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GÖRÜŞÜLEN GÜNDEM MADDESİ  4. 
: Belediye Meclis Üyeleri tarafından verilen, Engellilik nedeniyle eve bağımlı yaşayan bireylere yönelik sosyal hizmet modellerinin değerlendirilmesi  ile ilgili önerge.

KOMİSYON  İNCELEMESİ  :  Kadıköy Belediye Meclisinin Temmuz 2018 toplantısının 05.07.2018 tarihli 4. Birleşiminin, 1. Oturumunda komisyonumuza havale edilen önergede; 

KADIKÖY BELEDİYE MECLİSİ BAŞKANLIĞINA
“Engellilik nedeniyle eve bağımlı yaşayan bireylere yönelik sosyal hizmet modellerinin değerlendirilmesi konusunda çalışma yapılması için meclis gündeme alınmasını yüce Meclisimize arz ederiz.”  denilmektedir.
KOMİSYON  GÖRÜŞÜ    :05.07.2018 tarihinde komisyonumuza havale edilen “Engellilik nedeniyle eve bağımlı yaşayan bireylere yönelik sosyal hizmet modellerinin değerlendirilmesi” konulu önerge doğrultusunda hazırlanan, öneri metni niteliğindeki ekteki raporumuzun Başkanlık Makamı’na havalesini Meclisimizin onayına sunarız.

Eve Bağımlı Yaşayan Engelli Bireylere Yönelik

Sosyal Hizmet Uygulamaları

Kapsam ve Mevcut Durum

Yeti yitimi  ve/veya kronik hastalıklarından dolayı eve bağımlı bir yaşam süren çocuk, erişkin ve yaşlılar; sağlık, evde sağlık, evde bakım, psikolojik ve sosyal destek, özel eğitim ve rehabilitasyon gibi hizmetlere ihtiyaç duymaktadırlar. 

Merkezi ve yerel yönetimlerin hedef gruba yönelik sosyal hizmet modelleri incelendiğinde; sosyal destek ve sağlık hizmetlerinin farklı müdürlükler, daire başkanlıkları ve bakanlıklar düzeyinde planlanması ve uygulanmasının, hizmetlerin eşgüdümünü zorlaştırdığı görülmektedir. 

Bakanlıklar düzeyinde diğer bir risk faktörü ise -çoğunlukla yönetimsel değişikliklerle birlikte- hizmet sağlayıcı birimlerin ve/veya bağlı oldukları kurumların değişiminin kurumsal hafıza ve deneyim aktarımına olumsuz etkisidir. Görece yeni bir hizmet modeli olan "evde sağlık hizmeti"nin Sağlık Bakanlığı'nın farklı birimleri arasındaki yolculuğu bu konuda örnek oluşturmaktadır.

Belediyemizin Faaliyetleri

Belediyemiz, sözü edilen koşullardaki Kadıköylü vatandaşlarımız ve ailelerine çok yönlü hizmetler sunmaktadır. Bu hizmetler, Sosyal Destek Hizmetleri Müdürlüğü ve Sağlık İşleri Müdürlüğü tarafından ücretsiz olarak gerçekleştirilmekte olup, aşağıda kısaca paylaşılmıştır.

· Hasta nakil ambulanslarıyla, ev ile hastane arasında ve hastaneler arası gerçekleştirilen Hasta Nakil Hizmeti,

· Hemşirelerimiz ve paramedik personelimiz tarafından gerçekleştirilen enjeksiyon, pansuman, serum ve sonda uygulamaları, kan alma ve fizik tedaviye ihtiyacı olan hastaların ilk değerlendirmelerinin yapılması hizmetlerini içeren Evde Girişimsel Hemşirelik Hizmetleri,
· El-ayak tırnak bakımı, saç kesimi ve boyama, sakal tıraşı hizmetlerini kapsayan Evde Kişisel Bakım Hizmeti,
· Sosyal inceleme raporları doğrultusunda belirlenen öncelik sıralaması doğrultusunda ev temizliği desteği verdiğimiz Evde Temizlik Hizmeti,
· Alışveriş kartıyla gıda desteği ve diğer ayni destekler ile

