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Degerli Okurlarimiz,

Bu sayimizda yine, diger etkinliklerimizle birlikte
“Yasllar Haftasi”nda gerceklestirdigimiz Tiyatro ve
Satrang Turnuvasi ile ilgili detayli bilgileri okuyacaksiniz.
Bu sene, Satranc Turnuvasi’ni, gecen seneye nazaran
farkli gerceklestirdik. Cocuklarla yaslilari karsilastirdigimiz
turnuvanin adi “Torunumla Yarisiyorum” idi. Unutkan-
igin olusmamasi icin beyin egzersizlerinin ve satrancin
onemini vurgulamak istedigimiz bu turnuvanin gercek-
lestirilmesini saglayan Turkiye Satrang Federasyonu
Istanbul Il Temsilciligi'ne tesekkurlerimizi sunuyorum.
Saniyorum bu turnuva énimuzdeki senelerde
geleneksel hale gelecek.

Su anda genc nifusu cok fazla olan tlkemizde, cok
yakinda hatiri sayilir bir yash ntfusu olacagini biliyoruz.
Sayilari cok az olsa da, buytk 6zveriyle emek veren ve
yaslilarin hayat alanlarini genisletmeye calisan sivil
toplum 6rgatleri var. Ama yapilanlar yetmiyor. Biz de,
bu baglamda Turkiye Alzheimer Dernegi olarak

" Alzheimer Hastaligi ve Hukuksal Sorunlari”nin
glndeme gelmesi ve ¢c6zim dnerilerinin Uretilmesi igin
organize ettigimiz panelimizi gerceklestirdik. Vesayet
Yasasi'nda Zorlayici Unsurlar, Evde Bakim Konusunda
Yasanan Sorunlar, GUndiz Bakimevi ve Huzurevi
Yoénetmelikleri'nde Yasanan Sorunlar, Yashlikta Kurum-
sal Bakim ve Sorunlari’'nin ele alindigi ve ¢6zim oneri-
lerinin sunuldugu panelden ¢ikan sonuc dogrultusunda,
yUklendigimiz misyonlardan biri olan yerel yonetimleri
ve hukUimeti bu konuda daha duyarli ve etkin olmaya,
kanunlarla Alzheimer hastalarin haklarinin desteklen-
mesine yonelik calismalari hizlandiriimasi karari aldik.

Amerika’'da yapilan istatistiki bir arastirmaya goére kanser
tedavisinden sonra en fazla ekonomik yuk getiren
Alzheimer Hastaligi, stre olarak da en uzun sire tedavi
gerektiren hastalik olarak belirlenmis. Bu durumda
hastaligi yasayan ailelerin, destek gérmeyip tek basina
kaldiklarinda gercekten bir saglik felaketi ile karsi karsiya
kaldiklari kabul ediliyor.

Alzheimer Hastaligi'ndan aci cekenleri ve ailelerini
dastinen Turkiye Alzheimer Dernegi, herkesin bu
durumu anlayabilmesi ve “empati” kurabilmesi icin,
cesitli “Topluluk Eylem Planlar” gelistirmek tzere
programlar olusturma karari ald.

Bu hastalarin, yapilacak hukuksal degisikliklerle dmurleri-
nin son dénemlerini insani sartlarda gecirmesini, hasta
yakinlarinin nefes almasini saglamak bu kadar zor
olmasa gerek. Zira diger sosyal devletlerde bu imkanlar
saglanabiliyorsa, bizim gibi 6rf ve adetlerine bagli,
yaslisina saygili toplumlarda yalnizca devlete degil sivil
toplum orgutlerine, yardimsever sahislara da disen
gorevler olmali diye distnUyoruz.

Politika, en nihayetinde insanin dogayla uyumlu ve
dengeli bir yasam sirmesi ve mutlu olmasi icin yapilmaz
mi? Ozellikle, hak temelli calisan sivil toplum 6rgditlerinin
amaci da bu politikalarin Gretilmesi ve uygulanmasi icin
devlet kurumlarina, yerel yonetimlere ve diger karar
mekanizmalarina baski uygulamak degil mi?

Isteyen yaslilara verimli olabilecekleri is alanlari olusturul-
masi, saglik ve bakim hizmetlerinden uygun kosullarda
ve insan onuruna yakisir bicimde yararlanmalarinin sag-
lanmasi, kendi hayatlari ile ilgili kararlari kendilerinin
alabilecegi kosullarin yaratilabilmesi, politik ve toplumsal
yasama istekleri dogrultusunda katilimlarinin saglanmasi
icin yapmamiz gereken ¢ok sey var. O zaman, ha gayret
herkesin, az da olsa, mutlaka yapabilecegi bir sey vardir.

Alzheimer hastasinin yasam kalitesini ylkseltmek icin
calisan Turkiye Alzheimer Dernegi, sagladigi katkilarin
oneminin farkina varilarak kabul edilmesi ve bunayan
insanlara bakim hizmeti sunanlara hizmetlerin
iyilestirilmesi icin hukimete mali destek saglanmasi
cagrisi yapma karari almistir. Bu baglamda proje mali
destegi, KDV muafiyeti ya da bagislarin vergiden
ddsurtlmesi gibi bir dizi dnlem dngdérmektedir.

Insanlari ihtiyarlatan ideallerin gémulmesi oldugu
ddsuncesiyle, bu ugurda ihtiyarlamama karari aldik.
Bundan sonra, elele birlikte yapacaklarimiz olduguna
inaniyor, sizlerin destegine daha cok ihtiya¢ duyuyor ve
onerileriniz ile paylasimlarinizi bekliyoruz.

Sevgiyle kalin.
Fligen Kural

Turkiye Alzheimer Dernegi
Genel Muduru

Diabet ve demans

Son 15 ydda yapdan calismalarda
brellikle Tip 2 diabetin zikinsel bozukluk

ve demans riskini artudige bulwnmugtur.

Prof. Dr. Kaynak Selekler
Hacettepe Universitesi Tip Fakiltesi Néroloji ABD

Tarkiye Alzheimer Dernegi
Yoénetim Kurulu Baskan Yardimcisi

Tarkiye Alzheimer Dernegi Ankara Subesi
Yoénetim Kurulu Baskani

ABD, Kaliforniya'da “Kaiser Permanente”de calisan bir
grup arastirmaci, Tip 2 diabeti olan 16 000'den fazla
hastanin 22 yillik kayitlarini, siddetli hipoglisemi (dustik
kan sekeri) ataklari yontnden taramislar ve bu hastalari
daha sonra demans tanisi yéninden dort yil izlemislerdir.

Demans riskinin, hi¢ hipoglisemi atagi gecirmeyenlere
gore, bir kez siddetli hipoglisemi atagi gecirenlerde
%26, iki siddetli atak gecirenlerde %80, U¢ veya daha
cok siddetli atak gecirenlerde yaklasik %200 oraninda
arttigini saptamislardir. Arastirmacilar, tedavide kullanilan
ilaclarin kan sekerini asiri dUsdrerek, yaslh kisilerde beyin
hicrelerinde harabiyete neden olabildiklerini
belirtmislerdir.

Son 15 yilda yapilan calismalarda &zellikle Tip 2 diabet’in
zihinsel bozukluk ve demans riskini artirdigi bulunmus-
tur. 25 arastirmanin sistematik incelenmesinde bu durum
belirlenmistir. Buna mukabil nedeni kesin olarak
bilinmemektedir. Diabetin damar sisteminde yaptigi
harabiyetin demansa yol actigi ileri strtlmektedir.
Diabetlilerde demans gelisme riski, diabeti olmayanlara
gore 1.6 kere daha fazladir. Ayrica diabet varlig
demanslilarin 6mrinu kisaltmaktadir, esliginde ylksek
tansiyon da varsa bu sire daha da kisalmaktadir.

Yale Universitesi Tip Fakiltesi'nde yapilan bir baska
calismada da, yetiskin Tip 2 diabetlilerde, kalp-damar
hastaliginin erken teshisinin uzun erimde kalp-damar
sagligini etkileyip etkilemedigi arastiriimis ve erken tani
konulanlarda, konulmayanlara gore, kalbe bagli olaylarin
daha az oldugu, buna mukabil kalp krizi gecirme riski ile
buna bagh élimleri azaltmadigi bulunmustur.

Demans ve Alzheimer Hastaligi'nin vaskuler (damarsal)
risk faktorleri, diabet, yUksek tansiyon, kolesterol
yUksekligi, sismanlik, damar sertligi gibi bozukluklarin
orta yaslarda belirlenerek erken tedavisinin ilerde
bunama gelismesini geciktirdigi ileri stralmdstdr.
Demanstan korunmakta bu durumun bilinmesi, toplum
sagligr acisindan énem kazanmaktadir.

Kaynaklar: JAMA. 2009,301(15):1565-1572. BMJ 2008,336:6 (5 Ocak).
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Alzheimer Dernegi

cay saati

Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelik Boliimii'nden toplantiya katilan 6gretim
gorevlisi Zeynep Kurtulus hasta yakinlarinin

kendilerine gereken 6zeni gostermelerinin 6nemini
anlatti. Toplanti Baris Manco Kiiltiir Merkezi'nde,
14 Nisan'da gerceklestirildi.

“Hasta yakinlari bir sire sonra sorunlarla bas edemez
hale geliyor ve hastanizla beraber siz de bir takim
sorunlar yasiyorsunuz. Mesela hasta yakinlar uykusuzluk
problemi yasiyorlar. Her glin ayni saatte uyumayi ve ayni
saatte uyanmayi aliskanlik haline getirmeniz lazim. En
fazla bir saat kadar hafta sonlari tolerans gosterilebilir.
Mumkin oldugunca giindiz aydinlik ortamlarda
bulunup guin 1sigindan faydalanmali, aksamlari uyumak
icin de karanlik ortami saglamaliyiz. Bu uyku dizenine
dikkat etmemiz ayni zamanda kan basinci ve tansiyona
da olumlu sekilde etki ediyor.

Kaliteli uyku igin de yurtys énemlidir. Ylrlyus yaptigi-
niz zamanlar aksamlari daha rahat uyudugunuzu
goreceksiniz. Aksam yatmadan iki U¢ saat 6ncesinde
egzersiz yapilmamalidir.

Ozellikle sekerleme dedigimiz kisa stireli uykular uyku
kalitesini bozuyor. Yatak odanizda saat bulundurma-
maya 6zen gosterin clinkl ses olarak sizi rahatsiz edebilir
ve psikolojik olarak da etkiler. Gece yatmadan énce
kraker yemek, balli st icmek uykuya dalmanizi kolaylas-
tinr. Cay ve kahve tuketiminizi kisitlamak, kahveyi gtinin
erken saatlerinde tiketmeye 6zen gdstermek tavsiye
edilir. Alkolden kaginmak lazim ctinkd alkol sadece uyku-
ya dalisi hizlandiriyor ve uyku kalitesini iyilestirmiyor, tam
tersine bozuyor. Sivi tiketiminin aksam azaltilmasi, gece
sik sik tuvalete kalkiyorsaniz yatmadan ¢ dort saat 6nce
bir iki bardak sivi ile bunun sinirlandiriimasi gerekir.
Sigara da uyarici oldugu icin uyku kalitesini azaltiyor.

Yatmadan &nce ilik bir banyo almak énerilebilir. Uyan-
diktan sonra 15 dakika icinde yataginizdan kalkmalisiniz.
Uyandiginiz halde hala yatmaya devam ederseniz, uyku
kaliteniz etkilenecektir. Aksam yattiniz, uykunuz gelmedi
ise, 10-15 dakika sonra kalkin ve kendinize baska bir
aktivite bulun. Uyumaya calismayin. Uyuyamama
psikolojisi sizi uykusuz birakacaktir. Beyninizi mesgul
eden isler varsa, kalkip onlari bir kagida yazin. Yazmakla
sorunlarinizi uzaklastirmis gibi oluyorsunuz, bu da daha
rahat uyumanizi saglayacaktir.

Hastaniz icinse: hastanizda muzikal bellek son zamana
kadar korunuyor. Dolayisiyla hastaya sevdigi muzikleri

dinletmek, onun rahat uyumasina, psikolojik durumunun
diizelmesine katkida bulunacaktir.

Genel olarak kendiniz stres altindasiniz ciinkt strekli
hastaya siz bakiyorsunuz. Biliyorsunuz ki uzun sure,
yillarca devam edecek bir strecin icerisindesiniz. Bu
ylzden sorunlarinizi ertelememelisiniz. Sorunlariniz uzun
yillar sizle beraber yasayacak.

Stres dedigimiz seyi insan aslinda kendisi yaratiyor.

O olay vardir veya yoktur. Biri olayr normal karsilarken bir
baskasi ayni olay icin aglayabiliyor. Kimi hasta yakinlari
“Benim annem bana bakti, blyuttt, simdi sira bende,
gorevimi yerine getiriyorum” diye distnlp yaptiklari
isten haz duyabiliyorlar. “Bu niye benim basima geldi?”
dusiincesi ise bazi insanlari karamsarliga itiyor. Aslinda
biliyoruz ki egitim duzeyi, kisilik, cinsiyet cok fark etme-
den yaslandigi zaman herkesin basina gelebilecek bir
durumla karsi karsiyayiz. Kendinizi htizinld, Gmitsiz
hissediyorsaniz, odaklanma problemi yasiyorsaniz, 6zel-
likle hasta ile strekli birlikte olmaktan baski yasiyorsaniz,
bunlar sizin icin tehlikeli ve destek almaniz gereken
durumlardir. Onceden hoslandiginiz hobilerinizden
vazgectiginizi, zaman ayiramadiginiz halde, ayni
zamanda yapma isteginizin de azaldigini distunuyor-
saniz, bakima ara verip yardim almaniz gerekiyor.

Hastaligin erken evresinde aile bir araya gelip, ortak
paylasimla hastaya bakmalilar. Alzheimer Hastaligi'nin
yaklasik stresi sekiz yil kadardir. Maalesef su an icin
Alzheimer sirekli kotuye giderek ilerleme gosteren bir
hastalik. Arada bir iyilesme dénemleri olsa da bunlar sizi
yaniltmasin. Bosuna hayal kirikligi yasarsiniz. Hastalik
hakkinda gercekgi olup, hastaligi 6grenmeniz lazim.

