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1. Giris

1.1. Engellilik kavrami: Tanimlar ve baglamlar

Engellilik; biyolojik, psikolojik, sosyal ve kiiltirel boyutlari kapsayan karmasik bir olgudur. Bilimsel
literatlirde bu kavrama iligskin, vurgu noktalari ve birey ile ¢evre arasindaki iliskiye yaklagim bigimleri
acisindan farklilk gdsteren pek ¢ok tanim mevcuttur. Diinya Saghk Orgiitii (DSO) tarafindan
yayimlanan islevsellik, Engellilik ve Saghgin Uluslararasi Siniflandiriimasi’nda (ICF, 2001) yer alan
tanima gore engellilik; bir bireyin saghk durumu ile cevresel faktorler arasindaki etkilesimden
kaynaklanan, aktivite ve katilim tzerindeki tim kisithliklari iceren kapsayici bir terimdir. Bu baglamda
engellilik, yalnizca bedensel bir yetersizligin sonucu degil; bireyin kisisel 6zellikleri ile icinde yasadigi
kosullar arasindaki dinamik etkilesimin bir tezahuriddr.

Ote yandan, Polonya tarafindan 2012 yilinda onaylanan BM Engelli Haklarina iliskin Sézlesme (2006),
engelli bireyleri su sekilde tanimlamaktadir: 'Diger bireylerle esit kosullar altinda, topluma tam ve
etkin katilimlarini engelleyebilecek cesitli bariyerlerle etkilesim halinde olan; uzun sireli fiziksel,
zihinsel, entelektliel veya duyusal bozukluklara sahip kisiler. Bu tanimda vurgu, eksikliklerin tibbi
tasvirinden sosyal dislanma mekanizmalarina kaymis; ¢evrenin ve erisilebilirligin 6nemi 6n plana
¢ikariimistir.

Bu cercevede engellilik, birbirini tamamlayan ti¢ temel baglamda ele alinabilir:

e Tibbi Baglam: Bedensel hasarin tani ve tedavisine odaklanir; engelli bireyi, terapotik
miidahale gerektiren bir 'hasta' olarak gorir.

o Sosyal Baglam: Engelliligi bireyin bir 06zelligi olarak degil; cevresel uyumsuzlugun ve
erisilebilirlik eksikliginin bir sonucu olarak kabul eder.

e Kiiltiirel Baglam: Engelliligi, insan deneyimi ve kimliginin cesitliliginin bir parcasi olarak tanir;
kamusal alanda temsil edilmeyi ve kabul gérmeyi gerektirir.

Son on yillarda, engellilik algisinda 'tibbi modelden' 'sosyal modele' dogru net bir algi degisimi
yasanmistir.

Tibbi modelde engelli birey; 6ncelikle bakim, terapi ve dizeltici 6nlemlerin bir nesnesi olarak
gorilmekteydi. Bu yaklasimda odak noktasi, islevsel kisithliklar ve bunlarin nasil telafi edilecegi
Gzerineydi. 1970’lerde 6zgilirlesme hareketleri ve sivil toplum kuruluslarinin etkisiyle gelistirilen sosyal
model ise engelliligin kaynaginin birey degil; cesitli kisithliklari olan bireylerin toplumsal hayata tam
katilmini engelleyen mimari, iletisimsel, yasal, sosyal ve zihinsel bariyerler oldugunu varsayar. Bu
yaklasimda, sosyal kapsayicilik sorumlulugu bireyden topluma ve onun kurumlarina kaymaktadir.

GUnumizde, sosyal kapsayicilik ideali ve 'herkes icin toplum' kavrami dogrultusunda engellilik,
normdan bir sapma olarak degil; insanlik durumunun dogal cesitliliklerinden biri olarak kabul
edilmektedir. Sosyal politika ve uygulamalarin temel amaci, 'eksikligi' rehabilite etmekten ziyade, her
bireyin kendi potansiyeli ve beklentileri dogrultusunda islev goérebilmesini saglayan bir cevre
olusturmaktir.

1.2. Engelli bireyleri desteklemenin amaci ve 6nemi

Engelli bireylerin desteklenmesi; esitlik, dayanisma ve insan onuruna sayg ilkeleri Gzerine kurulu
modern sosyal sistemlerin temel taslarindan biridir. Bu destek hem kurumsal énlemleri (6rnegin;



egitim, sosyal yardim, rehabilitasyon, destekli istihdam) hem de aileler, yerel topluluklar, géndllller ve
informal danismanlar tarafindan yurutilen kayit disi girisimleri kapsamaktadir.

Destegin temel amaci; engelli bireylerin bireysel ihtiyaglarina, kisithliklarina ve tercihlerine saygi
duyarak, onlarin toplumsal yasamda miimkiin oldugunca bagimsiz ve aktif olmalarini saglamaktir.
Bu baglamda bagimsizlik; baskalarindan tamamen kopuk bir 6zerklik degil, bireyin kendi yeteneklerine
uygun bir bicimde karar verebilme, gorislerini ifade edebilme, toplumsal rollerini yerine getirebilme
ve vatandaslik haklarini kullanabilme becerisidir.

ikinci temel amac ise, bireyler ile cevreleri arasindaki karsilikli uyum siireci olarak anlasilan sosyal
entegrasyondur (toplumsal biitiinlesme). Bu durum, yalnizca engelli bireylere destek araglari ve
hizmetleri sunmak anlamina gelmez; ayni zamanda onlarin kamusal hayata katilimini engelleyen
mimari, bilgiye erisim ve zihinsel bariyerlerin ortadan kaldiriimasini da kapsar. Entegrasyon tek tarafli
bir stire¢ degildir; toplumun tamaminda acik fikirlilik, egitim ve empati gerektirir.

Engelli bireylerin rehabilitasyon ve kapsayicilik siireglerinde sosyal ¢evrenin rolii azimsanamaz. Engelli
bir birey; gercek destegi veya tam tersine dislanmayi aile, komsular, meslektaslar ya da yerel
toplulukla kurdugu gilndelik etkilesimler sirasinda deneyimler. Bu nedenle, ¢agdas sosyal
rehabilitasyon kavramlari; bireyin yasadigi, 6grendigi ve calistigi yer olan dogal gevresinin 6nemini,
sosyal becerilerin gelisimi ve aidiyet duygusunun insasinda kilit bir faktor olarak vurgulamaktadir.

Bu baglamda; kurumsal sistemin disindaki kisiler —aile tyeleri, arkadaslar, gonilliiler veya toplum
liderleri— tarafindan sunulan bir destek bicimi olan informal danismanlik 6zel bir 6nem
kazanmaktadir. Bir informal danisman; bir terapist veya resmi bir gorevli gibi degil, engelli bireyin bir
yol arkadasi ve savunucusu (hak arayicisi) olarak hareket eder. Bu danismanlar; bireyin destek sistemi
icinde yolunu bulmasina yardim eder, duygusal destek saglar, kurumlarla iletisimi kolaylastirir ve cogu
zaman sosyal durumlarda bireyin cikarlarini temsil eder. Onlarin roll; empati, anlayis, gliven ve kabule
dayali, iliskisel ve hiimanistik bir nitelik tasir.

Dolayisiyla enformel danismanlik; resmi destek sistemi ile engelli bireyin kisisel deneyimi arasinda
onemli bir kopri teskil etmektedir. Her bireyin katilimina ve 6zne olma durumuna (faaliyetine) vurgu
yapilan, kapsayici topluma donilisim ¢aginda; informal danismanlar, bir anlayis, agiklik ve karsilikli
saygl klltird insa etmede vazgecilmez ortaklar haline gelmektedir.

2. Engel tiirlerine iliskin temel bilgiler

Engellilik; dogasi ve derecesi ne olursa olsun, bireyin sosyal, egitsel ve mesleki ortamlardaki
islevselligini her zaman etkileyen bir durumdur. Engelliligin sonuglari yalnizca fiziksel veya bilissel
alanla sinirli kalmayip; duygusal, toplumsal iliskiler ve kimlik alanlarini da kapsar. Bu nedenle, engel
tlrlerini tanimlamaya yonelik cagdas yaklasim, hem tibbi hem de psikososyal yonlerin birlikte
degerlendirilmesini gerektirmekte ve bu dogrultuda sekillenmektedir.

2.1. Fiziksel engellilik

Fiziksel (ortopedik) engellilik; kas-iskelet sistemi, sinir sistemi veya hareket organlarindaki hasar
sonucu ortaya ¢ikan, motor islevlerdeki her tirli kalici veya gegici kisitliligi kapsamaktadir. Bu durum;
dogustan gelen (konjenital) anomaliler, hastaliklar (6rnegin; serebral palsi, muskiler distrofi, multiple
skleroz, romatoid artrit), yaralanmalar, ampUtasyonlar veya sinir sistemi bozukluklarinin bir sonucu
olarak ortaya ¢ikabilmektedir.



islevsel bir perspektiften bu durum; hareket etme, giinliik 6z bakim aktivitelerini yerine getirme,
dengeyi koruma veya nesneleri manipile etme (kullanma/yonetme) konularinda yasanan giglikler
anlamina gelir. Bu kisitlilklarin boyutu ve dogasi; hafif motor giicliiklerden, bir tekerlekli sandalyeye
veya bakiciya tam bagimlilik durumuna kadar genis bir yelpazede cesitlilik gosterir.

