciyla farkindalik kampanyalari dizenlenmelidir.

Bu kampanyalar, topluluk toplantilari, brosurler ve yerel medya ile is birligini icerebilir. Ayrica,
geleneksel cinsiyet rollerini pekistiren ve engelli kadinlarin firsatlarini sinirlayan kdltirel ve sosyal
normlara meydan okuyacak kampanyalar da yuruttlmelidir.

Cinsiyete Ozgii ihtiyaclari Ele Almak: Cinsiyete 6zg ihtiyaclari ele almak biyiik 6nem
tasimaktadir. Engelli kadin ve erkekler icin onlarin farkli ihtiyaclarini ve engellerini karsilayacak
Ozel mudahaleler gereklidir. Tum destek hizmetlerinde cinsiyete duyarl yaklasimlarin uygulanmasi
esastir. Bu, kadinlarin mesleki egitim programlarina katilimini tesvik etmeyi, siddet ve istismara
maruz kalan engelli kadinlar igin erisilebilir raporlama mekanizmalari ve destek hizmetleri
gelistirmeyi ve engelli kadin ve erkeklerin dzel ruh saghgi ihtiyaclarini ele alacak cinsiyete duyarli
psikolojik destek hizmetleri saglamayi icermelidir.

6.2 Uygulama Cercevesi

Onerilen eylemlerin basaril bir sekilde hayata gecirilmesini saglamak icin, bu girisimlerin sistematik
olarak planlanmasini, yurttulmesini ve izlenmesini saglayacak bir uygulama ¢ercevesi gelistirmek
onemlidir. Roller ve sorumluluklarin net bir sekilde tanimlanmasi, zaman c¢izelgelerinin belirlenmesi ve
geri bildirim mekanizmalarinin kurulmasiyla, bu cerceve cesitli paydaslar arasindaki cabalarin koordine
edilmesine, islerin tekrarlanmasinin dnlenmesine ve kaynaklarin en verimli sekilde kullaniimasina
yardimci olacaktir. Bu yapilandiriimis yaklasim, ampute vatandaslar icin saglik ve rehabilitasyon
hizmetlerinde strdurulebilir iyilestirmeler saglamak acisindan kritik Gneme sahiptir.
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Politika Onerileri

Afet Risk Miidahale Cercevesi Olusturmak:

Afetler ile islev veya uzuv kaybi arasindaki iliskiyi ele alan kapsamli bir afet risk midahale politika
cercevesi gelistiriimelidir.

Bu cerceve, afetlerden kaynaklanan engelliliklerin dnlenmesi ve yonetimi i¢in 6zel hikimler
icermeli ve afet sirasinda ve sonrasinda engelli bireylerin yeterince desteklenmesini saglamahdir.

Kapsayici Afet Yonetim Planlar Gelistirmek:

Afet yonetim planlari, engelli bireylerin dzel ihtiyaclarini afet midahalesi ve iyilesme slrecinin her
asamasinda, tahliyeden rehabilitasyona kadar dikkate alacak sekilde gelistiriimelidir.
Bu planlar diizenli olarak guncellenmeli ve simulasyonlarla test edilmelidir.

Engelli Kadinlarin Goruinurligiini ve Desteklenmesini Artirmak:

Engelli kadinlarn karsilastigr 6zel zorluklara dikkat ceken farkindalik kampanyalari uygulanmahdir.
Engelli kadinlarin ihtiyaclarina yonelik dzel rehabilitasyon ve psikososyal destek programlari
gelistiriimelidir.

Engellilerle calisan sosyal destek ve saglik alanindaki kadin profesyonellerin sayisi artirlmalidir.

Hizmet Sunumunu lyilestirme Firsatlan

Ortez-Protez Merkezlerinin Sayisini Artirmak:

Depremden etkilenen bolgelerde stratejik olarak ek rehabilitasyon ve protez-ortez merkezleri
kurulmalidir.
Protez-ortez temin sureci iyilestirilerek hizmet verimliligi ve erisilebilirligi artinimahdir.

Ortez-Protez Uretim ve Bakim Hizmetlerini Genisletmek:

Ortez ve protez cihazlarinin bakim ve onarim hizmetlerinin saglanmasi icin gerekli adimlar
atilmalidir.

Bu cihazlarin islevselligini ve dmriunu koruyarak engelli bireylerin bunlar etkili bir sekilde
kullanmaya devam etmesi saglanmalidir.

Siirekli ve Entegre Tibbi ve Psikolojik Hizmetleri lyilestirmek:

Ampute vatandaslar i¢in surekli tibbi destek, dizenli takiplerin saglanmasi ve ozel hizmetlere
erisimin artirimasi yoluyla iyilestiriimelidir.

