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AraĢtırmada Ġsveç refah devletinde bakım hizmeti alan 65 yaĢ ve üzerindeki yaĢlıların 

sosyo-demografik özellikleri ile yaĢam algıları ve refah devleti hizmetlerinden 

memnuniyetleri arasında iliĢki incelenmiĢtir. 

GiriĢ ve sonuç bölümü dıĢında üç bölümden oluĢan tezin giriĢ bölümünde çalıĢmanın 

konusu, önemi, amacı, yöntemi, problemi ve hipotezleri ile birlikte kapsamı ve 

sınırlılıkları değerlendirilmiĢtir. 

ÇalıĢmanın birinci bölümünde ise yaĢlılık ve yaĢlanmak olgusunun kavramsal zemine 

oturtulması için teorik bir tartıĢma yapılmıĢ, yaĢlılık ve yaĢlanmak kavramları 

kronolojik, biyolojik, psikolojik ve sosyolojik olarak değerlendirilmiĢtir. Ayrıca 

YaĢamdan Geri Çekilme, Aktivite, Rol Kaybetme ve Süreklilik gibi temel sosyolojik 

yaĢlanma kuramlarıyla yaĢlılığın sosyal boyutu ele alınmıĢtır. Bağlantılı olarak yaĢlılık 

ve demografik yaĢlanmanın sosyal bir sorun olarak ortaya çıkıĢ süreci ile birlikte 

yaĢlılıkta ortaya çıkan sorunlar ele alınarak bu aĢamada yaĢlılığın sosyal bir sorun 

haline gelmesindeki payı bağlamında refah devleti ve yaĢlılık iliĢkisi tartıĢılmıĢtır. Bu 

bağlamda Ġsveç Refah Devleti kapsamlı bir Ģekilde ele alınmıĢtır. Ġsveç refah devletine 

ait genel bilgilere ek olarak, yönetim sistemi, ekonomisi, dini yaĢantısı, eğitim sistemi, 

sağlık sistemi, emeklilik ve sosyal güvenlik sistemi, yaĢlı bakım sistemi ve demografik 

yapısı ayrıntılı olarak incelenmiĢtir. 

Ġkinci bölümde ise araĢtırmanın metodolojisine değinilmiĢtir. Kullanılan fonksiyonel 

nicel yaklaĢımla ilgili verilen teorik bilgiden sonra araĢtırma alanı olarak baĢkent 

Stockholm ve alan araĢtırmasının uygulandığı belediyeler ve yaĢlı bakım kurumlarına 

dair bilgilere de bu bölümde yer verilmiĢtir. 

Üçüncü bölümde ise alan araĢtırması sonucunda elde edilen bulgular baĢlıklar altında 

tasnif edilerek yorumlanmıĢtır. Sonuç bölümünde ise elde edilen bilgiler ıĢığında refah 

devleti ve yaĢlılık konusu yaĢlıların yaĢam algıları çerçevesinde değerlendirilmiĢtir. Son 

olarak Ekler bölümünde ise araĢtırma alanı ile ilgili görsellere yer verilmiĢtir. 
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The relationship between the socio-demographic features of the elderly over 65 years old 

who are getting care service in Sweden, their perception of life and their satisfaction with the 

service provided by the welfare state is examined in this research.  

 

The thesis consists of 3 parts excluding the introduction and the conclusion parts. In the 

introduction part the subject, importance, aim, method, problem and the hypotheses of the 

research are evaluated together with its scope and limitations. 

 

The first part of the research consists of a theoretical argument that is conducted in order to 

define the conceptual background of the fact of old age and getting old and these concepts are 

evaluated in a chronological, biological, psychological and sociological sense. Additionally, 

the social dimension of old age is discussed with the basic terminology of old age such as 

Recession from Life, Activity, Losing Role and Persistence. Relatedly, the occurrence 

process of the old age and demographic aging as a social problem and the problems arising in 

old age are taken in hand. At this stage, the relation between the old age and the welfare state 

within the context of its the role on the old age becoming a social problem is discussed. In 

this sense, Swedish Welfare State is extensively examined. In addition to the general 

information about the Swedish Welfare State, its system of administration, economy, 

religious life, system of education, health system, retirement and social security system, 

elderly care system and its demographic sturcture are studied in detail.  

The second part consists of the methodology of the research. After the theoretical 

information about the functional quantitative approach, the capital Stockholm as the field of 

study and the municipalities that are included in the case study and information about care 

centers fort he elderly are available in this part.  

In the third part the findings of the research are interpreted by being classified with titles. In 

the conclusion part, with the light of the findings the issues of welfare state and old age are 

evaluated within the framework of the elderly‘s perception of life. Finally, there are some 

visuals about the field of study in the Attachments part. 
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GĠRĠġ 

ÇalıĢmanın Konusu 

Bilim, sanayi ve teknoloji alanında meydana gelen geliĢmeler toplumların sosyo-

ekonomik ve politik yapılarını olduğu kadar demografik yapılarını da dönüĢüme 

uğratmıĢtır. Özellikle sanayileĢme süreciyle birlikte üretim ve tüketim iliĢkilerinin 

değiĢmesi, hızlı kentleĢme ve göç olgularının bireylerin yaĢam biçimleri ve 

alıĢkanlıkları üzerinde köklü değiĢimlerin yaĢanmasına neden olduğu görülmektedir. 

Kadının çalıĢma hayatına aktif katılımı ve emek yoğun dönemden bilgi ve teknoloji 

yoğun döneme geçilmesiyle birlikte doğum oranları hızla düĢmeye baĢlamıĢ ve tıpta 

yaĢanan geliĢmelerle doğuĢta beklenen yaĢam süresi giderek uzamıĢtır. Doğum 

oranlarının azalması ve insan ömrünün uzaması toplam nüfus içinde yaĢlı nüfus 

oranının artması anlamına geldiğinden bireylerin yaĢlanmasından çok “toplumların 

yaşlanması” kavramı ön plana çıkmaya baĢlamıĢtır.   

Nüfusun yaĢlanması olarak ifade edilen toplumsal yaĢlanma; kadınların istihdamdaki 

payının yüksek olması, nüfusun büyük bir bölümünün kentlerde yaĢaması, yaĢam 

koĢullarının iyi olması ve sağlık hizmetlerinin geliĢmiĢ olması gibi nedenlerle özellikle 

geliĢmiĢ refah toplumlarında ortaya çıkan sosyal bir olgu olarak görülmektedir. Refah 

toplumlarında yaĢanan demografik yaĢlanma süreci yaĢlılığın sosyal bir sorun olarak 

algılanmasında da etkili olmuĢtur. Toplumların demografik yapısında meydana gelen bu 

dönüĢüm devletin sağlık, sosyal güvenlik ve bakım hizmetleri konusundaki sorumluluk 

ve maliyetinin artmasını da beraberinde getirmiĢtir. Bu maliyetin bir biçimde toplumun 

geneline yayılacağı düĢünüldüğünde demografik yaĢlanmanın sonuçlarının toplumun 

tüm kesimleri üzerinde etkide bulunması beklenmektedir. Bu anlamda toplumsal 

yaĢlanma bir biçimde refah devletinin sosyal politikalarında da bir dönüĢüm 

yaĢanmasını zorunlu hale getirmektedir. YaĢanan söz konusu dönüĢümün refah devleti 

anlayıĢında kademeli bir paradigma dönüĢümü olarak algılanıp algılanamayacağı bir 

tarafa bu sürece dair yaĢlıların algılarının önemi farkedilmelidir. 

Bugün refah toplumlarında yaĢlılık ve yaĢlılara dair yaĢanan akademik ve politik 

tartıĢmaların daha çok demografik yaĢlanma ve refah devleti anlayıĢında ya da sosyal 

politika uygulamalarında meydana gelen değiĢimler merkezinde Ģekillendiği 
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görülmektedir. Bununla beraber artan yaĢlı nüfusun ihtiyaç duyduğu konut, sağlık ve 

bakım hizmetlerinin nasıl iyileĢtirileceği ve mevcut hizmet standartlarında ne gibi 

değiĢikliklere gidilmesi gerektiği noktasında da önemli tartıĢmalar yaĢanmaktadır. Fakat 

tüm bu tartıĢmalar içinde yaĢlıların refah devletine ve yaĢama dair algılarının 

belirlenmesi ihtiyacının yeterince öncelenmediği görülmektedir. Bu açıdan refah 

toplumlarında toplumsal yaĢlanmanın neden olduğu sorunlar ve ihtiyaç duyulan 

politikalara yönelik tartıĢmalar yaĢlıların yaĢadığı sorunların önüne geçmeye 

baĢlamıĢtır. Oysa bu toplumlarda yaĢayan yaĢlıların mevcut refah devletinin uyguladığı 

sosyal politika ve hizmetlerden memnun olup olmadığı ve yaĢama dair algılarının 

bilinmesinin önemi anlaĢılmadan yapılan tartıĢmalar yaĢlılığın ve yaĢlıların 

araçsallaĢmasına neden olabilmektedir. Zira toplumsal yaĢlanmanın neden olduğu 

sosyal bir sorun bağlamında refah devletinin geleceği ile ilgili tartıĢmalar içinde 

yaĢlıların yaĢam algılarına dair kaygıların da yer bulması önemlidir. 

Bununla beraber geliĢmiĢ refah toplumlarında yaĢlıların yaĢam algılarının nasıl olduğu 

refah devletinin hizmetlerinden memnun olup olmadıkları sorusunun cevabı açık olarak 

bilinmemektedir. Ayrıca yaĢlıların yaĢam algılarında ve yaĢam memnuniyetleri üzerinde 

refah devletinin geliĢmiĢ sağlık, sosyal güvenlik ve bakım hizmetlerinin ne derece etkili 

olduğu ve yaĢlıların yaĢam algılarının demografik özelliklerinden etkilenip 

etkilenmediği de aydınlatılması gereken konulardandır. Zira yaĢlılara bütüncü bir 

yaklaĢımla ve sadece toplumsal yaĢlanmanın refah devleti ve toplumun geneli üzerinde 

oluĢturduğu maliyet üzerinden yaklaĢmanın yaĢlılığı ve yaĢlıları araçsallaĢtırmak olarak 

değerlendirilebileceği düĢünüldüğünde yaĢlıların sadece sunulan hizmetlerden 

memnuniyet derecesine göre ĢekillenmiĢ bir yaĢlılık politikası yerine bireysel 

ihtiyaçlara uygun politika geliĢtirilmesi olanağı elde edilebilir. 

