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OZET Yaslanma olgusu, bireyselligi geride birakarak toplumsal bir
boyuta evrilmistir. Biitiin toplumu ilgilendiren yaslanma ve yaslilik,
giiniimiizde etkisini fazlasiyla hissettirmis, gelecekte ise ¢ok daha
biiyiik hazirliklarin yapilmasi gerektigi kavramlar olarak 6ne ¢ikmak-
tadir. Insanlarin ¢ok daha uzun yasamalariyla birlikte, yaslanmanin tiim
boyutlarinin yaninda 6zellikle yaslilikta bakim konusu ¢ok daha ciddi
bir durum olarak karsimiza ¢ikacaktir. Bu derleme ¢aligmasinin amaci,
bakim olgusunun giin gegtik¢e daha derin boyutlara ulagsmasindan do-
lay1, bu olgunun vakit kaybetmeksizin gerekli sosyal politikalarla des-
teklenmesi gerektigi seklinde agiklanabilir. Genisleyen tibbi aglar, ilag
endiistrisinin muazzam bir bigimde biiylimesi ve bireylerin hayat sart-
larinin gelismesi, yasliligin; hayatin ikinci yarisi olarak tanimlanma-
sina sebep olmustur. Insan hayatinin déniim noktalarindan biri haline
gelen yaslilik doneminde cesitli sorunlar da kendini gésterecektir. iste
bu derleme ¢alismasinda da yaslilik siirecinde yasanabilecek sorunlar-
dan biri olan yaslilikta bakim noktasinda, bakim yasasinin vakit kay-
betmeden ¢ikarilmasinin elzem oldugu ve bakim yasasina dayali bir
bakim sigortasinin hayata gegirilmesinin ne kadar 6nemli oldugunun
alt1 ¢izilmistir. Bu durum, toplumsal anlamda yaslanan insanlarmn bakim
ihtiyaglarmin artik liiks olmaktan ¢iktigint ¢ok net bir sekilde gozler
oniine sermektedir. Demografik yaslanmanin da hizli bir sekilde devam
etmesi Ongorildigiinden dolay1, bir model tasarlanmasi zorunlu héle
gelmistir. Bu derleme ¢aligmasinda sunulan model 6nerisinde, bakim
yasasina dair ilgili kurum ve kuruluslar, denetleme mekanizmasi, mo-
delin siirdiiriilebilir ve uygulanabilirligi ile ekonomik faktorler detayl:
bir sekilde agiklanmis ve sunulan 6nerilerle ¢alisma tamamlanmustir.
Bu derleme ¢aligmasi, geleneksel derleme olarak ele alinmustir.

Anahtar Kelimeler: Yaslanma; uzun dénemli bakim sigortasi

ABSTRACT The phenomenon of aging has evolved into a social di-
mension, leaving individuality behind. Aging and old age, which con-
cern the whole society, have made their effects felt very much today,
and they stand out as concepts that need to be made much bigger prepa-
rations in the future. The purpose of this study can be explained as the
fact that the phenomenon of care is getting deeper day by day, so this
phenomenon should be supported by necessary social policies without
wasting time. Expanding medical networks, the tremendous growth of
the pharmaceutical industry and the improvement of individuals' liv-
ing conditions, old age; It has been defined as the second half of life.
In old age, which has become one of the turning points of human life,
various problems will also manifest themselves. Here, in this study, it
is underlined that it is essential to enact the care law without delay and
how important it is to implement a care insurance based on the care
law, at the point of care in old age, which is one of the problems that
can be experienced in the old age process. This situation clearly reveals
that the care needs of people who are aging socially are no longer a lux-
ury. Since demographic aging is predicted to continue rapidly, it has
become imperative to design a model. In the model proposal presented
in this study, the relevant institutions and organizations regarding the
care law, the supervisory mechanism, the sustainability and applicabil-
ity of the model and the economic factors were explained in detail and
the study was completed with the suggestions presented. The study was
handled as a traditional review.
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Demografik yaslanma, topluma bir “meydan
okuma” olarak kabul edilirse bunun ¢oziimleri sos-
yal refah devleti modelinin ¢atis1 altinda aranmali-
dir. Ama sosyal politik bir yakinsama olarak
rekabet halindeki goriisler maliyet azaltma yarigina
donlismiistiir. Bunlar mantikli gériinmelerine rag-
men saglik harcamalarindaki “patlama” 6nleneme-
mistir. 2010 yilindan 2019 yilina kadar saglik
harcamalari siirekli artmistir. 2010 yilinda 62 mil-
yar TL’den 2019 yilinda 201 milyar TLye yiiksel-
mistir.