Ruh saghgi hizmetleri bireysel ve bolgesel ihtiyaclara uygun hale getirilmeli, bu hassas nifusun yas
ve travma ile ilgili psikolojik sorunlarini ele almak i¢in uzun vadeli mtdahale programlari icermelidir.
Engelli kadinlarin 6zel ihtiyaclarina yonelik rehabilitasyon ve psikososyal destek saglanmasina
odaklanarak, kapsamli psikolojik danismanlik, sosyal hizmetler ve mesleki egitim sunan entegre
programlar gelistirilmelidir.

Belediyeler ile Saglik Bakanhgi ve Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi'nin il muddurlukleri arasindaki
koordinasyon, sinirli kaynaklarin verimli kullanimi icin optimize edilmelidir.

Sosyal Hizmetleri Kolaylastirmak ve Birokratik Engelleri Azaltmak:

Engelli statlist basvuru stirecini optimize etmek ve sosyal hizmetlere erisimdeki blrokratik
engelleri azaltmak i¢cin gerekli adimlar atiimalidir.

Sosyal entegrasyonu ve erisilebilirligi artirmak amaciyla sosyal hizmet departmanlarindan strekli
ve guvenilir destek saglanmalidir.
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Kapasite Gelistirme Stratejileri

Hizmet Saglayicilar icin Egitimler:

- Saghk hizmeti saglayicilarina, sosyal hizmet ¢alisanlarina ve ulasim personeline engelli bireylerin
ihtiyaclari ve haklari konusunda egitim verilmelidir.
Engelli kadinlarin 6zel zorluklarini ele alacak profesyoneller icin 6zel egitim programlari
gelistiriimelidir.

Entegre Bir Veri Toplama Sistemi Kurmak:

«  Engelli bireylerin ve protez-ortez kullanicilarinin sayisini izlemek i¢cin merkezi bir veri toplama
sistemi kurulmalidir.

«  Busistem, hizmet sunumunu ve kaynak tahsisini iyilestirmek amaciyla saglik, aile ve sosyal
hizmetler, protez-ortez saglayicilar ve istihdam hizmetleri veri tabanlariyla entegre edilmelidir.

Toplum Katilim Stratejileri

Toplum Destek Programlarini Yayginlastirmak:
Fiziksel rehabilitasyon, sosyal ve duygusal destek saglayan toplum destek programlari
uygulanmalidir.
Bireylerin topluma yeniden entegrasyonunu saglamaya ve yasam kalitelerini artirmaya yardimci
olmak icin duzenli topluluk etkinlikleri ve atolyeler dlizenlenmelidir.

Farkindalik Kampanyalari Diizenlemek:

- Hayatta kalanlari mevcut destek hizmetleri ve bunlara nasil erisilecegi konusunda bilgilendirmek
amaclyla farkindalik kampanyalari baslatimalidir.
Engelli bireyler, 6zellikle de kadinlar icin firsatlar sinirlayan kilttrel normlara meydan okumak
amaclyla yerel medya ile is birligi yaparak topluluk toplantilari dizenlenmelidir.

Ulasim Hizmetlerini ve Altyapida Erisilebilirligi lyilestirmek:

- Ampute vatandaslarin tibbi randevulara erisimini finansal veya lojistik engeller olmadan saglamak
icin 0zel ulasim hizmeti gelistiriimelidir.
Depremden etkilenen bolgelerde mevcut altyapinin yikiimasi, erisilebilirlik standartlarinin yeni
binalarda uygulanmasini saglamak ve mevcut yapilarin rampalar, asansorler ve diger gerekli
degisikliklerle yeniden dizenlenmesi icin bir firsat sunmaktadir.

Izleme ve Degerlendirme Cercevesi

Hizmet Sunumu ve Altyapinin Diizenli Degerlendirilmesi:
Hizmet sunumu ve altyapinin engelli bireylerin ihtiyaclarini karsilayip karsilamadigini
degerlendirmek icin duzenli degerlendirmeler yapiimahdir.
Bu degerlendirmelerin sonuclarina gore hizmetler ve altyapi hakkinda bilincli iyilestirmeler
yapiimalidir.

Geri Bildirim Mekanizmalari Kurmak:

« Hizmet kullanicilarinin hizmetlerin etkinligi ve erisilebilirligi hakkinda geri bildirimde
bulunabilecekleri kanallar olusturulmaldir.
Bu geri bildirimler, engelli bireylerin gelisen ihtiyaclarina yanit vermek icin destek hizmetlerini
surekli olarak iyilestirmek amaciyla kullaniimalidir.
Bu uygulama gergevesi, ampute vatandaslar icin saglik ve rehabilitasyon hizmetlerinin iyilestiriimesi
yonundeki onerilerin etkin bir sekilde uygulanmasini, izlenmesini ve zamanla gelistirilecek sekilde
yapilandirimasini saglar.
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Depremden Etkilenen Bolgelerde Yasayan Engelli Bireylere Yonelik
Ihtiyac Analizi Raporu, depremden etkilenen bolgelerde yasayan ampute
vatandaslarin fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik ihtiyaclarini kapsamli
bir sekilde degerlendirmistir. Raporun amaci, mevcut hizmetlerdeki temel
sorunlari, engelleri ve bosluklari belirlemek, sosyal ve destek hizmetlerini
iyilestirmek icin oneriler sunmaktir.