Bu bağlamda bu çalıĢma son derece geliĢmiĢ bir sosyal güvenlik, sağlık ve yaĢlı bakım 

sistemine sahip olan Ġsveç refah devletinde tüm bireylere ―evrensel bir hak olarak‖ 

mümkün olduğunca eĢit bir biçimde sunulan hizmetlerin yaĢlıların yaĢam algısındaki 

karĢılığının ne olduğunun anlaĢılması ve yaĢlıların yaĢam algılarının demografik 

özelilliklerinden etkilenip etkilenmediğinin belirlenmesi üzerine ĢekillenmiĢtir. Acaba 

Ġsveç gibi son derece geliĢmiĢ bir refah toplumunda bolluk ve zenginlik içinde yaĢayan 

yaĢlılar kendilerini mutlu hisssetmekte midir? Ayrıca kendilerini mutlu hissetmiyorlarsa 
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sunulan hizmetler konusunda eksik olan nedir? Ya da sadece sunulan hizmetlerin 

kalitesinin artırılması yaĢlının mutlu olması için yeterli midir?  YaĢlının demografik 

özelliklerinin yaĢam algısındaki payı nedir? Aile iliĢkileri daha iyi olan yaĢlılar 

kendilerin daha mutlu hisssetmekte midir? gibi soruların cevapları Ġsveç‘te bakım 

hizmeti alan yaĢlılarla birebir görüĢmeler ve anket yoluyla elde edilen bilgilerle 

alınmaya çalıĢılmıĢtır.  

YaĢlılar için ihtiyaç duyulan alt yapı hizmetlerinin tamamlanmıĢ olduğu, kademeli 

olarak her aĢamada seçenek imkanı sunulan bakım hizmetlerinin bulunduğu ve 

nüfusunun yaklaĢık yüzde yirmisini yaĢlıların oluĢturduğu Ġsveç‘te yaĢlıların yaĢam 

algılarının uygulamalı bir çalıĢma ile anlaĢılmaya çalıĢılmasının gerek akademik sahada 

gerekse uygulamada ihtiyaç duyulacak deneyim ve bilgi birikimine katkıda bulunacağı 

tahmin edilmektedir. KüreselleĢen dünyada insanların sadece yaĢam biçimleri ve 

ihtiyaçları değil tarihsel serüvenlerinin de aynı çizgide buluĢmaya baĢladığı 

düĢünüldüğünde yaĢlanmıĢ toplumlardaki tecrübelerin yeni ve farklı yol arayıĢlarına da 

imkan verebileceği düĢünülebilir. Zira mutluluğun kaynağının sadece sunulan hizmet 

standardıyla ölçülmesinin de insanın sosyal yanının görmezden gelindiği anlamına 

geldiği açıktır. Bu bakımdan yaĢlıların sosyal bağlamıyla birlikte ihtiyaç duyduğu 

hizmetlere eriĢiminin sağlanmasının yaĢam algılarında daha anlamlı bir düzleme 

karĢılık gelmesi beklenebilir. 

ÇalıĢmanın Önemi 

Dünya nüfusu hızla yaĢlanmaktadır ve önümüzdeki on yıllarda tüm OECD ülkelerinde 

yaĢlı nüfusun dramatik bir Ģekilde artmaya devam etmesi beklenmektedir (OECD, 2006: 

7). Öyle ki 2000 yılında 6 milyar olan dünya nüfusunun 2050 yılında yaklaĢık 9 milyara 

ulaĢması ve 2000 yılında 600 milyon olan 60 yaĢ üzerindekilerin sayısının 2020 yılında 

bir milyara, 2025 yılında 1,2 milyara, 2050 yılında ise 2 milyara ulaĢacağı tahmin 

edilmektedir. Yani dünya genelinde yaĢlıların sayısı % 300 artacak bu artıĢ geliĢmekte 

olan ülkelerde % 400 civarında olacaktır (Gökçe Kutsal, 2003: 5; Canatan, 2012: 358; 

Akçay, 2011: 2; Abay, 2006). Öyle ki 2000 yılında dünya nüfusunun % 6,9‘unu 

oluĢturan 65 ve üzeri yaĢ grubunun 2025 yılında % 10,4‘e, 2050 yılında ise yüzde % 

19,3‘e ulaĢacağı ifade edilmektedir (Kalınkara, 2011: V). Bunun anlamı dünyada 

yaĢayan her beĢ kiĢiden biri 65 yaĢ ve üzerinde olacaktır. 
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Günümüzde yaĢlanma öncelikle geliĢmiĢ ülkelerin bir sorunu olarak kabul edilse de 

yakın gelecekte bugün genç nüfusu fazla olan geliĢmekte olan ülkelerde etkisi daha 

fazla hissedilecek bir sorun olarak görülmektedir (World Bank, 2004; O‘Rand 

vd.,2009‘dan akt. Gökbayrak, 2010: 43). Bu bakımdan bugün her ne kadar modern 

toplumlarda yaĢanan bir sorun olsa da küreselleĢen dünyada demografik yaĢlanmanın 

geliĢmekte olan ülkeler için de bir tehdit olarak ortaya çıkması çok uzun zaman 

almayacaktır. Çünkü geliĢmekte olan ülkelerde nüfusun yaĢlanması geliĢmiĢ ülkelerden 

çok daha hızlı gerçekleĢmektedir. 

Fakat önümüzdeki yıllarda toplumsal yaĢlanmanın Türkiye için çok daha önemli bir 

sorun olarak ortaya çıkması beklenmektedir. Zira dünyanın en hızlı yaĢlanan ülkeleri 

arasında yer alan Türkiye‘nin 2005 yılında yüzde 5,7 olan 65 yaĢ ve üzeri nüfusunun 

2050 yılında yüzde 17,6‘ya ulaĢacağı (DPT, 2007: VII) tahmin edilmektedir. Dünya 

Sağlık Örgütü verilerine göre ise Türkiye‘nin nüfusu 2050 yılında 100 milyona ulaĢacak 

ve bu nüfusun % 30‘unu 60 yaĢ ve üzerindekiler oluĢturacaktır (Tufan ve Yazıcı, 2009: 

49). 

Türkiye Ġstatistik Kurumu‘nun verilerine göre ise 2012 yılında % 7,5 olan 65 yaĢ ve 

üzeri nüfusun 2023 yılında % 10,2‘ye, 2050 yılında % 20,8‘e ve 2075 yılında ise % 

27,7'ye yükseleceği tahmin edilmektedir (http://www.tuik.gov.tr).  

Bir ülkenin nüfusu içinde yaĢlı nüfusunun % 10 ve üzerinde olması o ülkenin yaĢlı bir 

nüfusa sahip olduğunu göstermektedir. Nüfusun yaĢlandığının bir diğer göstergesi ise 

ortanca yaş‘ın yükselmesidir. Türkiye‘de 2011 yılında 29,7 olan ortanca yaĢ 2012 

yılında 30,1‘e yükselmiĢtir. Demografik dönüĢüm süreci yaĢayan Türkiye oransal olarak 

yaĢlı nüfusu az bir ülke olarak görülse de ülkedeki mutlak yaĢlı sayısı oldukça fazladır. 

Ayrıca ülke nüfusunun yaĢ yapısı arasındaki denge de değiĢmektedir. Hızla düĢen ölüm 

ve doğum oranları yanında, artan yaĢam süresi ile birlikte toplam nüfus içinde yaĢlıların 

oranı hızla artmaktadır. Yani ülke nüfusu hızla yaĢlanmaktadır ve Türkiye en geç 2023 

yılında yaĢlı bir toplum haline gelecektir (http://www.tuik.gov.tr). 

Türkiye‘nin yaĢamıĢ olduğu bu demografik dönüĢüm sürecinin sonuçları geliĢmiĢ 

ülkelerden oldukça farklı olacaktır. Zira Longman‘ın (2004: 67‘den akt. DanıĢ, 2009: 

68) ifade ettiği gibi: 

http://www.tuik.gov.tr/
http://www.tuik.gov.tr/
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―demografik yapıda meydana gelen değişim açısından gelişmiş ve gelişmekte olan 

ülkeler farklılaşmaktadır. Gelişmiş ülkelerin nüfusları henüz yaşlanmadan 

zenginleştikleri, gelişmekte olan ülkelerin ise zenginleşemeden yaşlanmaları 

nedeniyle, gelişmekte olan ülkelerde yaşlı nüfusun ekonomik açıdan yoksulluk, 

sosyal açıdan ise yalnızlık sorunları ile karşılaştıkları görülmektedir.‖ 

Bu nedenle demografik yaĢlanma sorununun geliĢmekte olan ülkelerde geliĢmiĢ 

ülkelere göre daha sarsıcı sonuçlara neden olacağı tahmin edilmektedir. Zira yaĢanan 

hızlı demografik değiĢim, yaĢlılık ve yaĢlanmak konularında hiçbir deneyim ve hazırlığı 

bulunmayan bu ülkelerin sorunlarını daha da karmaĢık hale getirecektir. BaĢta aile 

yapısında meydana gelen değiĢimle birlikte yaĢlıların kendi çocuklarıyla birlikte 

yaĢamlarını sürdürmeleri giderek zorlaĢacaktır. Ayrıca yaĢanan ekonomik sorunlar ve 

yoksulluk nedeniyle yaĢlıların kendi baĢlarına bağımsız yaĢamaları da çok kolay 

olmayacaktır. 

