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Avrupa Birliği tarafından finanse edilmiştir. Ancak ifade edilen görüş ve fikirler yalnızca yazar(lar)ın kendi 

görüşleridir ve Avrupa Birliği veya Avrupa Eğitim ve Kültür Yürütme Ajansı'nın (EACEA) görüşlerini yansıtmayabilir. 

Ne Avrupa Birliği ne de EACEA bunlardan sorumlu tutulamaz. 
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WP2 – KONSOLİDE RAPOR (KIBRIS R) 

1 - GİRİŞ 

Katılımcı toplama süreci, Kıbrıs RK'daa işitme engelli bireylerin haklarının savunulmasında yer alan 
paydaşlara yönelik ön araştırmaların ardından Haziran 2025'in sonlarında başlamıştır. Emphasys, ilgili 
paydaş sayısını yediye ve kuruluşun kendi ağındaki paydaşlara indirgemeyi başarmıştır. Temmuz 2025'in 
başlarında, proje genel özeti ve anket bağlantılarıyla birlikte odak gruplarına davetler gönderilmiştir. 
Temmuz ortasında bu paydaşlarla telefon aracılığıyla yeniden iletişime geçilmiş ve nihayet Temmuz ayı 
sonunda hatırlatma mesajları iletilmiştir. 

İletişime geçilen paydaşların listesi: 

●​ Tüm Kıbrıs RK İşitme Engelliler Örgütü (Pancyprian Organization of Deaf People) 

●​ Limasol İşitme Engelliler Federasyonu (Federation of Deaf Limassol) 

●​ Larnaka İşitme Engelliler Federasyonu (Federation of Deaf Larnaca) 

●​ Kıbrıs RK İşitme Engelliler Federasyonu (Cyprus Deaf Federation) 

●​ Kıbrıs RK İşitme Engelliler Spor Federasyonu (Cyprus Deaf Sport Federation) 

●​ İşitme Engelliler Okulu, Lefkoşa (School of Deaf Nicosia) 

●​ Dış İşaret Dili Tercümanı Ortak 

●​ Kuruluşun Kendi Ağı 

Davetiyeler ve telefon görüşmeleri yoluyla katılımcı toplamak zorlu olduğundan, odak grubuna veya 
görüşmelere katılmayı kabul eden bireyler farklı kuruluşlardan gelmiştir. Emphasys, etkinlikleri 
katılımcıların uygunluk durumlarına göre organize etmiştir. Sonuç olarak, Eylül ve Ekim 2025 başlarında iki 
katılımcılı bir odak grubu ve üç bireysel görüşme gerçekleştirilmiştir. 

2 - YÖNTEM VE KATILIMCILAR 

Odak grubuna ve görüşmelere katılan beş kişi, Kıbrıs'taki sağlık çalışanları ile işitme engelli bireyler 
arasındaki iletişim kopukluğundan doğrudan etkilenen kişilerden oluşmaktadır. Katılımcılardan ikisi işitme 
engellidir; her ikisi de 60'lı yaşlarında olup yıllar içinde ciddi bir deneyim biriktirmişlerdir. Katılımcılardan bir 
diğeri, işitme engelli bir anne-babanın çocuğu (CODA), Kıbrıs RK İşaret Dili tercümanı ve Lefkoşa 
Üniversitesi'nde Kıbrıs RK İşaret Dili profesörüdür. İşitme engellilerin haklarının bir savunucusu olarak, 
kendisiyle iletişime geçildiğinde konuya yoğun ilgi göstermiştir. Yoğun programına rağmen, bir odak 
grubuna katılımcı olarak dahil olmayı başarmış ve ayrıca işitme engelli bir katılımcıyla yapılan 
görüşmelerden birinde tercüman olarak görev yapmıştır. 