Fiziksel engelli bireylere yonelik c¢agdas yaklasim, telafi edici mekanizmalarin ve ¢evrenin
adaptasyonunun énemini vurgulamaktadir. Modern yardimci teknolojiler (6rnegin; elektrikli tekerlekli
sandalyeler, giyilebilen fiziksel glici artiran veya hareketi saglayan mekanik cihazlar, sesli kontrol
sistemleri) bagimsizligl 6nemli 6lglide artirirken; kamusal alanlarin mimari bariyerlerden arindirilarak
uyarlanmasi, toplumsal hayata katilimi daha mimbkiin kilmaktadir. Fiziksel rehabilitasyon ve ergoterapi
(is ve ugras! terapisi) de destegin énemli unsurlari olup; sadece fiziksel zindeligin korunmasina degil,
ayni zamanda bir birey olma duygusunun ve sosyal yetkinligin yeniden insasina katkida bulunur.

2.2. Zihinsel engel

Eskiden "zihinsel gerilik" olarak adlandirilan bilissel yetersizlik, gelisimsel donemde ortaya cikan,
sinirli zihinsel ve uyumsal islevsellik durumudur. Amerikan Psikiyatri Birligi'nin siniflandirmasina (DSM-
5) gbre Ug¢ alani kapsar: zihinsel islevsellik (muhakeme, 6grenme, problem ¢6zme), uyumsal
islevsellik (sosyal, iletisimsel ve pratik beceriler) ve baslangig yasi (18 yasindan 6nce).

Zihinsel engelliligin dort derecesi vardir: Hafif, orta, agir ve ¢ok agir. Bunlarin her biri egitim ve bakim
konusunda farkli bir yaklasim gerektirir. Hafif dlizeyde zihinsel engelliligi olan bireyler, uygun destekle
genellikle bagimsiz bir sekilde islev gorebilir, mesleki calismalar yiritebilir ve sosyal iliskiler
kurabilirler. Agir veya cok agir yetersizlik durumunda ise, glinlik yasamda sistematik yardim ve uzman
bakimi esastir.

Ozel egitim; bireysellestirilmis 6gretimin, iletisim sadeliginin, tekrarin ve olumlu pekistirmenin
Onemini vurgular. Sosyal becerilerin, 6z bakim ve iletisim becerilerinin gelistiriimesi de temel bir
gerekliliktir. Destek; egitimsel, duygusal ve terapotik faaliyetleri kapsayan ¢ok boyutlu bir yapida
olmahdir; buradaki asil hedef, yalnizca eksiklikleri telafi etmek degil, bireyin potansiyelini sirdirmek
ve gelistirmektir.

2.3. Gorme engeli

Gorme yetersizligi, gozlik veya kontakt lenslerle tam olarak dizeltilemeyen, kalici veya ilerleyici
gorme fonksiyonu kisithhgr olan hem kér hem de az goren bireyleri kapsar. Gérme kaybinin derecesine
bagli olarak, gorsel uyaranlari algilama olanaklari ve telafi edici stratejiler degisiklik gosterir.

Gorme kaybi; diinyayr algilama bigimimizi, mekansal yonelimimizi ve dil gelisimimizi etkiler. Bu
nedenle, gérme engeli olan bireylerle ¢alisirken dokunma, isitme ve kinestetik duyular gelistirerek
telafi edici stireglerin desteklenmesi 6nemlidir. Kor bireyler egitimde Braille alfabesini, sesli cihazlari,
sesli navigasyonu ve dijital olarak erisilebilir materyalleri kullanirlar.

Gorme engeli siklikla ikincil duygusal ve sosyal zorluklara (azalmis glivenlik hissi, bagimsiz hareket
etme korkusu veya izolasyon) yol agar. Bu nedenle destek; yalnizca gérme rehabilitasyonunu degil,
ayni zamanda bagimsizlik ve mekansal yonelim egitimini ve bireyleri cevrelerine entegre eden
faaliyetleri de icermelidir. Konum uygulamalari, metin ve gorintii tanima sistemleri ile sesli asistanlar
gibi modern teknolojiler, gorme engeli olan bireylerin bagimsizlik diizeyini 6nemli élgtde artirir; ancak
ayni zamanda uygun bir egitsel ve teknolojik hazirlik gerektirir.

2.4. isitme Engeli



isitme engeli; sesleri az duyanlardan hi¢ duyamayanlara (tam sagirlik) kadar farkli seviyelerde isitme
kaybi yasayan kisileri kapsar. Bu durum dogustan gelebilir ya da sonradan yasanan enfeksiyonlar,
yaralanmalar, kulak hastaliklari, yiksek giiriilti ve genetik nedenlerle ortaya cikabilir.

isitme kaybi sadece sesleri duymayi etkilemekle kalmaz; ayni zamanda dil gelisimini, sosyal iletisimi,
egitimi ve kisinin kimligini de cok yonli olarak etkiler. Dogustan sagir olan ¢ocuklarda, konusma diline
ulasamamanin sonuglari erken c¢ocukluk doneminde kendini gosterebilir. Bu durum; konusmada
gecikme, soyut kavramlari anlamada zorluk ve duygusal islevlerde aksama seklinde ortaya cikar. iste
bu yizden, erken teshis koymak ve isitme destegi saglamak cok énemlidir. Bunun yani sira, cocugun
tam bir dil sistemiyle —ki bu ¢ogunlukla o tlkenin kendi isaret dilidir— erkenden tanismasini saglamak
da bir o kadar hayati 6nem tasir.

Polonya'da bu rol, Polonya dilinden farkli olan, kendine ait dil bilgisi ve s6z dizimine sahip bagimsiz bir
dil sistemi olan Polonya isaret Dili (PJM) tarafindan yerine getirilmektedir. Benzer durumlar diger
Avrupa Ulkelerinde de mevcuttur: Slovakya, 1995 yilinda sagirlar toplulugunun resmi dili statisi
verilen ve ilkenin kiiltiirel mirasinin bir pargasi olarak kabul edilen Slovak isaret Dili'ne (SPJ) sahiptir.
Slovakya ayrica, Slovakcanin yani sira isaret dilinde de egitim programlari gelistirerek, sagir cocuklarin
egitiminde iki dilliligin desteklenmesine yonelik aktif bir politika izlemektedir. Buna ragmen, daha
kiiclik kasabalarda sertifikali terciman sayisi hala sinirlidir ve teknolojik destek yetersizdir.

Turkiye'deki durum biraz daha karmasik. Tiirk isaret Dili (TID) kékli bir ge¢cmise sahip olsa ve 2005
yilinda devlet tarafindan resmen taninsa da, egitimde ve resmi kurumlardaki kullanimi hala yetersiz ve
daginiktir. isitme engelliler okullarinin birgogunda, isaret dili yerine hald konusmaya ve dudak
okumaya odaklanan yontemler kullanilmaktadir. Ancak son yillarda, Avrupa Sagirlar Birligi gibi
kuruluslarla yapilan is birlikleri sayesinde 6nemli adimlar atilmaktadir. Televizyonlarda isaret dili
cevirilerine ve altyazilara daha fazla yer verilmekte, ayrica iletisimi kolaylastiran mobil uygulamalar
gelistirilmektedir. Buna ragmen, Ozellikle kirsal kesimlerde ve dogu bdlgelerinde, isitme engellilerin
kamu hizmetlerine rahatga erismesini saglayacak Ulke genelinde gecerli ve kalici kurallar heniiz tam
olarak uygulanmamaktadir.

Avrupa genelinde, isitme engeline karsi daha kapsamhli ve biitiinciil bir yaklasim giderek 6nem
kazaniyor. Bu durum, sadece teknolojik araclara (isitme cihazlari, koklear implantlar, FM sistemleri ve
indiksiyon dongi sistemleri) yatirim yapmak anlamina gelmiyor; ayni zamanda sagirhigi sadece tibbi
bir sorun olarak degil, kiltiirel ve kimliksel bir olgu olarak kabul etmeyi de gerektiriyor. Glinlimizdeki
modern (biyopsikososyal) yaklasim, iki farkli bakis acisini bir araya getirmeyi amachyor: Bunlardan ilki,
isitme yetisini gelistirmeye odaklanan "tedavi ve rehabilitasyon" sireci; ikincisi ise bireylerin isaret
dili kullanma ve Sagir kiltiriine katilma hakkini savunan "kiltirel" yaklasimdir.

GUnumuzde iletisimde erisilebilirlige giderek daha fazla 6nem veriliyor; medyadaki isaret dili
cevirileri, videolardaki altyazilar, erisilebilir yardim hatlari ve destek hizmetleri buna 6rnek
gosterilebilir. Isitme engelli bireylerin egitimi; gérme, jest ve hareket yetilerini harekete gegiren gorsel
yontemlere dayanmalidir. Ayrica bu egitim siireci, bireylerin sosyal, duygusal ve kiltiirel becerilerinin
gelismesini de desteklemelidir.

2.5. Otizm ve Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB)

Otizm spektrumu (Otizm Spektrum Bozuklugu — OSB); sosyal iletisimde yasanan glclikler, tekrarlayici
ve sinirh davranis kaliplari ile duyusal uyaranlari algilama ve islemedeki farkliliklarla kendini gbsteren
bir noérogelisimsel bozukluklar grubudur. Giincel tani siniflandirmalarina (DSM-5, ICD-11) gére otizm,
tek tip ve tek dilize bir hastalik olarak degil; kisiden kisiye farklilik gésteren genis bir islevsellik
yelpazesi (spektrum) olarak kabul edilmektedir.



Otizm spektrumundaki bireylerde genellikle duyusal hassasiyetler (bazi ses, isik veya dokulara karsl
asiri duyarhlik ya da tam tersine az duyarhlk), hayatlarinda 6ngorilebilirlik ihtiyaci ve tekrarlayan
rutinler gorulir. Ayrica, diger insanlarin niyetlerini ve duygularini anlamakta da giglik c¢ekebilirler.
Bununla birlikte, bircogu matematik, muzik, veri analizi veya gorsel bilgileri isleme gibi belirli
alanlarda ortalamanin iizerinde, Ustiin yeteneklere sahip olabilir.