YaĢanan demografik yaĢlanma süreci beraberinde sadece yaĢlı nüfusun bir takım 

sorunlar yaĢamasına neden olmakla kalmayacaktır. Zira nüfusun yaĢlanmasıyla birlikte 

artan yaĢlı bağımlılık oranlarının toplumun tüm alanlarına doğrudan ya da dolaylı 

yansıması olduğu bilinmektedir. Bu bakımdan nüfus yaĢlanması, sağlıktan sosyal 

güvenliğe, çevreden eğitime, iĢ imkanlarından sosyo-kültürel faaliyetlere ve aile 

yaĢamına kadar toplumu bütün yönleriyle etkilemektedir (Kalınkara, 2011: V). 

Ayrıca yaĢlılıkla birlikte artan fizyolojik sağlık sorunları yaĢlıların harcamalarını 

artırırken ekonomik anlamda bağımlı olmaları ve sosyal destek sistemlerinden mahrum 

kalmaları yaĢlıların çeĢitli psiko-sosyal sorunlar yaĢamalarına da neden olmaktadır. Bu 

alanda ihtiyaç duyulan boĢluğun devlet ya da toplumsal kurumlar tarafından 

doldurulabilmesi için öncelikle yaĢlılık ve yaĢlanmak konusunda akademik düzeyde bir 

birikimin olması ve kamuoyunun sürecin farkına varması sağlanmalıdır.  

Bu anlamda öncelikle yaĢlılık ve yaĢlanma konularının anlaĢılabilmesi sürecin daha 

makul ve daha az sancılı yönetilebilmesi adına önemlidir. Bu nedenle toplumdaki 

yaĢlılık ve yaĢlanma olgularının daha iyi anlaĢılmasına ihtiyaç vardır. Fakat bir 

fonksiyonlar bütünü olan toplumdaki olguların anlaĢılması da ancak fonksiyonlarının 

anlaĢılmasıyla mümkün olmaktadır (Tolan, 1991: 50-51‘den akt.: Çıvgın ve Yardımcı, 

2007: 152). Bu fonksiyonların her toplumda anlaĢılması da kolay değildir. Zira az 
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geliĢmiĢ toplumlarda henüz birbirinden ayırt edilemeyen pek çok iĢlev sanayi 

toplumlarında bağımsız bir iĢlev haline gelmiĢ ve sınırları daha belirginleĢmiĢtir. Bu 

nedenle araĢtırmaların geliĢmiĢ toplumlarda yapılması daha net bilgiler elde edilmesini 

ve küreselleĢen dünya toplumlarına dair daha sağlıklı genellemelere ulaĢılmasını 

sağlamaktadır (Çıvgın ve Yardımcı, 2007: 159). Çünkü yaĢlanmanın emeklilik 

sistemleri, sağlık harcamaları, uzun süreli bakım ve sosyal refah harcamaları açısından 

ortaya çıkardığı sonuçlar  (OECD, 2006: 17) geliĢmiĢ ülkelerde daha açık 

görülmektedir.  

Bu anlamda araĢtırmanın geliĢmiĢ bir refah devleti olan Ġsveç‘te yapılması, 1945- 1970 

yılları arasında Altın Çağ (Golden Age)‘ını yaĢayan refah devletinin 20. Yüzyılın son 

çeyreğinden itibaren Gümüş Çağ (Silver Age)‘ı yaĢamasına ve toplumsal refah 

standardının düĢmesine neden olan geliĢmeler içinde demografik yaĢlanma sürecinin 

payının daha iyi anlaĢılmasına imkân verecektir. Zira bugün refah devletinin içinde 

olduğu iddia edilen krizde demografik yaĢlanmanın da önemli bir payı vardır (Taylor-

Gooby, 2002).  

Bugün için bir refah devleti olarak nitelendirilmesi mümkün olmasa da Türkiye‘nin de 

yakın gelecekte günümüz refah devletlerinin yüz yüze kaldığı sorunlarla karĢılaĢması 

muhtemeldir. Bu bağlamda refah devletlerinin karĢı karĢıya oldukları sorunların ve 

refah devleti ile yaĢlılık arasındaki iki yönlü iliĢkinin daha iyi anlaĢılabilmesi için böyle 

bir konunun ele alınmasının faydalı olacağı düĢünülmüĢtür. 

Bu bakımdan son derece geliĢmiĢ bir refah hizmet standardına ve yaĢlı bakım sistemine 

sahip olan Ġsveç‘te bakım hizmeti alan yaĢlıların sosyo-demografik özellikleri ve yaĢam 

algılarının belirlenmesiyle; hızla yaĢlanmakta olan Türkiye için yeni deneyimlere 

ihtiyaç kalmadan demografik dönüĢüm sürecinin nasıl yönetilebileceğine dair bir 

katkıda bulunulması mümkün olabilir. Böylece refah devletinin bir açmazı olarak 

değerlendirilebilecek demografik yaĢlanma sürecinin sağlıklı bir biçimde yönetilerek 

nasıl geliĢmiĢ bir refah devleti olunabileceği sorusuna da arkaik bir zemin hazırlama 

imkânı elde edilebilir. 

ÇalıĢmanın Amacı 
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AraĢtırmada Ġsveç refah devletinde bakım hizmeti alan 65 yaĢ ve üzerindeki yaĢlıların 

sosyo-demografik özellikleri ile yaĢam algıları ve refah devleti hizmetlerinden 

memnuniyetleri arasındaki iliĢki tespit edilmeye çalıĢılmaktadır. Ayrıca refah devleti 

hizmetleri ile aile ve sosyal çevreyle olan iletiĢimin yaĢlıların yaĢam algıları üzerindeki 

etkisinin belirlenmesi de çalıĢmanın amacıdır. Buna göre Ġsveç refah devletinde bakım 

hizmeti alan yaĢlıların sosyo-demografik özelliklerinin yaĢlıların yaĢam algıları ve refah 

hizmetlerinden memnuniyetleri üzerinde etkisinin belirlenmesi bu çalıĢmanın temel 

amacıdır. 

Buna paralel olarak refah devleti ile demografik yaĢlanma ve yaĢlıların yaĢam 

memnuniyeti arasındaki iliĢkinin belirlenmesi yanında Ġsveç refah devletinde bakım 

hizmeti alan yaĢlıların sosyo-demografik özellikleri ve bakım hizmeti alan yaĢlıların 

sosyal iliĢkilerinin, tutum ve davranıĢlarının belirlenmesi de amaçlanmaktadır.  

Bu amaçlara ek olarak yaĢlılık ve yaĢlanmak kavramlarının sosyolojik derinliğinin 

anlaĢılmasına ve refah devleti ile demografik yaĢlanma arasındaki iliĢkinin ortaya 

çıkarılmasına katkıda bulunmak da bu çalıĢmanın amaçlarındandır. Bu bağlamda 

geliĢmiĢ bir refah devleti modeli olarak Ġsveç refah devletinin sosyo-ekonomik ve 

politik yapısı yanında demografik yapısının da incelenmesi ve yaĢlılara yönelik 

hizmetlerin neler olduğunun tespit edilmesi de bu çalıĢmanın amacıdır.  

GeliĢmiĢ bir refah devleti olarak Ġsveç‘teki refah hizmetlerinden ve yaĢlılara sunulan 

tüm hizmetlerden yaĢlıların memnuniyet durumunu tespit etmek ve yaĢlıların refah 

devleti hizmetlerini nasıl değerlendirdiklerini görmek de amaçlanmıĢtır. 

Yine bakım hizmeti alan yaĢlıların kuĢaklar arasında değiĢen kardeĢ, çocuk ve torun 

sayılarını tespit ederek Ġsveç‘in yıllar içinde değiĢen demografik yapısını anlamaya 

çalıĢmak,  

Bakım hizmeti alan yaĢlıların davranıĢ, tutum ve yaĢam algılarını kendi ifadeleriyle 

anlamak, 

Bakım hizmeti alan yaĢlıların dün, bugün ve yarına nasıl baktığı, gelecek beklentilerinin 

olup olmadığı, kendilerini, mutlu, yalnız, güvende hissedip hissetmediklerini 

belirlemek, 
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Bakım hizmeti alan yaĢlıların sosyal güvenlik, sağlık, eğitim, konut, emeklilik, ulaĢım, 

boĢ zaman faaliyetleri gibi temel refah devleti hizmetlerini nasıl değerlendirdiklerini 

anlamak, 

Bakım hizmeti alan yaĢlıların kendilerine göre en önemli olarak gördükleri sorunlarının 

neler olduğunu tespit etmek, 

Hızla yaĢlanan bir ülke olan Türkiye için yaĢlanmıĢ bir refah devleti olarak Ġsveç‘in 

durumuyla ilgili genel düzeyde bir bilgi sunarak katkıda bulunmak bu çalıĢmanın 

amaçları arasında yer almaktadır. 

ÇalıĢmanın Yöntemi 

AraĢtırmanın nicel araĢtırma yöntemine göre yürütülmesi aĢamasında hazırlanan soru 

formunda olgu soruları, davranıĢ soruları ve algı soruları yer almaktadır. AraĢtırmanın 

temel odağını olgu soruları ili algı soruları arasındaki iliĢki analizi belirlemektedir. 

Buna göre yaĢlıların sosyo-demografik özelliklerinden meydana gelen olgu soruları
1
 ile 

davranış soruları
2
 bağımsız değişken olarak ele alınmıĢ ve yaĢlının yaĢam algısını 

belirttiği düĢünülen algı soruları
3
 ve refah devleti hizmetlerinden memnuniyet durumu

4
 

bağımlı değişken olarak kabul edilmiĢtir. 