Dördüncü katılımcı, son birkaç yıldır diş hekimi asistanı olarak çalışmaktadır ve meslek hayatı boyunca 
işitme engelli hastalarla pek çok deneyim yaşamıştır. Beşinci katılımcı ise son on yıldır Lefkoşa Genel 
Hastanesi Ambulans Servisi'nde hemşire olarak görev yapmaktadır. Karşılaştığı spesifik bir vakanın 
ardından, sağlık hizmetlerinde işitme engelli bireylerin haklarına yönelik güçlü bir ilgi geliştirmiştir. Bu 
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olayın ardından boş zamanlarını Kıbrıs RK İşaret Dili'ni öğrenmeye adamış ve hatta geçen yıl Kıbrıs RK 
Parlamentosu'na kadar ulaşmayı başaran bir hak savunuculuğu kampanyası başlatmıştır. 

3 - KONSOLİDE SONUÇLAR 

BAŞLIK 1: İLETİŞİM 

Beş katılımcı arasında yer alan iki işitme engelli katılımcı şu anda 60'lı yaşlarının sonlarındadır ve Kıbrıs 
RK'daki sağlık sistemiyle geçmişte ve günümüzde kurdukları iletişimi farklı deneyimlediklerini belirttikleri 
için iletişim konusundaki gözlemleri oldukça dikkat çekicidir. Hem Bay Kyriacos hem de Bayan Eleni, sağlık 
hizmeti sağlayıcılarıyla olan iletişimlerinde geçmişle bugün arasında önemli olumlu değişiklikler 
yaşandığını belirtmişlerdir. 

Bay Kyriacos ve Bayan Eleni, çocukken 1950'li yıllarda Lefkoşa'daki İşitme Engelliler Yatılı Okulu'na devam 
etmiş, eğitimleri ve yetiştirilmeleri tamamen az sayıdaki öğretmen tarafından üstlenilmiştir. Okulun 
tesislerinde yaşadıkları ve aileleriyle nadiren iletişim kurdukları için ebeveynleri çocuklarının sağlık 
durumları hakkında tamamen bilgi sahibi olamamıştır. Bu durum, sağlıkla ilgili karşılaştıkları her türlü 
zorlukta tamamen yalnız kalmalarına yol açmıştır. Özellikle her ikisi de doktora gitmek zorunda kaldıklarında 
kendilerine ne olduğunu bilmediklerini, iyileşme süreçlerine dahil edilmediklerini ve elbette ebeveynlerinin 
de bu sürece dahil olamadığını belirtmişlerdir. Bay Kyriacos, 12 yaşındayken hastaneye kaldırılmasına 
neden olan küçük bir kaza geçirdiğinde, hiç kimsenin kendisine gerçekte ne olduğunu ve iyileşme 
sürecindeki sonraki adımların ne olacağını açıklamadığını ifade etmiştir: 

"Çocukken ciddi bir kaza geçirdiğimde, hastanede yanımda kimse yoktu ve kimse bana neyin yanlış 
olduğunu veya prosedürün ne olduğunu açıklamadı. Yapılan hiçbir karardan aileme bilgi verilmedi." 

Bay Kyriacos, hayatının ilerleyen dönemlerinde, eşinin çocuklarına hamile olduğu her iki dönemde de 
jinekoloğun süreci ve bebeklerin sağlık durumunu detaylı bir şekilde açıklamaya çalışmaması nedeniyle 
çoğu zaman kaygı duyduğunu belirtmiştir. Yıllar geçip işiten çocukları kendi sağlık ihtiyaçlarını ifade 
edebilecek olgunluğa erişene kadar, o ve eşi, çocuklarının başına bir şey gelirse ciddi bir olayı 
engelleyemeyecekleri korkusuyla günlük olarak stres yaşamışlardır. 

Bayan Eleni de genç bir kız olarak geçmişteki duruma dair benzer şeylere değinmiştir: 

"Yatılı okuldaki öğretmenler işitme engelli çocuklara kendilerine ne olduğunu ve prosedürün ne olduğunu 
açıklamazlardı; bu da çocukların kendilerini korkmuş ve yalnız hissetmelerine neden olurdu, çünkü 
ebeveynleri durumlarından haberdar edilmezdi." 

Ancak, öğretmenleri çoğunlukla sağlık çalışanlarıyla doğrudan iletişim kurduğu için genel iletişimin bir 
şekilde yürütüldüğünü de eklemiştir. 