Temel Bilgiler ve Gozlemler

Turkiye’deki merkezi saglik sistemi, deprem sonrasinda zamaninda

tibbi bakim ve uzman hizmetlere erisimi saglayarak iyilesme surecine
onemli 6lcude katkida bulunmustur. Ancak protez ve ortez hizmetlerine
erisimde uzun bekleme slreleri, birden fazla ziyaret gerektirmesi ve
yerel olarak uzman rehabilitasyon hizmetlerinin eksikligi nedeniyle
zorluklar olusmaktadir. Ayrica, SGK (Sosyal Guvenlik Kurumu) tarafindan
saglanan finansal destek yillardir glincellenmemis, deprem sonrasi yapilan
onemli artis bile ortez/protez maliyetlerini karsilamaya yeterli olmamistir.
Toplum destek aglan ve belediyeler ile STK’lar tarafindan saglanan
destek hizmetleri, depremin hemen ardindan hayati bir rol oynamistir.
Buna ragmen, saglanan desteklar arasinda tutarsizliklar olmus, iyilesme
deneyimlerinde farkliliklara yol acmistir. Ayrica, mevcut destek hizmetleri
hakkinda ciddi bir bilgi ve farkindalik eksikligi de bulunmaktadir.

Sosyal hizmetler tarafindan saglanan temel hareketlilik araclari,
hareketliligi ve bagimsizhgi artirmistir. Ancak, kamu ve 6zel alanlarda
gerekli altyapinin eksikligi, hareketliligi ve gunltk aktivitelere katihmi
onemli dlcude engellemistir. Yetersiz kamu ulasim sistemleri, bir¢ok kisiyi
pahali ve surdurulebilir olmayan ozel taksilere bagimli hale getirmistir.
Bireyler, egitim faaliyetlerine ve mesleki egitime katilma konusunda
guclu bir istek gostermislerdir. Ancak, egitim kurumlari genellikle gerekli
altyapidan yoksundur ve yuksek issizlik oranlari ve ayrimcilik nedeniyle
istihdam zorluklar onemli bir sorundur.

Mevcut saglk hizmetlerine ve sosyal hizmetlere iliskin bilgilere erisimdeki
tutarsizliklar ve guvensizlikler, bireylerin ihtiya¢ duyduklarn destegi
almalarini onemli dl¢tide kisitlamistir. Grup tartismalari, hayatta kalanlar
arasinda akran destegi ve bilgi paylasiminin hayati onem tasidigini
vurgulamistir. Erkekler ve kadinlar, cinsiyetleriyle ilgili farkl zorluklar
yasamaktadir. Erkekler genellikle ailede gelir saglayan ve koruyucu Kisi
rollerini kaybetmenin getirdigi zorluklarla micadele ederken, kadinlar aile
dyelerini tzmemek icin duygularini bastirma egilimindedir. Cinsiyete 6zgu
ihtiyacglarin ele alinmasi, etkili destek saglamak icin kritik oneme sahiptir.
Kadinlar icin bu ihtiyaclar arasinda cinsel taciz, istismar ve somuriden
korunma; cinsiyete bagl hareketlilik zorluklarinin giderilmesi; cinsel

saglik ve dreme sagligr hizmetlerine erisimin saglanmasi ve genellikle
ustlendikleri bakim yuktnun goz ontinde bulundurulmasi yer almaktadir.
Bu cinsiyete 6zgu ihtiyaclarin taninmasi ve karsilanmasi, iyilesme ve
dayanikliligi destekleyen kapsamli ve etkili bir yardim sunmak icin esastir.



Gelecege Yonelik Oneriler

Bu calismanin bulgulari temel alinarak, ampute vatandaslara destedi daha da artirmak icin gelecege
yonelik arastirma ve politika gelistirme alanlari onerilmektedir. Ampute vatandaslara saglanan
desteklerin uzun vadeli sonuclarini ve uygulanan destek hizmetlerinin etkinligini izlemek i¢in boylamsal
calismalar yapilmasi onemlidir. Ayrica, depremin etkiledigi diger engelli gruplarin 6zel intiyaclarinin
arastiriimasi, kapsayici destek stratejilerinin gelistiriimesi, ampute vatandaslarin yasadiklari psikolojik
etkilerin arastiriimasi ve hedeflenmis ruh saghgr midahaleleri gelistiriimesi gereklidir.