Otizm spektrumundaki bireyleri desteklemek; onlarin duyusal 6zelliklerini, 6grenme hizlarini ve tercih
ettikleri iletisim yontemlerini dikkate alan bireysel bir yaklasim gerektirir. Bu sirecte, iletisimi,
duygusal 6z dizenlemeyi (dengenin saglanmasini) ve sosyal becerileri gelistirmeyi amaglayan TEACCH
(Otizmli ve iletisim Engelli Cocuklarin Tedavisi ve Egitimi), ABA (Uygulamali Davranis Analizi) ve
SCERTS modeli gibi gesitli yontemlerden yararlaniimaktadir.

Toplumu nérogesitlilik (farkli beyin yapilari ve isleyisleri) konusunda egitmek ve otizmi bir eksiklik veya
kusur olarak gormek yerine kabul etmeyi 6grenmek de son derece dnemlidir. Bu yaklasim, otizm
spektrumundaki bireylerin, farkliliklarini sinirlayan bir ortam yerine kendi potansiyellerini destekleyen
bir cevrede yasamalarini saglar.

2.6. Coklu yetersizlik ve diger gelisimsel bozukluklar

Coklu yetersizlik, iki veya daha fazla engel durumunun ayni bireyde bir arada goriilmesiyle ortaya
¢ikar; ornegin zihinsel ve bedensel yetersizlik, isitme ve gérme kaybi ya da otizm ile zihinsel
yetersizligin birlikte bulunmasi gibi. Bu bozukluklarin karmasik yapisi, egitim, terapi ve bakim
ihtiyaglarini cok daha komplike hale getirir. Bu nedenle destek siireci; 6zel egitim 6gretmenleri, dil ve
konusma terapistleri, duyu bitiinleme terapistleri, psikologlar ve doktorlardan olusan disiplinler arasi
bir uzman ekibin is birligini gerektirir.

Coklu yetersizligi olan bireylerde o©ncelik; hayati fonksiyonlarin siirdiiriilmesi, alternatif ve
destekleyici iletisim (ADi) yontemlerinin gelistirilmesi ve miimkiin olan en yiiksek yasam kalitesinin
saglanmasidir. Bu siiregte aile ortami da anahtar bir rol oynar ve psikolojik, bilgilendirici ve maddi
acilardan kapsamli bir sekilde desteklenmeye ihtiyag duyar.

Yetersizliklerin ve engel durumlarinin gesitliligini anlamak, etkili ve empatiye dayali bir destegin
temelini olusturur. Her engel grubu biraz daha farkl bir yaklasim gerektirse de hepsinin ortak bir
amaci vardir: Engelli bireylerin toplumsal yasama tam ve etkin bir sekilde katimini saglamak.
GuUnumuizin modern egitimsel ve sosyal yaklasimlari, yetersizligin bir insani tanimlamadigini, aksine
onun islevselliginin sadece bir boyutu oldugunu vurgular. Her bireyin kendi haklarini, potansiyelini ve
ihtiyaclarini esitlik ve saygl cercevesinde hayata gecirebilecegi kosullari yaratmak toplumun ortak
sorumlulugudur.

3. Erken tani ve miidahalenin 6nemi

Erken tani ve dogru secilmis destek yontemleri, engelli bireylere yonelik yardim sisteminin en temel
unsurudur. Gelisimsel noéropsikoloji, 6zel egitim ve ergoterapi (is ve ugrasi terapisi) alanlarindaki
glncel arastirmalar; erken gocukluk déneminin, sinir sisteminin en yiiksek esneklige (plastisiteye)
sahip oldugu ve 6grenmenin en etkili ger¢eklestigi donem oldugunu acikca gostermektedir. Bu
nedenle, yasamin ilk yillarinda yapilacak dogru bir tani ve miidahale, cocugun ileriki gelisimini; bilissel,
duygusal ve sosyal islevselligini ¢cok bliyik olcide etkileyebilir.

3.1. Yetersizliklerin erken fark edilmesi

Yetersizlik alanindaki tani siiresi, cok asamali ve disiplinler arasi bir yapiya sahiptir. Bu sireg; klinik ve
pedagojik gozlemlerin yani sira psikolojik, dil ve konusma terapisi, tibbi ve ndrofizyolojik
incelemeleri de kapsar. Gelisimdeki endise verici belirtileri genellikle ilk fark edenler anne babalar
veya bakim verenlerdir. Onlarin; ornegin dil gelisiminde, motor becerilerde, gbz temasinda veya



duygusal tepkilerde yasanan gecikmelere dair gozlemleri, uzmanlar tarafindan yapilacak ileri diizey
tani ve incelemeler i¢in ¢ok degerli bir baslangi¢ noktasidir.

Erken fark etme sisteminde ¢ocuk doktorlari, mahalle ebeleri/hemsireleri, okul 6ncesi 6gretmenleri
ve rehberlik arastirma merkezlerindeki psikologlar da anahtar bir rol oynar. Bu uzmanlarin gorevi,
sadece yasanan guclikleri baslangi¢ diizeyinde tespit etmekle sinirli degildir; ayni zamanda aileleri
dogru tani merkezlerine yonlendirmektir.Bu dogrultuda, yetersizligin erken dénemdeki belirtileri
hakkinda toplumsal farkindahg artirmak ve ailelerin tani sirecine daha aglk, daha o6nyargisiz
yaklasmasini saglamak son derece 6nemlidir.

Modern egitim ve saglk sistemleri, ¢ocugun gelisiminin belirli asamalarinda (6érnegin 2, 4 ve 6
yaslarinda) onleyici tarama testlerinin yapilmasini 6ngorir. Bu testlerin amaci, gelisimsel normlardan
(olagan surecten) sapma gosteren en ufak, gizli belirtileri bile erkenden tespit etmektir. Zira erken tani
koymak cocuga bir etiket yapistirmak demek degil; aksine, onun kendi potansiyelini en (st diizeye
cikarabilmesini saglayacak destek siirecini en dogru sekilde planlamaya yarayan bir aractir.

3.2. Erken miidahale — tanim ve hedefler

Erken miidahale kavrami; gelisimsel bozuklugu olan cocuklara ve ailelerine yonelik, dogumdan
itibaren yaklasik 7 yasina kadar uygulanan bitlincll terapi, egitim ve yetistirme calismalarini ifade
eder. Bu calismalarin amaci, sadece gerilik gosteren fonksiyonlari gelistirmek degil; ayni zamanda
ileride olusabilecek yeni gelisimsel gecikmelerin 6niine gegmek ve anne babalarin gocuklarinin
bakimi ile yetistirilmesi konusundaki becerilerini (ebeveynlik yetkinliklerini) desteklemektir.

Erken miidahale; terapistlerle yapilan bireysel seanslardan (6rnegin dil ve konusma terapistleri,
fizyoterapistler, psikologlar, 6zel egitim Ogretmenleri), aileyi, okulu ve yerel kurumlari icine alan
kapsamli toplumsal programlara kadar cok cesitli sekillerde uygulanir. Bu siirecin basarisi, sadece
¢ocugu degil, onun tiim gevresini kapsayan bitlncul (holistik) bir yaklasimdan kaynaklanur.

Erken midahalenin temel ilkeleri sunlardir:

e Bireysellestirme: Yontem ve hedeflerin, ¢ocugun vyeteneklerine ve gelisim hizina gore
uyarlanmasi;

o Kapsamlilik: Cesitli terapi ve egitim midahalelerinin bir arada sunulmasi;

e Siureklilik: Calismalarin sistemli bir sekilde ydratilmesi ve ilerlemenin diizenli olarak
izlenmesi;

e Aile Katihmi: Anne babalarin terapi siirecinde aktif olarak yer almasi.

Pratikte bu durum; midahalenin sadece ¢ocukla ¢alisan uzmanlarla sinirli kalamayacagini, ayni
zamanda anne babalarin egitilmesini, ebeveynlik becerilerinin glglendirilmesini, glgcli duygusal
baglarin kurulmasini ve destek sistemine gliven duyulmasini da kapsamasi gerektigini gosterir.

Bilimsel (ampirik) arastirmalar, erken miidahale destegi alan ¢ocuklarin, ancak okul ¢aginda yardim
almaya baslayan ¢ocuklara kiyasla biligsel, duygusal ve sosyal islevsellik agisindan ¢ok daha yiiksek
basarilar elde ettigini dogrulamaktadir. Bununla birlikte, bu ¢alismalarin ne kadar etkili olacag;
uzmanlara ulasilabilirlik diizeyine, sektorler arasi is birligine ve hem anne babalarin hem de
ogretmenlerin farkindalhigina baghdir.

3.3. Erken tani almamanin sonuglari

Erken taninin konulamamasi veya gecikmesi, genellikle gelisimsel giicliklerin daha da
derinlesmesine yol acar ve bu durum zamanla ¢ocugun islevselliginin diger alanlarini da olumsuz
etkiler. Tanilanmamis bilissel, duyusal veya duygusal eksiklikler; ikincil davranis bozukluklarina, egitsel



ve sosyal gigliiklere ve bunun bir sonucu olarak akran gruplarindan dislanmaya (izolasyona) ve diistik
benlik saygisina neden olabilir.