Size spesifik onerilerimiz var: Birincisi hastaligi cok iyi
Ogrenecegiz. Hastalik hakkinda gergekgi olacagiz.
Ardindan kendimize karsi gergek¢i olacagiz. Duygulari-
mizi kabullenecegiz. Bildiklerimizi, hissettiklerimizi
paylasacagiz. Mizah anlayisina sahip olacagiz. Yasadigi-
miz olaylar karsisinda hep pozitif olacagiz. Mutlaka
tukenme noktasina gelmeden “Ben artik yoruldum, bana
yardim edin” diyecegiz. Hastaligin erken déneminde
gelecegi planlamayi ihmal etmeyecegiz.” #

Alzheimer Dernegi Cay Saati Sali Toplantilari - Kadikoy

Baris Manco Kultir Merkezi Caferaga Mahallesi, Moda Caddesi, Nail Bey Sokak No. 37 Kadikdy, istanbul

Tarih  Saat Konu

Katilimai

12 Mayis 09  14:00-17:00  Alzheimer Hastaligi'nin Hukuksal Boyutu

Prof. Dr. Sevki S6zen

26 Mayis 09  14:00-17:00 Sohbet ve Danisma Toplantisi

Psikolog Kamil Ertekin

9 Haziran 09  14:00-17:00 Alzheimer Hastasinin ve Yakinlarinin

Psikolojik Sorunlari

Psikolog Ayse Ozalkus Sahin

23 Haziran 09  14:00-17:00 Sohbet ve Danisma Toplantisi

Psikolog Kamil Ertekin

Alzheimer Dernegi Cay Saati Carsamba Toplantilari - Harbiye

Halaskargazi Caddesi, Akdogan Apt. No. 49 Kat: 4 Daire: 4 Pangalti, istanbul

Tarih  Saat Konu

Katilimai

13 Mayis 09  14:00-17:00 Yataga Bagiml Hastanin Bakimi ve Oneriler ~ Hemsire Aynur Gokkaya

27 Mayis 09  14:00-17:00 Sohbet ve Danisma Toplantisi

Psikolog ve hasta yakini Huriye Ballisoy

10 Haziran 09  14:00-17:00  Alzheimer Hastalarinin Beslenmesi ve

Diyet + Dis Sorunlari

Dyt. Dilek Isik ve
Dis Hekimi Prof. Dr. Ozen Dogan Onur

24 Haziran 09  14:00-17:00 Sohbet ve Danisma Toplantisi

Psikolog ve hasta yakini Huriye Ballisoy

“Benimle dans eder misiniz?”

Kitap okumak, zihin calistiran oyun (satranc, bric gibi)
oynamak, bir mizik aleti calmak, dans etmek gibi bos
zamanlari degerlendirme aktivitelerinin bunamayi
geciktirdigi belirtilmistir.

Hafif ve orta evre Alzheimer hastalarinin zihinsel olarak
uyarici olan grup programlarina katilmalari énerilir. Bu
anlamda dans tedavisi fiziksel ve zihinsel olarak kisilerin
kendilerini mutlu hissetmelerine neden olur. Bir partner
ile sosyal dans, yasl kisiler icin bildik ve onlarin hoslarina
giden bir aktivitedir ve hastalarin kaliteli bir zaman dilimi
gecirmelerini saglar. Dans tekrarlayici fiziksel bir aktivite-
den cok, dikkat ve hafizayr guiclendiren ve “gecmis hafi-
za ile bugtin arasinda kdprt kuran” dinamik bir olaydir.

Dans, bir partner ile yapilan sosyal dans olabildigi gibi,
hastay hareketlerle distinmeye sevk eden dogaclama
tipte de olabilir. Streler hastanin demans siddetine gore
duzenlenmelidir. Ornegin daha agir bunamasi olanlar
bakicilarinin yardimiyla basit hareketler yapabilirler.
Kiguk siniflarda ayni derecede hastaligi olanlar bir
grupta toplanmalidir. Danstan énce 10 dakika germe ve
ylrme gibi isinma hareketleri yapiimalidir. Haftada bir
kez, 8-10 katilimli, degisik muzik ve dans tipleri ile 3x15
dakikalik oturumlar uygundur.

Dans, dans etmenin disinda hatiralari canlandirir ve

kisinin kendisini tekrar
bulmasina yardimci olur.
Cesitli sesler, renkler ve
gercek objeler gibi coklu
uyarimlar, kisinin
baglantilarini ve uyarimlarini harekete gecirir.

Dans kisinin kendine ait (otobiografik) hafizasini
iyilestirir, ajitasyon, anksiete, hezeyanlar gibi davranis
bozukluklarini azaltir. Dans sinir sistemi icin koruyucudur
ve zihinsel fonksiyonlarin yikimini azaltir.

Dans tedavisi ancak duzenli yapildigi takdirde yararhdir.
Diger yandan dansin yash ve demansli hastalarda bazi
sakincalari olabilir. Bunlar diisme riskinin artmasi, yiksek
tansiyon, kalp hastaligi, kronik obstruktif akciger
hastaligi gibi mevcut hastaliklara bagl problemlerin
alevlenmesidir. Mamafih egsersiz, dengeyi diizelterek
dismeleri azaltabilir ve uzun streli hastaliklarin
diizelmesine yardimci olabilir.

Ozetle dans, hem fiziksel hem zihinsel uyarilar saglar.
Dansin beyinde zihinsel yedek kapasiteyi artirma, beyin
kigtlmesini dnleme ve beynin kanlanmasini artirma gibi
koruyucu etkileri olabilir. %

Bu yazl, Prof. Dr. Kaynak Selekler tarafindan, bir 6grenci calismasindan
tercime edilmistir.
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Uluslararasi istanbul Film Festivali tarafindan
her yil verilen “Sinema Onur Odiilleri”,

bu yil sinemamiza yillar boyu emek vermis
Erdogan Tokatli'ya verildi. Hiirriyet Gazetesi

yazari Cengiz Semercioglu’nun kose yazisina
yer veriyoruz.

Cengiz Semercioglu
Hirriyet Gazetesi

Bu yil Istanbul Film Festivali'nde Hale Soygazi ve Agah
Ozgiic'le birlikte onur 6dili alan 70 yasindaki usta
yonetmen Erdogan Tokatli'nin ilerleyen hastaligindan
haberim yoktu. Festivalin acilisini Nur Aydin‘la birlikte
CNN Turk icin térenin yapildigi Lutfi Kirdar'dan canli
sunuyorduk.

Erdogan Tokath'nin 1965 tarihli ilk filmi, Ediz Hun ve
Selma Guneri'nin oynadigr “Son Kuslar” da festivalde
gosterilecek. Reklam arasi verdigimizde Ediz Hun'u canli
yayina davet ettim, her zamanki nezaketiyle kabul etti.
“Selma Hanim ve Erdogan Bey'i de yanimiza alsak”
dedigimde Erdogan Tokatli’'nin hastaligini 6grendim.

Bir stredir bogustugu Alzheimer hastaliginin etkisiyle
konusma zorlugu cekiyormus. “Soru sormazsan canli
yayina ¢ikabilir” dedi Ediz Hun...

44 yil 6nce “Son Kuslar”i ceken Tokath, Guneri ve
Hun'la reklam déndst kamera karsisindaydik. Tokatli'ya
hic soru sormadim, sadece Ediz Hun"un bazi minik
sorularina basini sallayarak onay verdi. Yayinimiz
bittikten sonra titreyen elleriyle cebinden bir kagit
¢ikardi. Az sonra onur 6dulu alacagl sahnede yapacadi
konusma metninin yazili oldugu kagt...

Karisi hazirlamis... Buytk harflarle cok dizgtn sekilde
yazilmis bir metin. Sadece iki kelimeden olusuyor;
“Tesekkiir ederim”. Odulu aldiktan sonra sunucuya bu
kagidi gostermesini tembih etmis esi...

CNN Tark"Gn kirmizi hali yayinini bitirdik, énemli bir
yemedim var, térene kalmadan kacacagim ama sahnede
Tdrk Sinemasi'nin blytk ustasini merak ediyorum.

Filmlerinden hazirlanmis cok glzel bir vtr'nin sonunda
Erdogan Tokatli yazisiyla cok yakisikli donmus bir

“Hastalik bir tek aski yenemez”

Ediz Hun ve
Selma Giineri'nin
oynadig

“Son Kuslar”
filminden

bir kare (iistte)
ve yonetmen
Erdogan Tokath
(solda).

portresi asili kaldi salondaki dev ekranda... Isminin anons
edilmesiyle sahnenin arkasindan goérindd, kuctk
adimlarla yirimeye basladi.

Yaninda yine iki koluna girmis vaziyette Ediz Hun ve
Selma Guneri var. Oyunculari filmle ilgili kiicuk anilar
anlattilar, Tokatli'ya sakalar yaptilar. Sonra onur 6dulun
sundular blylk ustaya...

Iste 0 an geldi! Simdi elini cebine atacak derken benim
icin hi¢c beklenmedik bir sey oldu. Kagidi bile ¢tkarmadan
hayatinin en carpici konusmasini yapti, esinin hazirladig
gibi sadece iki kelimeydi; “Tesekklr ederim” ...

Bitirdigi anda gozleri parladi, heyecanla birinci sirada
oturan esine dondu, basladi uzun uzun el sallamaya,
“Bak basardim” der gibi... Belli ki daha énce defalarca
calismislardi evde ama belli ki bu kadarini esi bile
beklemiyordu.

Oturdugu yerden optictkler gonderdi sahnedeki hayati-
nin erkegine... Sahnedeki yasl adam cocuk gibi seving-
liydi... O gece anladim hastalik her seyi yener ama bir tek
aski yenemez.

18-24 Mart Yashlar Haftasi etkinlikleri

Alzheimer Dernegi ve Vakfi'nin

Yaslilar Haftasi boyunca diizenledigi
etkinliklere bakimevi ve huzurevlerinden
bir ¢ok yash katildi.

Tiirkiye'de her yil kutlanan Yaglilar Haftasi'nda
Alzheimer Dernegi ve Vakfi bir ¢cok etkinlige imza
atti. Tiyatro gosterimi ile baslayan etkinliklerde
yashlarin ve ¢ocuklarin birlikte yaristigi satrang
turnuvalari diizenlenirken, Alzheimer Hastaligi'nda
hukuki sorunlar ile ilgili bir de panel diizenlendi.

Sahane Diigiin
oyunundan

tg/atro
Yoénetmenligini Haldun Dormen’in yaptigi “Sahane
Dugan” adli oyunu Alzheimer Dernegi'nden, Vakif'tan,
Darulaceze'den, Sisli Belediyesi Emekliler Evi‘'nden ve

Musevi Cemaati’'nden yaslilar Profilo Alisveris
Merkezi’'ndeki Asuman Dabak Tiyatrosu'nda izledi.

satvang turnuvasy

Yaslilar Haftasi'nda diizenlenen diger etkinlik ise satranc
turnuvasi oldu. Turkiye Alzheimer Dernegi'nin, GSIM
Istanbul Satranc Federayonu Istanbul Il Temsilciligi ile
birlikte organize ettigi Istanbul 2. Veteranlar Satranc
Turnuvasl 18-19 Mart tarihlerinde Taksim Metrosu
Konferans Salonu’'nda gerceklestirildi. “Torunumla
Yarisiyorum” adi altinda dizenlenen etkinlikte 12 yas alti
sporcular 55 yas Ustl sporcular ile yaristi. Tarkiye Satranc
Federasyonu’ndan gelen gorevliler esliginde yapilan
satrang turnuvasinda zorlu maclar gerceklestirildi.

Turnuva 19 Mart 2009 Persembe glnu, saat 16:00'da
dizenlenen 6dul toreni ile sona erdi. Turnuvada ayrica
bir panel de dizenlendi. Paneldeki konusmacilarin da
katildig1 odul téreninde, 12 yas alti ve 55 yas UstU
sporculara hediyeleri verildi.

2009 Istanbul Veteranlar Sampiyonu Mustafa Yksel
oldu. lkinci Hayri Ozbilen, ticlinct Salih Muratoglu
olurken,12 yas altinda ise birinci Mehmet Yanar, ikinci
Tibet Kagan Ozgur, t¢linct Burak Ancel oldu.

Istanbul Satrang Dernegi Asbaskani Riza Oney bir siirpriz
yaparak Istanbul Satrang Dernegi'nde bulunan 40 yillik
satrang tahtalarini 12 yas altinda yarisan ilk 3 sporcuya
hediye etti. Tarihi dederi olan satrancg tahtalarina
turnuvada yarisan veteranlar da imza attilar. %
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“Alzheimer ve hukuksal sorunlar”

paneli

“Bakecy egitiminin cok i verilmess
Wizmetin de cok iy denetlenmest

lazum.”

Tiirkiye Alzheimer Dernegi’nin 19 Mart 2009
tarihinde Taksim Metrosu Konferans Salonu’nda
diizenlemis oldugu “Alzheimer ve Hukuksal
Sorunlar” baglikli panelde, Alzheimer hastalarinin
vesayet konusu ve hasta yakinlarinin yasadigi
sorunlar tartisildi.

Panelin acilis konusmasini yapan Prof. Dr. Murat Emre
tlim dinyada Alzheimer hastalarinin bakimi icin bazi
olanaklarin oldugunu ve bunlarin gindiz bakim evleri,
kalici bakim evleri, evde bakim ve yardimla yasama
secenekleri oldugunu soéyledi. Bunlarin Tirkiye'de bazi
kanallarda daha guclt, baz kanallarda daha kott olarak
uygulandigini, uygulamalarda bazi zorluklarin oldugunu,
bu zorluklarin bir kisminin dogrudan dogruya altyapi ve
organizasyondan, bir kisminin da yonetmelikten ve
kanunlarda olan kisitlamalardan kaynaklandigini
vurguladi.

Evde Bakim Dernegi adina toplantiya katilan Aynur
Dik’in “Evde Bakim Konusunda Yagsanan Sorunlar”
bashkli konusmasindan:

“Evde bakimi tanimlarken, bunun gelecekte ne kadar
onemli bir ihtiyac oldugunu rakamlarla sizle paylasmak
istedim. Dlinya saglk harcamalarinin %60’ kronik
hastaliklara harcaniyor. 2020 yilinda tim 6lumlerin
%75'inin kronik hastaliklardan kaynaklanacagi
varsayiliyor. Yine Turkiye nifusunda 8.5 milyon 6zurlt
vatandasimiz var. Boyle bir durumda evde bakim
hizmetimizi karsilayacak saglik alaninda calisacak
personele ihtiyacimiz ne durumda? 2006 yili itibariyle
doktor, hemsire, evde bakim personeli destek eksikligi
tim dtinyada 4.3 milyon kisi. Bu cok buytk bir rakam ve
bunu da giindemimize almak zorundayiz.

Simdi, evde bakim deyince toplum bunu nasil algiliyor.
Hepimiz séyle dénlp kendimize baktigimizda boyle bir
ihtiyacin var oldugunu hepimiz biliyoruz. Ctnkd hepimizin
zaman zaman evde bakima ihtiyaci var. Ama evde
bakim, 24 saat hemsire ve hasta bakici olarak algilaniyor.
Oysa, burada evde bakim hizmeti, kendi icinde cok
cesitli ihtiyaca gore planlanabilecek bir hizmet.