Politika gelistirme, sosyal hizmet departmanlarindan tutarl ve glvenilir destek saglanmasina
odaklanmali ve burokratik engelleri azaltmalidir. Sosyal aktivitelere tam katilimi kolaylastirmak

icin kamu alanlarinda ve ulasim sistemlerinde kapsamli erisilebilirlik icin iyilestirmeler yapilmaldir.
Gelecekteki projeler; entegre tibbi, psikolojik ve sosyal hizmetler sunan toplum temelli rehabilitasyon
programlari gelistirmeyi ve uygulamayi, mevcut altyapiyi yeniden duzenleyerek erisilebilirligi saglamak
icin yerel yonetimlerle is birligi yapmayi ve tum yeni binalar ve kamu alanlarinda erisilebilirligi
saglamayi icermelidir. Ayrica, engelli bireyler i¢cin 0zel mesleki egitim programlari olusturulmal,
istihdam firsatlari yaratilmali, beceri gelistirme ve engelli dostu isyeri dizenlemelerine odaklaniimalidir.
Mevcut destek hizmetleri hakkinda farkindaligi artirmak ve hayatta kalanlar icin gtivenilir bilgi aglar
kurmak amaciyla bilgi ve farkindalik artirmaya yonelik kampanyalar dizenlenmelidir.

Bu yaklasimlarla politika yapicilar ve kurumlar, ampute vatandaslar icin sosyal ve destek hizmetlerini
iyilestirmeye yonelik kapsamli ve surdurdlebilir bir yaklasim saglayarak daha kapsayici bir iyilesmeyi
tesvik edebilirler.
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EK 1
KURULUSLARA GORE NICEL VERI
TALEPLERININ LiSTESI

Veri talepleri, dncelikle sozlU olarak ve ardindan e-posta yoluyla asagidaki kuruluslara iletilmistir. Her
kurulustan talep edilen veriler bu ekte saglanmistir.

Saglik Bakanhgi
Kaynak: SINA

Kapsam
lller: Gaziantep, Hatay, Osmaniye, Adiyaman, Sanliurfa, Kilis, Diyarbakir,

Malatya, Kahramanmaras, Adana

Tarih Filtresi:

01.01.2022-31.03.2024

ICD-10 kod filtresi (Ana Tani ve/veya Ek Tani)
FO1-F99, G80-G99, H54, HO0-H91, HO3, S48.0, S88.0, Q71.3, Q72.3, Z89.4, Z90.6, Z89.7
Diger eklenecek tani kodu:

Depremzedeler Z kodu

SUT Kodu Filtresi: EK-3/C-2, EK-3/C-5, EK-3/F-4, EK-2/A ve/veya EK-3/C-3’den
DO1004, DO1005, DO1006

Talep edilen anonim veri alanlari:

Il

lice

Mahalle

Hastanin Yasi

Anonim hasta numarasi

ICD-10 kodu

SUT kodu

Hizmet veren kurum

Hizmet tarihi (YIL/AY)

ilgi ICD-10 kodun ilk kullanim tarihi

Evde Saglik Hizmeti izlem Veri Seti

Tarih araliginda olum (var/yok)

Istihdam talebi (var/yok)

Istihdam talebi varsa, talep tarihi

istihdam talebi varsa, mevcut yerlestirme durumu

Sosyal Guivenlik Kurumu (SGK)

2 rapor:

Deprem bolgesiicin depremden onceki veriler - Ocak 2022-5 Subat 2023
Deprem bolgesiicin depremden sonraki veriler - 6 Subat 2023- Ocak 2024
Filtre 1: il

Adana, Adiyaman, Diyarbakir, Gaziantep, Hatay, Kahramanmaras, Kilis,

Malatya, Osmaniye, Sanliurfa

Filtre 2: ICD-10 kodlari

G80-G99, S48.0, S88.0, Q71.3, Q72.3, 2894, 789.6, Z89.7, FO1-F99, F7/0-F79, H54
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Filtre 3: SUT kodlari

DIGER PROTEZ ORTEZLER LISTESI (EK-3/C-3): DO1004, DO1005, DO1006
EKSTERNAL ALT VE UST EKSTREMITE/GOVDE PROTEZ ORTEZLER LISTESI (EK-3/C-2): Tum
OZEL HALLERDE KARSILANAN TIBBI MALZEMELER LISTESI (EK-3/C-5): Tiim
ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJI BRANSI TRAVMA VE REKONSTRUKSIYON ALAN GRUBUNA AIT TIBBI
MALZEMELER LISTESI (EK-3/F-4): Tim

AYAKTAN BASVURULARDA ODEME LISTESI (EK-2/A): Tiim

Anonymized Anonimlestirilmis Kisisel Verileri:

Anonimlestirilmis Kisi No.

il iice Mahalle

Yas

Saghk:

ilgili SUT kodu basina hizmet sayisi (yil/ay)

llgili SUT kodu basina édenen miktar (yil/ay)

ilgili ICD-10 kod kullanim sayisi (yil/ay)