Sistemik (bitincil) bir perspektiften bakildiginda, gecikmis miidahale; ileriki asamalarda uzun vadeli
telafi edici ve bakim odakl 6nlemlerin alinmasi gerekliligi nedeniyle daha yiiksek sosyal ve ekonomik
maliyetler de dogurur. Bu nedenle, glinimiz egitim ve saglk politikalari, yetiskinlik donemindeki
etkili sosyal ve mesleki rehabilitasyonun temelini olusturan "ne kadar erken, o kadar iyi" ilkesine
dayanmaktadir.

Erken taninin sadece tibbi bir konu degil, ayni zamanda etik ve sosyal bir mesele oldugunu da
vurgulamak gerekir. Erken tani, ailelerin gelecekteki bakim, terapi ve egitim sireclerine dair bilingli
kararlar almasini saglar ve cocuklarin esit gelisim firsatlarina erismesine imkan tanir. Gelisimsel
problemlerin tanilanmasindaki gecikmeler genellikle bilgi eksikliginden, toplumsal tabularindan veya
anne babalarin damgalanma (etiketlenme) korkusundan kaynaklanir. Dolayisiyla destek sisteminin
onemli bir unsuru da basmakalip yargilari (stereotipleri) yikan ve endise verici belirtilere karsi erken
tepki verme tutumunu tesvik eden toplumsal egitim ve psikoprofilaksi (6nleyici ruh saghgi)
calismalaridr.

3.4. Uzmanlar ve aile ortami arasindaki is birligi

Erken tani ve midahalenin etkililigi, buyik olcide destek sisteminin farkli halkalari (saglik hizmetleri,
egitim, sosyal hizmetler ve sivil toplum kuruluslar) arasindaki is birliginin kalitesine baghdir. Tibbi,
psikolojik ve pedagojik yetkinlikleri bir araya getiren disiplinler arasi ekiplerin olusturulmasi bu
slrecte son derece 6nemlidir.

Yetersizligi olan bir cocugun ailesi, tani ve terapi stirecinde esit bir ortak olarak gorilmelidir. Cocugun
davranislari, gelisimi, karsilastigi gicliikler ve duygulari hakkinda en 6nemli bilgi kaynagl anne
babalardir. Ebeveynlerin terapi planlama siirecine dahil edilmesi, atilan adimlarin etkililigini artirir,
onlarin garesizlik hissini azaltir ve kendi yasamlari ile gocuklarinin gelecegi lizerindeki kontrol gliclerini
(6znelliklerini) pekistirir.

Erken midahalenin, aileye yonelik psikolojik yardim, destek gruplari ve danismanlik gibi duygusal
destekleri de icermesi gerektigi gbz ardi edilmemelidir. Tanilamanin ilk asamalari, anne babalar igin
genellikle yogun stres, belirsizlik ve bir kayip hissinin yasandigi zorlu bir donemdir. Dogru sekilde
yluritulen bir psikolojik destek sireci, ailelerin durumu kademeli olarak kabul etmelerine, ¢ocugun
ihtiyaclarini anlamalarina ve onun gelisimine aktif bir sekilde katilim saglamalarina imkan tanir.

3.5. Erken destek siirecinde informal danismanhgin nemi

Dogal danismanlar (yakin akrabalar, gondllller, yerel topluluk liderleri), gocuklara ve ailelerine yonelik
erken destek siirecinde son derece 6nemli bir rol oynayabilirler. Glinlik yasamdaki yakin temaslari
sayesinde, gelisimsel gl¢liklerin ilk belirtilerini genellikle ilk fark eden ve anne babalari bir uzmana
basvurma konusunda yireklendirenler bu kisilerdir. Onlarin sergiledigi empatik yaklasim, sunduklari
duygusal destek ve resmi kurumlarla olan stireglerin yirutilmesindeki yardimlari; ebeveynlerin stres
diizeyini 6nemli 6lglide azaltabilir ve harekete gegmelerini kolaylastirabilir.

Dogal danismanlik (informal rehberlik) yaklasiminin erken midahale sistemine dahil edilmesi,
sistemin etki alanini genisletir; onu aileler icin daha insani, daha erisilebilir ve daha anlasilir kilar.
Dogal danismanlar, uzmanlar ile cocugun yakin cevresi arasinda bir kdprii gorevi gorerek; glivene,
empatiye ve ortak sorumluluk bilincine dayali, gelisimi destekleyen bir topluluk yapisinin insa
edilmesine katkida bulunurlar.

Ozet

Erken tani ve midahalenin 6nemi ne kadar vurgulansa azdir; zira bu slreg, engelli bireylerin
gelisiminin, toplumsal entegrasyonunun ve onlara yonelik sunulacak etkili yardim sisteminin temel
tasini olusturur. Gelisimsel glgliklerin erken donemde tespit edilmesi, sadece mevcut eksikliklerin
olumsuz etkilerini en aza indirmekle kalmaz; her seyden énemlisi, ortaya cikabilecek ikincil psikolojik



ve sosyal sonuglarin da 6niine gecer. Uzmanlar, aile ve toplum is birligi ruhuyla yiratilen erken
miidahale calismalari; kapsayiciliga, esitlige ve toplumsal yasama tam katilima dogru atilan ilk ve en
onemli adimdir.

4. Engelli bireylerin haklarn

GUnlmuizin modern demokratik toplumlari; esitlik, insan onuru ve sosyal adalet ilkeleri lzerine
kurulmustur. Bu toplumlarin en temel ylikiimliltklerinden biri de engelli bireylere, toplumsal yasama
katilim konusunda diger tim vatandaslarla esit haklari ve firsatlari glivence altina almaktir. Bagimsiz
ve onurlu bir yasam slirme, egitim alma, ¢alisma ve kiltiirel hayata katilim saglama hakki bir ayricalik
degil; en temel insan hakkidir. Bu baglamda hukuk, sadece diizenleyici bir isleve sahip olmakla
kalmaz; ayni zamanda engelli bireylere kendi 6znelliklerini (hak arama glglerini) savunma ve
ayrimcilikla micadele etme araglarini sunarak 6zgrlestirici ve koruyucu bir rol de Ustlenir.

4.1. Yasal dayanak: Avrupa'da engelli bireylerin haklari

GUnUmuziin modern demokratik toplumlari; insan haklarini koruma sistemlerinin insasinda temel tasi
olusturan esitlik, 6zglirlik ve sosyal adalet degerleri lizerine kurulmustur. Bu baglamda, engelli
bireylerin haklari ayri bir ayricalik kategorisi degil; insan haklari katalogunun ayrilmaz bir parcasidir. Bu
haklarin 6z0; yeti yitimi (engellilik) dizeyi ne olursa olsun her bireyin sosyal, egitsel, mesleki ve
kiltdrel hayata tam katilim saglama firsatina sahip olmasini glivence altina almaktir.

Hukuk, bu suregte iki yonli bir isleve sahiptir: Birincisi, bireyler ile kamu kurumlari arasindaki iliskileri
diizenleyen dizenleyici islevi; ikincisi ise engelli bireylerin haklarini savunmak, ayrimcilikla micadele
etmek ve toplumsal yasamdaki 6znelliklerini (hak arama gliglerini) pekistirmek icin yasal araglari
kullanmalarina olanak taniyan 6zgirlestirici islevidir.

Uluslararasi yasal dayanak ve 6nemi

Engelli bireylerin haklarinin korunmasina yonelik en 6nemli uluslararasi belge, 2006 yilinda kabul
edilen ve 2008 yilindan bu yana yirirlikte olan Birlesmis Milletler Engelli Haklari Sé6zlesmesi'dir
(CRPD). Bu soézlesme, alanda kokli bir paradigma degisimini beraberinde getirmistir: Engelliligi
bireysel bir problem olarak géren "tibbi modelden", dislanmanin temel kaynagi olarak cevresel, sosyal
ve kurumsal engellerin 6nemini vurgulayan "sosyal modele" gegisi saglamistir.

Sozlesmenin baslangi¢ (6ns6z) bélimiinde; engelliligin, uzun sireli sinirliliklari olan bireyler ile onlarin
topluma tam katilimini engelleyen tutumsal, gevresel ve iletisimsel bariyerler arasindaki etkilesimin
bir sonucu oldugu agik¢a belirtiimektedir. S6zlesmeye taraf olan devletler; engelli bireyler igin firsat
esitligini, egitime ve istihdama erisimi, kiiltirel ve kamusal hayata tam katilimi giivence altina almayi
taahht etmislerdir.

Avrupa'da neredeyse tim ulkeler CRPD'yi onaylamis ve sozlesme hikiumlerini kendi ulusal hukuk
sistemlerine entegre etmeyi taahhit etmistir. Ancak bu uygulama sireci, Ulkeler arasinda farkh
hizlarda ve farkh etkililik diizeylerinde ilerlemektedir.

Polonya'daki Durum

Sozlesme Polonya'da 2012 yilinda onaylanmis ve bu gelisme, ulusal mevzuatin sézlesme hikiimleriyle
uyumlu hale getirilmesi slirecini baslatmistir. Bu alandaki en 6nemli yasal diizenlemeler sunlardir:

e Engelli Bireylerin Mesleki ve Sosyal Rehabilitasyonu ile istihdami Hakkinda Kanun (1997):
Mesleki aktivasyon, korumali istihdam ve finansal destek konularini diizenler.

e Engelli Bireylerin Haklar Bildirgesi (1997): Esitlik politikasinin temelini olusturan beyansal
(deklaratif) bir metindir.



e Egitim Kanunu (2016): Kapsayici egitim hakkini ve okul ortaminin engelli 6grencilerin
ihtiyaclarina goére uyarlanmasini giivence altina alir.