Gene yapmis oldugumuz bir arastirmada “evde bakim
ihtiyacinda hastalarin ve hasta yakinlarinin beklentileri
nelerdir?” diye bir inceleme yapmistik. Uc yillik bir aras-
tirma sonucunda hepimizin beklentisi kaliteli ve givenilir
bir saglik hizmetinin olmasi, genis bir kadrosunun olmasi,
yani doktoru, hemsiresi, sosyal hizmetlisi, psikologu,
fizyoterapisti, bakici elemanlarinin egitimli ve tecrtbeli
elemanlar olmasiydi. Hasta yakinlari “evde bakim hizmeti
aliyorum, ama teknolojiden de yararlanmak istiyorum”
diyor. Bu konuda da cok haklilar. Muhakkak, hastanin
kendi doktoruyla evde bu hizmeti verenler arasinda cok
iyi bir iletisim olmali. Bu beklenti de cok 6nemli. Hasta ve
hasta yakini kendisini glvende hissetmesi icin 24 saat
ilgili kisiye ulasmak istiyor. Bunun ardindansa, “bu
hizmeti aliyorum, ama bana gelen elemani kimler
denetleyecek?”, bir denetleme sistemini de bekliyorlar.

Simdi Glkemizde evde bakim modelini olustururken
yaslilarimizi, kronik hastalari ve 6zUrlleri temel alip buna
godre bir model olusturmaliyiz. Bir kere, ihtiyaclarin cok
iyi belirlenmesi lazim. Bunun bir saglk boyutu var, bir
bakim boyutu var, bir de tabii ki, koruyucu tarafi var.

Yurt disinda evde saglik hizmeti deyince, doktor hizmeti,
hemsirelik hizmeti, fizyoterapi hizmeti, solunum terapisi,
oksijen terapisi, mesguliyet terapisi, damardan yapilan
ilaclarin uygulamalari, beslenme ile problemi olan
hastalarin takibi ve yine ilag hizmetleri yaygin olarak
saglaniyor. Beslenme danismanligi, Glkemizde cok sinirli
uygulaniyor ama, evde dis tedavisi, psikoterapi, medikal
araclarin eve ulasmasi ki, buglnun teknolojisinde bunlar
artik cok rahat uygulanabiliyor.

Koruyucu hizmetlere baktigimizda da yine hastalik yone-
timi gibi kronik hastaligi olan kisilerin hastalidi ile daha
iyi yasamasini saglayacak egitim agirlikli hizmetler var.
Ev gUvenliginin saglanmasi, saglikli yasam danismanligi,
evde bakim gibi henlz Turkiye'de baslamayan, ama yurt
disinda cok yaygin kullanilan hizmetler.
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Mevcut durumda sorunlarimiz nelerdir diye baktigimiz-
da, evde bakimin taniminda cok ciddi farkliliklar var.
Biz, evde bakimi bir btlin olarak dustntp saglhg da
icine koyuyoruz. Saglik Bakanligi, farkl bir boyutta
bakiyor, Sosyal Hizmetler Kurumu, daha farkl, Ozirliler
Idaresi daha farkli bakiyor.

Evde bakimla ilgili bir bilin¢ eksikligimiz var. Bu strec
icinde kendimizi cok iyi gelistirmemiz lazim. Cok ciddi
bir mevzuat eksikligi var. Devletin bir cok kurumunun bir
araya gelip ortak calismasi ve Glkemiz icin en uygun
model ne olmali, bir fikir birligine varilmasi lazim.

En 6nemli ve temel sorun ise, evde bakim personelinin
egitimidir. Buglin evde bakim hizmeti adi altinda Azer-
baycan’dan, Kirrm’dan, Moldovya'dan gelen bakicilar
var. Bir anim var: Arkadasimin annesi Alzheimer hasta-
siydi. Hastanin yatak yaralari ve burnundan beslenme
problemi vardi. Evde de yabanci bir bakici. Bir baktim
bakicinin elinde cicekleri suladigimiz fisfis. “Ne yapiyor-
sun?” dedim. “Yaraya tuzlu su sikacagim” dedi. “Peki
bunun icindeki ne? Nasil hazirladin bunu?” dedim.
“Suyu kaynatiyorum, icine de tuzunu atiyorum” dedi.
Hastayla beraber bas basa, hi¢ denetlenmeden bu
hatalarin yapildigini gérdiim. Dolayisiyla, egitimin cok iyi
verilmesi, hizmetin de ¢ok iyi denetlenmesi lazim.

Var olan yonetmelikte— ki bir yénetmelik, bir ydnelge
zaten var—evde bakim merkezlerinin kurumuyla ilgili
6zel sektdriin bu ydnetmeligin icinde hastalik gruplari
zaten siniflandirilmamis. Paranizi verirsiniz. Ya da ozel
saglik sigortaniz vardir. Her hastalik grubu bu hizmeti
alir. Kamunun henlz evde bakim yénetmeligi yok.
Sadece kamu hastanelerinde de evde bakim birimlerinde
de gene hastalik tanimlari yok. “Yataga bagimh” diye
tanimliyor. Ama o yataga bagimlilarinin icini agmiyor.
Evde zihinsel engelli, 6z0rlU varsa, onlari yataga bagimli
kabul etmiyor ve onlara evde bakim hizmetini vermiyor.”

Av. Nilhan Magdenci’nin “Vesayet Kanunu’ndaki
Zorluklar” baslikli konusmasinda panele katilan
dinleyicileri Tiirkiye'deki ilgili yasalar hakkinda
bilgilendirirken degindigi konular sunlardi:

“Medeni Kanun’da vesayet ile ilgili maddeler genel
olarak alinmistir. Alzheimer Hastaligi, baska zihinsel
6zUrle veya bir baska konuyla tek tek aciklanmis
olmadigr icin zorluklar yasaniyor. Kisiler 18 yasina
gelmekle eriskin oluyorlar. Fakat, sadece 18 yasina
gelmek yeterli olmuyor. Kisilerin zihinsel ve ruhsal
sagliklarinin da yerinde olmasi gerekiyor.

Alzheimer Hastaligi, cesitli evrelerle geliserek kisilerde
hafiza kaybina, bir takim konulari hatirlamamaya,
cevresindeki insanlari suclamaya varacak derecede koéti
sonuclara gidebiliyor. Bu gibi durumlar icin de, Medeni
Kanun’da vesayetle ilgili bolimleri var. Vesayet altina
almak, o kisinin adina mallarini idare etmek, parasini

idare etmek, tim kullanabilecegi medeni haklarini o kisi
adina kullanmak demektir. Ama, bunu da yapabilmek
icin, herkesin vasi olabilmesi icin de kisith olmamasi
gerek, kisiyle menfaatlerinin cakismamasi, herhangi bir
ddsmanliginin olmamasi gerek. Bu ylzden daha cok
mahkemelerde esi, hisimlari, yakinlari tercih ediliyor.
Kimsesi olmayan kisiler icin belli bir avukat tayin
edilebiliyor. Tabii bunlar genel olarak vesayete ihtiyaciniz
varsa, vesayet altina alinacak kisinin ikametgahinin
bulundugu yerdeki Sulh Hukuk Mahkemeleri'nden vasi
tayin edilmesini istiyorsunuz. Vasi tayin edilmesi icin de
onun mahkemece belirlenen evreleri var.

Doktor kontroliinden gecilmesi, vesayet altina alinmasini
gerektirecek bir hastaligi var midir? Onun tespiti, daha
sonra da hakimin karariyla bir kisi, vasi tayin edilebiliyor.
Daha sonra bu vasinin ilan edilmesi gerekiyor. llan stresi
gectikten sonra da vasinin mallariyla ilgili bir defter
tutuluyor. Esas sorun, bence bundan sonra basliyor.
Cunkd, vasi olan kisinin tim bunlari yapabilmesi cok
zor. Mallarinin satisiyla, paranin kullanimi ile ilgili izin
almaniz gerekiyor. O kisinin haklarini savunmaniz gerek.
Sizin adiniza bir sikayet oldugunda cevaplamaniz gerek.
Her yil bununla ilgili mahkemeye bir hesap sunmaniz
gerek. Vasinin, tim bu isleri yapabilecek yetenekte ve
saglikta olmasi gerekirken bir de bu islere vakit ayirmasi
gerekiyor. ClnkU vasi olmanin da getirmis oldugu bir
takim sorumluluklar var.

Ozenli davranma, onu bir zarara ugratmama zorunlulu-
gunuz var. Zarara ugratirsaniz, bu zarardan sorumlusu-
nuz. Ornegin, kisinin bir evi, bir mali var. Onun satisiyla
ilgili ben bunu satayim, onun parasiyla masraflari
karsilayayim diyemiyorsunuz. llk 6nce hakimden izin
almaniz ve mahkemeden onunla ilgili onayin cikmasi
gerekli. Bu onaydan sonra da degerinin tespit edilmesi
gerekli. Butn bunlar icin vakit harcamak, emek
harcamak ve bilgi sahibi olmak gerek.

Alzheimer Hastaligi’'nda kisiler istismar edilmeye cok acik
oluyorlar. Hasta eger vesayet altina alinmazsa, etraftaki
kotd niyetli kisiler tarafindan en basit olarak kendilerine
senet, mallarini bagislama konusunda imza attirabilirler.
Istismara acik oldugu icin kimin ne yapacagini
bilemezsiniz.”

Alzheimer Dernegi Eskisehir Subesi'nden panele
katilan Bilge Koylii, “Glindiiz Bakimevi ve Huzurevi
Yonetmeliklerinde Yasanan Zorluklar, C6ziim
Onerileri” bashikh konusmasinda dernek olarak
Sosyal Hizmetler'den beklediklerini anlatti:

"Bizlerin dernek olarak Sosyal Hizmetler'den bekle-
digimiz ne? Bize personel destedi vermeyebilir. Clnk
bizim olusturacagimiz kadro gercekten yasliyr seven
goénulli kisilerden olusmalidir. Calistiracagimiz insanlarin
sertifika aliminda Milli Egitim ile ic ice calisarak bunlara
bir sertifika programi hazirlamali. Ikincisi, Alzheimer

18-24 MART YASLILAR HAFTASI ETKiNLIKLERI
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18-24 MART YASLILAR HAFTASI ETKiNLIKLERi

hastalarinin normal hasta gibi degerlendirilmemesi
gerekir. Bu hastalar, tek kisilik odada kalamiyorlar, korku
ve endise icinde olduklari icin dort, bes kisi bir arada
yatarak daha mutlu oluyorlar. Bu hastalarin yasayacaklari
mekanlarda metrekare kavraminin kaldirilmasi lazim.
Gunkd, biz onlarl yasatacagimiz yerleri zaten saglikl ve
glzel hale getirmeye calisiyoruz. Ugtincsi, Sosyal
Hizmetler'in yénetmeligine dahi yazdidi, odalarda
bulunmasi gereken seyler var. Bunlar, dolap, etajer,
masa, sandalye... Alzheimer hastasi, dolabi tuvalet
zannedip, icinde ihtiyacini giderebilir; bu hijyenik
degildir. Bizim hastalarimizin odalarinda dolap, masa,
sandalye olmamali. Ctinkd, bunlari birbirlerine atarak
zarar verebilirler. Hastalarimiz icin bir yatak ve bas-
ucunda bir gece lambasi yeterli olacaktir.

Basuclarindaki cagirma zilleri cok glizel, ama bizim
hastalarimizda “bu nedir?” deyip kablolari kopartarak
elektrikten zarar gérmeleri gibi cesitli olaylar yasadik.

En son olarak bu denetimin ikiye bolinerek, Alzheimer
hastasi ve normal yasli olarak ayrilmasi gerekir. Alzheimer
hastalarinda hocalarimizin esliginde odalarimizda neler
olmasi gerektigi, nelerden hoslandiklari ve kimlerin
calismasi gerektiginin sinirlarinin belirlenmesi lazim.

En blyuk istegimiz, yonetmeligin ayri bir sekilde dtizen-
lenmesi ve yaslanmis olan Alzheimer hastalarimizin son
zamanlarinin ¢cok mutlu olarak gegirtilmesidir.”

Sosyal Hizmetler Uzmani Taner Artan’in “Yaslihkta
Kurumsal Bakim” baslikli konusmasindan:

“Yasllik, genel olarak sosyal bir sorun. Bunu hepimiz
biliyoruz. Bunun alt dinamiklerine baktigimiz zaman
ozellikle bakima muhtag olan bireylerde bu daha yogun
olarak yasaniyor. Burada en énemli sikintiyl olusturan
nokta, yasam suresinin uzamasi. Kentlesmeyle birlikte
toplumsal dinamiklerde meydana gelen degisim, aile
icindeki degisim, bunun ana etkenlerinden bazilaridir.

Yaslilikta marjinalizasyon basliyor. Yaptigimiz bir arastir-
mada yaslilarin %25'inin aileleri tarafindan siddete
maruz kaldigi, %80’inin Gzerinde huzurevine basvuran
yaslilarin kendilerini yalniz ve kimsesiz hissettiklerini,
evde ihmale maruz kaldiklarini ifade etmis bulunuyorlar.

Yaslilikta karsilasilan sorunlarla yoksulluk, dogru orantili.
Bu sorun, yalnizca hasta yakinlarinin ¢dzecegi degil,
kamunun el atmasi gereken bir sorun. Sokag@a atilan
yash sayisinda ve aile icinde siddete maruz kalan yasl
sayisinda hizl bir artis yasaniyor. Bu konuda kimi zaman
kamu tarafindan, kimi zaman sivil toplum 6rgutleri
tarafindan sosyal hizmetler kurumuna cok sayida talep
ve basvuru s6z konusu olabiliyor.

1983 yilinda Turkiye tarihinde sosyal hizmet adina cok
onemli bir kanun ¢ikarildi. Adi “Cocuk Esirgeme Kurumu
Kanunu” olan bu yasa, cok genis kapsamli olarak
cikarildi. Korunmaya ve bakima muhtac olan cocuklari,

yaslilari, 6zUrltleri kapsayan bir kanun olarak hazirlandi.
Huzurevleri, daha cok saglikli olan 60 yasini doldurmus
olan yaslilara hizmet veriyor. Bakim ve rehabilitasyon
bolumleri ise, daha ¢ok kendi fonksiyonlarini yerine
getiremeyen demansli, Alzheimerl, felcli ve benzeri
dzellikleri olan yaslilara hizmet veren bir birim. Uzerinde
ozellikle durmak istedigim yeni bir diizenleme. 1983
yilinda cikarilan kanundan bugtine kadar biz genelde
kurum bakiminda hizmet verdik. Ik 6nceleri huzurevle-
rinde hizmet verirken, sonrasinda 6zel bakim boltmlerini
ekledik. Yasamdan beklenti orani arttikca sunu gordik
ki, yataga bagimli yasl sayisinda artis meydana geliyor.
Bu, yeni bir hizmet modeli tirl gerektirdi. Bunun
tzerine huzurevlerinin bir birimi ¢zel bakim boltmleri
olarak diizenlendi. Daha sonraki strecte ise, 6zel bakim
boltmlerinin bu talebi karsilayamayacak duruma geldigi
goraldi. Bunun UGzerine bakim ve rehabilitasyon yonet-
melikleri cikarildi. Bakim ve rehabilitasyon yonetmelikleri
ciktiktan sonra da, huzurevlerinin bytk bir bolima,
Gcte biri diyebilirim, bu ttr demansli, Alzheimerli
hastalarin ya da felcli hastalarin bakimina yénelik olarak
hizmet veren birimler haline geldi. Bu son ¢ikan yonet-
meligi dnemsiyoruz ¢cinkd, kurum bakiminin sorunu tek
basina cozecegini sdylemek mimkin degil. Devletin
genel politikasinin da bu oldugunu biliyorum. Ctnkd,
kurum bakimi, maliyeti cok ytksek bir bakim. Diinyada
da cok fazla tercih edilen bir bakim degil. Oncelik, aile
ve yaslinin, 6ztrlinin ya da cocugun bakimina imkan
saglayabilecek dizenlemeleri getirebilmek. Sayet bu
saglanamazsa, bunun sonucunda en son secenek olarak
kurum bakimini tercih etmek gerekir diye distintyoruz.