Saglik hizmeti sunucusunun adi veya en azindan tur (kamu/ozel) ve il/ilge bilgisi (yil/ay)
Her ilgili ICD-10 kodunun ilk kullanim tarihi

istihdam:

Engellilik tart

Engellilik durumunun baslangici

Istihdam baslangic ve bitis tarihleri (birden fazla giris-¢ikis olabilir)

Isyeri(len)in lilge

Her yil icinde kisin aktif calisilan ay sayisi

Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi

Kaynak: Ulusal Engeli Veri Sistemi

Kapsam
iller: Gaziantep, Hatay, Osmaniye, Adiyaman, Sanlurfa, Kilis, Diyarbakir, Malatya, Kahramanmaras,

Adana

Tarih Filtresi: 01.01.2022-31.03.2024

Talep edilen anonim veri alanlari:

Cinsiyet

Yas

|

iice

Ortez/Protez Bilgisi

Yardimci Cihaz Bilgisi

Agir Ozirli Durumu (Evet/Hayir/Degerlendirilmedi)

Bagimllik Degerlendirilmesi (Bagimsiz, Kismi Bagimli, Tam Bagumli
Sirekli Durumu (Evet/Hayir)

Calistinimayacagi is Analari

Tekerlekli Sandalye Kullanmasi Gerekli (Evet/Hayir/Degerlendiriimedi)
Ozel Tertibatli Ara¢ Kullanabilir (Evet/Hayir/Degerlendiriimedi)

AkUlu Arag Kullanmasi Gerekli (Evet/Hayir/Degerlendiriimedi)

Isitme Cihaz Kullanmasi Gerekli (Evet/Hayir/Degerlendiriimedi))

Ozel Egitim Amacl Degerlendirimesi Uygundur (Evet/Hayir/Degerlendiriimedi)
Teshiz (ICD-10 Kodu)
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Ozgir Grubu
Ozur Durumuna Gore Toplam Vicut Kayit Orani

Yiiksek Ogretim Kurumu (YOK)

Kaynak:

Yuksekogretim Bilgi Yonetimi

Sistemi (YOKSIS)

Kapsam

iller: Gaziantep, Hatay, Osmaniye, Adiyaman, Sanliurfa, Kilis, Diyarbakir, Malatya, Kahramanmaras,
Adana

Tarih Filtresi: 01.01.2022-31.03.2024

Ogrenci Filtresi: Engelli 6grenciler dahil

Talep edilen anonim veri alanlari:

Anonim ID

Ogrencinin yasi

Ogrencinin cinsiyeti

Ogrencinin egitim baslama tarihi

Ogrencinin egitim bitis tarihi

Ogrencinin egitim bitis nedeni: mezun, terk, devam ediyor
Ogrenci istikamet: I

Ogrenci istikamet:ice

Ogrenci istikamet:Mahalle

Ogrencinin gitti egitim kurum adresi: |l
Ogrencinin gitti egitim kurum adresi:iice
Ogrencinin gitti egitim kurum adresi:Mahalle
Engel kategorisi (ruhsal, mobilte, isitma/konusma)
Yurtta kalma durumu

Milli Egitim Bakanlgi

Kaynak: e-OKUL Yonetim Bilgi Sistemi

Kapsam
iller: Gaziantep, Hatay, Osmaniye, Adiyaman, Sanliurfa, Kilis, Diyarbakir, Malatya, Kahramanmaras,

Adana

Tarih Filtresi: 01.01.2022-31.03.2024
Ogrenci Filtresi: Engelli statisli 6grenciler
Talep edilen anonim veri alanlari:

Anonim ID

Ogrencinin yasi

Ogrencinin cinsiyeti

Ogrencinin egitim baslama tarihi
Ogrencinin egitim bitis tarihi

Ogrencinin egitim bitis nedeni: mezun, terk, devam ediyor
Ogrenci istikamet: I

Ogrenci istikamet:lice

Ogrenci istikamet:Mahalle

Ogrencinin gitti egitim kurum adresi: |l
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Ogrencinin gitti egitim kurum adresi:iice

Ogrencinin gitti egitim kurum adresi:Mahalle

Engel kategorisi (Zihinsel Engelliler, Bedensel Engelliler, isitma Engelliler , Konusma Engelliler)
Yurtta kalma durumu (evet/hayir)

Engel kademesi (I, Il, Ill, Hafif Dizeyde

Ogretim kategorisi (Ozel Egitim Meslek Okulu, Ortaokul, ilkokul, Acikogretim Lisesi, Acikdgretim
Ortaokul, Okul Oncesi, Okul Oncesi Yaz Egitimi, Cocuk Destek Egitimi Kurs )

ISKUR

Kaynak: Engelli Saglik Kurulu Raporu

Gerekli olan veriye bu sayfadan erisilebilir
https://www.iskur.gov.tr/kurumsal-bilgi/istatistikler/
https://www.iskur.gov.tr/isveren/engelli-istihdami/