Problem Cümlesi ve Hipotezler 

Hipotez, araĢtırma sonuçlarına önceden verilmiĢ yanıtlardır. Bir araĢtırma sorusu, neyin 

bulunmaya çalıĢıldığı ile ilgiliyken, hipotez ise bu sorunun yanıtının a priori olarak 

tahmin edilmesiyle ilgilidir (Punch, 2005: 39). Bu nedenle hipotez denemelik bir 

açıklama olduğu için ispatlanıp ispatlanmaması değil desteklenip desteklenmemesi söz 

konusudur (McMillan ve Schumacher, 1984‘den akt.: Balcı, 2010: 80).  

                                                           
 
1Olgu Soruları: Cinsiyet, YaĢ, Medeni Durum, Eğitim Durumu, KardeĢ Sayısı, Çocuk Sayısı, Torun Sayısı, ÇalıĢma Süresi, 

Kurumda Kalma Süresi, Kronik Hastalığın Bulunması. 
2Davranış Soruları: Ziyaret Edilme Sıklığı, BoĢ Zaman Faaliyetleri, Gönüllü Faaliyetin Bulunması 
3Algı Soruları:  Kendini Mutlu Hissetme, Güvende Hissetme, Yalnız Hissetme, YaĢlı Hissetme, ġimdiki Hayattan Memnuniyet, 

Gelecek Beklentisi, GeçmiĢ YaĢantının Değerlendirilmesi, Hayatta Yapacak ġeyleri Olduğuna Ġnanmak, Kurumda Kalmaktan 
Memnuniyet, Bir YaĢlı Olarak YaĢanılan En Önemli Sorun, Kendisine Yeterli Ġlginin/Özenin Gösterildiğine Ġnanma, Hayatı Dolu 

Dolu YaĢadığına Ġnanma, Kurum Hizmeti Almaya BaĢladıktan Sonra Sosyal Hayatta Meydana Gelen DeğiĢim, En Çok Hangi 

Alanda Desteğe Ġhtiyaç Duyması, Kaldığı Binanın Fiziki Ġmkanlarından Memnuniyet, Personelle ĠletiĢimden Memnuniyet, Diğer 
YaĢlılarla Olan ĠletiĢimden Memnuniyet, Sağlık Durumu Algısı 
4Refah Devleti Hizmetlerinden Memnuniyet Durumu: Sağlık, YaĢlı Bakım, Konut, Emeklilik, UlaĢım, Güvenlik, Sosyal 

Faaliyetler, Serbest Zaman Aktiviteleri. 
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Buna göre araĢtırmanın problem cümlesini; “Ġsveç refah devletinde bakım hizmeti alan 

yaĢlıların sosyo-demografik özelliklerinin yaĢlıların yaĢam algıları ve refah 

hizmetlerinden memnuniyetleri üzerinde etkisi var mıdır? sorusu oluĢturmaktadır. 

AraĢtırmanın hipotezi ise; ―YaĢlıların sosyo-demografik özellikleri yaĢam algılarını ve 

refah hizmetlerinden memnuniyetlerini etkilemektedir‖.  

Hipotez cümlesi ayrı ayrı ifade edilecek olursa; 

1- Bakım hizmeti alan yaĢlıların sosyo-demografik özellikleri yaĢam algılarını 

etkilemektedir.  

2- Bakım hizmeti alan yaĢlıların sosyo-demografik özellikleri refah hizmetlerinden 

memnuniyetlerini etkilemektedir. 

Bu iki ana hipoteze paralel olarak geliĢtirilen alt hipotezler ise Ģunlardır:  

Bakım hizmeti alan yaĢlılarda; 

1- Cinsiyet ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

2- YaĢ ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır 

3- Medeni Durum ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

4- Eğitim Durumu ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

5- ÇalıĢma Süresi ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

6- Çocuk Sayısı ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

7- Torun Sayısı ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

8- Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

9- Ġkamet Süresi ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

10- Gelirini Yeterli Bulma ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

11- Kronik Hastalık Durumu ile yaĢam algısı arasında iliĢki vardır. 

ÇalıĢmanın Kapsamı ve Sınırlılıklar 

AraĢtırma Ġsveç‘in baĢkenti Stockholm Ģehrinde anketin yapıldığı huzurevlerinde, yaĢlı 

konutlarında ve kendi evinde kalan herhangi bir psikolojik ve fiziksel rahatsızlığı 

olmayan ve kısmen de olsa kendi kendine yetebilen 65 yaĢın üzerindeki ankete cevap 

veren yaĢlılarla sınırlıdır.  
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AraĢtırma alanı olarak Ġsveç refah devletinin seçilmiĢ olmasında hem refah devleti 

modelleri içinde sunulan haklar ve kapsayıcılık bakımından en ideal model olarak 

gösterilen Sosyal Demokrat Refah Devleti (Ġskandinav Modeli) modelinin sembol 

ülkesi olması hem de küreselleĢme ve neo-liberal politikalar karĢısında refah 

politikalarından vazgeçilmeyen bir ülke olması etkili olmuĢtur. Ayrıca en cömert refah 

devleti modeli ve refah toplumu olarak Ġsveç, dünyanın en yaĢlı nüfusuna sahip 

ülkelerinin baĢında gelmektedir. Bunun nedeni sadece doğum oranlarının düĢük olması 

değil doğumda beklenen yaĢam süresinin dünyada ilk sıralarda yer alacak Ģekilde çok 

yüksek olmasıdır. 

YaĢlı bir nüfusa sahip olan Ġsveç‘te yaĢlılara yönelik hizmetlerde diğer refah devleti 

modelleri ile kıyaslandığında oldukça geliĢmiĢtir. Yine Ġsveç her yönüyle insan 

sağlığının korunması ve yaĢamın kolaylaĢtırılması için tasarlanmıĢ çalıĢma ve yaĢam 

alanlarıyla ve çok çeĢitli emeklilik sistemleri ile zenginleĢtirilmiĢ bir ülkedir. Öyle ki 

BirleĢmiĢ Milletler Nüfus Fonu (UNFPA) tarafından 1 Ekim 2013 tarihinde yayınlanan 

ve yaĢam kalitesi, sağlık durumları, gelirleri, eğitim düzeyleri, ulaĢım, kamu 

hizmetlerinden yararlanma ve güvenlik gibi bir dizi parametrenin yer aldığı Küresel 

Yaşlılık Endeksi'nde Ġsveç, 91 ülke arasında birinci sırada yer almıĢtır (Global 

AgeWatch Index 2013: 6). Bununla beraber temiz havası ve su kaynakları dünyada eĢi 

benzeri bulunmaz bir doğal yaĢam alanı sunmaktadır. Tüm bu nedenlerle bir yaĢlı için 

yaĢanılabilecek ender ülkelerden birisi olarak Ġsveç dünyanın en hızlı yaĢlanan 

ülkelerinden birisi olan Türkiye için bir model olabilir. Bu aĢamada Ġsveç refah 

devletinde yaĢlıların sosyo-demografik özelliklerinin ve devletin yaĢlılara yönelik 

sunduğu hizmetlerin yaĢlıların yaĢam algılarında ve memnuniyetlerinde etkide bulunup 

bulunmadığı sorusuna cevap aranacaktır. 

AraĢtırmada yaĢlının bakım hizmeti alması memnuniyet düzeyini ve yaĢam algısını 

olumsuz etkiler varsayımından hareket edilmiĢtir.  

AraĢtırmada yaĢlının kendisini mutlu ve güvende algılamasının bir takım 

değiĢkenlerden etkilenip etkilenmediği ve Ġsveç gibi refah hizmetlerinin son derece 

geliĢmiĢ olduğu bir ülkede yaĢlıların sunulan hizmetlerden memnuniyetleri ile 

demografik özellikleri arasında bir iliĢkinin olup olmadığı incelenmeye çalıĢılmıĢtır. 

YaĢlılar refah devletinin temel hizmet alanları olan, sosyal güvenlik, sağlık, ulaşım, 
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konut, serbest zaman faaliyetleri gibi hizmetlerden memnun mudur? Sorusuna verilen 

cevap ile yaĢlının kiĢisel özellikleri ve aile yapısının kuĢaklar arasında meydana geldiği 

dönüĢüm ele alınmıĢtır.  

Ülkede dini inanç ve ibadetle ilgili her türlü soru sormanın kiĢisel yaĢama dair bilgi 

toplama kapsamında değerlendirilmesi ve yasak olması dolayısıyla yaĢlıların yaĢam 

algılarında bu faktörlerin etkisinin nötr olduğu kabul edilmiĢtir.  

Ayrıca yine bu paralelde değerlendirildiği için yaĢlıların içki ve sigara kullanımlarına 

dair de soru sorulmamıĢtır.  

Yine Ġsveç‘te emeklilik sadece çalıĢma ile elde edilen bir hak olmayıp garanti emeklilik 

kapsamında hiç çalıĢmamıĢ olanların da emekli olabildiği bir emeklilik sistemine sahip 

olduğu için yaĢlılara sadece hiç çalıĢıp çalıĢmadıkları, çalıĢtılarsa kaç yıl çalıĢtıkları 

sorulmuĢtur. Bu soru ile aktif bir çalıĢma döneminden gelen ya da hiç çalıĢmamıĢ 

yaĢlıların yaĢam algısı ve refah hizmetlerinden memnuniyeti arasındaki iliĢki anlaĢılmak 

istenmiĢtir. 

Emeklilik durumuna bağlı olarak gelir adaleti çerçevesinde tüm emeklilerin gelirlerinin 

ortalama bir seviyede yer aldığı düĢünülerek ve emekli maaĢının yetersiz kaldığı 

durumlarda sosyal fondan destek sağlanması nedeniyle yaĢlılara gelirlerinin ne kadar 

olduğunu sormak yerine gelirlerini yeterli bulup bulmadıkları sorulmuĢtur. 

Ġsveç nüfusunun önemli bir kısmı dünyanın çeĢitli ülkelerinden gelen göçmenlerden 

oluĢtuğu için farklı ülke insanlarının (kanaatkârlık, kendi ülkesinde mahrum olduğu 

haklara eriĢme, aile iliĢkilerindeki fark gibi) çeĢitli özelliklerinin yaĢam algısı üzerinde 

etkisinin bulunmaması için anket ve mülakatlar Ġsveççe yapılmıĢtır.  