· İkamet edilen hanede ihtiyaç duyulan bakım ve onarım çalışmalarının gerçekleştirilmesi

Değerlendirme ve Öneriler:

Örnek oluşturan bu çalışmalarımızın ne yönde geliştirilebileceğini belirleyebilmek için; DSÖ - Dünya Sağlık Örgütü'nün (WHO -  World Health Organization) ilişkili kılavuzları başta olmak üzere ulusalararası yazın taranmış, iyi örnek oluşturan sosyal hizmet uygulamaları ve projeler incelenmiş, Belediyemizin ilgili yöneticileri, uzman personeli ve üniversitelerimizde hedef grupla ilgili çalışmaları olan akademisyen hekim ve sosyal hizmet uzmanlarıyla paylaşımlarda bulunulmuştur. 

Bu çalışmaların sonucunda, sözü edilen çok yönlü hizmetlerimizin gelişim hedeflerinin, TTR - Toplum Temelli Rehabilitasyon (CBR - Community Based Rehabilitation) ve Entegre Bakım ilke ve esasları doğrultusunda ve hedef grubun ihtiyaç, beklenti ve mevcut hizmetlerden memnuniyetleri dikkate alınarak belirlenmesi gerekliliği görülmüştür.
DSÖ'nün 2010 tarihli ilgili kılavuzuna göre TTR  politikasının temelleri;

· fırsat eşitliği, sosyal kaynaşma ve engelli haklarını savunması,

· sosyal hizmet, rehabilitasyon, sağlık hizmetleri ve eğitim hizmetlerini yerelleştirme hedefi ve

· ulusal çapta ve yerel ölçekte hizmet veren kamu kurumları ile sivil toplum kuruluşlarının çalışmalarının koordinasyonu olarak ifade edilebilir.

Entegre bakım ise insanların ihtiyaçlarına yönelik bakımı daha iyi koordine etmeye çalışan, oldukça geniş ve çok bileşenli bir dizi fikir ve ilkeyi kapsayan bir terimdir.  

Entegrasyon yöntemlerinin ve modellerinin amacı, birden fazla hizmet sağlayıcı arasında kestirme yollar oluşturarak bakım kalitesi ve yaşam kalitesini, tüketici memnuniyetini ve sistem verimliliğini artırmaktır. Entegrasyonun birkaç türünden bahsedilebilir:

· Yatay entegrasyon: Sağlık hizmetleri, sosyal hizmetler ve diğer bakım sağlayıcıları arasında, genellikle kompleks ihtiyaçları olan belirli bir grubu destekleyen, çok disiplinli ekiplerin ve/veya bakım ağlarının geliştirilmesine dayanan entegre bakım biçimidir.

· Dikey entegrasyon: Spesifik bir sağlık sorunun ele alınmasında farklı kademelerdeki bakım hizmetleri arasındaki entegrasyondur.

· Sektörel entegrasyon: Tek bir sektörde entegre bakımı ifade eder. Ruh sağlığı hizmetleri içerisinde çoklu-profesyonel ekipler oluşturulması örnek verilebilir.

· İnsan odaklı entegrasyon: Bilinçlendirme ve katılımcılık yoluyla bireyin sağlığıyla ilgili kararlarda söz sahibi olmasını ve birey, hizmet sağlayıcılar ve hizmetten faydalanan diğer bireyler arasında etkileşim kurmayı hedefler.

· Tüm sistem entegrasyonu: Hem toplum temelli hem de insan odaklı bir yaklaşımı desteklemeye yönelik entegre bakımı ifade eder.  

İnsan odaklı ve toplum temelli bir yaklaşım ve sektörler arasında ortak çalışma kültürüyle, dikey ve/veya yatay entegrasyon yöntemlerinden faydalanılarak, sosyal hizmet uygulamaları ve sağlık hizmetlerinin eşgüdümünü sağlayacak bir hizmet modeli oluşturulabilir.