Bakima muhtaglik herkes tarafindan anlasilir bir
terim olarak goriinse de bundan farkli seyler anlagi-
labilir. Ciinkii insanin neleri algilayabilecegi ve talep
edebilecegi, nasil diisiindiigii ve davrandigt; kismen
hangi kelime ve climlelere sahip olduguna baglidir.
Bu baglamda kisith bir secenege sahiptir. Cilinkii
sahip oldugu kiiltlirli insana, sadece belirli diisiince
ve bakis agilarini 6nermektedir.”

Bu baglamda bakima muhtaglik, “bakim” ve
“bakict” kelimelerinin uyandirdigi duygu, diisiince ve
davraniglar ve bunlardan nelerin anlasildigina ve
ozellikle de nelerin anlagilmadigma baglidir. Bu an-
lay1s, sosyalizasyonla da ilgilidir. Burada yaslilikta
bakima muhtachgin yani sira biitiinlesmis bakim,
bakim yasas1 ve bakim sigortasi terimlerine yer ve-
rilmigtir. Bunlarin da agiklama getirmeden kolayca
anlasilir terimler olmadiklar1 dikkate alinmalidir.
Ornegin yashlara sadece evde ve kadinlarin bakti-
g1 gorerek yetigen bir insan, ona farkli perspek-
tifler
gerektigine inanacaktir. Bu yiizden ¢agdas yash ba-
kimi kavrami, sosyalizasyon siireglerindeki degi-

sunulmadik¢a, bakimin bdyle olmasi

simlerle de baglantili olarak gelisecektir. Bu
degisim ne kadar erken baslarsa, bakima muhtag
yaglilara hizmet anlayisi1 da o kadar ¢abuk degise-
cektir. i1k énce bu degisimi istemek (niyet) dnem-
lidir. Yaglilik konusunda niyet degisimi, kiiltiirel
tasavvurlarin, sosyal damgalamalarin, farkli tecrii-
belerin, toplumsal zorunluluklarin ve biyolojik
Ozelliklerin bir karisimi olan yagliligi degistirme is-
tegine sahip olmay1 zorunlu kilmaktadir.* Bu der-
leme c¢alismasinda degisim talep edilen konular,
bakima muhtag¢ligin tanimi, yasal degisim ve imkan
degisimi ile baglantilidir.
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I YASLILIKTA BAKIMA MUHTAGLIK

Insanda bakim ihtiyaci; bedensel ve ruhsal ihtiyagla-
rin1, glinliik yagamin rutin taleplerini, bir veya birden
fazla hastaligin sonuglarindan kaynaklanan “kendi
kendine yetebilme” talebini yerine getiremedigi du-
rumlarda ortaya ¢ikar. Bakim ihtiyaci, sadece yasli-
lara 6zgii bir durum degildir ancak yaslilarda daha
cok goriilen kronik hastaliklarla biitiinlesmesi duru-
munda kalici bir duruma evrilebilir.*

Yaslilikta bakim ihtiyacinin derecesi cogunlukla
hastaliklarla veya engelliliklerle iliskilidir. Fiziksel
diizeyde, bakimsal yardima bagimlilig1 gerekli kilan
her seyden dnce, hareketlilik ve motor becerilerdeki
kisitlanmalardir.’ Bu tiir kapsamli kisitlanmalardan
etkilenenler, 6z bakimin hemen her alaninda dis yar-
dima bagimlidir. Yaslhlikta goriilen demansin (6rne-
gin Alzheimer hastalig1) sonuglar1 ¢ok daha genis
kapsamlidir. Biligsel bozukluklar ve eylem ihtiyacina
iligkin i¢ gorii kaybi, demanstan etkilenenlerin yal-
nizca bireysel etkinliklerde degil, yasamin her ala-
ninda rehberlik ve destege bagimli olmalarina yol
acar. Hastaliga yogun huzursuzluk, giindiiz-gece
ritmi bozukluklar1 ve davranis sorunlari eslik eder.
Tehlikeli durumlar1 diglamak, duygusal baski ve
diger ruhsal sorunlardan kurtulmay1 saglamak icin
hastaya kisa siireli ya da uzun siireli refakat gerekli-
dir.” Yash bakiminda ortiik olarak ifade edilen
“temiz, tok ve sessiz” ilkesi, iyi ve kaliteli bakimin
gostergesi degildir. Bu anlayigin sirayet derecesi art-
tik¢a, yash bakiminda istenilen degisimi baslatmak
ve siirdiirmek giiclesir.