Ayrıca araĢtırma örnekleminde kendi özel evinde kalan ve bakım hizmeti alan yaĢlılar 

―Evde Kalan Yaşlılar‖ olarak ifade edilirken; YaĢlı Konutları (Seniorboende), Hizmet 

Evleri-Huzurevleri (Servicehus ve Äldreboende) ve Güvenlikli Konutlar 

(Trygghetsboende) da kalan yaĢlılar ―Kurumda Kalan Yaşlılar”olarak belirtilmiĢtir. 

Genel hipotez çerçevesinde iki grubun memnuniyeti arasında bir kıyaslamaya 

gidilmemiĢtir. Bakım Evi (Sjukhem)‘nde kalan yaĢlılar ise bu araĢtırmanın örneklemi 

içinde yer almamaktadır. 
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BÖLÜM 1: YAġLILIK VE ĠSVEÇ REFAH DEVLETĠ 

1.1.YaĢlılık Kavramı 

Ġnsan yaĢamı çocukluk, gençlik, yetiĢkinlik ve yaĢlılık olmak üzere çeĢitli dönemlere 

ayrılmaktadır. Her ne kadar yaĢamın evrelerini kesin olarak birbirinden ayrılmak 

mümkün olmasa da (Altan ve ġiĢman, 2003: 5) yetiĢkinlik döneminden sonra gelen 

yaĢlılık, yaĢamın diğer dönemleri gibi doğal, evrensel bir gerçeklik (Abay, 2007: 270) 

ve insan yaĢamının en hassas dönemi (Kahramanoğlu, 1999: 290) olarak 

değerlendirilmektedir.  

Her ne kadar insan yaĢamının doğal bir dönemi olsa da yaĢlılık kavramının 

tanımlanması oldukça güçtür. Zira yaĢlılık dönemini kesin olarak belirleyen tartıĢmasız 

bir kriter bulunmamaktadır  (Amman, 2007: 165). Bu nedenle yapılan yaĢlılık tanımları, 

döneme, kiĢiye ve topluma göre değiĢebilmekte ve yaĢlılık göreceli bir kavram olarak 

değerlendirilmektedir (Yıldız, 2012: 335). 

YaĢlılık, genellikle bireyin belli bir yaĢa gelmesi olarak değerlendirilmektedir. Ancak 

bu tanımlama sosyo-kültürel ortama ve döneme göre değiĢebilmektedir (Görgün Baran 

ve diğ. 2005: 27). Her ne kadar farklı tanımlamalar ve yaĢ kriterleri dikkate alınsa da 

yaĢlılıkla ilgili en objektif belirleyici olarak 65 yaĢı sınır kabul eden kronolojik yaĢ 

kriteri kabul edilmektedir (Bilir, 2004: 11; Amman, 2007: 165).  

65 yaĢın yaĢlılığın baĢlangıcı olarak kabul edilmesi Dünya Sağlık Örgütü‘nün yapmıĢ 

olduğu sınıflamadan daha öncelere dayanmaktadır. Bu yaĢın yaĢlılığın baĢlangıcı olarak 

ele alınması Bismark dönemine kadar uzanmaktadır (Onur, 1997; KoĢar, 1996: 5; 

Arpacı ve Ersoy, 2012: 453). 

YaĢlılığın baĢlangıcı olarak kronolojik yaĢın ele alınmasının nedeni yaĢlılığın fizyolojik 

olarak belirlenmesinin güç; psikolojik olarak belirlemesinin ise imkânsız olmasıdır 

(Pekcan, 2000: 51). Fakat takvim yaĢının yaĢlılığı tanımlamak için yeterli olduğunu 

söylemek de mümkün değildir. Öyle ki aynı yaĢ dilimindeki insanların fizyolojik, 

psikolojik ve sosyal olarak birbirinden çok farklı olabildikleri bilinmektedir.  

YaĢlılık, geliĢim ve olgunlaĢma dönemlerinden sonra gelen ve çevre ile genetik yapı 

arasındaki etkileĢimin zirveye ulaĢtığı fizyolojik ve ruhsal değiĢimlerin yaĢandığı bir 
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geliĢim dönemidir (Pekcan, 2000: 51). Bu bakımdan yaĢlanma ve yaĢlılığın baĢlangıç 

dönemleri de birbirinden farklıdır. YaĢlanma sürecinin baĢlangıcı, yaĢlılık döneminin 

baĢlangıcından daha öncedir. Ayrıca yaĢlılık döneminde görülen bir takım gerilemeler 

yaĢlılığın baĢlangıcından (60 veya 65 yaĢ) öncede görülebilmektedir. Bu nedenle 

yaĢlanma süreci ile yaĢlılık döneminin birbirinden ayrılması gerekmektedir (Akçay, 

2011: 11-12). 

YaĢlanma doğumdan ölüme kadar devam eden bir büyüme ve geliĢmeyi ifade ederken, 

yaĢlılık; bu süreçte olgunlaĢma ve kendini gerçekleĢtirmenin ardından ortaya çıkan 

farklı değiĢimlerin yaĢandığı bir dönemdir (Gönen ve Hablemitoğlu, 2001: 175). Yani 

doğumla baĢlayıp ölümle biten yaĢamda, yaĢlanma fizyolojik bir süreci ifade ederken, 

yaĢlılık zaman ve topluma göre farklılaĢabilen belirli bir yaĢın üzerindeki (genellikle 65 

yaĢ) insanları niteleyen bir yaĢam dönemidir (Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 24; 

Onat, 2001: 192). 

YaĢlılık, yaĢlanmıĢ olma halini ifade ederken, yaĢlanma kronolojik, biyolojik, 

ekonomik, patolojik, psikolojik ve sosyal yönlerin düzenli değiĢim sürecini ifade eder 

(Abay, 2007: 269; Abay, 2011: 10; Bayraktar, 2004: 99‘den akt.: Akçay, 2011: 11). 

Ancak bu değiĢim düzenli bir seyir izlemediği gibi değiĢimin hızı da bireysel olarak 

farklılaĢabilmektedir.  

YaĢlanma yaĢamın sonuna doğru yol almaktır. YaĢlılık ise belli bir dönemi anlatan bir 

kavramdır ve bu dönem hayatın son dönemi (Akçay, 2011: 11) veya ―aktif ve bilinçli 

bir yaĢamın baĢlangıcı‖ olarak kabul edilmektedir (Gökçe Kutsal, 2004: 6). ―Yaşlı, bir 

niteleme; yaşlanma bir süreç, yaşlılık ise yaĢlanma süreci sonunda baĢlayan bir dönem 

olarak değerlendirilmektedir‖ (Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 24). Yani yaĢlanma 

doğumla baĢlayan ve ölüme kadar devam eden bir süreci ifade ederken, yaĢlılık yaĢamın 

son aĢaması olan dönemdir. 

Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) yaĢlılığı, ―çevresel faktörlere uyum sağlayabilme 

yeteneğinin azalması‖ olarak tanımlamakta, 65 yaĢ ve üstünü yaĢlılık dönemi olarak 

kabul etmektedir. Fakat yapılan bazı araĢtırmalar sonucunda 55-65 yaĢ grubu ile 65 yaĢ 

üzerindekilerin yaĢam biçimleri arasında önemli bir farkın bulunmaması nedeniyle bazı 

ülkelerde yaĢlılığın alt sınırı 55 yaĢ olarak kabul edilmektedir (Canatan, 2001: 213).  
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YaĢlılık, yaĢamın diğer evreleri gibi doğal, kaçınılmaz ve tüm insanlar için geçerli olan 

bir durumdur. YaĢlılık, bireyin kalıtımsal özelliklerine, beslenme ve çevre koĢullarına 

bağlı olarak erken veya geç, sorunlu veya az sorunlu olarak geliĢebilmektedir. Dünya 

Sağlık Örgütü (DSÖ) 45-59 yaĢ arasını orta yaş, 60-74 yaĢ arasını yaşlılık, 75-89 yaĢ 

arasını ileri yaşlılık, 90 ve üstünü ise ihtiyarlık kategorisine almaktadır. Fakat biyolojik 

yaĢlanma böyle bir geliĢimi zorunlu kılmakla beraber bu değerlendirmenin kesin ve 

değiĢmez olduğunu söylemek de mümkün değildir (Arpacı, 2005: 16-17; DPT, 2007: 

10; Altan ve ġiĢman, 2003: 5).  

BaĢka bir sınıflamada yaĢlılık 64 yaĢın bitimi 65 yaĢın baĢlangıcı olarak kabul 

edilmekte ve yaĢlılık üç evrede ele alınmaktadır. Bunlar 65-74 yaĢ erken yaşlılık, 75-84 

orta yaşlılık ve 85 yaĢ ve üzeri ileri yaşlılık evresidir. Ġhtiyarlık sözcüğü geliĢmiĢ 

toplumlarda kullanılmamaktadır (Tümerdem, 2006: 195). 

Neugarten ise yaĢlıları, 65-74 yaĢ arası genç yaşlı, 75-84 yaĢ arası orta yaşlı ve 85-90+ 

yaĢ ise yaşlı yaşlı olarak ayırmaktadır. Buna bir de 100+ yaĢ grubu eklenebilir (KoĢar, 

1996: 4; Kalınkara, 2011: 3). Zira bugün pek çok Avrupa ülkesinde 100 yaĢın 

üzerindekilerin oranı yaĢlı nüfus içinde önemli boyutlara ulaĢmıĢtır.  