Yeni gelistirilen bakim modelinin en guizel tarafi, her bir
yashnin ihtiyac 6zelligine gore bir plan ve bir program
gelistirilmesi s6z konusu. Yani kurum bakim modelinin
sakincalari su: Herkese ayni receteyi veriyorsunuz ve
herkese ayni diyet recetesiyle “git zayifla” diyorsunuz.
Bu saglikli bir sey degil. Her aile, kendine 6zgu ic dina-
miklerini icinde barindirir. Her ailedeki istismar, ihmal,
psikolojik boyutlar farklidir. Onun icin her ailenin ic
dinamiklerine gore yasliya uygulanacak bakim modeliyle,
OzUrltye uygulanacak bakim modelinde farkli diizenle-
melere gidilebilir. Burada 6nemli olan, sadece yasliyi
korumak degil. Burada kamuya dusen, aileyi de, cocuk-
lari da korumak. Sosyal Hizmetler'in ana ekseninde de
aile buttinldgunt korumak var. Bunun icin de uzman-
larin yazacaklari o rapor sonucunda degerlendirme
yapilmali. Aksi takdirde, saglikli bir tespit yapilmadigi
zaman saglikli sonuclari da olmayabiliyor.

Dunyaya baktigimiz zaman gelismis Glkelerde bu isin
c6zima yerel yonetimlerdedir. Mevcut yaplya bakacak
olursak, Turkiye'de Cocuk Esirgeme Kurumu’na bagli
yashlara yonelik 78 huzurevi var. Toplam kapasiteye
baktigimiz zaman da 8000 civarinda yasliya hizmet
veriyoruz. Turkiye'deki yasl ntfusunu ele alacak olursak,
bu sayr cok komik bir rakam. Toplam belediyelere ait
huzurevi sayisi, Tlrkiye genelinde 22. Bu rakam ¢ok az.
Mutlak suretle aile desteklenmeli.”
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Alzheimer ve vesayet

Mahkeme siirect neticesinde tayin edilen
vast artik bitin islemleri vesayet altina
alinan kigt adina bizzat yiritecektis.

Av. Bahar Cengiz

Alzheimer Dernegi Uyesi

Alzheimer hastalarini, aslinda onlardan daha fazla birinci
derecedeki yakinlarini ilgilendiren bir durum da, rahat-
sizligin, vesayet ve musavirlik gibi bazi hukuki konular-
daki belirleyici rolt. Bu konular, Medeni Kanun’da
dizenlenmis olsa da uygulama agisindan hasta yakinlari-
nin ciddi sikintilar icinde oldugu yapilan arastirmalar
sonucunda ortaya ¢cikmistir. Séyle ki; bir kisinin menkul,
gayrimenkul mallari Gzerinde tasarrufta bulunabilmesi,
vasiyetname dizenlemesi, evlenme ve benzeri islemleri
hir iradesiyle yerine getirebilmesi; bu konulardaki
medeni haklarini icraya gecirebilmesi icin temyiz kudre-
tine sahip olmasi gerekiyor. Yani, ruhsal ve zihinsel
yapinin saglikli olmasi gerekiyor. Alzheimer hastasi eger
hastaliginin ileri dénemini yasiyorsa, kisinin ruhi ve
entelektlel faaliyetlerini bozabiliyor, hukuki deyimle
temyiz edebilme (medeni haklarini kullanabilme)
yetenegini olumsuz etkiliyor.

Tark Medeni Kanunu'nun gercek kisileri tanimladigi
bolim icerisinde yer alan 13. maddesine gbre “Yasinin
kucuklugu yuztnden veya akil hastalgi, akil zayifligi,
sarhosluk ya da bunlara benzer sebeplerden biriyle akla
uygun bicimde davranma yeteneginden yoksun olmayan
herkes, bu kanuna goére ayirt etme gticline sahiptir.”
Ayirt etme glct bulunmayan kimselerin ve kisithlarin fiili
ehliyetlerinin olmadigi ve bu kimselerin fiillerinin hukuki
sonu¢ dogurmadigr belirtiimektedir. (Madde 14-15)

Ayirt etme gucd, eylemlerin belirleyicilerini ve sonuclarini
algilayabilme gicU olarak tanimlanabilir.

Yeni Medeni Yasa'nin 405. maddesi ile “vesayet”, 429.
maddesi ile de yasal danismanlik (musavirlik) konusu
duzenlenmistir.

Turk Medeni Kanunu'nun 426. maddesi hakim, belli bir
nedenle belli bir dénem ya da is icin “kayyim” atayabilir.
Bir kisi, hastaligi nedeni ile hukuksal sorumluluga sahip
olmadiginda hacir (kisitlama) altina alinmasi ve o kisiye
bir vasi tayin edilmesi gerekmektedir. Cesitli nedenlerle
kendi hayatini yonetememesi neticesinde hastanin

korunmasi amaciyla yargi yolu ile sinirlandiriimasi ya da
tamamiyla ortadan kaldirilmasi, kisitlama (hacir altina
alma) isleminin yapilmasina gerek duyulur.

Tirk Medeni Kanunu'nun 405. maddesine gore “Akil
hastaligi veya akil zayifligi sebebiyle islerini géremeyen
veya korunmasi ve bakimi icin kendisine strekli yardim
gereken ya da baskalarinin glvenligini tehlikeye sokan
her ergin kisitlanir.” Yasaya gore gorevlerini yaparlarken
vesayet altina alinmayi gerekli kilan bir durumun varligini
6grenen idari makamlar, noterler ve mahkemeler, bu
durumu hemen yetkili vesayet makamina bildirmek
zorundadirlar. (Madde 405)

Alzheimer tipi demans hastaligi olan kisiler medeni
haklarini kullanmak icin noter, tapu ya da evlendirme
daireleri gibi kuruluslara basvurduklarinda bilirkisi raporu
istenmekte ve hastaligi saptananlar mahkemece vesayet
altina alinmaktadirlar. Ancak bu islemler hukuki bir
sUreci gerektirmektedir.

Mahkeme slreci neticesinde tayin edilen vasi, artik
bitln islemleri vesayet altina alinan kisi adina bizzat
yUrUtecektir. Ancak, vasi vesayet altina alinan kisi
hakkinda yaptidi her islem icin ilgili mahkemeden gerekli
izinleri almak zorundadir. Bu da hem vesayet altina
alinan kisi acisindan hem de vasi acisindan bir cok
sikintilar da ortaya cikartmaktadir. Harcamalarin siki
kontrol edilmesi neticesinde zaman zaman saglik
masraflari icin bile harcama yapilamamasi durumu ile
karsilasildigi hasta yakinlari tarafindan cogu kez dile
getirilmektedir.

Her ne kadar yasalarla bir takim dizenlemeler yapilmissa
da uygulamada yasanan sikintilarin giderilebilmesi icin,
hizli ve etkili bir sekilde toplumun hastaliga ve hastalik
neticesinde yasanacak toplumsal olaylara karsi
bilin¢lendirilmesi bunun yaninda, adli kurumlarda konu
ile ilgili hassas dlizenlemeler yapilmasi gereklidir. Tim bu
dizenlemeler, genis ve etkin calismalar sonucunda
yapilabilir. s




12 Alzheimer Haber

soylesi

hasta /mkww: Dilek Candiler

Alzheimer hastasi
annesi ile birlikte
yasayan Dilek

Hastalik hakkinda bilinglendikce
ola}/la//a/ daha fav/klo lm/a/mz)/a/ basladumn.

Candiler ile Annem beni o kadar mutin edgfot’ ki

yasadiklari siireci
degerlendirdik.

Annenizin Alzheimer hastasi oldugunu nasil
fark ettiniz?

1975 senesinde biz babami kaybettik. Ben 2000
senesinde anneme teshisi Alzheimer olarak koymustum.
Sonrasinda bir cok seyler yasadim. Bunlar; hirsizlik
suclamalari, bana danismadan musterek olan hesaplarin
kendi Uizerine cevirmek istemesi, evdeki esyalari benim
goéturdugum, onun kiyafetlerini giydigim gibi...

Annem doktoru ve tedaviyi asla kabul etmiyordu.

Oyle noktalara geliyordu ki, ben evladi olarak celiski
yaslyordum. Bankaya gitmis. Bankada para hesabinda
bir hata yapilmis. Clizdanini cantasina koymadan bunu
fark etmis. Aninda hesabi yapan kisiye donmus ve
nazikce hesabi diizeltin demis. Bankadaki yetkili kisiler
mudahale etmisler. Bir bakista memurun yaptigi hatayi
gdrmis. Ama bunun yani sira kasanin tzerinde anahtar
unuttu ve biz bu arada ne olup bittigini bilmiyoruz.

Babami kaybettikten sonra bizlere olan duskunligu
dolayisiyla hem anne hem babalik vazifesini yapti. Biz iki
kardesiz. En iyi sartlara gelebilmemiz icin her tarli
fedakarlikta bulundu. Yalniz cok genc yasta babami
kaybettigi zaman agir bir ilag tedavisi uygulandi. Bu
kullandigi ilaglar onun yasama dénmesini sagladi. Ama
beyin hicrelerini de 6ldurdu.

Ben hastaligi kabul etmeden énce cok kétd olaylar
yasadim. Yapmis oldugu seyler o kadar dayanilmaz bir
noktaya geliyor ki o noktada artik sabriniz tasiyor. Ben
de bdyle bir tasma noktasinda tamamen billingsizce,
saclarina yapismisim. Ben onun sagina yapismama
ragmen o bana en ufak bir tepki gostermedi. Kendisinin
ses tonu hic ydkselmezdi. Tabii olayin ardindan benim
psikolojim tamamen bozuldu. Normal olan kolesterolim
400’e cikti. Sosyal hayatim diye bir sey kalmadi. Onu
surekli kontrol altinda tutmaya calisiyordum. Ama
nereye kadar? Yapamiyorsunuz.

Arastirmalarimizin neticesinde Prof. Dr. Murat Emre ile
tanistik. Murat Bey'in dnerileri dogrultusunda “Su an
benim bir hastam var. Yarin iki hastam olabilir. Madem
birlikte calisacagiz bazi seyleri beraber kontrol altina
alalim” diye bir 6neride bulundu. Alzheimer Hastaligi ile

bazen biitiin /oqwﬂtjm stkuntum jldiyor.

birlikte yasamayr 6grenmem icin psikolojik destek
almami 6nerdi. Yine dernegin blnyesindeki psikolog
Ayse Sahin Hanimefendi‘den 12 seans terapi aldim.
Daha sonra grup terapilerine katildim. Hasta yakinlariyla
olan grup terapilerine katildim. Bu arada dernegi
6grendim ve lye oldum. Dernekteki kitaplardan
faydalandim.

Hastalik hakkinda bilinclendikce olaylara daha farkli
bakmaya basladim. Mesela yanimda yardimcim olmasina
ragmen banyo islerini ben yaptiriyorum. Banyodan
beraber ciktigimiz zaman benim ellerimi 6plyor. Annem
beni o kadar mutlu ediyor ki, bazen bitdn yorgunlu-
gum, sikintim gidiyor. Bundan evvel vermis oldugum
tepkiler disinuldigunde, kendisine su an bebegdim
diyebilecegimi tahmin edemezdim. Bazen bebegim
diyorum. Bazen sevgilim diyorum. Ve bunu ictenlikle ve
sevgi ile yapiyorum. Aksamlari beraber el ele yatiyoruz.
Benim sevgime ihtiyaci var. Bunu hissediyorum.
Hastaniza glven vermek cok énemli.

Yalniz sunu 6grendim. Bu tlr hastaliklar sizden ¢ok sey
aliyor, size hig bir sey vermiyor. Bunu 6grendim.
Doktorum bana yeni bir sey 6gretti. Vazifeni yap, asla
fedakarlik yapma, fedakarlik yapacagim diye helak olma.
Gerekeni yap, vicdan azabi duyma. Bir de kendime vakit
ayirmam gerektigini 6grendim.

Siireg nasil isledi?

Benim bu konuda bilinclenmem bir, bir bucuk sene énce
oldu. Daha cok yeni. Yasadiginiz drnek her ne olursa
olsun aldiginiz tepkilere gore karsi tarafa tepki verirken
daha yumusak davraniyorsunuz. Ayni kicik cocuk gibi
sizin sevginizi hissediyor. Bu hastalik evde yasayan butin
aile bireylerini etkileyen bir hastalik. Derneklerin ve
kitaplarin sayesinde bilinclendikce etrafimizi da
bilinclendirmemiz lazim. Her tirld sekilde bizlere vermis
oldugu zarar cok buyuk. Telafisi olmayacak zararlar
olabiliyor. Bu ylizden bu zararin altindan en hafif sekilde
kalkarsak bize cok buytk avantaji olur. Bu stre zarfinda
bizlerin rahat etmesi icin 6zellikle hastamizi rahat
ettirelim ki biz de rahat edelim. Eger onu rahat
ettirmezsek biz hicbir zaman rahat edemeyiz. Mdmkin
mertebe ilk dnce onu rahat ettirmeliyiz. #
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sOylesi

hasta )/kaw: Ulkii Bozkwr

Ik zamanlar annemle cok sivtiistiik,
gok tartystrk ve gok yyprandik. Ozellikle
biz hasta yokudariun egitim almase sart.

Hastanizda ilk belirtiler nasil basladi? Siz nasil fark
ettiniz?

Onceleri ufak tefek unutkanliklar oluyordu. Mesela,
ocagi acik unutmak gibi, cicekleri cok severdi, gtinde
Uc-bes kere sulamak, yakin akrabalari hatirlamamak gibi
unutkanliklari oluyordu. Simdi ise cocuklugundaki her
seyi hatirliyor ama yakin gecmisi hatirlamiyor. Bir gin
babamin mezarligina gidecektik. “Baban kim senin?”
diye sordu. Esini hatirlamama durumu olunca unutkan-
igin basladigini anladik.

Bir hastanenin néroloji boltimine gétirduk. Hic gitmek
istemiyordu. Annem 86 yasinda ve bu yastan sonra
doktorun ona bir sey yapamayacagini savunuyordu.
Cok zor ikna ettik. Doktora gitmeyi basardik. Muayene
sirasinda doktorun sordugu sorularin bazilarina dogru
cevap verdi. Bazilarina da yanlis cevaplar verdi. Doktor
Alzheimer Hastaligi’'nin basladigini séyledi. Kullanaca-
gimiz ilaclari yazdi ve hastayi kontrollere getirmemizi
soyledi. llaclari icin rapor hazirlandi. Hastaligina
Alzheimer tipi demans dendi.