BUTUNLESMIS BAKIM

Biitiinlesmis bakim, hastalarin sadece spesifik 6zel-
liklerini degil, tim 6zelliklerini dikkate alarak (fizik-
sel, sosyolojik, ruhsal vb.) sunulan bakim modelidir.
Alzheimer hastalar1 6rneginde yash bakiminin yarat-
181 glincel sorunlar kolayca goriilebilir. Bu yaglilara
genellikle aileleri bakar ve bakimi genellikle yaslinin
esi, kiz1 veya gelini tstlenir.>® Yaglisinin bakimini
iistlenen ailelerin iizerindeki yiik artmaktadir. Bunun
yant sira mesleki sebeplerden 6tiirli sehirlere gog
eden gengclerin ailesiyle baglar1 zayiflamaktadir ve
aile dayanigsmasi kirillgan héle gelmektedir. Ayrica
bosanmalar, evlilikten kaginma egilimi ve evliliklerin
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daha ge¢ yaslara sarkmasi da ailenin bakim kapasite-
sini azaltan sebeplerdir.® Dolayistyla ailelerin bakima
muhtag yaslilara destegi azalabilir.’

Bu kosullarda “biitiinlesmis bakim” en iyi
¢Oziim olarak goriinmektedir. Biitiinlesmis bakimin
yasal temelleri atilirsa, bu sadece hekimler, hemsire-
ler, terapistler ve ayakta tedavi veren hemsirelik hiz-
metlerinin birlestirilmesini saglamakla kalmaz, ayni
zamanda sivil toplum orgiitleri (vakiflar, dernekler
vb.) ve sosyal aglarin araciligiyla (aile, akraba, arka-
das) bakimin iyilestirilmesini saglayan yeni firsatlar

sunar.'’

Biitiinlesmis bakimda dayanisma ilkesi, verimli
ve glivenli bir saglik ve bakim sistemi saglar. Bu, sag-
lik ve bakim sigortalarinin katkilariyla olur. Bu yiiz-
den Tiirkiye’de bakim sigortasinin olmamasi, nemli
bir eksikliktir. Saglik ve bakim sigortalar1 yardimla-
rinin yeterli, uygun ve olabildigince ekonomik olmasi
saglanmalidir.

Sunulan modeldeki kavramlarm anlamlari su se-
kilde 6zetlenebilir (Sekil 1):

- Bakim yasas1, bakima muhtaclik ile ilgili yasal
cercevedir. Bu, bir sosyal yasadir, yani sosyal politi-
kaya aittir.

- Bakim sigortasi; gorevleri, bakim yasasi kap-
saminda tanimlanan bir yasal sigortadir. Gelir sahibi
her fert (igveren, ¢alisan, emekli) bakim sigortasina,
aylik briit gelirinden otomatikman kesilen bir prim
oder.

- Bakim fonu, bakim sigortasi i¢in 6denen aylik
birimlerin toplandig: fondur. Burada biriken para,
amag dis1 kullanilamaz.

- Saglik sigortalarinin gorevi, sigortalilarini bil-
gilendirerek, onlara danigmanlik yaparak ve yardim
odeyerek saglikli yasam kosullari i¢in ¢aligmaktir.

Bakim Yasast

Bagimsiz Tibbi
Hizmet Kurumu

Sosyal Giivenlik
Kurumu

I\

Bakim Sigortas! Saglik Sigortasi

SEKIL 1: Bakim yasas!, bakim sigortasi ve bakim fonu (siyah kutular, sosyal gi-
venlik sistemine eklenmesi 6nerilen unsurlari gdstermektedir).
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- Bagimsiz Tibbi Hizmet Kurumu, iyi ve adil
saglik hizmetlerine kendini adamistir. Kanun adina,
saglik ve bakim konularinda saglik sigortasini, bakim
sigortasini ve bakim fonunu destekler. Saglik sigor-
tasinin ve bakim sigortasinin sosyo-tibbi danigmanlik
ve degerlendirme hizmetidir.