YaĢlılar fiziksel özellikler bakımından ise 3 grupta ele alınmaktadır (KarataĢ, 1992‘den 

akt.: Çakır, 2004: 8): 

1- Kendi kendine yetebilen sağlıklı ve bağımsız yaĢlılar 

2- Profesyonel yardıma ihtiyacı olan yarı bağımlı yaĢlılar 

3- Sürek bakıma ihtiyacı olan tam bağımlı yaĢlılar 

Genelde yaĢ grupları ―genç‖, ―yetiĢkin‖ ve ―yaĢlı‖ olmak üzere üç ana gruba ayrılarak 

incelenmektedir. Bu üç ana grubun belirlenmesinde farklı kriterler bulunmakla birlikte 

genellikle genç nüfus 0-14 yaĢ, yetiĢkin nüfus 15-64 yaĢ, yaĢlı nüfus ise 65 + yaĢ olarak 

değerlendirilmektedir. (Arpacı, 2005: 26). Fakat insanın yaĢam evrelerinin bu kadar 

kesin çizgilerle ayrılmasının mümkün olmayacağı da ifade edilmektedir (Altan ve 

ġiĢman, 2003: 5). 

Ayrıca ortalama insan ömrünün 55 yıldan daha az olduğu ülkelerde yaĢlılığın 

baĢlangıcının 55 veya 65 yaĢ olarak ele alınması da mümkün değildir. Bu nedenle 

dünyada kronolojik yaĢ esas alınsa da yaĢlanmanın bütün insanlar için aynı Ģekilde 
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geçerli olan ortak bir ölçütünün olduğunu söylemek mümkün değildir (Abay, 2007: 

269). Zira bu dönemde ortaya çıkan biyolojik, psikolojik, fiziksel ve sosyo-ekonomik 

değiĢimler bireylerin tutum, davranıĢ ve algılarıyla birlikte farklılaĢabilmektedir (Gönen 

ve Hablemitoğlu, 2001: 175). 

BaĢka bir tanımlama da ise yaĢlılık; fiziksel ve ruhsal güçlerin bir daha yerine 

gelmeyecek Ģekilde kaybedilmesiyle iç ve dıĢ dengeyi kurma gücünün zayıflaması 

olarak tanımlanmaktadır (Bilginer ve diğerleri, 1996: 168-171‘den akt.: DanıĢ, 2009: 

68). Zira yaĢlılık; sağlık ve sosyal koĢullardaki iyileĢmeye paralel olarak geciktirilebilse 

de kaçınılmaz bir son olarak görülmektedir (Cangöz, 2003: 45).  

Bu nedenle Aristoteles, ―hastalığı, zamansız gelen bir yaĢlılık ve yaĢlılığı doğal bir 

hastalık‖ olarak kabul etmiĢtir (Er, 2009: 134). Fakat insanın yaĢlandıkça bedensel 

kayba uğraması doğal bir geliĢmedir ve bu bir hastalık olarak değerlendirilmemelidir. 

Çünkü yaĢlılık herkeste, hastalık ise bazı insanlarda görülmektedir (Tufan, 2012: 114). 

YaĢlanmayı bir hastalık olarak düĢünenler insanın sonsuza dek yaĢayabileceğine ve bu 

hastalığın kontrol altına alınabileceğine inanmaktadırlar. (Arpacı, 2005: 16). Fakat bu 

pek mümkün değildir, yani yaĢlanmanın önüne geçilemez ve yaĢlılık kaçınılmazdır. 

Bununla beraber yaĢlanmanın önüne geçmek mümkün değilse de hastalıkların önüne 

geçerek sağlıklı bir yaĢlılık sürmek mümkündür (Bekaroğlu, 1991: 101). 

Aslında yaĢlılık kaçınılmaz olmakla birlikte yaĢamın doğal bir sürecidir ve doğrudan bir 

patolojik hal ya da hastalık değildir. Ancak bu dönemin kendine özgü bir takım 

hastalıkları olduğu da açıktır (Adasal, 1977‘den akt.: Emiroğlu, 1995: 20). Zira aslında 

yaĢlanma organizmanın giderek artan bir yetersizliği olarak ortaya çıkmaktadır (Onur, 

1997: 263). Ancak geçen zamana bağlı olarak organizmada bir takım kayıplar 

yaĢanacağı beklense de bu kayıpların hızı bireyden bireye önemli farklılıklar 

göstermektedir (Gökçe Kutsal, 2012: 7).  

YaĢlılıkta ortaya çıkan bu bireysel farklılıklar çeĢitli faktörlerden etkilenmektedir. Bu 

bakımdan yaĢlılık kavramının yalnızca kronolojik olarak ele alınması yaĢlılığın tüm 

yönleriyle anlaĢılmasının önüne geçmektedir.  

YaĢlanma ve yaĢlılığı etkileyen bu faktörler Arpacı‘ya göre ( 2005: 16) Ģunlardır: 



16 
 

1. Kalıtım: Eğer birey genç görünüĢlü ise ve yavaĢ yaĢlanan bir aileye sahipse bu olumlu 

bir durumdur.  

2. Çevre: Zor bir yaĢam ve kötü beslenme gibi bazı koĢullar bireyin daha hızlı 

yaĢlanmasına neden olmaktadır.  

3. Hastalık: Istırap çektiren ve sakatlık veren hastalığın olması olumsuz bir durumdur.  

4. Duygular: Sürekli acı ve travmatik deneyimlere maruz kalan bireyin yaĢam 

dengesinde bir açık kaydedilir. 

Bu faktörlerin yanı sıra, yaĢlanma sürecini etkileyen önemli bir faktör de tıp alanında 

yaĢanan bilimsel ve teknolojik geliĢmelerdir. Dolayısıyla yaĢlılık kavramının 

sınırlarının çizilmesinde ―yaĢ‖ dıĢında farklı kriterlerin de dikkate alınması 

gerektiğinden hareketle farklı yaĢlılık tanımlamaları yapılmaktadır. Bu anlamda yaĢlılık,  

aslında insanın kendisiyle ilgili bilgi üretmeye baĢladığı ilk dönemden itibaren konu 

edilen bir alan olmuĢtur. Ancak son yüzyıla kadar yaĢlılık sadece edebiyat ve sanatın 

konusuyken artık bilimsel olarak incelenmekte olan bir alan haline gelmiĢtir (Er, 2009: 

132; Yıldız Kökenek, 2012: 13).  

Özellikle sanayileĢmiĢ ülkelerde yaĢam süresinin uzaması, doğum oranlarının düĢmesi 

gibi nedenlerle genel nüfus içinde yaĢlıların oranı giderek artmaya baĢlamıĢtır. 

Böylelikle yirminci yüzyıldan itibaren yaĢlılık bireysel bir sorun olmaktan çıkıp sosyal 

bir sorun haline gelmiĢtir. 

Bu nedenle öncelikle sağlık bilimlerinin daha sonra da sosyal bilimlerin ilgi alanına 

giren yaĢlılık bugün baĢta gerontoloji ve geriatri olmak üzere, sosyoloji, psikoloji, 

sosyal politika, sosyal hizmet gibi pek çok sosyal bilimin çalıĢma alanına girmiĢ ve 

multi-disipliner bir yaklaĢımla ele alınan akademik bir konu haline gelmiĢtir.   

YaĢlılık konusunun bu kadar farklı disiplin tarafından ele alınması yapılan tanımların 

çeĢitlenmesine ve yaĢlılığın farklı isimlerle anılmasına neden olmaktadır. Çünkü her 

disiplin yaĢlılığın farklı yönlerini ön plana çıkarmakta ve yaĢlılığı kendi perspektifinden 

değerlendirmektedir.  Bu anlamda günümüzde yaĢlılık “Üçüncü Yaş Dönemi”, ―Altın 

Çağ‖, “Yeşil Yıllar‖ gibi isimlerle de anılmaktadır (Arpacı, 2005: 16).  
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Farklı isimlendirmeler ve tanımlamalara rağmen en yaygın olarak kullanılan 

tanımlamaya göre yaĢlılığın baĢlangıcı 65 yaĢ kabul edilmekte ve genellikle bu yaĢta 

zorunlu emeklilik yaĢanmaktadır (Arpacı, 2005: 16). Fakat yine de yaĢlılığın herkes 

tarafından kabul edilen ortak bir tanımı olduğunu söylemek mümkün değildir (Konak ve 

Çiğdem, 2005: 25).  

1.1.1. YaĢlılık Türleri 

YaĢlı nitelemesi genellikle kronolojik yaĢ temelli yapılmaktadır. Ancak bu nitelemeye 

esas olan yaĢ toplumdan topluma ve dönemsel olarak değiĢebilmektedir. Hatta aynı 

dönemde bile yaĢlılığın baĢlangıcının hangi yaĢ olması gerektiğine dair farklı 

yaklaĢımlar bulunmaktadır. Mesela BirleĢmiĢ Milletler yaĢlılığın baĢlangıcını 60 yaĢ 

olarak belirlerken, Dünya Sağlık Örgütü 65 yaĢ olarak belirleyebilmektedir. Oysa 

dünyanın bazı ülkelerinde yaĢam ve sağlık koĢullarının çok kötü olması nedeniyle 

insanların çoğu 60 yaĢına ulaĢmadan hayatını kaybetmektedir. Dolayısıyla yaĢlılık 

kavramının sadece kronolojik bir yaklaĢımla ele alınması yeterli görünmemektedir. 

Öyle ki aynı yaĢta olan insanların da aynı ya da farklı toplumlarda fizyolojik ve 

psikolojik özellikler bakımından farklılaĢabildikleri bilinmektedir. Yani yaĢlılık, genetik 

özelliklerin yanında, bireyin yaĢadığı toplumsal Ģartlardan, bireysel yaĢam 

serüveninden, cinsiyetten ve ekonomik imkânlardan da etkilenmektedir.  

Bu yönüyle yaĢlılığa dair açılımların farklı perspektiflerin dikkate alınarak yapılması 

daha faydalı olacaktır. YaĢlılığın baĢlangıcı ve yaĢlılığın tanımına dair tartıĢmalar, konu 

edilen kesimin daha iyi anlaĢılması için yapılmaktadır (Tufan, 2001: 39). Yoksa 

yaĢlılığın 65 ya da 75 yaĢında baĢlaması belirli fonksiyonların kaybedilmesi, fizyolojide 

ve görünümde köklü değiĢimlerin yaĢanması, emekli olunması gibi sebepler yaĢlılığı 

tanımlamak ve sınırlarını çizmek için tek baĢına yeterli değildir. Dolayısıyla yaĢlılığın 

farklı yönleriyle ele alınması daha faydalı görünmektedir. 