Bir stire sonra annem “siz bana bakmiyorsunuz”
demeye basladi. Hep eskiyi hatirlayip, annesini babasini
hatirlayip, aglamaya basladi.

Annenizin bir meslegi var miydi?

Annem ev hanimiydi. Kendine ait bir evi vardi. ki bucuk
sene ben onun evine gittim. Hafta sonlar kendi evime
gelip, tekrar onun yanina déntyordum. Kendi evimde de
yasli bir kayinvalidem var. Bir stire sonra annem bu gidip
gelmelere kizmaya ve “beni birakip birakip gidiyorsun”
demeye basladi. Gencliginde de dedigim dedikti. “Ben
bUytgum, benim dedigim olacak” derdi. Inatci bir kisiligi
vardi. Hala inatlari srtyor. Hala “sen misin buyik, ben
miyim?” diyor. Hastaligin Uclnci senesinde kendi
evinde yalniz kalamayacagini gérdik. Kardesler arasinda
annemizin evini kapatma karari aldik. Kendi evime
annemi tasidik. Onun odasini hazirlarken dolabini,
sifoniyerini, telefonunu, halisini, floresanini, duvardaki
sevdigi tablosunu, sehpalarini, értdlerini getirdim. Ona
kendi esyalarindan bir oda yaptik. llk zamanlar odasini
begendi. Fakat sonralari istemedi. Hala kendi evine
gitmek istiyor.

Hasta yakini
Ulkii Bozkir,
katildig

cay saati
toplantisinda
sorunlarini

paylasti.

Annenizin bu durumuna alisabildiniz mi?

Alistim. Artik “onu yapma, onu alma” demiyorum. Ben
inatlasmiyorum. Mutfaga gelip yemegini kendi yiyebili-
yordu. Iki-tc ay 6ncesinde annem dustd. Dismeden
dolayi kolu agriyordu. Bu dénemde yemegini biz
yedirdik. Buna mi alisti yoksa unuttu mu bilmiyorum
ama artik yemegini kendi yemiyor. Oniine koydugumuz
zaman da bekliyor ve yemiyor. Eskiden tirnaklarim uzadi
keselim derdi. Simdi artik boyle bir istedi yok. Tirnaklari-
ni kestirmiyor. DUstUkten sonrada banyo yaptiramadik.
Kesinlikle istemiyor. Sabunlu bezlerle sadece silebiliyor-
um. Kiyafetlerini degistiriyorum. Fakat sacini hic
yikatmiyor.

Alzheimer Dernegi'nin faaliyetlerini nasil
buluyorsunuz? Dergi okurlarina énerileriniz
nelerdir?

Ben boyle bir dernegin oldugunu yeni 6grendim.

Bir tanidigimin vasitasiyla haberdar oldum. Toplanti
saatlerini ve yerlerini yazan bir brosur eline ge¢cmis.
Hastamizi tanididi icin bana getirdi ve bu sayede bugin
ilk toplantiya katildim. Anneme ilk rapor cikarttigimiz
zaman doktorumuza egitim alabilecegimiz bir yerin
olup, olmadigini sordugumuzda bize bdyle bir yerin
olmadigini séylemisti. Egitim almamiz sart. llk zamanlar
annemle cok slrtlstak, cok tartistik ve cok yiprandik.
Ozellikle biz hasta yakinlarinin egitim almasi sart. %
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Alzheimer Dernegi’nden

onemli bir adim _

Fiigen Kuraly karsu déizenleme
amaglaruun bw konuda biyik bir

agtk olmaswmdan kaynaklandijuw

Tiirkiye Alzheimer Dernegi ve Sisli Belediyesi ortak
calismasi olarak organize edilen ve Nisan ayinda
diizenlenen “Yagh ve Alzheimer Hasta Bakimi
Personel Egitim Programi” basariyla tamamlandi.

Konu ile ilgili 15 Nisan'da yapilan basin aciklamasina,
Alzheimer Dernegi Uyeleri, editim alan bakicilar ve Sisli
Belediyesi'ni temsil eden dostlar katildi.

Acllis konusmasini yapan Alzheimer Dernegi Genel
Madurd Fugen Kural, kursu diizenleme amaclarinin bu
konuda blyuk bir acik olmasi ve dernekten beklentilerin
artmasindan kaynaklandigini ifade etti.

Kural, hasta yakinlarindan dernege gelen telefonlar
dogrultusunda hareket ettiklerini belirterek, Alzheimer
Hastaligi'nin cok 6zel bir bakim istedigini, bu hastaliga
bakim yapacak kisilerin de belli bir egitimden gecmis
olmasi gerektigini vurguladi.

Kural, Sisli Belediyesi'nin kendilerine vermis oldugu
destekle bu organizasyonu koordine ettiklerini,

6 Nisan'da da bu kursu baslattiklarini séyledi. Kural,
Darulaceze kurumundan 15 personelin egitimini
Ustlendiklerini, yeni yonetmelige gore bakimevlerinde ve
huzurevlerinde goérev alacak
personelin bu egitim
sertifikasini bulundurmalari

Dartiilaceze ve disaridan
olmak Uzere 24 kisinin bir

gerektigini sdzlerine ekledi.

aylik egitim sonrasinda sertifikalarini alacaklarini sdyleyen
Kural, bu ise din, dil farki gozetmeden ihtiyaci olan
duskdn insanlara bakim yapan Darilaceze’den
basladiklarini sdyledi.

Sisli Belediye Baskan Yardimcisi Kahraman Eroglu
konu ile ilgili yaptigi aciklamada, Ulkede nifusun hizla
yaslanmakta oldugunu belirtirken, son yillarda 6zellikle
huzurevlerinde Alzheimer hastalarina bakacak kisilere
yonelik taleplerin arttigini ifade etti.

Eroglu, Sisli Belediyesi olarak Alzheimer Dernedi ile
isbirliginin sonucunda 24 bakici ile bu hizmete
basladiklarini, amaclarinin bu sayiyr 250’lere, 2500'lere
ctkarmak oldugunu séyledi. 2020 yilinda dinya
nufusunun Gcte ikisini yaslilarin olusturacagini belirten
Eroglu, bu calismalarinin kisa sire icerisinde geliserek
yayilacagini soyledi.

Eroglu, “Amacimiz sosyal belediyeciligi diger tim
ilcelere, tim illere yaymaktir. Bu konuda Alzheimer
bakici egitimi kursunun gelismesine destek verdigi icin
Alzheimer Dernegi Uyelerine, Sisli Belediye Baskani
Mustafa Sarigtil'e, degerli hocalarimiza ve basin
mensuplarimiza tesekklr ediyorum” dedi.

Program Sekreteri Aynur Gokkaya ise, uyguladiklari
egitimde yaslilarin ihtiyaci olan bakimin temel ilkelerini
anlattiklarini belirtirken, Alzheimer Hastaligi'nin nasil bir
hastalik oldugunu ve 6zelliklerinin neler oldugunun
egitimini verdiklerini ifade etti.

Gokkaya bakicilarin iyi iletisim becerilerinin olmasi
gerektigini vurgularken, “Biz burada hastalara nasi|
yaklasiimasi gerektigini, hangi davranislarindan ne
anlayabilecegimizi paylasmaya calistik” dedi. Bakicilarin
eg@itiminin daha sonraki asamada Darllaceze'de
uygulamali olarak devam ettigini sdyleyen Gokkaya,
hasta yakinlarina nefes aldirmak adina Gunduz
Bakimevleri'nin cok énemli bir proje oldugunu
soyleyerek, bu konuda basinin biyuk destegine
ihtiyaclari oldugunu ifade etti. *
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réportaj

“Bakicilar mutlaka egitilmeli”

Yash ve Alzheimer Hasta Bakimi
Personel Egitimi'nin program

koordinatorliigiinii yapan Nezih Varol ile
hasta bakiciligi iizerine sohbet ettik.

Yrd. Dog. Dr. Nezih Varol
Halk Saghgi ve Adli Tip Uzmani
Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Fakdiltesi
Dekan Yardimcisi

Boyle bir toplantinin 6nemi nedir?

Yasl bakiciligi, aslinda meslekten &te dinya tarihi var
oldugundan beri ortada olan bir yasam bicimi. Yaslandigi
zaman bazi insanlar icin bakim ihtiyaci ortaya ¢ikar.
Bakima ihtiyac duyulan kisilere de birileri bakar. Yeni
dogan bir cocugun, nasil ki, annesinin bakmasina ihtiyac
varsa, bu da bir dogal ihtiyactir. Annelik, bir meslek
degildir. O ylzden yasllara bakmak da bir meslek
degildir. Ancak, dyle bazi kurallarimiz var ki, yasam
hakkini yerine getirmek icin o kurallara uymak
zorundayiz. Zaten bu, toplum icinde yasamanin bir
kuraldir. O ytzden toplumda yasayan tdm insanlarin
birbirine karsi uymasi gereken toplumsal diizenin
kurallari vardir. Bunlar dort tanedir: Ahlak kurallari,
gorgl kurallari, din kurallari ve hukuk kurallari.
Yasam bigimimizi ortaya koyan ahlak, gérgl ve din
kurallarinin yani sira, yazili olan hukuk kurallari vardir.
Bu, yasam kalitesi icin gerekli olan bagimli oldugu
grubun kendisine yukledigi gorevlerdir. Bunlar aile
icerisinde daha genc olanlar yaslya bakma seklinde
yillardir devam ederken; ama daha 6zellikli olan
Alzheimer gibi, yataga bagimli diger hastalar gibi,
hastaya ya da yasliya daha saygi icinde yaklasiimasi
gerekiyor. Onun icin de bunlarin yapilabilmesi icin bu
grubun egitilmesi sarttir.

Alzheimer Dernegi, yaslilarin haklarini bildigi icin ailelerin
ya da ailelerin kendi bakicilarini ya da herhangi bir
kurumda calisan ve Alzheimer’li yasllara bakan ya da
spesifik olarak bu yasllarin almasi gereken bakimin
hakkiyla dogru yapilabilmesi icin bu egitimlerin
kendilerine verilmesi gerekiyor. Bakicinin almasi gereken
egitim, bir protokol geregi degil, bir ydnetmelik
geregidir. Mutlaka bir sertifikadan gegmesi gerekiyor. Bu
ylzden bir meslek adami seklinde okul egitimi degil,
ama bu islemi yapacak olan kisinin en azindan bu
bilgiden yararlanarak en az 130 saat teorik ve uygulamali
egitim alarak bu isi yapabilir niteliklere sahip olup bir

psikolog goristnden gectikten sonra, ya 6zel, ya kamu,
ya profesyonel olarak ya da evde yapabilir. Alzheimer
Dernegi ile birlikte biz bu egitimleri veriyoruz. Bu alanda
calismak isteyen kisilere bilincli istihdam yaratmis
oluyoruz.

Bakicinin sahip olmasi gereken 6zellikler nelerdir?
Bakicinin sahip olmasi gereken birinci kisisel 6zellik, bu
iste yeteneg@e sahip olmasidir. Ayrica, kendi bedensel
sagliginin da yerinde olmasi gerekir. Gucd, kuvveti,
algilama kabiliyeti ve beraberinde hukuki ehliyetinin
olmasi lazim. Empatiyi, saygl gostermeyi, gérgu
kurallarini bilmesi, karsisindaki kisinin ihtiyaclarini tespit
edebilir halde olmasi, hizli ve pratik distnebilmesi lazim.
Aninda midahale etmesi gerekecek, o yasliya dogru ve
aninda mddahale yollarini 6grenmis olmasi lazim. Bunu
“ilk yardim” anlaminda degil, sosyal bilgi anlaminda
soyliyorum. Bazi yaslilar konusamadi@i icin bakislarindan
istedigini anlayip aninda onun istegini yerine getirmesi
lazim.

Hastaligin bir protokolii var mi?

Yash ve huzurevleri bakim yénetmeliginde her yasl icin
ihtiyac tespit edilmis ve o ihtiyaca uygun sayida yasli
bakicisi olmasi gerekiyor. Bu yash bakicisinin mutlaka
egitimden gecmesi gerekiyor. Bu yonetmelik geregidir.
Bu tlr egitimleri de eg@itim verme yetkisi olan Milli Egitim
Bakanli@i'na ait oldugu icin bu tdr kultdrlenme yoluyla
elde edilen yaygin egitimle elde edilen belgeleri verme
Orglin ve Yaygin Egitim Genel Mudirlugi'ne aittir.
Onlarin da alt egitim merkezleri vardir. Bu bakimdan
okuma kurslari, bilgisayar kurslari sonrasinda verilecek
egitim Halk Egitim Merkezi'ne ait oldugu icin, bu tur
yash bakiciligi ile ilgili olan egitim sertifika belgesini de
Halk Egitim Merkezi verdiginden bu konuda dernekler,
yerel ydnetimler Halk Egitim Merkezleri ile bir protokol
yaparlar. Bu protokol cercevesinde de daha énce secilmis
mufredat programi Halk Egitim Merkezleri kontroltinde
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egitimciler tarafindan 130 saat uygulamali ve teorik
egitim verilerek hukuksal cerceve icerisinde yapilir.

Alzheimer Dernegi, Sisli Belediyesi ile beraber Halk
Egitim ile bir protokol dizenledi ve bu protokol
cercevesinde bu egitim veriliyor.

Bir bakicinin giinde kag saat calismasi bekleniyor?
Bakicilarin psikolojik durumu nasil kontrol ediliyor?
Yasalarda eger bir is yapiyorsaniz ve bu isi bir cret
karsiliginda yapiyorsaniz, isci stattstindesinizdir. Isci
statistinde kisinin iscilikten kaynaklanan haklari vardir.
Bu ylzden de bu kisinin calisma hayatinda olmasi
gereken hukuki stre, haftada 45 saattir. GUnde sekiz
saat olarak yapilacak olan bu calisma, ise gore degisiklik
gosterir. Bazilari, hafif olan islerde noébet usull devam
ederler. Hizmet sektoriinde ise, ya ndbet seklinde devam
ederler; ya da vardiya usult déntstmli calisirlar. Ancak,
bu yaslilari konu aldigimiz bigimiyle yashnin hizmet
karsiligi ya da parasal bir sézlesme karsiligi degilse,
aileden gelen bir buyigimdiz ise, burada artik onun
bakimi geleneksel bir bakimdir. Bu bakim, vefayla
alakall, ailesel gorgu, ahlak ve din kurallari ile iletisimli
bir seydir. Bunu birbirinden ayirt etmek lazim. Bu tur
programlari biz aileye ve gercekten meslek olarak
yapacak kisilere iki farkli egitimle veriyoruz.