Yaşları ilerledikçe ve yıllar geçtikçe, tercümanların daha istikrarlı varlığı ve Kıbrıs RK ulusal sağlık sisteminin 
teknolojik ilerlemesi sayesinde iletişimin yıldan yıla kolaylaşmaya başladığını belirtmişlerdir. Kıbrıs RK'daki 
Ulusal Sağlık Sistemi'nin kullandığı yeni teknolojiler ve mevcut tercüman sayısının artmasıyla, Kıbrıs RK'daki  
işitme engelli bireyler süreçleri daha kolay bulmaktadır. Bay Kyriacos özellikle şu noktayı vurgulamıştır: 

"1990-1995 yıllarına kadar Kıbrıs RK'da tercüman yoktu. Eski günlerde ebeveynlerle veya diğer akrabalarla 
iletişim kurardık ya da dudak okumaya çalışırdık." 
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Günümüz koşulları için ise Bayan Eleni şunu ifade etmiştir: 

"Bugün, tercüme imkanı sayesinde kendimizi daha güvende hissediyoruz." 

Bayan Panagiota, bir Kıbrıs RK İşaret Dili tercümanıdır ve birçok işitme engelli bireye sağlık çalışanlarını 
ziyaretlerinde destek olmaktadır. Bir doktor kliniğinin kapılarının ardındaki süreci şu şekilde aktarmıştır: 

"Doktor, işitme engelli hasta ve tercüman arasında bir iş birliği üçgeninin olması esastır." 

Tercümanın, hiçbir bilgiyi atlamadan eş zamanlı çeviri yapabilmesi için doktorun yanında ve hastanın 
karşısında oturması gerektiğini detaylıca açıklamış; gizliliğin her zaman korunduğunu ve hem doktorlar 
hem de tercümanlar tarafından etik kurallara uyulduğunu belirtmiştir. Randevulu durumlarda tercümanın 
işitme engelli bir hastayla takip ettiği sürecin bu olduğunu, ancak konu acil vakalara geldiğinde durumun 
daha karmaşıklaştığını açıklamıştır. Bayan Panagiota, ambulans çağrılması gereken bir acil durumda zaman 
kaybedildiğini, çünkü ambulans çağırmak isteyen işitme engelli kişinin önce işiten birini bulması, ne 
istediğini açıklaması ve ancak ondan sonra ambulans çağrılması gerektiğini belirtmiştir. 

Sağlık çalışanları olan Bayan Domna ve Emily, farklı ortamlarda çalışıyor olsalar da genel olarak işitme 
engelli bireyler ile çoğu sağlık çalışanı arasındaki iletişimin zorlu olduğunu belirtmişlerdir. Pek çok 
meslektaşının ve zaman zaman kendilerinin de işitme engelli bireylerle nasıl iletişim kuracakları konusunda 
uygun şekilde eğitilmediklerini fark etmişlerdir. Bu zorluk, Bayan Domna'yı, çalıştığı Genel Hastanenin 
Ambulans Servisinde hemşire olarak ilgilenmek zorunda kaldığı acil bir vakanın ardından Kıbrıs İşaret Dili'ni 
öğrenmeye yöneltmiştir. Bayan Domna, iletişimde ciddi bir boşluk olduğunu fark ettiğinden beri, 
yöneticisine meslektaşlarına temel Kıbrıs RK İşaret Dili eğitimi verilmesi veya hastanenin zaman zaman 
düzenlediği çeşitli halka açık sağlık etkinliklerine eş zamanlı tercüme dahil edilmesi konusunda ısrar 
etmiştir. İlgilenmek durumunda kaldığı söz konusu vaka ile ilgili olarak, görüşmesinde şu üzücü gerçeği dile 
getirmiştir: 

"Meslektaşlarımın çoğu işitme engelli hastayla ilgilenmekten çekiniyor ve bundan kaçınıyordu; çünkü 
onunla iletişim kurmanın zor olacağını düşünüyorlardı. İşaret dili bilmedikleri için bir şekilde onlara ne 
olduğunu açıklamak zorunda kalma düşüncesi bile onları daha baştan yoruyordu." 