- Objektif tibbi kriterlere gore saglik sigortasin-
dan ve bakim sigortasindan sigortalilarinin ayni ko-
sullarda faydalanmasini saglar.

BAKIM YASASI

Her fert, bakima muhtaglik durumunda bakima muh-
tacligin tanimi konusunda bagvuracagi temel kaynak
olarak sosyal bakim yasasini kullanmalidir. Bakim
yonetmelikleri, sosyal bakim yasasindan tiiretilmeli-
dir. Ornek olarak, Federal Almanya Sosyal Yasa Ki-
tab1 XI, §14 (§14 SGB XI) gosterilebilir. Bunun
kapsaminda bakima muhtaglhik s6yle tanimlanmustir. !
Bakima muhtag kisiler; fiziksel, zihinsel veya ruhsal
bir hastalik veya sakatlik nedeniyle giinliik yagamlar1
i¢cinde olagan ve diizenli olarak yinelenen gorevlerde
en az 6 ay boyunca 6nemli dl¢iide veya daha fazla
yardima ihtiya¢ duymasi muhtemel olan kisilerdir.

Bu yasa “bakima muhtag kisi kimdir?”” sorusunu
genel hatlar1 ile tanimlayarak, yonetmeliklerin hazir-
lanmasi i¢in 6nemli bir temel teskil etmektedir. Bu
yasada bakima muhtaghigin bireyin yas ile iligkilen-
dirilmedigi, bakima muhtaghigin “olagan ve diizenli
olarak yinelenen gorevlerin” (giinliik yagsam 6devleri)
en az 6 ay yerine getirilememesi olarak tanimladigi
goriilmektedir. Yani bir insan gegici bir siire i¢in ba-
kima mubhtag olabilecegi gibi 6miir boyu da bakima
muhtag olabilir. Ornegin dogustan engelli kisilerin
bir¢cogu bu konumda yer almaktadir.

Bakim yasas1 olmadig1 i¢in Tiirkiye’de bakim
hizmetleri 7 Mayis 1987 tarihinde kabul edilmis olan
Saglik Hizmetleri Temel Kanunu’na dayanan teblig-
lerle sevk ve idare edilmektedir. Yiiriirliige girdigi ta-
rihten giiniimiize kadar bir¢ok degisiklik yapilan bu
kanunda sadece saglik hizmeti, saglik personeli ve
yardimci saglik personeli kavramlarina ve sadece
saglik kurumlarina iliskin kurallardan s6z edildigi go-
riilmektedir. Ayrica bakima muhtacligi hastalik kav-
rami i¢inde degerlendiren sinirlamanin yani sira
bakim goreviyle ilgili eylemleri hemsirelik bakimi ve
destegi ile sinirlandirarak, aile fertlerinin bakim hiz-
metleri goz ardi edilmektedir.
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Kanuna gore “hasta” (aslinda bakima mubhtac)
kisinin evinde yasayan kisinin bakim saglasa bile
“ayni” bakim yardimlarindan yararlanma hakkin-
dan hig¢ s6z edilmemektedir. Ailelerin ve ¢ocukla-
rinin katkit paylarmmin dikkate alinmamasi da
anayasal acidan gozden gegirilmesi gereken bir
durum teskil etmektedir. Bu kanun ve buna dayanan
bakim hizmetleri, bakima mubhtag kisilerin bir¢ok ih-
tiyacini ortadan kaldirmak yerine, daha ziyade onlari
sosyal yardima muhtag birakmaktadir.

BAKIM SIGORTASI

Bakim sigortasi, bakima muhtaglik riskinden dogan,
her tiirli fiziksel, maddi ve manevi zararlarin telafi
edilmesine yonelik olusturulan, sosyal sigorta sistemi
icerisinde, bireyler arasinda herhangi bir fark goze-
tilmeksizin uygulanan bir sigorta tiirtidiir. Tiirkiye’de
sosyal yardim ve saglik hizmetlerinin yani sira bakim
hizmetlerini diizenleyen bakim yasasina ve bakim si-
gortasina ihtiya¢ vardir. Bu yasa, 6nemli derecede
genel bakima muhtag olan kisiler i¢in evde bakimin
kalitesini gliclendirmeyi ve iyilestirmeyi amaglama-
lidir. Ornegin psikososyal alanda 6zel bakim ihtiyag-
lar1 hi¢ dikkate alinmayan demanstan muzdarip
kisilerin bakimin1 da dikkate almalidir. Bakim sigor-
tas1 su ilkeleri igermelidir:'°

-Bakima muhta¢ kisinin bakim ve bakim hiz-
metlerinin tiirii konusunda se¢gme hakki olmalidir.