Polonya sistemini ayiran bir diger 6nemli unsur da Devlet Engelli Bireylerin Rehabilitasyon Fonu'nun
(PFRON) faaliyetleridir. Bu fon; engellerin kaldirilmasinda, istihdamin desteklenmesinde,
rehabilitasyon konaklamalarinin ve sivil toplum kuruluslarinin galismalarinin finanse edilmesinde kilit
bir mali ve operasyonel rol oynamaktadir. iste metninizin bu bélimiiniin de 6nceki kisimlarla
yakalanan Uslup ve terminolojik biitinlGgl koruyan, akademik, akici ve Net Bir Turkge Cevirisi:

Avrupa Baglami — Model ve uygulamalarin gesitliligi

Avrupa Birligi Ulkelerinde; erisilebilirlik politikalari, egitimde entegrasyon ve agik is giicli piyasasinda
istihdamin desteklenmesi yoluyla "tam katim ve firsat esitligi" ilkesinin hayata gecirilmesi standart
bir uygulama haline gelmektedir. Stratejik yonelimler, Avrupa Komisyonu tarafindan kabul edilen
2021-2030 Avrupa Engellilik Stratejisi ile belirlenmistir. Bu stratejinin nihai amaci, engelli bireylerin
tim vatandaslik haklarindan digerleriyle esit bir sekilde yararlanabilecekleri bir "Esitlik Birligi"
olusturmaktir.

Strateji, eylem icin ¢ temel situn tanimlamaktadir:
e Temel Haklar: Ayrimciliga ve siddete karsi korunma;
e Bagimsiz Yasam ve Ozerklik: Bagimsizhigi destekleyen hizmetlerin gelistirilmesi;

e istihdam ve Egitimde Firsat Esitligi: Altyapi ve iletisim engellerinin ortadan kaldirilmasi yoluyla
esit imkanlarin sunulmasi.

Pratikte bu ilkelerin uygulanisi, miinferit ilkelerin sosyal ve politik kosullarina baglh olarak farkliliklar
gostermektedir.

Slovakya

Slovakya'da engelli bireylerin haklarinin korunmasi, anayasa ile (Slovakya Cumhuriyeti Anayasasi'nin
12. ve 38. maddeleri) giivence altina alinmis; Sosyal Hizmetler Kanunu (2008) ve Egitim Kanunu
(2008) dahil olmak tizere sektorel yasalarla da gelistirilmistir. Slovakya, BM Sézlesmesi'ni (CRPD) 2010
yillinda onaylamis olup sosyal ve egitsel kapsayicilik modelini tam anlamiyla hayata gegirmek igin
somut adimlar atmaktadir.

Slovakya sisteminin 6nemli bir unsuru da istihdamda firsat esitligine, ailelerin desteklenmesine ve
kamusal alanlarin erisilebilirligine odaklanan Engelli Bireylerin Gelisimine Yonelik Ulusal Program'dir.
Son yillarda Slovakya, okullarin modernize edilmesi ve engelli 6grencilerin egitimini destekleyecek
teknolojilerin devreye sokulmasi amaciyla 6nemli miktarda Avrupa Birligi fonu yatirimi yapmistir.

Bununla birlikte; hizmetlere erisimdeki bolgesel esitsizlikler ile uzman sayisinin (psikologlar,
terapistler, asistanlar) sinirli olmasi, hala asilmasi gereken zorluklar arasinda yer almaktadir. Buna
ragmen Slovakya, diger Orta ve Dogu Avrupa Ulkeleriyle kiyaslandiginda, insan haklarina dayall
sistemik bir destek modelini istikrarli bir sekilde insa eden basarili bir tlke 6rnegi olarak kabul
edilmektedir.

Tiirkiye



Turkiye'de engelli bireylerin haklarina iliskin hususlar Engelliler Hakkinda Kanun (2005) ile
diizenlenmekte olup, tilke BM Sézlesmesi'ni (CRPD) 2009 yilinda onaylamustir. ilkeler resmi diizeyde
benimsenmis olsa da uygulamadaki stirecler bélgeden bolgeye farkhlik gostermekte ve biylk olglide
mevcut kaynaklarin elverislili§ine dayanmaktadir.

Son yillarda Tirkiye; kamusal alanlarin ve ulasimin erisilebilirligi, kapsayici egitim ve korumali istihdam
konularinda bir dizi yiritme (uygulama) mevzuatini hayata gegirmistir. Devlet biinyesinde "Engelsiz
Turkiye" slogani altinda toplumsal farkindalik kampanyalari yiiriitiilmekte; Ankara, istanbul ve izmir
gibi blyliksehirlerde engelli bireylerin hareketliligini (mobilitesini) kolaylastiracak kentsel sistemler
uygulanmaktadir.

Ancak uygulamada, o6zellikle kapsayici egitim ve is glici piyasasina erisim alanlarinda ciddi zorluklar
yasanmaya devam etmektedir. T.C. Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi tarafindan yapilan arastirmalar,
engelli bireylerin istihdam oranlarinin yizde 30'un altinda kaldigini ve kirsal bolgelerde bu oranin ¢ok
daha distk oldugunu gostermektedir.

Turkiye Sakatlar Dernegi gibi sivil toplum kuruluslari, haklara uyumu izleme ve BM Sézlesmesi ruhuna
uygun olarak toplumsal farkindaligi artirma konusunda dnemli bir rol oynamaktadir; ancak faaliyetleri
genellikle istikrarh finansman eksikligi ve son derece merkezi bir yonetim vyapisi nedeniyle
sinirlanmaktadir.

Ortak Standartlar ve Cesitli Uygulamalar Alani Olarak Avrupa

Avrupa Olgeginde, hukuk sistemlerinin engelli haklarinin korunmasina yonelik tek tip bir modele
dogru yakinsamasi yoniinde acik bir egilim mevcuttur. Buradaki ortak payda; engelliligin bireyin bir
ozelligi degil, erisilebilirlik eksikligi ve cevresel engellerin bir sonucu oldugunun kabul edilmesidir.

Ayni zamanda, Slovakya ve Turkiye gibi (ilkeler arasindaki farklar, uluslararasi yasal metinlerin sadece
kabul edilmesinin tam katilimi garanti etmedigini gdstermektedir. Uygulama; egitime sirdrilebilir
yatirim yapilmasini, toplumsal tutumlarin degistirilmesini, personel egitimini ve yasalarin etkin bir
sekilde uygulanmasini gerektirmektedir.

4.2. Egitim hakki

Egitim, toplumsal entegrasyonun temel taslarindan biridir. Becerilerin gelistirilmesi, yasamda
bagimsizlik kazanilmasi, mesleki ve kamusal hayata katilim icin firsatlar sunar.

Engellilerin Haklarina iliskin BM Sézlesmesi'nin 24. Maddesi uyarinca, Taraf Devletler, 6grencilerin
cesitliligini ve bireysel ihtiyaclarini dikkate alan, her seviyede kapsayici bir egitim sistemi saglamakla
yukumliddr.

Polonya egitim sisteminde egitim hakki su yollarla uygulanmaktadir:

e Uygun kurumsal ve Ogretimsel dizenlemelerle genel egitim veren okullara devam etme
imkani,

e Engelli 6grencilerin engeli olmayan akranlariyla birlikte egitim gordtgl kapsayici okullarin ve
siniflarin olusturulmasi,

e Yogun terapotik ve rehabilitasyon destegine ihtiyag duyan o6grenciler icin ozel egitim
okullarinin varhg.

En temel egitsel belge, bir psikolojik ve pedagojik danisma merkezi tarafindan verilen ve belirli bir
ogrenci icin gerekli olan destegin bicimlerini ve kapsamini belirleyen 6zel egitim ihtiyaci karandir.



Pratikte bu; mifredatin, 6gretim yontemlerinin ve ¢alisma temposunun uyarlanmasinin yani sira
destekleyici 6gretmen, 6zel egitim uzmani, konusma terapisti veya psikolog gibi uzman yardiminin
saglanmasi anlamina gelir.

Kapsayici egitim anlayisinda, engelli bireylerin egitilmesi onlarin okula uydurulmasiyla degil, okulun
6grenciye uydurulmasiyla ilgilidir. Her cocugun yetenekleri dahilinde en iyi sekilde gelismesini
saglayacak kosullari yaratmak okulun sorumlulugundadir. Bu sekilde anlasilan bir egitim sadece
ogretmekle kalmaz; ayni zamanda hosgorii, empati ve toplumsal sorumlulugu da 6gretir.

4.3. Sosyal destek ve devlet yardimi hakki

Vatandaslar arasinda esitligin garantoéri olan devlet, engelli bireylere uygun bir ddenek, hizmet ve
sosyal destek araglari sistemi saglamakla ylkimliadir. Bu yikimlilik hem maddi hem de maddi
olmayan yardimlari kapsar ve amaci; engelli bireylerin onurlu bir yasam strmelerini, mesleki olarak
aktif olmalarini ve topluma entegre olmalarini saglamaktir.

Polonya'daki sosyal destek sistemi, digerlerinin yani sira sunlari icermektedir:

e Nakit 6denekler: Sirekli maaslar, bakim 6denekleri ve engelli bireylerin bakimini lstlenen
kisilere yonelik bakim yardimlari,

e PFRON (Devlet Engelliler Rehabilitasyon Fonu) hedefli programlari: "Aktif Yerel Yonetim",

"lyi Baslangig", "Bagimsizlik — Aktivite — Mobilite" dahil olmak izere gesitli programlar,
e Bakim hizmetleri: ikamet edilen yerde saglanan bakim hizmetleri ve uzman bakim hizmetleri,

o Kisisel asistanlik sistemi: Engelli bireylerin bagimsiz bir sekilde islev gostermelerini ve sosyal
hayata katilmalarini saglayan sistem,

e Bagimsizhigi ve aktivasyonu destekleyen konut ve istihdam programlari.