Kapsam
ISKUR web sayfasindan engelli vatandaslarin kamu/6zel yerlestirmeleri (il bazinda) ve toplam issiz

sayisina aylik olarak erisilebilmistir

Bu veri Ocak 2022 ve Subat 2024 arasindaki donem icin aylik olarak asagidaki sekilde saglanmistir
iller: Adana, Adiyaman, Diyarbakir, Gaziantep, Hatay, Kahramanmaras, Kilis, Malatya, Osmaniye,
Sanliurfa

Cinsiyet: Kadin/Erkek

Engelli kategorisi: 6rn. bedensel (mobilite, duyma, gérme), zihinsel (bilissel, duyusal)
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EK 2
NITELIKSEL SAHA CALISMASI iCIN GORUSME SORULARI HAVUZU

Birlesmis Milletler Kalkinma Programi(UNDP), depremden sonra uzuv kaybi yasayan vatandaslara

daha iyi hizmet edebilmek ve devlet kurumlari ile sivil toplum kuruluslarinin bu hizmetleri nasil
gelistirebilecegini belirlemek icin bir arastirma baslatti. Sizden, hangi hizmetlerin iyi ¢calistigini ve hangi
hizmetlerin ihtiyacglarinizi karsilamadigini 6grenmek istiyoruz. Arastirmamizin sonuclarini, kuruluslarin
hizmetlerini ve politikalarini iyilestirmelerine yardimci olmak icin kullanacagiz. Eger sorularimdan
herhangi birini cok kisisel ya da rahatsiz edici bulursaniz, lutfen bana sdyleyin ve baska bir soruya
gececegim. Projenin kapsami, sizin gibi bireylere dogrudan fayda saglamayacak ancak size dogrudan
yardimcli olabilecek kuruluslarla baglanti kurmaktan memnuniyet duyariz.

POTANSIYEL SORULAR

idari
. Gorusme Tarihi, Saati, Yeri, Cinsiyeti
Hangi kod adini kullanmami istersiniz?
«  Onam Formu
Biraz kendinizden bahseder misiniz?

Engellilik
Engelliliginizi veya engelliliklerinizi tanimlayabilir misiniz?
Bu engelli olma sireniz ne kadar? Eger yanit 02/2023’ten sonra ise, engelliliginiz deprem sonucu
alinan bir yaralanma ile mi ilgili?
Engelli olmaniza yol acan olay nedir?
Yasam cevreniz yasam kalitenizi ve katihm dizeyinizi nasil etkiliyor?

- Konutunuz engelliliginizi karsihyor mu? (erisim, hareketlilik, vb.)
Gunlik kisisel bakim aktivitelerinde yardima ihtiyaciniz var mi (yemek yeme, yataktan veya
tekerlekli sandalyeden kalkma, giyinme veya soyunma, tuvaleti kullanma, banyo yapma, vb.)?

« Evetise, gunlik yasaminizda en ¢ok guvendiginiz ug kisi kimlerdir, hem ev icinde hem disinda
destek aldiginiz kisiler?
Konutunuzda daha fazla uyum saglamasi gereken bir sey var mi? (rampalar, esyalara daha dusuk
erisim, vb.

Demografi
- EQgitim duzeyiniz, yasam kalitenizi ve katihm duzeyinizi nasil etkiler?

Calisiyor musunuz?

a. Evet ise, ne is yapiyorsunuz? Isinizi nasil buldunuz? Size kim yardimci oldu? Is
arkadaslarinizla iliskiniz nasil? Is yerinizde daha fazla uyum saglamasi gereken bir sey var mi?
(rampalar, esyalara daha dustk erisim, vb.) Calismak, yasam kalitenizi ve katilim diizeyinizi nasil etkiler?

b. Hayir ise, hi¢ calistiniz mi? Evet ise, ne yaptiniz? Neden biraktiniz? Baska bir yerde calismak
ister misiniz? Baska bir is aradiniz mi? Hayir ise, is aradiniz mi? Bu slrecte hangi tlr destek istersiniz?
Issiz olmak, yasam kalitenizi ve katilim diizeyinizi nasil etkiler? Su anda yasam standardinizi nasil
finanse ediyorsunuz?

Saglhk
Saglik hizmetleri ile ilgili deneyimlerinizden bahsedebilir misiniz? ik tibbi tedavinizle baslayin.

Nerede tedavi oldunuz? Nasil gittiniz? Yaninizda kim vardi? Hangi hizmetleri aldiniz? Sonrasinda ne
oldu?
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Sosyal Hizmetler

Engelliliginiz nedeniyle sosyal hizmetleri aliyorsaniz deneyimlerinizden bahsedebilir misiniz?
Engellilerle ilgili herhangi bir sivil toplum kurulusuna katihyor musunuz?
Spor yapmaya ilgi duyuyor musunuz?
Toplu tasima kullaniyor musunuz?
a. Evet ise, daha uygun hale getirilmesi gereken bir sey var mi?
b. Hayir ise, kullanmak ister misiniz? Kullanmanizi engelleyen nedir?