Benzer şekilde, Bayan Emily de sağlık çalışanları ile işitme engelli hastalar arasındaki iletişim kopukluğuna 
değinmiştir. Hasta bir tercümanla gelmediğinde, kendisi ve asistanlığını yaptığı diş hekimi her şeyi 
bilgisayara yazdığı, hastanın da doktorun teşhisini, prosedür açıklamasını ve iyileşme için sonraki adımları 
okumasının biraz zaman aldığı için randevunun genellikle daha uzun sürdüğünü belirtmiştir. 

BAŞLIK 2: ARAÇLAR 

İletişim kopukluğunun ortadan kaldırılması için faydalı araçlar söz konusu olduğunda, tüm katılımcıların 
yanıtlarında bir benzerlik görülmektedir. Özellikle, işitme engelli bireyler olarak Bay Kyriacos ve Bayan Eleni, 
sağlık çalışanları ile iletişimlerinde tercümanın rolünün son derece önemli olduğunu belirtmişlerdir. Bay 
Kyriacos, geçmişte tıbbi bakımıyla tamamen yatılı okuldaki öğretmenlerin ilgilendiğini belirtirken, günümüz 
için şunu eklemiştir: 

"Şimdi doktorlara tercüman olan kızımla gidiyorum, ama kızım olmasaydı başka bir tercümanla 
gittiğimden emin olurdum." 

6 
 



 

 

 

Bayan Eleni de benzer şekilde, gençken sınıf arkadaşlarıyla birlikte öğretmenleri sayesinde doktora 
gidebildiklerini, bu yüzden iletişimin kolay olduğunu ancak öğretmenlerinin okulda kendilerine ne 
olduğunu ve prosedürün ne olduğunu açıklamadığını, bunun da kendilerini korkmuş ve yalnız 
hissettirdiğini belirtmiştir. Bugün ise, tercüme imkanı sayesinde bir doktor randevusunda kendini daha 
güvende hissettiğini ifade etmiştir. 

Bayan Panagiota, bir işaret dili tercümanı olarak hayatını işitme engelli bireylerin sağlık çalışanlarıyla 
iletişimine adamıştır. Kıbrıs RK İşaret Dili onun kullandığı ana araçtır ve bu tür durumlarda işaret dilinin 
yaygın kullanımı için savunuculuk yapmaktadır. Ön safta çalışan bir hemşire olarak Bayan Domna, bir sağlık 
çalışanı olarak işaret dilini kullanmayı bilmenin son derece önemli olduğuna inanmaktadır, çünkü: 

"Ayrımcılık yapmadan hastalara hizmet etmek her hemşirenin/doktorun/sağlık çalışanının görevidir." 

Son olarak Bayan Emily, iletişim kopukluğunu en aza indirmek adına teknoloji kullanımına dikkat çekmiştir. 
Özellikle, günümüz teknolojisinin bu duruma büyük ölçüde yardımcı olabileceğine inanmaktadır. Örneğin, 
uygulamalar ve yapay zeka aracılığıyla işitme engelli kişilerin doktorlar ve tıbbi personelle iletişim 
kurabileceğini, doktorların da hastalarını paniğe sevk etmeden durumu açıklayabileceğini belirtmiştir. 
Hatta profesyonel bir tercümanın hastaya çevrimiçi olarak bağlandığı ve aracın çevrimiçi çeviri yapabileceği 
uzaktan tercüme sistemlerinin kullanılabileceğini ifade etmiştir. 