BM Sozlesmesi ilkeleri uyarinca, devlet destegi yalnizca koruyucu veya hayirseverlik (yardimseverlik)
niteliginde olamaz; bireylerin kendi kaderini tayin etme hakkini ve vatandasa yakisir katilimini
glclendirmeye yonelik olmahdir. Bu durum, engelli bireylerin destek sirecinin sadece birer
faydalanicisi degil, ayni zamanda ortak vyaraticisi oldugu pasif (6denege dayali) bir yardim
modelinden, aktif sosyal kapsayicilik modeline gegis anlamina gelmektedir.

4.4. Bagimsiz yagsam ve toplumsal hayata katilim hakki

Bagimsiz yasam hakki, BM Sozlesmesi'nin 19. Maddesi ile de teyit edilen en temel insan haklarindan
biridir. Bu hak, engelli her bireyin kendi ikamet yerini, yasam tarzini segme ve giinliik isleyisine karar
verme hakkina sahip oldugunu varsayar.

Pratikte bu durum; devletin, engelli bireylerin kendi 6zerkliklerinden 6din vermek zorunda
kalmaksizin toplumsal hayata tam katilimini saglayacak kosullari yaratma yikimlilGgi oldugu
anlamina gelir.

Bu hakkin hayata gecirilmesi, digerlerinin yani sira su unsurlari gerektirir:
e Kamusal alanlarin erisilebilirligi (binalar, ulasim araclari, iletisim altyapisi),
e Bilgi ve dijital teknolojilerin erisilebilirligi (web siteleri, uygulamalar, resmi belgeler),
o Kiiltiir, spor, egitim ve is giicii piyasasina erisim,

¢ Toplumsal hayatin tiim alanlarinda ayrimcilikla miicadele edilmesi.



Son yillarda, gliclendirme (bireysel yetkilendirme) ve kisisel asistanlik fikrine dayanan bagimsiz
yasamin sosyal modeli, bu hakkin uygulanmasinda 6nemli bir rol oynamistir. Bu yaklasimda, engelli
bir birey hizmetlerin pasif bir alicisi degil; kendisi, ihtiyaclari ve bu ihtiyaclarin nasil karsilanacagi
hakkinda kararlar alan, topluluk yasaminin aktif bir katimcisidir.

4.5. Calisma ve mesleki aktivasyon hakki

Calisma hakki, yalnizca ekonomik bagimsizligin bir 6n sarti degil; ayni zamanda toplumsal
entegrasyonun, kisisel gelisimin ve 6z sayginin da temel bir unsurudur.

BM Sozlesmesi'nin 27. Maddesi uyarinca, devletler engelli bireylerin acik is gilici piyasasinda
istihdama esit erisimini saglamakla yukimltdur. Bu ylikimlilik su calismalari kapsamaktadir:

e s yerlerinin uyarlanmasi,
o  Destekli istihdamin tesvik edilmesi,

e ise alim siireglerinde ayrimcilikla miicadele edilmesi,

Mesleki egitim ve yeniden egitim (meslek edindirme) sistemlerinin gelistirilmesi. Polonya'da bu
faaliyetler, digerlerinin yani sira istihdam burolari, PFRON (Polonya Engellilerin Rehabilitasyonu Fonu)
ve mesleki aktivasyon, danismanlik ile isverenlere yonelik destek programlari yiriten sivil toplum
kuruluslari tarafindan gerceklestirilmektedir. Ozel calisma kosullarina ihtiya¢ duyan bireylere istihdam
olanaklari saglayan korumali isyerleri(atdlyeler) ve sosyal kooperatifler de 6nemli bir destek
bicimidir.

Ancak, engelli bireylerin istihdamina yonelik modern yaklasim, hedefin "ayristirilmis" is alanlar
yaratmak degil, acik isglicli piyasasina esit katihm saglamak oldugunu kabul etmektedir. Bu
baglamda, sosyal tutumlarin degismesi —kalipyargilardan ve Onyargilardan uzaklasilarak, engelli
bireylerin degerli ve yetkin calisanlar olarak gérilmesi— kritik bir 5Gneme sahiptir.

Engelli bireylere yonelik haklar sistemi, her vatandasin toplumsal hayata tam olarak katilabilmesini
saglamayl amaclayan tutarli bir yapi olusturmaktadir. Bununla birlikte, bu sistemin etkililigi sadece
yasal hiikimlere degil, her seyden Once kamu kurumlarinin ve yerel topluluklarin glinlik
uygulamalarinda esitlik, erisilebilirlik ve katilim ilkelerinin fiillen hayata gecirilmesine baghdir.

Kanun bir aractir, ancak gercek anlami ancak toplumun cgesitlilige saygi duyan ve ortak iyi igin
sorumluluk paylagsmaya hazir olan kapsayici bir tutumu benimsemesiyle ortaya ¢ikar. Bu dogrultuda,
engelli bireylerin haklarinin korunmasi sadece devletin bir goérevi degil, ayni zamanda toplumun
ahlaki ve insani olgunlugunun da bir 6l¢ttidr.

5. informal danismanin kisiligi ve yetkinlikleri

Engelli bireylere yonelik cagdas destek sistemleri, yalnizca kurumsal yapilara degil, ayni zamanda yerel
topluluklarin potansiyeline ve katilimina da dayanmaktadir. Bu baglamda informal danismanlar, son
derece 6nemli bir rol oynamaktadir. Bu kisiler, sosyal yardim alaninda resmi bir mesleki yeterlilige
sahip olmayan, ancak tutumlari, empatileri ve yasam deneyimleriyle destek slirecine gercek bir deger
katan bireylerdir.

Bir informal danisman, genellikle kurumsal diinya ile engelli bir bireyin glnlik yasami arasindaki
kopri (baglanti) islevini gorir. Bu rol; hassasiyet, sorumluluk ve duygusal olgunlugun yani sira belirli

kisilerarasi ve orglitsel beceriler de gerektirir.

5.1. informal danisman kimdir?



informal danisman, sosyal hizmet uzmani, psikolog veya terapist olarak gérev yapmadan engelli bir
kisiye duygusal, bilgilendirici veya pratik destek saglayan kisidir. Bu kisi bir aile tyesi, komsu, arkadas,
gondlli, toplum lideri veya sivil toplum kuruluslarinda faaliyet gosteren bir kisi olabilir.

Onemli Bilgi — Ek Agiklama

IPAR Projesi kapsaminda, informal danisman kavrami, projenin hedeflerini ve hedef grubunun
ozelliklerini yansitacak sekilde daha ayrintili bir sekilde tanimlanmustir.

IPAR Projesi kapsaminda, engelli bir cocugun ebeveyni igin informal danisman, kendisi de engelli bir
cocuk yetistiren ve zorlu yasam durumlariyla basa ¢cikmak icin degerli deneyimler kazanmis veya etkili
yontemler gelistirmis bir ebeveyn olarak tanimlanmaktadir.

Bu tir bir ebeveyn, hem benzer zorluklarla karsi karsiya olan hem de su anda rehberlik,
cesaretlendirme ve pratik tavsiyeler arayan diger ebeveynler icin bir rol model ve destek kaynagi
olabilir.

IPAR Kapsamli Egitim Programina katilarak, deneyimli ebeveynler ek bilgi, danismanlik becerileri ve
rehberlik yetkinlikleri edinebilirler. Bu, onlarin kisisel deneyimlerini benzer durumdaki diger
ebeveynlerle sorumlu, yetkin ve iyi hazirlanmis bir sekilde paylasmalarini saglar; boylece uygun
sinirlara ve etik ilkelere saygi gosterirken anlamli bir akran destegi sunarlar.

Sunduklari yardimin gonilli, iliski odakli ve bireysellestirilmis olmasi, bu destegi kurumsal destekten
ayiran en temel &zelliklerdir. informal danismanlar ydnetmeliklere goére degil; giiven, empati ve
kisilerarasi iliskiler temelinde hareket ederler.

informal danismanin rolii uzmanlarin yerini almak degil, destek sistemini insani ve duygusal bir
unsurla tamamlamaktir. Engelli bireyle olan giinliik temasi sayesinde danisman; bireyin ihtiyaclarini,
duygu durumundaki dalgalanmalari, iliski kurmada yasadigi gliclikleri veya cevresiyle uyum saglama
sorunlarini cogu zaman ilk fark eden kisidir. Dolayisiyla, o birey i¢in bir istikrar, denge ve gliven
duygusu kaynagi olabilirler.

Konuyla ilgili literatiir, informal danismanlarin (dogal destekgilerin) ayni anda birkag farkl rold birden
yerine getirdigini vurgulamaktadir:

¢ Bilgilendirici rol: Destek segenekleri, prosediirler ve kurumlar hakkinda bilgi saglamak;

e Duygusal rol: Yanlarinda bulunarak destek (varlk) gostermek, anlayis ve kabul sunmak;

e Arabuluculuk rolii: Resmi makamlar, doktorlar, okullar veya is yeri ile olan iletisimde yardimci
olmak;

¢ Hak savunuculugu (Savunuculuk) rolii: Engelli bireylerin kendi ¢ikarlarini / haklarini bizzat
savunamayacaklari durumlarda onlari temsil etmek.