-Kurumda bakim yerine evde bakima oncelik
verilmelidir (“yataktan Once ayakta”). Bu ise bir
bakim kurumuna tasinmadan 6nce evde bakim i¢in
tiim seceneklerin tiiketilmesi gerektigi anlamina gelir
(dolayisiyla bu se¢cenekler mevcut olmalidir).

-Bakim oncesi rehabilitasyon ilkesine dayana-
rak, bakim hizmetlerinden 6nce tiim tibbi hizmetler
tiikketilmis olmalidir.

-Bakima mubhtag kisi, bakim dncesi 6nleme (pre-
vensiyon) ve rehabilitasyon ilkesini benimseyerek,
kendi bagimsizliginin korumasina yardimei olmali-
dir.

Ornek olarak isveg, Hollanda ve Ispanya’nin
bakim sistemleri kabaca karsilastirilmistir. Dikkat
¢eken en onemli unsur, farkli refah devleti modelle-
rine dayaniyor olmalaridir. Tiirkiye Cumbhuriyeti
Anayasasi’nda, “sosyal hukuk devleti” oldugu belir-
tilmistir. Dolayisiyla bakim yasast hem sosyal devlet
hem de hukuk devleti modellerine gore hazirlanma-
lidir (Tablo 1).

I YASLILIK POLITIKALARI

Yaslanmanin, sosyal yeterlilik ve aktivite kayb1 ile
sonuglanmasi gerekmez. Ama yaglanma siirecinin ki-
siden kisiye farkl gelistigi dikkate alinmalidir. Genel
olarak insanin yas1 ilerledik¢e bakim ihtiyaci art-
maktadir.'? Geng toplumdan yasli topluma gegis sii-
recinde, yaglanmayla ilgili diger sosyal politikalara
gore bakim ile iligkili diizenleme stratejilerine acil
ihtiya¢ duyulur. Bakim politikasi ve bakim sigor-
tasi, bakim kurumlari, bakim kalitesi ve bakim de-
netimi, yashh bakiminda sagligin desteklenmesi,
0zel bakim diizenlemeleri, yash (bakim) hizmetle-
rinde ¢alisanlar i¢in yeterlilik programlari, bakima
muhtag yaslilar ve bakim veren yakinlariin tiike-
tici statiisli ve 6zel bakim diizenlemelerine etkileri
gibi pek ¢ok konu, bu stratejinin boyutlarini mey-
dana getirir.%!?

TABLO 1: Bakim sistemlerinin karsilastirimasi.

Ulke Bakim sistemi

isveg Sosyal demokrat refah devleti modeli
Hedef kitle tim niifustur, kapsamli bir hizmet yelpazesi vardir.
Hizmet saglamada ana aktor devettir.

Hollanda Muhafazakér sosyal refah deviet modeli

ispanya Akdeniz sosyal refah devleti modeli

Bu model, “subsidiarite” ilkesine dayanir. Yani miimkiin ve makul 6lglide bireyin, ailenin veya toplulugun kendi kaderini tayin hakki ve kisisel

sorumlulugu vardir. Devlet ancak, aile bakima muhtag akrabasinin gereksinimlerini veya ihtiyaglarini karsilayamazsa midahale eder.

Bu model, bakimi sorumluluk performansi olarak gériir ve ihtiyag temelli, ulusal diizeyde standartlastiriimis asgari bakim hizmetlerini tanimlar.
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Giliniimiizde yaslhlik, ulusal ve uluslararas1 bir
sorun olarak (sosyal) refah devletlerinin benzer so-
runlarla karsi karsiya kalmasina yol agmistir. Bu ne-
denle yaghlik sorununun c¢oziimiinde ulusal ve
uluslararasi ¢6ztimler dikkate alinmalidir.'