Bu kisilere herhangi bir sekilde meslek sahibi bir sertifika
vererek profesyonel is hayatinda olacaklarini dustindu-
gumuz kisiler oldugunu dstnuyorsak, onlarin da
haklarini ortaya koyuyoruz. Eger kisi, profesyonel
anlamda bir Ucret karsilig bu isi yapacaksa, o zaman
bunun profesyonel olarak yapilan yerde isverenin
yapmasi gerekenler, iscinin yapmasi gerekenler vardir.
Ama yapilan is meslekten ileri geliyorsa, o zaman o
meslegin standartlarinin ve kurallarinin gereklerinin
yapilmasi lazim. Yasli bakiciligi da boyle bir sey. Yasli
bakiciiginda mutlaka yasli bakicisinin vermis oldugu
hizmetin esaslarina uygun bir seyler yapmasi lazim.

Profesyonel olarak dogru bicimde yasliya verilecek her
turlt hizmet, her yaslinin kendi 6zelligine gére farklilik
gosterir. Yash saghklidir, ama yashdir. Yash bir sekilde
kendinde degildir, suuru kapalidir, ama yaslidir. Yataga
bagimlidir, tibbi bir bakima ihtiyaci vardir, ama yashdir.
Bu bakimdan, yaslinin bu &zelliklerini dikkate alarak
hizmetimizi yerine getirmemiz gerekiyor.

Hizmeti sadece yasl bakicisi degil, o kurumun da yerine
getirmesi gerekiyor. Bunlar, fiziki binalar, yash yataga
bagimliysa, uygun yatak; eger tibbi yardim alacaksa,
tibbi personel, bulundugu ortamin icinde olmasi gereken
saglik Uniteleri, binanin statik yapisi, giris kati olmasi,
ameliyathaneye yakin olmasi vs. Yasli bakicilar da bu
hizmeti veren kurumun niteligine uygun olarak goérevini
yerine getirmek zorundadir. Béyle bir bakimevindeyse,
yash bakicisi tibbi hizmetler disindaki bakimi yaparken
eger burasi bir huzureviyse, yasli bakicisi ayni zamanda

“BAKICILAR MUTLAKA EGIiTiLMELI”

kisinin almasi gereken psikososyal hizmetlerin icinde de
yer alabilir.

Yasliya evde bakildigi zaman ise, evde bakan kisilerin
yine o yaslinin sadece kendi bilgi duizeyleriyle sinirli kalan
bir bakimi degil, yaslinin ihtiyaci olan bicimiyle bakmasi
lazim. Anne sttu veren bir kadinin emzirmeyi bilmeme-
siyle cocuguna verecegi zararin cocugun gelisimini nasil
etkiledigini anlatmamiz gerekiyorsa, bizler de yaslinin
ihtiyaclarini kendisinin belirleyecebilecek 6zelliklere sahip
kisi olmasi dolayisiyla o yaslya uygun hizmeti vermemiz
ve bunu 6gretmemiz gerekiyor.

Bakicinin ihtiyaclari nelerdir?

Bir bakicinin mutlaka sabirli, bu isi bilen, egitimli, gven
veren bir kisilige sahip olmasi gerekiyor. Bu kisilikte de
strekliligini korumasi gerekiyor. O ylzden de yasli
bakicisinin profesyonel olarak calisma hayatinda oldugu
sUre icerisinde haklarini yerine getirmezseniz, hizmetin
strekliligini saglatamazsiniz. O zaman yasli bakicisini
tlketirsiniz. Yash bakicisini cabucak yaslandirirsiniz. Bu
hizmetlerin dogru diizguin verilmesi kisisel degil,
kurumsal olmak zorundadir.

Bakicinin yasi 6nemli mi?

Yasli bakicilart icin 18 yas siniri her zaman vardir. Her
meslekte oldugu gibi insanlar bir taraftan yasamlarini
devam ettirirken kendileri olgunlasir. Yani, bugin 24
yasinda tip fakultesini bitiren bir doktorun tecribesiyle,
30 yillik bir meslek tecrtibesine sahip 54 yasindaki
doktorun tecrtibesi farkhidir. Sonucta, yasl bakicisi,

18 yasinda bu meslege baslar. Yillar icerisinde tecriibe
kazanarak 50 yasina geldiginde ¢ok daha tecrtbeli,
cok daha pratik olarak hizmeti daha cabuk verebilir.

Hasta bakiciliginin zorluklari nelerdir?

Yasl bakicihdr agir ve tehlikeli bir is degildir. Bir yashy
srekli 24 saat sirtinda tasimayacak. Eger yataga bagimli
bir yaslinin yatadi degisecekse, kendi sagligini bozmadan
onu nasil degistirecedini anlatiyoruz. Her isi mutlaka
usulline uygun yapmasi gerekir.

Yash bakicihigr gelecegi olan bir meslek midir?
Yasli bakicihidinin Turkiye'de gelisen bir meslek oldugunu
soylemek mumkun degil. Ama bir ihtiyac. Cunkd,
Turkiye'de henliz daha bu konuda bir sektér olusmasi
anlaminda kurumsal bir yapi yok. Evde bakim hizmet-
leriyle ilgili ydnetmelikler ¢ikartiliyor. Bu yénetmeliklerin
uygulanmasi konusunda toplumun ve kurumlarin bir
politikasi olmasi gerekiyor. Su anda sosyal hizmet
politikamiz, Saglik Bakanhdi'nin yaslhlarla ilgili politikasi,
yaslinin evinde kalmasi seklindedir. Boyle oldugu
muddetce Turkiye'de bakiciligin gelisen bir meslek
olmasi mumkin degil. Ama yaslanan bir nifusuz.
Yaslanan bir ntfus olarak yaslya bakici sarttir. Bu
ylUzden de yaslanan nifusa uygun ve dogru insanlarin,
ister evinde, ister kurumda yasllara bakmasi icin bu
egitimlerden gegmesi gerekiyor. s

réportaj

Yash ve Alzheimer Hasta Bakimi Personel
Egitimi'nde program sekreterligini yiiriiten

Aynur Gokkaya, bakicilarin hastaya 6zel ¢dziimler
iretmesinin 6nemine vurgu yapiyor.

Aynur Gokkaya

Acibadem Huzurevi Genel Mudurt

Bakicinin ise girerken hasta yakini ile anlasmasi
gereken hususlar nelerdir?

Isbirligi yapmalari konusu, iki taraf icin de gercekten zor.
Aile, iyi bir bakici buldugunda da; kotd bir bakici
buldugunda da, bir de bakiciya bakar konuma dusuyor.
Aslinda yukleri hafifliyor mu? Artiyor mu? Tartisilir.
Cunkd, bakicr iyi ise, gitmesin diye her seyine “tamam”
demek durumunda kaliyorlar. Bakici, zaten beceriksizse,
ona glivenemeyip strekli takviye yapiyorlar. Her iki taraf
icin de evde bakimi devam ettirmek zor.

Bu isin mesleki sinirlarini nasil ciziyorsunuz?

Bakici ile hemsirenin gorev tanimlari kesinlikle net bir
sekilde ayri olmali. Tibbi konularda bakicinin sinirlari
kesin olarak cizilmeli. Hastaya ilag verme, igne yapma,
serumunu cikartmak, takmak gibi konular kesinlikle
hemsireler tarafindan yapilmali. Bu bir ekip isi. Herkes
zincirin bir halkasi aslinda. Hep birlikte hareket etmek
durumundayiz. Bizde, mesela soyle bir sey vardir.
Kurumda birisi bakicr olarak calisir, disarida kendisini
hemsire olarak tanitir. Ben her zaman sunu savunurum:
K&tu bir hemsire diye anilmaktansa, ¢ok iyi bir bakici gibi
anilmak her zaman daha guven vericidir.

Kuruma bakia alirken neye 6nem verirsiniz?

Ben, ¢zellikle herhangi bir kurumda belli bir zaman
gecirmis personel istemiyorum. Cunkd, yanlis olan
davranis kaliplarini diizeltmek cok daha zor. Sifirdan
birine yeni bir seyler 6gretmek daha kolay. Bir takim
kurslardan gecip de “ben igne de yaparim, onu da
yaparim, bunu da yaparim” diyen insanlardan korkarim.
Bizim isimizde hijyen cok ¢nemli. Elinin, yizinin temiz,
diizgtin, kendinin bakimli olmasi gerekir ki, baskasi icin
de bunu saglayabilsin. Kisilik 6zelligi olarak da bir parca
daha duyarli, vicdani duygularini yitirmemis kisileri tercih
ediyorum. Bizim isimizde yaslilari sevmek yeterli degil.

Bir bakici nasil 6zelliklere sahip olmali?

Benim ilk dnce 6nem verdigim sey vicdanli bir kisi olmasi.

Kisilere egitimle her seyi 6@retebilirsiniz, ama vicdanli
olmasini 6gretemezsiniz. Ardindan gulerytzld,

hosgorall, temiz, iyi bir dinleyici ve iletisim becerilerinin
gelismis olmasi gerekli. Bir bakici, kendisinin kisisel
ilgilerine ve karsisindakinin kisisel ilgilerine 6zen
gosterecek dzellikte olmall.

Bu bakimin bir protokolii var mi?

Bu hastaligin protokoli sudur: Ozellikle Alzheimer
Hastaligi kisiye 6zel tepkileri ve kisiye 6zel cozlim
yontemleri Gretmemiz gereken bir hastaliktir. Burada en
onemli sey, cok iyi bir gdzlem yapip, hastayi iyi tanimak-
tir. Hastayi iyi tanirsaniz, ona nasil yardimci olabilecegi-
nizi daha iyi ayirt edebilirsiniz. Tabii ki, temel kriterler var.
Yeterli beslenmesi, yeterli sivi almasi, mutlaka egzersiz
programi uygulanmasi, mutlaka sosyal ve fiziksel olarak
muUmkUn oldugunca aktif tutulmasi gerekir. En Gnemli
sey, cok iyi gdzlem yapmaktir.

Bir bakicinin hastay! tanimasi ne kadar siirer?
Bu, hem bakicinin yeteneg@ine, hem de hastanin genel
durumuna gore degisir. Yasadiginiz sorunlari ancak
kisiye 6zel olarak coztmleyebilirsiniz.

Bakici hastayla anlasamadigi zaman ne gibi
sorunlar yasanabilir? Hasta yakini neler yapabilir?
Uyumlu olmasi cok guzel bir sey, ama siz evdeki
hastadan bahsediyorsunuz. Evde, genelde Alzheimerli
hastalarin ilk ve orta evrelerinde, ¢zellikle bayan
hastalarda ve dominant kisilik ¢zelligi olan erkek
hastalarda eve bakicl almak, hasta icin ciddi bir stres
kaynag olabiliyor.

Kisi diinyanin en iyi bakicisi olabilir. Ama hasta icin o bir
tehdittir. Ctnka, ev onun otorite kurdugu guvenlik alan.
Mesela, kendisi bakicidan énce uyuyorsa, bakicinin evini,
cantasini karistiracagini distnebilir. Bu yizden eve bakic
almak hasta icin ciddi bir stres kaynadi olabilir. Bunu
gdzardi etmemek lazim. MUmkin oldugunca yumusak,
mUmkdn oldugunca hastanin séyledigini séylemeyecek,
olumlu bir iletisim kurabilecek bakici, hasta ile daha
kolay bir iletisim kurabiliyor. Uyum saglanamadiginda ise,
hasta yakininin yapabilecegi cok fazla bir sey yok. *
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réportaj

Alzheimer’in usta bakicilari

A/ydm Bmécwjlw

Ne kadar zamandir Dariilaceze’de calisiyorsunuz?
Nasil bir egitimden gectiniz?

Bir yili askin bir stiredir bu kurumda calismaktayim. Yakin
dénemde Alzheimer Dernegi'nin dizenledigi sertifika
programina katildim. Burada normalde bilerek yaptigimiz
isin haricinde bilimsel olarak hastalara davranis bicimi,
iletisim bicimi, g6z, agiz ve dis bakimi hakkinda
bilgilendirildik. Demans hastasi disindaki hastalarla,
Alzheimer hastalarinin iletisim problemleri islendi. Bizim
bu egitimden sonra bakis agimizin ve onlarla olan iletisim
yetenegimizin daha da gelistigine inaniyorum. Bize
egitimi veren hocalar akademik kariyeri olan kisilerdi.
Egitime katilan diger arkadaslarim da bize verilen egitimi
gayet yararl buldu.

Alzheimerli bir hasta ile diger hastalarin bakimi
arasinda ne gibi farklihklar var?

Alzheimer hastalarinin durumu cok farkli. Ttrk
toplumunda su yanlis bakis var. Bir insanin yash hastasi
varsa kendisinin disindaki insanlarin bakmasini ayip
karsiliyor. Bu isin icine girene kadar bizler de boyle
distntyorduk. Ama bu isle ugrasmaya basladiktan sonra
bu dustncemizin yanlis oldugunu goérdik. Buglnkd
ekonomik durumda ailenin tim fertleri calismak zorunda
olabiliyor. Ozellikle bir Alzheimer hastasinin kendini ve
insanlari taniyamamasi, unutmasi sebebiyle kendi yakin
akrabalarina bile farkli hitap edebiliyor. Alzheimer
hastalarina ¢ok daha detayli bakilmasi gerekiyor.

Bakialarin ne gibi 6zellikleri olmasi lazim?

Gok sevdiginiz annenize veya babaniza nasil muamele
edilmesini istiyorsaniz hastaya da dyle davranmalisiniz.
Bu isi yapacak insanlarin goénulden, inancla yapmalari ve
sadece para i¢in yapmamalari lazim. Bu meslekteki
bakicida gonulluk gerekiyor. Tiksinme ve yiksiinme asla
olmamal, isini kiicimsememelidir.

Yash ve Alzheimer Hasta Bakimi
Personel Egitimi‘ne Dariilaceze'den
katilan hasta bakicilar Aydin

Balcioglu, Vedat Giirlek ve ipek
Sarimaden ile goriistiik.

Vedat Giirlek

Ne kadar zamandir Dariilaceze'de ¢alisiyorsunuz?
Bir bucuk seneden beri bu kurumda calismaktayim.
Isimde en iyi ve en guizeli yapmak icin elimden gelen
cabayi sarf ediyorum. Burada calisan kisilerin bakislarinin,
davranislarinin cok yumusak olmasi gerekiyor. Ctnka
buradaki hastalar, insanlarin kapidan iceri giris ve
davranis sekillerinden cok etkileniyorlar.

Bakicilarin ne gibi 6zellikleri olmasi lazim?
Bakicilarin bu isi 6zveriyle yapmalari gerekir. Bu kapidan
iceri girdikleri zaman her seyi unutmalari gerekir.
Hastalarla bas basa olup onlarla en iyi sekilde
ilgilenmeleri gerekir. Iclerinde insan sevgisi olmali. Insan
sevgisi olmayan kisi bu isi yapamaz. Uc yasindaki bir
cocugun nasll ki sevgiye ve sefkate ihtiyaci varsa, bu
yashlarin da ayni sevgiye ve sefkate ihtiyaci var. Bu
sevgiyi onlara vermemiz lazim.

Alzheimer hastasi ile diger hastalarin bakimi
acisindan bir farklilik var mi?