Bu bağlamda, toplum temelli bakış açısı ile planlanmış insan odaklı sağlık ve sosyal hizmet çalışmalarının olumlu etkileri ile işbirliği girişimlerini destekleyecek projelere duyulan ihtiyaç, alan yazınında sıkça vurgulanmaktadır. Ulaşabildiğimiz kaynakların kısıtlılığı da entegrasyonun yöntemine yönelik daha fazla çalışmaya ihtiyaç duyulduğunu göstermektedir. 

Bu bilgiler doğrultusunda, Kadıköylü hedef grubumuzun ihtiyaçlarını, hizmetlerden memnuniyet ve beklentilerini belirleme, hizmetlerin eşgüdümünü ve verimliliğini artırma, diğer kamu kurum ve kuruluşlarının da faydalanabileceği örnek bir model oluşturma ve alan yazınındaki önemli bir eksikliği tamamlama amaçlarına hizmet edecek bir proje geliştirilmesine karar verilmiştir.

Türkiye'de sayılı üniversitede yer alan engelliler araştırma ve uygulama merkezleri arasında ortak akıl toplantıları, çalıştay ve kongre organizasyonlarıyla öne çıkan, toplum temelli rehabilitasyon ve entegre bakımla ilgili geçmiş çalışmaları, yerel yönetimlerle ortak proje geliştirme ve saha araştırmaları deneyimleri ve yönetim kadrosunda hedef grubumuza yönelik çalışmalarda uzmanlaşmış akademisyen hekim varlığıyla ENUYGAR - Engelliler Uygulama ve Araştırma Merkezi'ne sahip olmasının yanında; Engellilik Araştırmaları Anabilim Dalı'nın varlığı ve Engellilik Araştırmaları Yüksek Lisans Programı öğrencilerinin araştırmaya sağlayacağı katkı da dikkate alınmış ve akademik paydaş olarak İstanbul Üniversitesi seçilmiştir.

Komisyonumuzun organizasyonuyla Belediye yöneticilerimiz ile ENUYGAR merkez yöneticileri bir araya getirilmiş; bir dizi toplantı ve yazışma gerçekleştirilerek, ortak akılla amaçlarımız doğrultusunda bir proje önerisi geliştirilmiştir. 

Belediyenin ilgili tüm hizmet birimlerinin bir aradalığı, nüfusu ve yüzölçümüyle saha araştırması için elverişli yapısı, mahallenin iç iletişim mekanizmalarının bilgiye erişimi kolaylaştırması, geniş katılımlı toplantılara uygun merkezlerimizin varlığı ve mahallelinin Belediyemizin katılımcı yönetim uygulamalarına ilişkin deneyime sahip oluşu gibi gerekçelerle proje için pilot bölge olarak Rasimpaşa Mahallesi belirlenmiştir.

Raporun devamında sözü edilen projenin amaçları, dayandığı temeller, kapsamı, yöntemi, tasarlanan detayları ve çıktılarından beklentilere yer verilecektir. 

Destekleyici Proje Önerisi

Toplum Temelli RehabilitasyonYaklaşımıyla Entegre SAğlık ve Sosyal Hizmet İhtiyaçlarının Belirlenmesi Projesi – ESAS Rasimpaşa
Projenin Amacı:

· Yeti yitimi ve/veya kronik hastalıkları olan engelli kişilerin ve ailelerinin durumları hakkında veri toplamak, 

· Bu hedef grubun sağlık ve sosyal destek hizmet ihtiyaçlarının düzeyini belirlemek,

· Sağlık ve sosyal destek servislerindeki sektörler arası boşluk ve eşgüdüm eksikliğindeki kritik faktörlerini araştırmak ve

· Servisler arası işbirliği sürecini geliştirerek, bu kişiler için entegre sağlık ve sosyal destek hizmetlerini geliştirmektir.

Projenin Kapsamı

Proje, pilot bölge olarak belirlenen Rasimpaşa Mahallesi’nde ikamet eden ve yeti yitimi ve/veya kronik hastalıkları nedeniyle eve bağımlı olarak yaşayan kişileri ve aileleri ile sağlık ve sosyal hizmet alanında faaliyet gösteren hizmet sağlayıcılarını kapsayacak ve bir saha çalışmasını temel alacaktır.