Ortez/Protez

[Ortez/Protez varsa]Hangi tlr ortez veya protezlere ihtiyaciniz var?

Su anda ihtiyaciniz olan tim ortez ve/veya protezlere sahip misiniz? Onlari nereden aliyorsunuz?
Ne zamandir kullaniyorsunuz?

Onlari ne zaman degistirmeniz gerekecek? Nasil degistirmeyi planliyorsunuz? Degistirmek icin
tamamlamaniz gereken surec nedir?

Diger

Yasam kalitenizi 1-10 arasinda degerlendirirken 10 en yuksek yasam kalitesini temsil ediyor olarak
nasil tanimlarsiniz?

Yasam kalitenizi ne olumsuz etkiler? Yasam kalitenizi ne olumlu etkiler?

Toplulugunuzdaki katilim dizeyinizi 1-10 arasinda degerlendirirken 10 en yuksek seviyeyi temsil
ediyor olarak nasil tanimlarsiniz?

Katiliminizi sinirlayan nedir? Katiliminizi kolaylastiran nedir?

Engelliliginiz yasam kaliteniz ve katiiminiz Gzerinde nasil bir etki yapiyor?

Lutfen gelecege yonelik hayallerinizden bahsedin.

Kentiniz engellilere yonelik tutumunu nasil algiliyorsunuz?

Kadinlara 6zel

Disarida dolasma ve kamusal yasama katiliminizla ilgili deneyimlerinizi ve karsilastiginiz zorluklari
nasil tanimlarsiniz?

Ev isleri ve bakim rollerini nasil yonetiyorsunuz, bu roller kamusal yasama katiliminizi nasil etkiliyor?
Amputeli bireylerin siddet veya istismara maruz kalma olasiliklarini, 6zellikle kadinlar i¢in erkeklere
gore naslil degerlendiriyorsunuz?

Ampdteli bir kadin olarak evlilik ve aile yasantisina iliskin gorusleriniz nelerdir? Bu konularla ilgili
hikayeler veya deneyimleriniz var mi?

Ev yapinizi ve ev icindeki rollerinizi disunurken, hem ev icinde hem disinda hangi konularda en
cok destege ihtiyac duyuyorsunuz?

Bitis saati
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PAYDASLARIN LISTESI

NO iL KURUM GOREV
1 GAZIANTEP Gaziantep Buyuksehir Belediyesi Engelliler Dairesi Sube
Baskani
2 GAZIANTEP Gaziantep Buytksehir Belediyesi- Bugday Tanesi Merkez Muddurt
Protez Ortez Yapim ve Uygulama Merkezi
3 GAZIANTEP Gaziantep Buylksehir Belediyesi- Bugday Tanesi Fizyoterapist
Protez Ortez Yapim ve Uygulama Merkezi
4 GAZIANTEP Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi Gaziantep Il Muduri
5 GAZIANTEP Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlgl Cocuk Hizmetleri Genel
Muddrd
6 GAZIANTEP Gaziantep Buyuksehir Belediyesi- Engelsiz Yasam Merkez Muduru
Merkezi
7 KAHRAMANMARAS Kahramanmaras BlyUksehir Belediyesi- Engelsiz Rehberlik ve Psikolojik
Yasam Merkezi Danisman
8 KAHRAMANMARAS Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi Kahramanmaras il Mudur
Yrd.
9 KAHRAMANMARAS 10 Konteyner Kent: Saha Yoneticileri
Ko¢ Umut, Karacasu, Necip Fazll,
Baykar, Sakarya, Hasene, Expo 1-2, Expo 3, Arkas
S|rk|C|‘oqu, )
Sutld Imamci Universitesi
10| KAHRAMANMARAS Blytksehir Belediyesi Saglik ve Sosyal Hizmetleri
Daire Baskani
1| MALATYA Malatya BlyUksehir Belediyesi Engelli ve Yasl Hizmetleri
Sube Madurd
12| MALATYA Tirkiye Sakatlar Federasyonu Federasyon eski baskani,
Engelli vatandaslarin
haklar konusunda aktivist
ve yazarl
13| MALATYA Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlgi Malatya Il Midur Yrd.
14| MALATYA Malatya Blyuksehir Belediyesi Strateji Gelistirme Daire
Baskani
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Niteliksel saha calismasi sirasinda goriisiilen engelli bireyler