5.2. Mesleki ve metodolojik beceriler

Her ne kadar kayit disi (resmi olmayan) bir danisman hukuki anlamda bir uzman olmasa da, yurGttigu
faaliyetlerin temel metodolojik ve organizasyonel becerilere dayanmasi gerekir; ¢linkii saglanan
destegin etkililigini belirleyen sey bu becerilerdir.

ilk olarak, engellilik tiirleri (bunlarin belirgin 6zellikleri, kisitliliklari, ihtiyaglari ve gelisim potansiyelleri)
hakkinda temel bilgiye sahip olmak sarttir. Bu bilgi, danismanin birlikte calistig1 kisinin durumunu
dogru kavramasini saglar ve davranislarinin yanlis yorumlanmasinin éniine gecer.




ikinci olarak, sosyal destek sistemini ve yardim kurumlarini yakindan tanimak énemlidir. Danisman;
engelli bireyin saglk kurulu raporu, maddi yardimlar, rehabilitasyon veya hukuki destek almasi
gerektiginde onu nereye yonlendirecegini bilmelidir. Bu dogrultuda, karmasik resmi prosedirleri
engelli bireyin rahatca anlayabilecegi bir dille agiklayabilmek blyik 6nem tasir.

Bir diger yetkinlik ise, destek faaliyetlerini planlamak ve koordine etmektir. Ornegin; tibbi
randevularin, terapi seanslarinin, ulasimin veya sosyal aktivitelerin diizenlenmesine yardimci olmak
bu kapsama girer. Kayit disi bir danisman, genellikle bir "giinliik yasam organizatori" gibi hareket
ederek engelli bireyin hayat ritmini korumasina ve ¢evresiyle bagini koparmamasina destek olur.

Son olarak, danismanin kisilerarasi iletisim, aktif dinleme ve g¢atisma ¢6zmenin temel ilkelerini
bilmesi gerekir. Bu sayede, desteklenen kisinin 6zerkligine ve bagimsizligina zarar vermeden etkili bir
yardim sunabilir; gliven ve karsilikli saygiya dayal bir iliski insa edebilir.

5.3. Kisisel Yetkinlikler

informal (resmi olmayan) bir danismanin kisilik yapisi, sunulan destegin kalitesi agisindan biiyiik 5nem
tasir. One cikan temel nitelikler arasinda empati, sabir, sorumluluk bilinci, etik duyarlilik ve duygusal
dayanikhilik yer alir.

informal danismanlar, destek verdikleri kisilerde sik sik aci, caresizlik, kaygi ve 6fke patlamalariyla
(frustrasyon) karsilasirlar. Bu slirecte, soguk bir kayitsizhga kapilmadan duygusal dengeyi
koruyabilmek, yardim iliskisinin uzun soluklu ve kalici olabilmesi igin hayati bir 6nem tasir.

Dogallik ve ictenlik de bir o kadar 6nemlidir; yani samimi, agik bir tutum sergilemek ve sozler ile
davranislarin birbiriyle tutarli olmasi gerekir. Destek veren kisi gliven telkin etmelidir; bu da ancak
niyetleri agik ve adimlari tutarl oldugunda mimkuindur.

icinde bulunulan durumun amag ve misyon duygusu, kayit disi danismanlarin karsilastiklari giicliiklere
ve elde ettikleri sinirli sonuglara ragmen motivasyonlarini korumalarini saglar ki bu duygunun 6nemi
ne kadar vurgulansa azdir. Baskalarina yardim etmek genellikle hemen sonug vermez; sabir ve sebat
gerektirir.

Yardim iliskileri Gzerine vyazilan literatlir, baskalarina etkili bir sekilde destek olabilmek icin
danismanlarin kendi zihinsel ve ruhsal kaynaklarina da iyi bakmalari gerektigini vurgular. Bunun igin
destek gruplarindan, slipervizyondan, dinlenmeden faydalanmal ve kendi duygular (zerine
distinmelidirler. Yardim etmek iki yonli bir strectir; eger isin icine 6z farkindalik ve 6z bakim (kendine
Ozen gosterme) dahil edilmezse, siire¢ kolayca tikenmislige yol acabilir.

5.4. Sosyal ve iletisim becerileri

Resmi olmayan (informal) bir danisman ile engelli birey arasindaki iliski; giiven, is birligi ve ortaklik
temeline dayanir. Bu ylizden sosyal ve iletisim becerileri cok buyik bir rol oynar.

Danisman aktif bir sekilde dinleyebilmeli; karsisindaki kisinin ihtiyaclarini, duygularini ve neyi neden
yaptigini (motivasyonlarini) anlayabilmelidir. Aktif dinleme, sadece séylenenleri duymak demek
degildir; ayni zamanda empatiyle karsilik vermek, onu dogru anladigini hissettirmek ve sorunlara
birlikte ¢6zUm aramaktir.

Bir diger 6nemli beceri ise erigilebilir iletisim kurmaktir. Yani kullanilan dili, ses tonunu ve iletisim
tarzini, karsisindaki kisinin algilama ve ifade yetenegine gore ayarlayabilmektir. Zihinsel veya duyusal
engeli olan bireylerle iletisim kurarken basit, net mesajlar vermek, alternatif iletisim yontemlerinden
yararlanmak veya destekleyici jestler (el-kol hareketleri) kullanmak gerekir.

Resmi olmayan bir danisman, iliskisini baski kurmadan ya da karsi tarafi kendine bagimh hale
getirmeden, karsilikli saygl cercevesinde yiritebilmelidir. Bu da destek verilen kisinin (her ne kadar



danismanin beklentilerine her zaman uymasa bile) kendi kararlarini kendisinin verme hakki oldugunu
kabul etmek anlamina gelir.

Son olarak bir diger 6nemli sosyal beceri ise destek sistemindeki diger kisilerle is birligi
yapabilmektir. Yani aileyle, uzmanlarla ve resmi kurumlarin temsilcileriyle ortak calisabilmektir. Resmi
olmayan danisman, bu farkli ¢cevreler arasinda genellikle bir "kdpri" gorevi gordlgi icin bilgi akisini
kolaylastirir, yapilacak isleri koordine eder ve yasanabilecek yanls anlasiimalarin 6niine geger.

5.5. Etik ve 6z elestirel tutum

Resmi olmayan bir danismanin ¢alismalarinda etik kurallar, en az profesyonellerin c¢alismalarindaki
kadar 6nemlidir. Buradaki temel ilke, engelli bireyin onuruna ve 6zerkligine (kendi kararlarini verme
hakkina) saygi duymaktir. Saglanan destek, kisiyi yardima bagimli hale getirmek yerine, onu
glclendirecek ve kendi ayaklari lizerinde durmasini saglayacak sekilde sunulmahdir.

Danisman, gizlilik ve 6zel hayatin korunmasi ilkesini her zaman rehber edinmelidir. Danismanlhk
iliskisi strecinde elde edilen tim bilgiler gizlidir ve ancak ilgili kisinin agik rizasi olmasi durumunda
baskalariyla paylasilabilir.

Etik yaklasimin 6nemli bir diger unsuru da babacan/korumaci/ buyurgan bir tutumdan kaginmaktir.
Yani danismanin, desteklenen kisi icin neyin iyi oldugunu "kendinin daha iyi bildigine" dair bir inanca
kapilmamasi gerekir. Boyle bir yaklasim, tamamen iyi niyetten kaynaklansa bile, bireyin 6zerkliginin
azalmasina yol acabilir ve bagimhlik duygusunu pekistirebilir.

Son olarak, resmi olmayan bir danisman 6z elestirel/diisiinsel bir yaklasim benimsemelidir; yani
kendi eylemlerini, duygularini ve motivasyonlarini siirekli analiz edebilmelidir. Bu distnsel siireg,
danismanin yardimlarinin ne zaman "asiri korumaci bir miidahaleye" donistiglnd, yani o ince siniri
fark etmesini saglar ve insan deneyimlerinin karmasikligi karsisinda ona mesleki bir algakgonlltlik
kazandirir.

5.6. Kapsayici bir toplumda goéniillii danisman

Toplumsal degisimin yasandigi ve toplumsal bilincin arttigi glinimiizde, resmi bir unvani olmayan
gonilli danismanlar (informal danismanlar), kapsayici bir toplumun 6énemli bir parcasi haline
gelmektedir. Bu kisilerin yurGttigi faaliyetler; karsilikli gliven, dayanisma ve empatiye dayali bir sosyal
sermayenin insa edilmesine katki saglar.

Gonullh danismanlar, pratikte sosyal iliskileri kolaylastirici bir rol Ustlenirler. Cevrelerindeki insanlari
engelli bireyler adina harekete ge¢cmeye tesvik eder, esitlik ve entegrasyon (bltiinlesme) fikirlerini
yayarlar. Yaptiklari is sadece bireysel diizeyde kalmaz, toplumsal bir boyut da tasir: Bakis agilarinin
sekillenmesini saglar, kullanilan dili donustirir, toplumsal kiltird olumlu yonde etkiler.

Bu sayede gonilli danismanlar, BM Sozlesmesi'nin temel dayanagi olan "bir toplum, ancak hig¢ kimse
disarida birakilmadiginda eksiksiz hale gelir" ilkesinin hayata gecirilmesine katkida bulunurlar.

Unutulmamalidir ki: Gonilli danismanlik resmi bir meslek degil, toplumsal ve ahlaki bir misyondur.
Bu danismanlarin glici kurallardan veya mevzuatlardan degil; empati, samimiyet ve saygiya dayall
insani iliskilerden gelir. Butlinlesme ve esitlige dogru ilerleyen bir toplumda, gonilli danismanlarin
roli her gecen giin daha da kritik bir hal aliyor. Bu danismanlar; kurumlar ile bireyler, sistem ile
duygular arasindaki boslugu doldurur. Onlarin bu durusu bizlere, destegin yonetmeliklerle degil, bir
insanin baska bir insani gergekten "gérmesiyle" basladigini hatirlatir.