Saha çalışmasının amacı, söz konusu kişilerin ve ailelerinin sağlık ve sosyal destek hizmet ihtiyaç düzeylerinin belirlenmesidir. Saha çalışmasında kullanılacak olan anket;  sağlık, eğitim, geçim sağlama, sosyal yaşam, yetkilendirme  gibi temel yaşam göstergeleri ile  yaşam kalitesi ve günlük yaşam aktivitelerindeki işlevselliği inceleyen sorulardan oluşmaktadır. 

Projenin Kişi Odaklı-Toplum Temelli (Person Focused-Population Based) bir yaklaşımla Katılımcı Araştırma (Participatory Research) yöntemi kullanılarak aşağıdaki sorulara yanıt verilmesi beklenmektedir.  

1. Rasimpaşa Mahallesi’nde sağlık ve sosyal hizmet alan kişilerin ihtiyaçları nelerdir?

2. Rasimpaşa Mahallesi’ndeki yerel paydaşlar kimlerdir?

3. Rasimpaşa Mahallesi’ni kapsayan mevcut sağlık ve sosyal hizmetler ihtiyaçları karşılamada ne kadar yeterlidir?

4. Rasimpaşa Mahallesi’ni kapsayan mevcut sağlık ve sosyal hizmetlerdeki boşluklar nelerdir? Bu boşluklar nasıl giderilebilir?

5. Rasimpaşa Mahallesi’nde sağlık ve sosyal hizmet sağlayan ve alan kişiler en iyi şekilde nasıl bir araya getirilebilir?

6. Sistemdeki boşlukları gidermek için uygulanabilecek en iyi entegrasyon stratejisi nedir?

Saha çalışması öncesinde;

· Proje yürütücüsü, iki yardımcı araştırmacı ve Belediye tarafından görevlendirilen kişilerin içinde olduğu bir proje ekibi oluşturulması,

· Projenin başlangıcında, başkan, başkan yardımcıları, ilgili müdürler ve bağlı birim sorumlularının katılımıyla gerçekleştirilecek proje hazırlık toplantısında projenin sunulması, yöneticilerin proje detayları hakkındaki önerilerinin tartışılması, olası paydaş listesinin gözden geçirilmesi ve netleştirilmesi,

· Bu paydaşların projeye katılımlarını sağlamak için proje ekibinin hazırlayacağı çağrı metninin, Belediye yönetimi tarafından yazılı olarak paydaşlara ulaştırılması,

· Çağrıya olumlu yanıt veren paydaşların katılacağı bir proje açılış toplantısı düzenlenmesi ve toplantıda katılımcı yöntemle paydaş görüşleri alınarak, saha araştırmasının son halinin netleştirilmesi planlanmıştır.

Saha çalışmasının tamamlanmasından sonra gerçekleştirilecek veri analizinden elde edilen sonuçların ön değerlendirme raporu Belediye yetkilileri ile birlikte yorumlandıktan sonra, tüm paydaşların davet edileceği bir çalıştay düzenlenmesi öngörülmüştür.

Çalıştayın amacı, hedef grubun sosyal hizmet ve sağlık hizmetleri ihtiyaçlarının karşılanma durumunun ve hizmetler arasındaki eşgüdümle ilgili değerlendirmelerin paydaşlara aktarılması ve ortak akılla ESAS Rasimpaşa Modeli'nin geliştirilmesidir. 

Geniş katılımlı bir proje kapanış toplantısı düzenlenerek; proje çıktıları kamu yöneticileri, uzmanlar, akademisyenler ve sivil toplum temsilcileri ile paylaşılacaktır. Toplantıya DSÖ temsilcilerinin de davet edilmesi düşünülmektedir.
Saha Çalışmasının Detayları
Saha çalışmasında, DSÖ'nün TTR kılavuzu esas alınarak DSÖ ve Uluslararası Engellilik ve Kalkınma Konsorsiyumu (IDDC) tarafından hazırlanmış ve mobil aplikasyon üzerinden kullanıma açılmış olan anketin, ev ziyaretlerinde yüz yüze görüşme yöntemi ile mobil cihazlar üzerinden uygulanması tasarlanmıştır.
DSÖ ile yazışma yapılarak, bu anketin saha çalışmasında kullanım izni alınacak, tercümesi yaptırılacak ve DSÖ tarafından ilgili mobil aplikasyona Türkçe versiyonun yüklenmesi sağlanacaktır. Türkçe versiyonun literatüre geçmesi, alanda geliştirilecek diğer projeler ve yapılacak araştırmalar için de faydalı olacaktır.
Hedef gruba uygun kişilerin Engelli kişilerin tespiti için, sosyal güvenlik birimlerinden, Belediye kayıtlarından, muhtarlıklardan, mahallenin önder kişilerinden bilgi alınarak, listeler oluşturulacaktır. 