BAŞLIK 3: ERİŞİLEBİLİRLİK 

İşitme engelli bireyler ile sağlık sistemi arasındaki iletişimde yıllar içinde yaşanan değişimleri 
deneyimleyen Bay Kyriacos ve Bayan Eleni, durumun son on yıllarda daha olumlu bir yöne doğru değiştiğini 
fark ettiklerini belirtmişlerdir. Lefkoşa'daki İşitme Engelliler Yatılı Okulu'nda öğrenci olan ve 
öğretmenlerinin gözetiminde kurumun tesislerinde yaşayan her iki katılımcı da öğrenciliklerinde doktora 
erişimin tamamen öğretmenleri aracılığıyla olduğunu belirtmişlerdir. Ancak, öğretmenlerin çok empatik 
olmadıklarını ve karşılaşabilecekleri çeşitli tıbbi sorunları ele alırken biraz sert davrandıklarını ifade 
etmişlerdir. Günümüzde ise, Sağlık Sistemi'nin dijitalleşmesi sayesinde randevu almak onlar için daha kolay 
hale gelmiş, bir doktor randevusunda tercümanın bulunması ise o randevuyu kendileri için erişilebilir kılan 
temel unsur olmuştur. 

Bayan Panagiota, randevu alınmasından muayene sırasındaki desteğe ve randevu sonrasındaki sonuçların 
tercümesine kadar pek çok kişinin doktorlarıyla olan iletişimine yardımcı olmaktadır. Tercümanın rolünü şu 
sözlerle açıklamıştır: 

"Bir tercüman birçok kişiye yardımcı olur, tek bir kişiye bağlı değildir ve herkesin hizmet alabilmesi için farklı 
kişilere dönüşümlü olarak tercüme hizmeti sağlar." 

Bayan Domna, çalıştığı hastanenin ilk yardım konusunda düzenlediği halka açık bir etkinlikte işitme engelli 
bireylerle yaşadığı yakın tarihli bir deneyimi paylaşmıştır: 

"Bir ara sunumu izlemek istiyormuş gibi görünen ama sonra gitmeye yeltenen iki genç fark ettim. O an bu 
kişilerin işitme engelli olduğunu ve bu yüzden cesaretlerinin kırıldığını anladım. Yanlarına gittim, işaret 
diliyle konuştum; çok heyecanlandılar ve ben çeviri yaparken tüm sunum boyunca oturdular. İlk yardımla 
ilgili olduğu için etkinliği çok ilginç ve önemli bulduklarını, ancak başlangıçta eş zamanlı çeviri olmadığı için 
cesaretlerinin kırıldığını söylediler." 
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Son olarak Bayan Emily, profesyonel bir çalışan olarak kendi payına, işitme engelli bir hastayla arasındaki 
iletişimi erişilebilir kılmak için sabırlı davrandığını ve işitme engelli hastalara daha iyi yardımcı olabilecek 
alternatif iletişim yolları hakkında açık fikirli düşündüğünü belirtmiştir. 

4 - SONUÇLAR 

Yıllar içinde, işitme engelli bireyler ile sağlık çalışanları arasındaki iletişim bir miktar gelişmiş olsa da bazı 
zorluklar aynı kalmıştır. Yaşça daha büyük olan katılımcılar, gençliklerinden bugüne kadarki deneyimlerini 
aktarmışlardır. Geçmişte, işitme engelli bireyler ile sağlık çalışanları arasındaki iletişim esas olarak, bazıları 
olması gerektiği kadar empatik olmayan diğer insanlar aracılığıyla gerçekleşmekteydi. Bugün ise 
tercümanın varlığı belirleyicidir; teknolojik ilerleme ve artan farkındalık sayesinde iletişim kopukluğu bir 
dereceye kadar en aza indirilmiştir. 

İletişim zorluklarının üstesinden gelmek için, sağlık sistemine eşit erişim ve kaliteli hizmet sunumu adına 
erişilebilirlik ve uygun araçların kullanımı elzemdir. Tercüme ve teknoloji sayesinde iletişimin daha akıcı hale 
geldiği açıkça görülmektedir. Ancak, hala geliştirilmesi gereken çok büyük bir alan bulunmaktadır. 

Kıbrıs RK ortaklığından gelen bu verilerle birlikte, HEAL projesinin ulusal düzeydeki tüm saha çıktılarının 
konsolidasyonu tamamlanmıştır. Çalışmalarınızda ve iş paketlerinin yönetiminde kolaylıklar dilerim! 
Projenin bir sonraki aşaması için hazırlayacağınız raporlama süreçlerinde destek ihtiyacınız olursa yardımcı 
olmaktan memnuniyet duyarım. 
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