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Saglik Bakanligi, “Engellilere Yonelik Hizmetlerin Gelistirilmesi Projesi”” Koordinatorii
2006 yilinda Diinya Saglik Orgiti (DSO)'niin ruh saghidi politikalari ile ilgili &nerdigi 7 modiil ve bu
alanla ilgili temel onerileri kapsayan “Ulusal Ruh Saghgi Politikasi” Saglik Bakanhgi tarafindan yayin-
lanmistir. Politika metnindeki temel dneriler, “Ruh saghgi sisteminin toplum temelli olmasi, genel saglik
sistemine ve birinci basamagda entegre edilmesi”, “Toplum temelli rehabilitasyon ¢alismalarinin yapil-
mas!”, “Ruh saghgi alanina ayrilan paranin arttiriimasi”, “Ruh saghgi hizmetlerinin kalitesinin arttiriima-
s1”, "Ruh saghgi alantile ilgili yasalarin ¢ikariimasi”, “Damgalamaya karsi hasta haklarinin savunulmasi”,
“Ruh saghgi alaninda egitim, arastirma ve insan glicintn arttiriimasi” seklindedir. Bu temel dnerilerin
Glkemiz ruh sagligr alaninda yapilacak strateji ve hedefler seklinde yapilandirildigi Ulusal Ruh Saghgi
Eylem Plani ise 2011 yilinda yayinlanarak uygulanmaya baslanmistir. Ulusal Ruh Saghgi Eylem Plani ana
basliklar:

Amag 1. Ruh Saghgi Hizmetleri Veren Kurumlar Arasinda Esgidimi Saglamak

Amac 2. A§ir Ruhsal Bozuklugu Olan Bireylerin Tiim ihtiyaclarini Karsilayan

Butlncdl Bir Ruh Saghgi Sistemi Kurmak

Amac 3. Ruh Saghgini Tesvik Etmek ve Gelistirmek

Amac 4. Ruh Saghgi Hizmetlerinin Birinci Basamak Saglik Kurumlarina Entegrasyonunu Saglamak

Amag 5. Psikiyatri Yatak Sayisini Dizenlemek

Amag 6. Ruh Saghgi Alaninda Calisanlarin Sayi ve Niteligini Artirmak

Amac 7. Cocukluk ve Ergenlik D&nemine Yénelik Ruh Sagligi Hizmetlerini yilestirmek ve Gelistirmek

Amac 8. Ruhsal Oziirliilere Verilen Hizmetlerin Kalitesini Artirmak

Amac 9. Ruh Saghgi Alaninda Yasal Dizenlemeler Yapmak

Ulusal Ruh Sagligi Eylem Plani'nda yer alan “Agir Ruhsal Bozuklugu Olan Bireylerin Tiim ihtiyaglarini

Karsilayan Bitlncil Bir Ruh Saghgr Sistemi Kurulmasi” amaci dogrultusunda, tlkemizde uygulanan
“Hastane Temelli Ruh Saghgl Modeli" nden “Toplum Temelli Ruh Saghgdl Modeli” ne gecilmesine ka-
rar verilmistir. Hastane temelli model, Dinya'da 1800'll yillardan 1960°l yillara kadar yaygin olarak
kullanilan blyUk psikiyatri hastanelerinde sunulan hizmet bicimi olup, hastalikla ilgili biyopsikososyal
etmenlere midahale olanagi tasimamakta, hastanin sosyal ve mesleki islevselligine katkida bulunmayi
hedeflememektedir. Bu hastanelerin asiri kalabalik olmasi, hijyen sartlarinin k6t olmasi, hasta hak-
lari ihlallerinin yaygin olarak goérilmesi ile 1960°lardan itibaren bu model terk edilmeye baslanmistir.
Toplum temelli model ise 1960'larda &ncelikle italya'da, eszamanl olarak ingiltere, Fransa, Almanya'da
baslayan ve tiim diinyanin hizla gectigi, DSO'niin de tavsiye ettigdi bir modelidir.