Rasimpaşa Mahallesi'nde 14.198 kişi yaşamaktadır. Türkiye’de yapılan son engellilik prevalans araştırmasına (% 6.9) göre bölgede yaşayan, beklenen engelli kişi sayısı 980 civarındadır. Engelli bireylerin %2.5’unun günlük yaşamda destek ihtiyacı olduğu göz önüne alındığında, saha araştırmasında anket uygulanması beklenen engelli kişi sayısı 200 civarında olacaktır. Benzer yaş ve cinsiyette olup, aynı çevrede yaşayan ve engeli olmayan 200 kişiye de aynı anket uygulanacaktır. 

Araştırmanın en önemli riski, engeli olan bireylere ulaşılma güçlüğü olarak belirlenmiştir. Bu riski azaltmak amacıyla, Rasimpaşa Mahallesi ve çevresindeki birimlerde tanıtım toplantıları düzenlenmesi ve proje tanıtım posterlerinin yaygın bir şekilde görünür alanlara asılması yoluyla mahallelilerin proje hakkında bilgilendirilmesi tasarlanmıştır. 

Sonuç

Yukarıda detaylandırdığımız şekilde taslağı oluşturulan ve hazırlık çalışmalarına başlanan projemizin 2018 Ekim ayı itibariyle uygulamaya koyulması planlanmaktadır. 

Belediyemiz ve proje yürütücüsü akademik paydaşımız arasındaki sorumluluk ve yükümlülüklerin paylaşımı, projenin adımları ve iş akışları, proje ekibi ve görev tanımları ve proje çıktılarını içerecek bir protokol imzalanmasının ardından çalışmalara başlanacaktır.

Rasimpaşa Mahallesi pilot uygulamasından elde edilen veriler ve paydaşların katkılarıyla oluşturulacak ESAS Modeli'nin, diğer mahallelerinin yapıları ve ihtiyaçlarına göre özelleştirilerek, Kadıköy ölçeğinde uygulamaya konması tasarlanmaktadır.

Teşekkür
Belediye Meclisimizin ihtisas komisyonlarının çalışmalarıyla yerel politika üretiminin yürütme tarafından sahiplenildiği, geliştirildiği ve kolaylaştırıcı rol üstlenildiği iyi bir örneğe daha imza atmamıza katkılarından dolayı Başkan Yardımcımız Bahar Yalçın'a ve Belediyemizin ilgili birimlerinin yöneticileri ve uzman personeline,

Eve bağımlı olarak yaşayan bireylere ve ailelerine hizmet veren, profesyonellik ve gönüllülüğü birleştiren bir yaklaşımla emek yoğun çalışan arkadaşlarımıza ve 

Projenin oluşturulmasındaki emekleri ve raporumuza katkılarından dolayı Merkez Müdürü Prof. Dr. Resa Aydın başta olmak üzere İstanbul Üniversitesi ENUYGAR Engelliler Uygulama ve Araştırma Merkezi kadrosuna ve aynı üniversitenin Engellilik Araştırmaları Yüksek Lisans Programı öğrencilerine çok teşekkür ederiz.

Yüce Meclise arz olunur, şeklinde hazırlanan Engelsiz Kadıköy Komisyonunun  20.07.2018 gün ve 2018/4 sayılı  raporu, Kadıköy Belediye Meclisinin Eylül 2018 toplantısının 07.09.2018 tarihli 5. Birleşiminin 1. Oturumunda görüşülerek komisyondan geldiği şekilde oybirliği ile (işaretle oylama) kabulüne karar verildi.
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