Sosyal politikalar, yasam kosullarini iyilestir-
meyi baslica hedef kabul eder. Bunlarin kapsaminda
yasllik politikalar1 da ayni hedefi takip etmektedir
ama yashligin 6zel kosullarini dikkate almaktadir.'®
Sosyal giivenlik altina alinan emekliligin yan1 sira
sosyal norm ve degerler, bireyin yasina bagl olarak
yasglilik imajimi sekillendirir. Eskiden yaghilik imajs;
fiziksel ve zihinsel performans kaybi, zayiflik, giig-
stizliik, hastalik ve 6liim ile sekilleniyordu. Bugiin
biiyiik dl¢iide ¢iiriitiillen ve sadece “¢ok yasl” bir
grup i¢in uygun oldugu diisiiniilen bu yaslilik imaj1
“noksanlik modeline” dayanmaktadir.'®

Gliniimiizde “yasam durumu”, pratik yashlik
acisindan sosyal politikalarinin en 6nemli kavrami
olarak 6ne ¢ikmistir.'> Bu kavram, birey ve gevre
olmak {izere 2 boyutlu olarak agilir. Her iki boyut
yine kendi i¢inde boyutlara ayrilarak, yaslilikta
yasam durumunun pratik yaslilik politikalariyla ya-
pilandirilmasini saglanir. Saglik ve cevre 6zellikleri
cerceve kosullari olarak tanimlanir. Ornegin ikamet
ve ikamet ¢evresi, ulagim, teknolojik ve nesnel ¢evre,
yerlesim yapilari.

Yagam durumu kavrami yagam kosullar kavra-
miyla esitlenmemelidir. Bunlar farkli seyleri ifade
ederler. Bu yiizden, yasam durumu boyutlarinin be-
lirlenmesi ve analizinde, yasam durumunun yalnizca
nesnel degil, ayn1 zamanda 6znel dgelerini ve bunla-
rin karsilikli bagimliliklarini dikkate almayi ve 6znel
bir yagam bi¢imi olarak 6zelliklerini iceren genisle-
tilmig bir yasam durumu kavramindan hareket edil-
mesi Onerilmektedirler.'”” Bu agidan bakildiginda
pratik sosyal politika, yasam durumlarinin dagilimi
olarak tanimlanir."® Yasam durumlarinin adil ve den-
geli dagilimi, pratik sosyal politikalarin temel 6devi
olarak kabul edilir ve her kisiye, kendi yasaminda ge-
lisim olanaklari sunar ve bunlarin kapsamini devletin
mevcut olanaklarina gére maksimize eder.

Yasam durumu, bireysel eylemler icin gerekli
kaynaklarin ¢ok boyutlu olarak ele alinmasi kosuluna
baglidir ve bireyin hayati boyunca kaynaklara bagh
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eylem alanlaridir. Insanlar ahlak, bilgi, iggdrii ve
eylem kavramlari ile ifade edilen ddev setinde denge
bulmak zorundadir (gelisim ddevleri). Insanin ken-
dini bulmasi, sahiplenmesi ve uygun sekilde uyarla-
mas1 kolay olmayan bir dengeleme eylemidir. Herkes
kendi denge yolculugunu kesfedebilecegi kaynaklara
ve bunlara erigim olanaklarina sahip olmalidir. Ba-
kima muhta¢ olup olmadigina bakilmaksizin, her
insan i¢in gegerli olan bu talebi karsilayacak arzlarin
bakima muhtag¢ yaslilarda olduk¢a sik unutuldugu
dikkat ¢ekmektedir.

[l SONUC

Demografik yaslanma olgusu, bakim sisteminin yeni
ogelerle giiglendirilmesini neredeyse zorunlu kil-
maktadir. Once bir bakim yasasina ihtiya¢ vardir.
Buna dayanan bir bakim sigortasi hayata gecirilmeli-
dir. Ayrica spesifik yaglilik politikalarin da sosyal
politikalar kapsaminda giincellenmeye ihtiyaci var-
dir.

Finansal Kaynak

Bu c¢alisma swrasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili
dogrudan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi
alet, gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya
herhangi bir ticari firmadan, c¢alismanin degerlendirme
stirecinde, ¢calisma ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebile-

cek maddi ve/veya manevi herhangi bir destek alinmamistir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismast potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya tiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yok-

tur.
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