Diger hastalarla karsilikli olarak ne demek istedigimizi
anlayabiliyoruz. Ama Alzheimer hastasiyla ilgilenirken
bizden cok daha fazla ilgi bekledigini goriyoruz.
Ornegin Alzheimer hastasinin altini degistirirken daha
dikkatli olmaliyiz. Clink0 onlar herhangi bir yerleri acisa
anlayamiyorlar. Bu ylzden onlara daha dikkatli
davranmaliyiz.

Vedat Giirlek
(solda) ve
Aydin Balcioglu
(sagda),
Dariilaceze'de
bir hastayla.

I;nek, Sarumaden

Kac yasindasiniz? Hangi hastalara bakiyorsunuz?
44 yasindayim. Agirlikli olarak Alzheimer hastalarina
bakiyorum. 18 yildir Darilaceze’de hasta bakiciyim.

Sizce bir bakici ne gibi 6zelliklere sahip olmalidir?
Hastalarina ¢cok yumusak davranmali, onlari incitmeden
onlari dinlemelidir. Bakicilik yalnizca Gstind basini
degistirip, hastanin karnini doyurmak degildir. Hasta bir
sey anlatirken mutlaka onu dinlemelidir. ClnkU hastanin
mutlaka anlatmak istedigi bir sey vardir. “Rahatsizim”
diyorsa mutlaka rahatsizdir. Cocuk gibiler. Bir cocuk gibi
onlari sevmeli, yavasca, incitmeden giydirmeli, sabahlari
omzuna dokunup, severek hatirlarini sormalidir.

Disaridan biri gelip bu isi yapabilir mi?

Yapamaz diye distintyorum. Kesinlikle gelip goriince
cok zor diye disundyorlar. Ama ben icinde calisirken zor
olmadigini distintiyorum. Vicdanen cok rahatim ¢tinkd
duizglin ve dogru calistigima inaniyorum.

Diger yashlarla Alzheimer hastasinin farki nedir?
Diger yaslilar cocuk gibiler. Duygusallar, “bizi neden
buraya getirdiler, neden biz buradayiz?” diye
dustnuyorlar. Ama Alzheimer hastalari dtstinemiyorlar.
Gok mutlular. Yeter ki onlara iyi davranin.

Yeni gelen hasta ile nasil iletisim kuruyorsunuz?

Yeni gelen hastalarimiza biz cok soru soramiyoruz. Hasta
once bizi tanimali. Hicbir zaman hastamizi sorguya

mektup

cekmiyoruz. Bizi tanidiktan sonra zaten ne sorunlar
yasadigini, neden buraya birakildigini anlatiyor.

Hastalarin disariya ¢ikkmasina izin veriliyor mu?
Hastalarin disariya ¢ikmasi yasak. Sadece hastayi buraya
getirip, yatiran akrabasi, velisi olan kisi gelip alabilir. Bir
gln bir gece alip goétirebilir. Hasta baska kimseye
verilmez.

Her giin yapmak zorunda oldugunuz isler nelerdir?
Sabah saat 7:30-8:00 gibi kahvalti yapiliyor. Hastalarimi-
zin nevresimleri her giin degistiriliyor. Geneli yataga
bagimli oldugundan her glin tuvalet temizlikleri yapiliyor.
Genelde hastalarimiz kendi Uzerlerini kapatip gostermek
istemiyorlar. Elleri tutmayan hastalarimiza yemeklerini biz
yediriyoruz. Bazilari sigara tiryakisi. Sigaralarini biz yakip
icmelerine yardimci oluyoruz. Geceleri hastalar yattiktan
sonra cakmak ve kibritleri topluyoruz, ¢inkt daha énce
bir yangin olayi yasadik. Cok sukUr hastamiza bir sey
olmadi. Hastalarimizi hep kontrol ve takip etmek
zorundayiz.

Sizce hasta bakicinin yasi 6nemli mi?
Yasin 6nemli oldugunu distinmiyorum. Bence tecriibe
cok 6nemli. *

“Canim oglum ve kizima”

Benim yaslandigimi dUsiindGgun gin, sabirli ol [utfen ve
beni anlamaya calis. Benim sana bir seyler dgretmek icin
seninle ilgilendigim zamanlari hatirla. Seninle konusur-
ken, strekli ayni seyleri 1000 kere tekrarliyorsam,
s6zUmU kesme. Sen kicikken, uyuyana kadar sana ayni
hikayeyi 1000 defa tekrar okuyordum. Banyo yapmak
istemedigimde; Beni utandirma ya da azarlama. Seni
banyoya goétirmek igin icat ettigim kicuk yontemlerimi
ve oyunlarimi hatirla. Bazi zamanlarda unutkan olursam
yahut konusmalarimizda ipin ucunu kagirirsam hatirla-
mam icin gerekli zamani bana tani. Eger hatirlayamaz-
sam, sinirlenme ctinkt asil dnemli olan benim konus-
mam degil, senin yaninda olabilmem ve senin beni
dinliyor olmandir. Ben sana bir srG seyi nasil yapacagini
gosterdim. lyi yemek yemeyi, iyi giyinmeyi, yasami
gdguslemeyi. EGer birsey yemek istemezsem, baski
yapma bana. Ne zaman yemem ya da yememem

gerektigini ben gayet iyi bilirim. Ve yasli bacaklarim
ylrimeme izin vermediginde bana elini ver. Tipki, benim
sana ilk adimlarini atarken verdigim gibi. Ve bir gtin artik
daha fazla yasamak istemedigimi soyledigimde kizma.
Birglin anlayacaksin... yasimin; zevk alma degil artik
idareten yasama yas! oldugunu anlamaya calis. Hatalari-
ma karsin hep senin icin iyi olani gerceklestirmeye caba-
ladim ve senin yolunu hazirlamaya calistim. Senin yanin-
da oldugumda Gzgin, kizgin ya da glcstz hissetme
kendini. Benim yanimda olmalisin, beni anlamalisin ve
bana yardim etmelisin. YUrimeme yardimci ol ve yolumu
sabir ile, sevgi ile bitirmeme. Benim icin yaptiklarini, bir
gllimseme ve senin icin her zaman tasidigim cok derin
bir sevgi ile geri 6deyebilirim ancak. Seni cok seviyorum
oglum/kizim... Ve hep sevecegim. Bunu sakin unutma...

Baban/Annen
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Alzheimer hasta )/a/cmW(/
e p{ékodmwm/

Uzm. Dr. Bulent Pismisoglu
Psikodramatist, SHCEK izmir Huzurevi YBR Merkezi
Kurum Hekimi,

bulentpismisoglu@gmail.com

Uzm. Hems. Emine Pismisoglu
Psikodramatist, Izmir Atatark Egitim ve Arastirma
Hastanesi,

eminepismisoglu@gmail.com

Alzheimer hastalar yiksek bir bakim seviyesi gerektir-
mektedir. Bu bakim cogu zaman hastanin yasadigi
mekanda esi ya da akrabalari tarafindan verilmekte ve
giinde ortalama 10 saat harcanmaktadir. Bu stre
hastaligin siddetinin artmasi ile daha da artmaktadir.

Bu slire¢ cogu zaman bakim verenin aile ve arkadas
iliskilerinde, is hayatinda, fiziksel ve ruhsal saghginda
bozulmalara neden olmaktadir. Bakim verenlerde
tikenmislik; Alzheimer hastasina bakim veren yakin
cevresinde ortaya cikan fiziksel, psikolojik, emosyonel,
sosyal ve mali problemler olarak tanimlanmaktadir.
Sonugta bakim veren kiside yorgunluk, sosyal izolasyon,
iliskilerde bozukluk, fiziksel ve ruhsal rahatsizliklar ortaya
¢tkmakta ve hayat kalitesi dismektedir.’

Alzheimer hastasinin bakiminin ilerleyici olarak zorlasg-
masi nedeniyle bakim verenlere yénelik programlar
6nem kazanmaktadir. Hastalarin rutin néropsikiyatrik
tedavi ve kontrollerinin yanisira bakim verenlerin de
gereksinim duyduklarinda psikiyatrik destek almalari
onemlidir. Hastanin gereksinimleri icin caba harcanirken
bakim veren kisi hem kendisi hem de diger yakinlar
tarafindan ihmal edilebilmektedir. Oysa bakim verenin
fiziksel, ruhsal ve sosyal iyilik hali en az hastanin iyilik hali
kadar énemlidir. Bunun nedenini tahmin etmek zor
degil; bakim verenin bakim isini veremez hale gelmesi en
basta hastayi etkileyecektir. Bu nedenle Alzheimer hasta-
sinin tedavisini Ustlenen ekip tedavi ve takip progra-
minda bakim vereni de g6z 6éninde bulundurmalidir.

Ulkemizde Alzheimer hastasina genellikle esi ya da kiz
cocuklari bakim vermektedir. Bakim verenin hastanin esi
ya da kizi olmasi durumunda ttikenmislik riskinin diger

bakim verenlere kiyasla 6 kat arttigi belirtiimektedir.’
Bakim verende tukenmislik ve diger psikiyatrik rahatsiz-
liklarin ortaya ¢ikmasi durumunda psikiyatrik destek veril-
melidir.

Bakim verenlerin bakimi olarak adlandirabilecegimiz
koruyucu 6nlemler icinde bakim verenlere yonelik eg@itim
seminerleri, etkilesim gruplari ve bireysel danismanlik
hizmetleri halen Alzheimer Dernegi ve gonull kuruluslar
tarafindan verilmektedir. Bakim verenlerin bakimi
baglaminda Izmir Alzheimer Dernegi'nde bir grup hasta
yakini ile Psikodrama Grup Calismasi baslatildi. Ekim
ayinda baslayan grup calismasinin Mayis 2009 sonuna
kadar on bes giinde bir Ucer saatlik oturumlar halinde
strddrilmesi planlanmaktadir.

Psikodrama, Jacob Levi Moreno’nun 1920’lerde
gelistirdigi bir grup psikoterapisi yontemidir. Psikodrama,
Yunanca'daki “psyche” (ruh) ve “drama” (eylem)
sozctklerinden olusur. llk yillarda psikoterapi uygulamasi
olarak sinirlanan bu yéntem, 1930'lardan baslayarak
pedagoji, endUstri ve 6grenim alanlarina da aktariimistir.
Yontem egitimli bir psikodramatist ve yardimcisi
tarafindan uygulanmaktadir. Psikodrama, kaynagini
eylem, yaraticilik ve spontanlik gibi Gic temel insan
ozelliginden almaktadir.

Psikodrama Grup Calismasinda Isinma, Oyun ve Paylasim
asamalari bulunmaktadir. Isinma asamasinda sorununu
getirecek Uye ya da Uyelerin cikmasi amaclanmaktadir.
Oyun asamasinda sorununu getiren Gye bunu sahnede
canlandirmaktadir. Paylasim asamasinda, oyunda rol alan
Uyelerin rol geribildirimleri, benzer yasantilari olan
Uyelerin 6zdesim paylasimlari ile grup yéneticisinin
degerlendirmeleri yapilmaktadir. Her (ic asamada grup
yoneticisinin psikodrama tekniklerini kullanarak yaptigi
yonlendirmeler kilit nemdedir. Bu nedenle gruplar uzun
stireli psikodrama egitimi almis psikodramatistlerce
yonetilmektedir. Bu yontemde diger grup Uyelerinin de
benzer yakici sorunlari yasiyor olmasi grubun kaynas-
masini hizlandirmakta, yardim etme istegini artirmak-
tadir. Grubun tedavi edici 6zellikleri psikodramada
oldukca iyi calismaktadir. Grup Uyeleri; bakimini Ustlen-
digi hastasi ve diger kisilerle iliskilerini, yasadigi catisma-
lari, gegmisten bu gtine ¢co6ztlmemis, yarim kalmis sorun-
larini sahnede yeniden canlandirabilmektedir. Psiko-
drama grup calismasinda grup Uyelerinin islenen sorun-
lara farkli acilardan bakabilmesi, yeni ¢c6ztim olanaklarini

Alzheimer Haber

21

fark etmesi, ic gori artisi, rol esnekligi ve empati yete-
neginde artis ile olumlu davranis degisiklikleri amaclan-
maktadir. Amaclanan ciktilar Gyelerin tikenmislikten
korunmasi konusunda yeni donanimlar kazanmasi
anlamina gelmektedir. Paylasim asamasinda, Uyelerin
merak ettigi tikenmislik ve Alzheimer Hastaligi ile ilgili
konular da konusulabilmektedir. Psikodrama grubu
bakim verenlerin ruh sagldi icin koruyucu bir uygulama
oldugu kadar bu yondyle egitim islevi de gérmektedir.

Bakim verenlerin bakimi programlarinin yayginlastiril-
masl, psikodrama gibi farkli yontemlerin bu alanda
kullanilmasi Alzheimer hastalarinin bakim kalitesini de
artiracak, hasta ve bakim verenin yasam kalitesinin
ylUkselmesine katki saglayacaktir.

1. Altin M, (2006) Alzheimer tipi demans hastalarina bakim verenlerde
tikenmislik ve anksiyete, Uzmanlik Tezi

Merkez, cocuklava
)/Mdm/o eo@/or

Turkiye Alzheimer Vakfi ile Karsli
arastirmaci-yazar Ali Canip Olgunlu
ve Berna Ceylan'in katkilariyla Kars'taki

ilkogretim okullarina kislik giyecek yardimlari yapildi. Ali
Canip Olgunlu tarafindan génderilen kislik bot ve
montlar Kars Oteller ve Lokantalar Dernegi Baskani Halit
Ozer araciligi ile Merkez Kazim Karabekir Pasa llkogretim
Okulu dgrencilerine dagitildi. Ozer, “Kars'taki okullarimi-
za kislk giyecek yardimi, Karsli hemserimiz Ali Canip
Olgunlu ve Berna Ceylan tarafindan devam edecektir. Bu
yardimlarin Kars'a ulasmasinda yardimci olan valimize ve
belediye baskanimiza tesekkir ederim” dedi. Yardimlari
Milli Egitim Mudurlugu adina teslim alan okul madard
Hasan Demir ise bu yardimlari ihtiyac sahibi 6grencilere
ulastiran hayirseverlere tesekkir etti.

Lzmiy Subesiz Ileri Yag Sempozyumu

[zmir 2. lleri Yas Sempozyumu 19-20 Mart
2009 tarihlerinde, Ege Geriatri Dernedi, lzmir
Valiligi, Izmir Buytksehir Belediyesi, Ege
Universitesi ve Alzheimer Dernegi lzmir
Subesi'nin ortak calismalari ile dtizenlendi.
lleri yasin taleplerinin tibbi, sosyal, hukuki
boyutta irdelendigi, Izmir'in gelecegine isik
tutmayl amaclayan sempozyum, cok sayida
yerel yoénetici, yetkili kurum ve kisiler, sivil
toplum calisanlari tarafindan izlendi.
Sempozyumda Izmir Alzheimer Dernegi

Diin-Bugiin-Yarin

Artik diinyamizin tadi kalmadi insanlar birbirine sirtini dénmds,
Sohbet denen lafin adi kalmadi, hani insan dedigimiz giingérmds?
Hani basi ak értdld nineler, hani takkesiyle nurlu dedeler?