Bu noktada yaĢlılık, takvim yaĢının esas alındığı kronolojik yaĢlanma, vücutta meydana 

gelen değiĢimlere bağlı olarak biyolojik yaĢlanma, kiĢinin zihinsel faaliyetlerinde 

meydana gelen değiĢimle açıklanan psikolojik yaĢlanma ve toplumsal rol ve statülerde 

meydana gelen değiĢim açısından sosyolojik yaĢlanma olarak ele alınmaktadır. 
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1.1.1.1.Kronolojik YaĢlılık 

Kronolojik yaĢ bireyin doğum tarihine göre içinde bulunduğu yaĢtır (Akçay, 2011: 13). 

YaĢlılığın hangi yaĢta baĢladığı kesin olarak belli olmasa da pek çok çalıĢmada yaĢlılık 

65 yaĢ ile baĢlatılmıĢtır (Onat, 2000: 102). Yaygın kullanıma göre kronolojik olarak 

yaĢlılık, emeklilik yaĢı olarak da kabul edilen bireyin 65 yaĢından sonraki dönemini 

ifade etmek için kullanılmakla birlikte BirleĢmiĢ Milletler yaĢlılığın baĢlangıcını 60 yaĢ 

olarak kabul etmektedir (Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 28).  

Kronolojik anlamda yaĢlılık geçen zamana bağlı olarak bir yıllık zaman dilimleri esas 

alınarak yapılan bir tanımlamadır (Güler, 1998: 105). Fakat yaĢlılığın tanımlanmasında 

yaĢ kriterinin kullanılmasının yeterli olmadığına yönelik eleĢtiriler de yapılmaktadır. Bir 

insanın yaĢıyla yaĢlılığın belirlenmesinin mümkün olmadığı ve doğum tarihinin 

yalnızca bir etiket olduğu ifade edilmektedir (Tufan, 2001: 38). 

Doğumda beklenen yaĢam süresinin 50 yılın altında kaldığı ülkeler içinse 60 veya 65 

yaĢ kriteri yaĢlılığı belirlemek noktasında geçerli bir ölçüt değildir. Dolayısıyla yaĢlılık 

sadece yaĢın ilerlemesi olarak ele alınabilecek bir konu olmaktan öte bir tanımlamayı 

gerekli kılmaktadır. Zira yaĢlılık yaĢın ilerlemesinden öte bir anlam ifade etmektedir.   

1.1.1.2.Biyolojik YaĢlılık 

Biyolojik yaĢlanma kronolojik yaĢla beraber ortaya çıkan (Er, 2009) ve zamana bağlı 

olarak bireyin anatomi ve fizyolojisinde meydana gelen değiĢimleri ifade etmektedir 

(Pekcan, 2000: 51; Arpacı, 2005: 17). Fakat kronolojik yaĢlanma herkeste aynı iken 

biyolojik yaĢlanma kiĢiden kiĢiye değiĢebilmektedir (Yertutan, 1991: 63-64).  Ayrıca 

biyolojik yaĢlanmanın kronolojik yaĢlanma kadar kolay tespit edilmesi de mümkün 

değildir (ġakar, 1987: 20‘den akt.: Yıldız, 2006). Zira yaĢlanma süreci kalıtım, yaĢam 

biçimi, yapılan iĢ, geçirilen hastalıklar gibi farklı etkenler tarafından belirlenmektedir 

(Arpacı, 2005: 18). 

Ayrıca kronolojik yaĢlanma ve biyolojik yaĢlanma her zaman dengeli ilerlemez, bazı 

insanlarda kronolojik yaĢlanma bazılarında biyolojik yaĢlanma daha hızlı ilerlemektedir. 

Bu durum organlar için de geçerlidir. KiĢilerin kullanımına göre bazı organlar daha 

erken yaĢlanırken bazıları daha geç yaĢlanabilmektedir (Emiroğlu, 1995: 16; Akçay, 

2011: 13-14). 
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Kronolojik süreç herkes için geçerli olan ve doğumdan baĢlayıp içinde bulunulan 

zamana kadar geçen yılların toplamını ifade ederken; biyolojik süreç zamana bağlı 

olarak bireyin anatomi ve fizyolojisindeki değiĢimleri ifade etmektedir (Abay, 2007: 

269). Yani biyolojik yaĢlanmanın hızı kiĢiden kiĢiye değiĢebilmektedir. Çünkü 

insanların genetik özellikleri, yaĢam tarzları, yakalandıkları hastalıklar, kazalar, 

yaralanmalar ve bunlarla baĢa çıkma yolları farklılaĢabilmektedir (Gökçe Kutsal, 2004: 

7). Dolayısıyla insanların aynı zaman diliminde yaĢamalarına rağmen biyolojik olarak 

yaĢlanma süreçleri değiĢebilmektedir. Zira kiĢinin yaĢlanmasında yaĢam tecrübelerinin 

payı büyüktür.  

Biyolojik yaĢlanma, bireyin bedeninin ve organlarının iĢleyiĢine göre sağlık durumunu 

göstermektedir (Akçay, 2011: 13). Bu nedenle biyolojik yaĢ daha çok tıbbi tetkiklerle 

belirlenebilen ve insan vücudunun yıpranma derecesiyle tespit edilen yaĢtır. Bu 

bakımdan biyolojik yaĢlanma, sağlık ve iĢ gücüne katılım, cinsiyet, çalıĢma koĢulları, 

yaĢanılan dönem ve yere göre değiĢebilen görünüĢ yaĢlanmasıdır (ġakar, 1987: 20‘den 

akt.: Yıldız, 2006; Emiroğlu, 1995: 15). 

Biyolojik yaĢlanma kiĢinin fizyolojik kapasitesinde meydana gelen gerileme ve 

bedensel özelliklerin zayıflaması olarak kabul edilmektedir. YaĢlanma ile birlikte kronik 

hastalıklar artmakta ve kronik hastalıklar da yaĢlanma sürecini hızlandırmaktadır (Biçer, 

1996‘dan akt.: Aksüllü, 2002: 11).  

Genel anlamda yaĢlılarda biyolojik sistem değiĢiklikleri kalp-damar sistemi 

değiĢiklikleri, böbrek ve idrar sistemi değiĢiklikleri, sinir sistemi değiĢiklikleri, kas ve 

iskelet sistemi değiĢiklikleri, endokrin sistem değiĢiklikleri ve üreme sistemi ve 

hormonal sistem değiĢiklikleri gibi değiĢimler yaĢanmaktadır (Arpacı, 2005: 123). 

YaĢlılığın olumsuz olarak algılanmasının nedenlerinden birisi de yaĢlılığa biyolojik 

yönüyle bakmaktır (DanıĢ, 2011: 28).  

Biyolojik yaĢın ilerlemesiyle birlikte organizmada çeĢitli kayıplar yaĢanmakta, birey 

bazı sosyal rollerini kaybetmekte ve bir takım psikolojik sorunlar yaĢamaktadır 

(Görgün-Baran, 2000: 68). 

Yani yaĢlı denildiğinde gençlik ve yetiĢkinlikteki özelliklerini sürdüren bireyin 

yaĢlanmıĢ hali anlaĢılmamalıdır. Zira yaĢlı önceki özelliklerinden psikolojik, duygusal 
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ve sosyal yönden tamamen farklılaĢmıĢ bir kiĢidir (Akın, 2006: 6). Bu bakımdan yaĢlı 

ve yaĢlılık konularının biyolojik geliĢim evresinden öte psikolojik ve sosyolojik yönüyle 

ele alınması gerekmektedir. 

1.1.1.3. Psikolojik YaĢlılık 

YaĢlılık, fizyolojik anlamda bir gerileme olarak kabul edilse de psiko-sosyal geliĢimin 

devam ettiği bir dönemdir (Öz, 2002: 18). Bu yönüyle yaĢlılık, kronolojik yaĢtan çok 

kiĢinin kendisini yaĢlı hissetmesiyle belirlenebilen bir özelliktir. Zira kiĢi kendini yaĢlı 

hissetmeyebilir ve bir kimse kendini kaç yaĢında hissediyorsa o yaĢtadır. Bu yönüyle 

yaĢlılık göreceli bir kavramdır (Arpacı, 2005: 16; Duyan, 2000: 119). Ġnsanların bazıları 

kendilerini elli yaĢında yaĢlı hissederken bazıları da yetmiĢ yaĢında hala genç 

hissedebilmektedir (Onat, 2000: 102).  

Eurobarometer tarafından Avrupa Birliği ülkelerinin yanı sıra Türkiye‘de de 2011 

yılında yapılan ―Aktif YaĢlanma‖ (Actıve Ageing) araĢtırmasının 2012 yılında 

yayınlanan raporuna göre Türkler kendilerini 58,4 yaĢında yaĢlı hissederken bu oran AB 

ülkeleri ortalamasında 63,9 yaĢ olarak ortaya çıkmıĢtır. Yine bu araĢtırmada Türkiye‘de 

insanlar gençliğin bittiği yaĢ olarak 37,6 yaĢ‘ı gösterirken AB ülkeleri ortalamasında 

gençliğin bitiĢ yaĢı olarak 41,8 yaĢ gösterilmektedir (Eurobarometer, 2012a). 

Ġsveç‘te ise yaĢlılığın baĢlangıç yaĢı 66,6 olarak görülürken, gençliğin bittiği yaĢ olarak 

36,9 yaĢ görülmektedir (Eurobarometer, 2012b). Dolayısıyla yaĢlılık algısı toplumdan 

topluma ve kiĢiden kiĢiye değiĢebilmektedir. 