Sonug

Engelli bireylere yonelik modern destek yaklasimlari; ¢cok boyutlu ve disiplinler arasi bir etkilesim
modeline dayanmaktadir. Bu model, bireyin sadece saglk durumunu degil; ayni zamanda
potansiyelini, ihtiyaclarini, sosyal cevresini ve karsisina c¢ikan cevresel engelleri de dikkate alir.



Engellilik artik yalnizca biyolojik bir eksiklik olarak degil, birey ile ¢evresi arasindaki etkilesimden
dogan sosyal ve iliskisel bir olgu olarak kabul edilmektedir. "Biyopsikososyal" olarak adlandirilan bu
model, giinimiizde hem uluslararasi siniflandirmalarin (Diinya Saghk Orgiitii'niin 2001 tarihli ICF -
islevsellik, Engellilik ve Saghgin Uluslararasi Siniflandirilmasi)) hem de Avrupa Birligi kamu
politikalarinin temelini olusturmaktadir.
Cok yonlu bir yaklasim; engelli bireylerin kisisel kaynaklarina (potansiyellerine) ve hayallerine saygi
duyarak tibbi, psikolojik, egitsel, sosyal ve hukuki tedbirlerin bir arada uygulanmasi anlamina gelir.
Pratikte bu durum, farkli alanlardaki uzmanlarin is birligi icinde calismasini gerektirir: Psikologlar,
terapistler ve sosyal hizmet uzmanlari,egitimciler ve doktorlar, yerel yonetim temsilcileri ve sivil
toplum kuruluglari.
Engelli bireylerin topluma gercek anlamda entegre olabilmesi ve yasam kalitelerinin artmasi; tek
basina yapilan tekil midahalelerle degil, ancak bu destegin kapsamli ve biitlinclil dogas! sayesinde
mimkun kilinabilir.
Bu baglamda, sunulan her tirli yardim (destek) birbiriyle esit 6neme sahip l¢ boyutu da dikkate
almalidir:

e lslevsel (Fonksiyonel) Boyut: Ginlik aktivitelerin yerine getirilebilmesini ve bagimsizligi

saglamayi,
e Sosyal Boyut: iliskileri, iletisimi ve toplumsal yasama katilimi desteklemeyi,
e Varolussal Boyut: Hayatin anlami, kimlik ve bireysel 6zne olma (kendi hayati lizerinde s6z
sahibi olma/eylemde bulunma) duygusunu giiclendirmeyi hedefler.

Bu sayede destek (yardim), bir hayirseverlik eylemi olmaktan cikip; engelli bireyin kendi yasaminin ve
gelisiminin basroli oldugu bir ortaklik slirecine dénusdr.

Destek sisteminde yer alan tim aktérler arasinda, goniilli danismanlar (informal danismanlar) 6zel bir
konuma sahiptir. Bu kisiler, profesyonel bir terapist ya da bir destek kurumunun resmi calisani
olmamalarina ragmen; engelli bireyin giinliik yasaminda bir araci, terciiman ve yol arkadasi olarak kilit
bir rol oynarlar.

Bir gonulli danisman; bir aile Gyesi, bir komsu, yerel bir topluluk lideri, bir gonilli ya da bir sivil
toplum kurulusu temisilcisi olabilir. Onlarin bu siirece katihmi tamamen sosyal ve iliskisel bir nitelik
tasir; glicinl empati, is birligi yapma arzusu ve ortak iyiye duyulan sorumluluk bilincinden alir.
Gondlla bir danismanin rold, yalnizca pratik sorunlarin ¢ézimiine yardimci olmakla sinirli degildir. Bu
rol; bireysel bagimsizligin desteklenmesini, yeterliliklerin gliclendirilmesini ve engelli birey ile ¢evresi
arasinda iletisim koprulerinin kurulmasini da kapsar. Béyle bir danisman sadece glinlik kararlarda
degil; ayni zamanda bagimsizlasma siirecinde, hukuk sisteminde yol bulmada ve resmi kurumlarla
olan iliskilerin ylritilmesinde de destek saglar.

Toplumsal agidan bakildiginda gonilli danismanlar, cesitliligin bir engel degil bir zenginlik olarak
gorildiglh kapsayici bir toplumun en 6nemli halkalarindan biridir. Onlarin yirittagt faaliyetler
sayesinde, ¢ogu zaman fiziki (mimari) engellerden ¢ok daha agir hissettiren tutum ve iletisim
bariyerlerinin asiimasi miimkin hale gelir.

Bu danismanlarin Ustlendigi rol, 6zellikle kii¢lik yerel topluluklarda ayri bir 6nem kazanir; ¢linki
gercek entegrasyonun (bitiinlesmenin) dizeyini belirleyen sey, tam da bu komsuluk ve mahalle
iliskileri aglandir.

Gonilli bir danisman, resmi kurumlarin yerini almaz; aksine, glivene, yakinliga ve gercek bir anlayisa
dayali bagi sayesinde bu kurumlarin faaliyetlerini tamamlar. Bu yolla sadece engelli bireye degil, ayni
zamanda ailesine de destek vererek modern bir toplumun en temel kaynagi olan sosyal sermayenin
insa edilmesine katkida bulunur.

Engelli bireylere yonelik modern bir destek sisteminin tek basina, soyutlanmis bir sekilde galismasi
dislinllemez. Bu sistemin etkililigi; kesintisiz bir toplumsal egitime, gonilli danismanlarin



yetkinliklerinin artirilmasina (profesyonellesmesine) ve farkl sektorler (egitim, saglik, sosyal yardim,
yerel yonetimler ve sivil toplum kuruluslar) arasinda is birligi aglarinin gelistirilmesine baghdir.

Gundelik yasam kosullari, iliskiler ve engellilige yonelik tutumlar tam da bu yerel cevre iginde
sekillenir. Yerel kurumlar, okullar, kiltir merkezleri, ibadethaneler, yash kullpleri ve yerel kadin
dernekleri/topluluklari, toplumsal kapsayicilik tizerinde gercek bir etki yaratan mikro destek sistemleri
olusturabilir.

Erisilebilirlik, iletisim ve cesitlilik konularindaki egitim, hem gonlli destek saglayan kisiler arasinda
hem de daha genis anlamda tim toplumda 6nemli bir rol oynamaktadir. Kisilerarasi ve iletisim
becerilerinin siirekli gelistiriimesi, empati kurabilme, ihtiyaglari fark edebilme ve bu ihtiyaglara uygun
sekilde yanit verebilme yetenegi, glinimiizin modern toplumsal sermayesinin dnemli bir pargasi
haline gelmektedir.

Avrupa deneyimi; yerel liderlerin ve gondillilerin egitimine yatirim yapildiginda entegrasyon diizeyinin
arttigini ve engelli bireylerin mesleki ve sosyal faaliyetlere katim gosterme olasiliginin daha yiksek
oldugunu ortaya koymaktadir.

Kamu, sosyal ve 6zel sektorler arasindaki is birligi; destegin gecici degil, strekli ve tutarl bir sekilde
saglandigi bir ag olusturur. Bu dogrultuda gonilli danismanlar; kurumlar ile bireyler arasinda birer
bag haline gelerek dayanisma, anlayis ve ortak sorumluluk fikirlerini pratige dokerler.
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Test Sorular

Soru 1.

BM Engelli Haklari S6zlesmesine gore engelliligin kaynagi nedir?

A. Yalnizca bireyin bedensel yetersizligi

B. Bireyin sinirliliklari ile sosyal ve ¢evresel engeller arasindaki etkilesim
C. Tedavi ve rehabilitasyona erisim eksikligi

Dogru cevap: B

Soru 2.

Asagidaki ifadelerden hangisi engelliligin sosyal modelini en iyi tanimlar?

A. Bireyin eksikliklerinin tanisi ve tedavisine odaklanir.

B. Engelli bireyi tibbi miidahale gerektiren bir hasta olarak gordir.

C. Dislanmanin nedenleri olarak ¢evresel ve sosyal engellerin Gnemini vurgular.
Dogru cevap: C

Soru 3.

Erken midahalenin temel amaci nedir?

A. Gelisimsel bozukluklarin farmakolojik tedavisi

B. Cocugun gelisimini ve ailenin yeterliliklerini yasamin en erken doneminde desteklemek
C. Cocuklari uygun o6zel egitim bicimlerine siniflandirmak

Dogru cevap: B

Soru 4.

Kapsayici egitimin ilkesi neyi ifade eder?

A. Okul, 6grencinin bireysel ihtiyaglarina uyum saglamalidir
B. Engelli 6grenciler yalnizca 6zel okullara gitmelidir

C. Engelli 6grenciler ayri bir mifredati takip etmelidir
Dogru cevap: A

Soru 5.

informal bir danisman éncelikle ne yapmalidir?

A. Engelli birey adina kararlar almak

B. Bireyin Ozerkligine saygi gbstererek duygusal ve bilgilendirici destek saglamak
C. Profesyonel bir sosyal hizmet uzmaninin gérevlerini yerine getirmek

Dogru cevap: B
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Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmistir. Ancak ifade edilen gorisler ve fikirler yalnizca yazar(lar)a
aittir ve Avrupa Birligi veya Avrupa Egitim ve Kiltlr Yuritme Ajansi'nin (EACEA) gorislerini mutlaka
yansitmaz. Ne Avrupa Birligi ne de EACEA bu goruslerden sorumlu tutulamaz.