Evimizde yer kalmadi onlara, biz onlardan koptuk, onlar da bizden.
Kcgtkler, zorlansa da gidiyor kreslere, ya blytkler

Onlar da huzurevlerine.

Ne bastakiler memnun, ne sondakiler mutlu kim gem vuruyor béyle,
Bu diinya dtizenine?

Yonetim Kurulu Gyesi Prof. Dr. Gorsev Yener Aileler budand, bir arabalik oldu, ama evler bir kislik bir de yaziik oldu

“Diinyada ve Ulkemizde Demans ve
Alzheimer” konusunu, Dernek Baskani Uzm.
Dr. Aysel Girsoy “Torunum Olur Musun?”
projesini, Genclik Kolu Baskani Ibrahim Gocel
“Yaslilara Saygl” konusmasini gerceklestirir-
ken, Genclik Kolu Uyesi Esra Kévmen de
“Din-Bugin-Yarin” adh (Gonullu Gyemiz
Eymur Musal Hanim'a ait) siiri okudu.

Arasinda gidilip, geliyor durmadan, ddsdndyorum her gin

Bir seye yazik oldu.

Camasir sivazlayan elleri ariyorum, bana beni anlatan dedemi aniyorum
Bir de s6yle 6nime bu gind allyorum

icimden bir ses diyor genclige yazik oldu

Dibine su dékmezsen hic agac yeserir mi?

Cayda képri olmasa karsiya gegilir mi?

Biz bir kbsemizi blyiklere vermezsek cocuklarimiz bize

GOrmedigini verir mi?

Icimden gecenleri déktim bu satirlara, tarihi eser gibi bakarim yashlara
Onlardan alacagim ne cok sey var derim, bu gin burada onlar var.
Yarin ben bu yerdeyim.

Tannimin adaleti icimde blydr, blyir

Oniimde yasli ninem, arkada oglum yiriir.

Uzatir ellerimi ellerini tutarim, mutlu bir gelecegin 6zlemini tadarim.
Bdyle blydr sevgiler, ortada bagi varsa,

Kaétaliklerde boyle eriyip gider bir bir.

One bakmak giizel sey bilirim insanoglu,

Ama sik sik basini seni sevene cevir.
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SUBELERDEN HABERLER

Ll
Mersim If‘bf/é& YURT iCi YURT DISI
. . 20-24 Mayis 2009 15-17 Haziran 2009 12-15 Eylul 2009
Alzheimer Derneg@i Mersin Subesi tarafindan 1-3 Mayis Suphi Oner Ogretmenevi'nde gerceklestirilen egitimde; Akademik Geriatri Kongresi ICAD (International Congress on EFNS (Avrupa Néroloji Federasyonlari
20009 tarihlerinde organize edilen “1. Alzheimer Hasta sosyal aktiviteler de yapilmistir. Egitimin gtinlik katilim Cornelia Diamond Otel, Antalya C!Zhe'mir's ?'Sease ?lempozytlltmlu)
- P N . . . - iyana, Avusturya oransa, Italya
Y.a‘kml VE‘g‘|t|m Kampi” egitim programi ?‘§a‘g|dla gorule- bedeli 30 TL olarak bel.l.rlenm|§t|r. I.-|a§.ta“y§_k|nlar| . Kasim 2009 Alzheimer Society Avrupa Noroloji Dernekleri Federasyonu
bilir. Egitimler, konusunda uzman 24 egitimci tarafindan ~ sonbaharda yeniden diizenlenmesi distntlen kamp ile 45. Ulusal Néroloji Kongresi www kenes.com
verilmistir. ilgili olarak, dernegimizden bilgi alabilir. Antalya 20-24 Haziran 2009
Turk Noroloji Dernegi ENS (Avrupa Noroloji Sempozyumu) 24-30 Ekim 2009
www.norokongre2006.org Milan, ltalya WNC (Dunya Noroloji Kongresi)
. Bangkok, Tayland
TARIH SAAT KONU KONUSMACI angrok fayian
13:00-13:15 | Acilis k | selami Gedik
:00-13: cilis konusmalari Suphi Oner
13:15-13:45 | Yaslanma ve Yasllik Doc. Dr. Aynur Ozge
13:45-14:15 | Normal Yaslanma ve Alzheimer Hastaligi, Sinir Nerede? Doc. Dr. Ertan Mert
01.05.2009 | 14.15-14-45 Kahve molas, Sube adresleri ve irtibat numaralari:
-45-15: ir? ' v ir? i i
14:45-15:15 Bunama Nedir? Alzheimer Hasta|l|g| Nedir? Docg. Dr. Pervin Iseri v Ankara Bursa Eskisehir Mersin
15:15-15:45  Alzheimer Disi Bunama Nedenleri Yrd. Dog. Dr. Hakan Kaleagasi Sube Kurulus Tarihi: Aralik 2000 Sube Kurulus Tarihi: Aralik 1999 Sube Kurulus Tarihi: Eyliil 2003 Sube Kurulus Tarihi: Nisan 2006
154516115 Yasadiklarimiz, Deneyimlerimiz Selami Gedik Sube Bagkani: Prof. Dr. Kaynak Sube Bagkani: Prof. Dr. Bilgen Sube Bagkani: Demet Ozbabalik Sube Bagkani: Selami Gedik
’ ’ Nicin Buradayiz? Tum katiimallar (interaktif sunu) Selekler Taneli GSM: 0505 715 54 46 GSM: 0532 433 05 84
09:30-10:00 | Alzheimer Hastalidr Neden Olur? Doc. Dr. Aynur Ozge GSM: 0532 270 14 26 GSM: 0532 283 25 85 Sube Adresi: Biyiikdere Sube Adresi: Yogurt Pazari
: : : g - oAy 9 Sube Adresi: Talatpasa Bulvari Sube Adresi: Fatih Sultan Mahallesi, Tepecik Oren Sokak Baro is Hani Kat: 1 No: 34
10-00-10:30 Alzheimer Hastaliginin Habercileri? Doc. Dr. Meliha Tan No: 146/4 Cebeci Mehmet Bulvari, Asdeniz Apt. No: 8/1-2-3 Tel: 0324 233 66 46
' ' Kimler Adaydir? o Tel: 0312 320 46 78 Kat: 2 No: 1 D: 4 ihsaniye Tel: 0222 239 04 28 Faks: 0324 238 24 25
10:30-11:00 | Kahve molasi Faks: 0312 320 46 77 Tel: 0224 452 66 67 0222 239 71 57 e-mail: alzheimermersin@
11:00-11:30  Alzheimer Hastahd Nasil Belirti Verir ve Sevreder? Doc. Dr. Ismet Melek e-mail: alzankara@mynet.com Faks: 0224 452 66 66 e-mail: eskisehiralzheimerdernegi yahoo.com
g g g y g . h. . Adana e-mail: bilgen@taneli.org @gmail.com Samsun
Dr. Fahri Over
11:30-12:15 | Alzheimer Hastaligina Eslik Eden Davranissal Belirtiler Doc. Dr. Senel Tot Acar Sube Kurulus Tarihi: 2001 Denizli izmir Sube Kurulus Tarihi: Temmuz
o » S Sube Bagkani: Prof. Dr. Ali Sube Kurulus Tarihi: Nisan 2000 Sube Kurulus Tarihi: Aralik 1999 2006
02.05.2009 12:15-13:30 | Ogle yemeg Ozeren Sube Baskani: Semrah Karan Sube Baskani: Dr. Aysel Giirsoy Sube Baskani: Esra Cinar
o 13:30-14:30 Unutkanhigim Onemli mi? Uz. Psik. Citider Kudiaki GSM: 0532 451 24 78 Sube Adresi: istasyon Caddesi GSM: 0542 257 73 39 Sube Adresi: Karadeniz Mahallesi
oY Testler ve Gercekler z. Psik. Cigdem Kudiaki Sube Adresi: Vali Yolu Caddesi Kdseoglu is Hani Sube Adresi: Mithatpasa Caddesi Divitcioglu Caddesi No: 55/A
Pk Kahraman Kiral Karabucak is Merkezi Kat: 1 Tel: 0258 242 63 40 384/1 Grup Apt. Konak Tel: 0362 435 88 88/1764
) ) hei K Imak : Tel ve Faks: 0322 457 22 45 e-mail: fatmana.oztas@ Tel: 0232 425 54 72 e-mail: gozkan@omu.edu.tr/
14:30-15:15 | Alzheimer Hasta Yakini Olma Necla Bal e-mail: aliozeren58@ hotmail.com GSM: 0533 340 66 25 hasahin@omu.edu.tr
Makbule Abali hotmail.com Erzurum e-mail: alzheimer.der.izmir@
15:15-15:45 | Kahve molasi Sube Kurulus Tarihi: Mart 2007 hotmail.com
Alzheimer Hastaligi Tedavisi Sube Baskani: Hizir Ulvi
15:45-16:30 | Yolun Neresindeyiz? Prof. Dr. Demet Ozbabalik GSM: 0505 291 19 25
Gelecekten Neler Bekliyoruz? iuzz At_ireHs'!: A§atgil l\:lumcu
— addesi, Hirriyet Is Hani
09:30-10:00 | Yaslilikta Beslenme Diyetisyen Zuhal Aynaci Bayel Kat: 5 No: 27
10:00-10:30 | Yaslilikta Egzersiz Uz. Taner Erdogan e-mail: hizirulvi@yahoo.com
10:30-11:00 | Kahve molasi
11:00-12:00 | Alzheimer Hastasinin Evde Bakimi Uzm. Hem. Cemile Kismet
12:00-13:30 = Ogle yemegi
13:30-14:00 = Alzheimer Hastasi icin Bakimevi Yasami Dr. Harika Alboga Alzheimer Dernegi ve Alzheimer Vakfi'nin periyodik yayin organidir.
14:00-14:30 | Alzheimer Hastaligi Ozelinde Yaslilikta Karsilasilan Hukuksal Sorunlar Av. Sevgi Yanpar
03.05.2009 o Orhan Tural . . Sy :
14:30-15:30 | Yaslilikta Zamana Anlam Katan Etkinlikler Alzheimer Haber Alzheimer Dernegi Yonetim Kurulu Yazisma Adresi:
Fatma Yilmaz Yerel Sureli Yayin Baskan: Murat Emre Halaskargazi Caddesi, Akdogan Apt.
15:30-16:00 | Kahve molasi P . Baskan yardimaisi: Zafer Kozanoglu, Kaynak Selekler  No. 49 Kat: 4 Daire: 4 Harbiye, Istanbul
Imtiyaz Sahibi: Sayman: Isin Baral Kulaksizoglu
Alzheimer Hasta Yakini Destek Gruplari Psk. Kahraman Kiral Turkiye Alzheimer Dernegi adina Se}I:reter.' éerna Cevlan 9 Telefon: (0 212) 224 41 89
Evde Hasta Ziyaretleri Yasar Karatas Prof. Dr. Murat Emre ' . (0212) 296 51 41
16:00-16:45 Alzheimer Vakfi adina Prof. Dr. Engin Eker ~ Alzheimer Vakfi Yonetim Kurulu
Zuhal Karamehmet . . Baski: Mas Matbaacilik A.S.
P, Baskan: Engin Eker L A .
. Sorumlu Yazi Isleri Mudiirii: ; y Hamidiye Mahallesi Soguksu Caddesi
Hem. Memduha Kirmizidag N Baskan yardimaisi: Isin Baral Kulaksizoglu ) .
Fuigen Kural Sayman: Mine Varli No: 3 Kagithane, 34408 Istanbul
16:45-17:00 | Alzhei Hastaligi ile Micadelede Alzhei D gi Selami Gedik )
IZ elme"r a's angrrie Mucadelede Alzneimer bemeg elam Hed Bilimsel Danisman: Sekreter: Aylin Cendereci Telefon: (0212) 294 10 00
17:00-17:30 | Dilek ve oneriler /Kapanis Prof. Dr. Kaynak Selekler Uye: Glzin Poffet e-mail: info@masmat.com.tr




24 Alzheimer Haber

Onlarin unutmak icin bir nedeni var,
sizin hatirlamamak icin bir nedeniniz yok!

Unutmayiniz ki, Alzheimer Dernegi ve Alzheimer
Vakfi'nin amaci, hasta ve hasta yakinlarina destek
olmaktir. Bu amacini gerceklestirmekte de sizlerden
gelecek her turlti yardima ihtiyac duyar. Dernegimize
Uye olmak, vakfimiza maddi ve manevi destek
saglamak isterseniz, vakif ofis adresine yazarak,
telefonla ya da mail adresimizle bizlere ulasabilirsiniz.

irtibat adresimiz:

Halaskargazi Cad. Akdogan Apt. No. 49
Kat: 4, Daire: 4 Harbiye, Istanbul

Tel: (0 212) 224 41 89, (0 212) 296 51 41
E-mail: alzheimervakfi@ttnet.net.tr
alzheimervakfi@alz.org.tr

Web sitesi: www.alz.org.tr

Alzheimer bilgi hatti: 0 800 211 80 24

Yeni banka hesap numaralarimiza dikkat ediniz;
Alzheimer Vakfi: Son yapilan Alzheimer Vakfi Genel
Kurul Toplantisi'nda 2004-2005 yili icin belirlenen yillik
tyelik aidati 70,00 YTL'dir. Eski Gyelerimizin aidatlarini
yatirabilecekleri yeni banka hesap numaramiz:

HSBC Nisantasi Subesi

Hesap no: 8191001647-30300

Alzheimer Dernegi: Son yapilan Alzheimer Vakfi Genel
Kurul Toplantisi'nda 2004-2005 yili icin belirlenen yillik
tyelik aidati 30,00 YTL'dir. Eski ve yeni Gyelerimizin
aidatlarini yatirabilecekleri yeni banka hesap numaramiz:
Akbank Ferikéy Subesi, Hesap no: 0068927-3

Bir cok proje ve etkinligi gerceklestirmede bizlere destek
saglayacak bagislariniz icin desteklerinizi bekliyoruz.

BU FORMU FAKS (o 212 296 05 79) VEYA POSTA YOLU iLE ULASTIRMANIZI RIiCA EDIYORUZ

Adiniz: O Alzheimer Vakfi
U Alzheimer Dernegi

Soyadiniz:

irtibat adresiniz:

A  Uye olmak istiyorum
Q  Uyeligimin devamini istiyorum
Q  Uyeligimin devamini istemiyorum

YTL pesin olarak

tarihinde kredi kartimdan aliniz

Sehir: Toplam miktar, yaziyla
Telefon: O VISA Q MASTER O EUROCARD
E-mail adresi: KART NO:

EEEEpEE NN EEEEE N NN
SON KULLANMA TARHE [ ]I ] mza:

Cep tel:

?

ALZHEIMER

|

“kalplerden beyne”

Onlary
hatwladiiuuz
Leun tesekkiirler.

Alzheimer Dernegi (istanbul):
Halaskargazi Caddesi Akdogan Apt.
No. 49 Kat: 4 Daire: 4 Harbiye, Istanbul
Tel: (0212) 224 41 89, 296 51 41

?

Loty F

Lundbeck ilac'in destegiyle basilmistir.

Alzheimer
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