NO iL DURUM CINSIYET YAS
1 GAZIANTEP Amplte ERKEK 65
2 | GAZIANTEP Amplte FEMALE | 34
3 GAZIANTEP Amplte FEMALE | 43
4 | GAZIANTEP Amplte FEMALE | 36
5 | GAZIANTEP Amplte FEMALE | 31
6 | GAZIANTEP Amplte FEMALE | 49
7 GAZIANTEP Amplte ERKEK 63
8 KAHRAMANMARAS | Ampiite FEMALE | 8
9 | KAHRAMANMARAS | Ampiite ERKEK 65
10 | KAHRAMANMARAS | Yasl - yirumek igin ortez kullaniyor ERKEK 75
11 | KAHRAMANMARAS | Yasl - yirumek igin ortez kullaniyor FEMALE | 70
12 | KAHRAMANMARAS | Amplte ERKEK 37
13 | KAHRAMANMARAS | Amplte FEMALE | 40
14 | KAHRAMANMARAS | Amplte FEMALE | 55
15 | KAHRAMANMARAS | Yasli - yirumek igin ortez kullaniyor FEMALE | 75
16 | KAHRAMANMARAS | Yasl - yirumek igin ortez kullaniyor FEMALE | 75
17 | KAHRAMANMARAS | Dogustan engelli - Motorlu tekerlekli sandalye kullanicisi ERKEK 35
18 | KAHRAMANMARAS | Amplte ERKEK 35
19 | MALATYA Amplte ERKEK 34
20| MALATYA Amplte ERKEK 51
21 | MALATYA Amplte ERKEK 65
22 | MALATYA Amplte ERKEK 26
23| MALATYA Amplute ERKEK 54
24 | MALATYA Amplte ERKEK 54
25| MALATYA Hastalik kaynakli engelli: Motorlu tekerlekli sandalye kullanicisi FEMALE | 48
26 | MALATYA Hastalik kaynakl engelli: Yurumek icin ortez kullaniyor ERKEK 55
27 | MALATYA Amplte ERKEK 18
28 | MALATYA Amplte FEMALE | 52
29 | MALATYA Hastalik kaynakli engelli: Ortez kullanmiyor, ancak mobil degil FEMALE | 45
30 | MALATYA Yasli - yurtimek i¢in ortez kullaniyor ERKEK 80
31 | MALATYA Hastalik kaynakli engelli: Motorlu tekerlekli sandalye kullanicisi ERKEK 17
32 | MALATYA Yaralanma kaynakli engelli - ydrimek icin ortez kullaniyor FEMALE | 40
33 | MALATYA Yaralanma kaynakli engelli - motorlu tekerlekli sandalye kullanicisi | FEMALE | 29
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EK 4
NITELIKSEL SAHA CALISMASI iCIN KATILIMCI ONAM FORMU

BiREBIR GORUSMELER iCiN AYDINLATMIS ONAM FORMU

Proje: Depremden Etkilenen Engelli Bireylere Yonelik
Sosyo-Ekonomik Hizmetlerinin Degerlendirmesi

Tanitim

Sizi, depremden etkilenen bolgelerde yasayan engelliler icin sosyal ve yardimci hizmetleri gelistirmeyi
amaclayan arastirma projemize katilmaya davet ediyoruz. Katilmadan once Iltfen asagidaki bilgileri
dikkatlice okuyun.

Arastirmanin Amaci
Bu calismanin amaci, depremden etkilenen bolgelerde yasayan engelli bireylerin ihtiyaclarini ve
deneyimlerini anlamaktir. Katihminiz, daha iyi hizmetler ve destek icin degerli bilgiler sunacaktir.

Katihm icerigi

- Gorusme anonim olacak ve tam adiniz kaydedilmeyecektir
Gorusme slresince ses kaydi alinacaktir.

« Arastirma ekibimiz tarafindan birebir goriismeye alinacaksiniz.
Gorusme; saglik, sosyal, egitim veya istihdam hizmetleriyle ilgili deneyimlerinize, zorluklariniza ve
Onerilerinize odaklanacaktir.

. Gorusme yaklasik 1 saat sUrecektir..

Haklariniz
- Katihm gondlludur. Herhangi bir nedenle katiimamayi veya cekilmeyi tercih edebilirsiniz.
18 yasin altindaysaniz veya cevap veremiyorsaniz, gorisme icin bir aile Uyesinin onayi alinacaktir.

Riskler ve Faydalar
Sizin i¢in dogrudan bir fayda yoktur, ancak katihminiz engelli bireylere sunulan hizmetlerin
iyilestiriimesine katki saglayacaktir.
Gorlsme sireci size fiziksel veya psikolojik olarak kasitli sekilde zarar vermez.

Gizlilik ve Gizlilik
Gizliliginize saygi gosterilecektir. Gercek adlar yerine kod adlari kullanilacaktir.
Veriler ve ses kayitlar gercek isimsiz olacak ve bunlara sadece arastirma ekibi erisebilecektir.
« Raporlarda gercek isimler kullaniimayacaktir. Kisisel bilgileriniz korunacak ve taninmaniz
onlenecektir,

Katiimcinin Kodlu imzasi:

Tarih:
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