Toplum temelli ruh saghgi modelinin esas hedef kitlesini agir ruhsal bozuklugu olan veya hastanede
uzun slre yatirilan hastalar olusturmaktadir. Bu modelde hastalarin kendi yasadiklari bélgede tedavi ve
bakim hizmetlerinin verilmesi, aile ve sosyal ortamlarindan uzaklasmadan hayatlarini sirdtrebilmeleri
hedeflenmektedir. Bu sayede hastalarin toplumun disina atilmadan ve dislanmadan toplumla birlikte
yasamalari sadlanir. Hastalarla ilgili sorunu sadece tedavi boyutuyla degil sosyal, ekonomik, hukuki
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boyutlari ile ele alan bir modeldir. Bir¢ok Ulkede ihtiyaclara gére toplum ve hastane temelli hizmetler
entegre edilerek sunulmaktadir. Cocuklara yonelik engelliligin engellenmesi erken gelisim programlari
(UNICEF tarafindan da dnerilmektedir); cocuk psikiyatrisi alaninda uygulanan okul tabanli ruh saglhgi
servisleri, ergen mahkemeleri ve bakim kurumlariyla baglantili ruh sagligi merkezleri, 1.basamak saglik
hizmetleri entegrasyonu ile yiritilen toplum temelli bakim sistemleri 6rneklerindendir.

Ulkemizde engellilere yénelik olarak Diinya Saglik Orgiti’niin teknik destegiyle Saghk Bakanhgi ve
Aile ve Sosyal Politikalar Bakanhgi tarafindan “Engellilere Yodnelik Hizmetlerin iyilestirilmesi” projesi
yurittlmektedir. Bu projede agir ruhsal bozuklugu olan hastalar ve zihinsel engellilere yénelik toplum
temelli bakim hizmetlerinin gelistiriimesi amaclanmaktadir. Ulkemizde uygulanmaya baslanan toplum
temelli hizmetlerin ana ekseninde kisi odakli bakim plani gelistirilerek engelli kisinin bireysel ihtiyacla-
rinin belirlenerek karsilanmasi, toplum icinde yerlesimlerinin ve hizmet almalarinin saglanmasi (Umut
Evleri, Toplum Ruh Sagligi Merkezleri, Korumali Ev ve Korumali isyerleri kurulmasi) rehabilitasyon ca-
lismalarinin yapiimasi yer almaktadir.

Bu kapsamda, 2006 yilinda Elazi§ Ruh ve Sinir Hastaliklari Hastanesi korumali ev projesi baslat-
mis ve halen sirdirilmektedir. Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklari Hastanesinin ylrittigu Bahgelievler
projesi ve hastane biinyesinde kurulan giindiiz hastanesi ile Akdeniz, Ankara ve Kocaeli Universite'leri
blnyelerinde rehabilitasyon merkezleri ve giindiiz hastaneleri bu modelin ilk uygulama ornekleridir.
Bolu Ruh Saghgi ve Hastaliklari Hastanesi'ne bagh “Bolu Toplum Ruh Sagligi Merkezi” pilot calisma ola-
rak Mayis 2008'de acilmis ve Saglik Bakanhdi'na ait yatakl saglk tesislerine bagli olarak faaliyet g&s-
termek Uzere Toplum Ruh Saghgi Merkezlerini (TRSM) yayginlastirma calismalari baslatiimistir. Bugin
54 ilde toplam 70 TRSM acilmistir. Toplum Ruh Sagligi Merkezi ekibinde bulunan psikiyatrist, hemsire,
sosyal hizmet uzmani ve psikologlarin “Toplum Ruh Sagdhdi Merkezi Calisma Prensipleri Genel Uyum
ve Teori EGitim" leri yapilmis; merkezlerin editim ve standardizasyonun saglanmasi amaciyla “uzaktan
egitim moddllerinin gelistirilmesi” icin meslek orgutleri ve Universitelerle calismalara baslanmistir.