Öyle ki bireyler kendilerini yaĢlı hissetmeyip ve yaĢlılığı kabul etmeyebilmektedir. 

Bireyin psikolojik olarak kendini yaĢlı hissetmesi pek çok faktör tarafından 

etkilenmektedir. Zira psikolojik yaĢlanma; kiĢinin ekonomik durumu, eğitim düzeyi, 

cinsiyeti ve kendi yaĢam serüvenine bağlı olarak değiĢen bir süreçtir (Tufan, 2001: 39).  

Bugün kendisini yaĢlı olarak kabul etmeyen pek çok 70 ve daha ileri yaĢlarda olan insan 

gelecek planlaması yapmaktadır. YaĢlı olarak tanımlanan insanların dünya turuna 

çıktığı, yeni bir meslek ve lisan öğrenmeye baĢladıkları görülmektedir (Tufan, 2002: 86-

87).  

Thome ve arkadaĢları (1987‘den akt.: Tufan, 2001: 39); ―yaĢlılıkta yetenekliliğin 

korunabilmesi bakımından psikolojik yaĢlanmanın, biyolojik yaĢlanmadan daha önemli 
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olduğunu göstermiĢlerdir‖. YaĢlılıkta psikolojik sürecin daha ağır basmasının temel 

nedeni olarak kiĢinin kendini yaĢlı hissettiğinde ve yaĢlı gibi davranmaya baĢladığında 

yaĢlanmıĢ sayılacağı gerçeğinin olduğu söylenmektedir (Abay, 2007: 269). Fakat 

insanın yaĢlılığı benimsemesi ve kabullenmesi; ona uyum sağlayabilmesi, daha iyi bir 

yaĢam sürdürebilmesi ve zekâ fonksiyonlarını saklaması anlamına gelmektedir (Adasal, 

1977‘den akt.: Emiroğlu, 1995: 20).  

KiĢinin yaĢlılığı kabullenmesi ve kendisini yaĢlılığa hazırlaması bu anlamda önemlidir. 

Zira psikolojik yaĢlılık daha çok, bireyin kendini yaĢlanmaya hazırlamamasından doğar 

(Arpacı, 2005: 18). Bu dönemde birey kendisini yaĢlı olarak görmediğinden bir takım 

psikolojik sorunlar yaĢayabilmektedir. 

Psikolojik yaĢ kiĢinin ―hissettiği yaĢ‖ olarak değerlendirilmekle birlikte, problem 

çözme, bellek gücü gibi biliĢsel özelliklerde meydana gelen değiĢimleri de içermektedir 

(Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 27-28). Bilimsel araĢtırmalar, yaĢlanmayla beraber 

sadece fiziksel becerilerde değil biliĢsel (bellek, kavrama, öğrenme, soyut düĢünme, 

hesaplama, sözel yetenekler) becerilerde de gerileme olduğunu göstermektedir. Hatta 

teoride yaĢam süresinin sonsuza dek uzadığı varsayılsa herkesin Alzheimer olacağı 

iddia edilmektedir (Cangöz, 2003: 45). YaĢlanma ile birlikte mental ve fiziksel 

kapasitede azalmalar, hareket yeteneğinde yavaĢlama görülsede, birey kendini yaĢlı 

hissetmeyebilmektedir. Zira yaĢlılık durağan ve değiĢmez bir yaĢam dönemi değildir 

(Arpacı, 2005: 17). 

YaĢlılık, bireyin geçmiĢini de daha sıklıkla sorguladığı bir dönemdir. Birey geçmiĢinde 

kendisine doyum veren bir yaĢam yaĢamıĢsa, hedeflerine, isteklerine, ideallerine 

yaklaĢabilmiĢse yaĢlılığı daha kolay kabullenmektedir. Üretkenlik döneminde 

yapamadığı etkinliklere katılmak, seyahat etmek, okumak, artık daha geniĢlemiĢ olan 

ailesine ve arkadaĢlarına zaman ayırmak gibi yaĢamını zenginleĢtiren aktiviteler 

yapabilmektedir (Arpacı, 2005: 19). 

Bununla beraber fizyolojik ve sosyal değiĢimler yaĢlının psikolojisini olumsuz yönde 

etkileyebilmektedir. Yeni bir çevreye ve yeni durumlara uyum sağlamakta güçlük 

yaĢayan, hastalıklarla mücadele eden, toplumsal desteği azalan, maddi sorunlar yaĢayan 

yaĢlı, zamanla eski günleri özlemeye baĢlamakta ve bu durum yaĢlı kiĢilerin yalnızlık ve 
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yabancılaĢma duygularının artmasına ve içe kapanmalarına neden olabilmektedir 

(Yıldız Kökenek, 2012: 19). 

Özellikle kendini iĢi ile özdeĢleĢtiren bireylerin emekli olduklarında bir boĢluk 

yaĢadıkları bilinmektedir. Bu bağlamda bireyde yetersizlik duygusu, baĢkalarına yük 

olma korkusu, iĢe yaramama tedirginliği ortaya çıkabilmektedir. Ayrıca, yaĢlı birey 

devamlı kendini düĢünmekte ve gelecek kaygısı yaĢamaktadır (Arpacı, 2005: 18).  

Bu nedenle anılarda yaĢama, geçmiĢe özlem, geçmiĢe takılıp kalma, geçmiĢten 

kopamama, geleceğe güvensizlikten kaynaklanan korku, kaygı ve üzüntü gibi 

duyguların tümü psikolojik çöküntü yaĢanmasına neden olmaktadır (Er, 2009: 135). 

YaĢlının zekâ ve bellek fonksiyonlarının belirli uyaranlarla korunması için sürekli bir 

uğraĢı içinde olması ve sosyal etkinliklere katılması, yaĢanan psikolojik sorunlarla ve 

duygusal zorlanmalarla baĢ edilmesinde önemli görülmektedir (Arpacı, 2005: 20). 

1.1.1.4. Sosyolojik YaĢlılık 

YaĢlılık kavramının biyolojik ve fizyolojik yönü insan dıĢı organizmalar için de 

kullanılmaktadır. Ġnsanın yaĢlılığından söz edildiğinde sürece sosyal ve kültürel 

unsurlar da dâhil edilmelidir (Duyar, 2008‘den akt.: Göçmen, 2009: 5-6; Emiroğlu, 

1995: 16). Bu bakımdan yaĢlılık kavramının insani yönünü kronolojik ve biyolojik 

yaĢlanmadan daha çok sosyal yaĢlanma tanımlamaktadır. Zira yaĢanan sosyal, 

ekonomik, kültürel, teknolojik ve demografik değiĢimlerle birlikte yaĢlılık olgusu farklı 

bir anlam ve değer kazanmıĢtır (KoĢar, 1996: 1).  

Normal yaĢlanma kavramı, hastalık söz konusu olmadan, zamana bağlı olarak anatomik 

ve fizyolojik değiĢimleri ifade ederken, sosyal yaĢlılık, kültürel ve toplumsal özelliklere 

göre toplumdan topluma farklılaĢabilen bir tanımlamadır (Güler, 1998: 105). Bu 

bakımdan yaĢlılık olgusuna yaklaĢımda sosyo-kültürel etkenler daha belirleyicidir 

(Abay, 2007: 274).  

YaĢlılığın sosyolojik yönü, bireyin içinde yaĢadığı toplumdaki yaĢla ilgili değer ve 

normlarla, diğer bir deyiĢle toplumda belirli bir yaĢ grubundan beklenen davranıĢlarla 

ve toplumun yaĢlılara verdiği değerlerle açıklanmaktadır (Arpacı, 2005: 21). Yani 

sosyolojik yaĢlanma ya da yaĢlılığın sosyal yönü insanların kendi açılarından ve toplum 
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açısından yaĢa bağlı olarak ortaya çıkan rol ve beklentileri olarak tanımlanmaktadır 

(Kılavuz, 2003: 7; Ġçli, 2008: 31). 

Sosyolojik yaĢlanma yaĢlılıkla ilgili toplumsal rol, statü ve beklentilerin değiĢmesidir 

(Er, 2009: 135). Zira sosyal statü ve roller zaman içinde değiĢebilmektedir. BaĢka bir 

deyiĢle her bir sosyal rol yaĢamın belirli bir dönemine aittir. YaĢlanma ve yaĢlılık da bu 

kategoride değerlendirilmektedir (Arpacı, 2005: 21). Bu bağlamda sosyolojik yaĢlanma 

kavramı bireyin ve toplumun yaĢlanma sürecinde birbirini etkilemesi anlamında 

kullanılmaktadır (Canatan, 2008: 16). 

Bu nedenle bugün sosyolojinin en yeni dallarından birisi de ―yaĢlılık sosyolojisi‖dir. 

YaĢlılık sosyolojisiyle ilgilenen sosyologlar daha çok yaĢlılığın ve yaĢlanmanın sosyal 

rol ve statülerde nasıl bir etkide bulunduğu üzerinde durmaktadırlar. Bu anlamda 

bireyin yaĢına bağlı olarak oluĢan ―yaĢ statüsü‖ bireylerin belirli yaĢlarda kendilerinden 

beklenen davranıĢları belirlemektedir (Popenoe, 1991: 310‘dan akt.: Demirbilek, 2005: 

228). Bu durum bir anlamda ―toplumsal cinsiyet‖ kavramında olduğu gibi ―toplumsal 

yaĢ‖ kavramının kullanılmasını anlamlı kılmaktadır. ―Toplumsal yaĢ‖, kavramı bireyin 

kronolojik yaĢına uygun olarak, toplumun kendisine uygun gördüğü statü ve normlara 

uygun hareket etmesi anlamına gelmektedir. 

Bir baĢka açıdan sosyal yaĢlanma, statü ve rol kayıplarına paralel olarak yaĢamdan geri 

çekilme ile birlikte çevresindekilerin kendisini yaĢlı olarak algılamasını fark ettirecek 

değerlendirmeler olarak tanımlanmaktadır (Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 27-28). 

Her toplumda yaĢlılığa iliĢkin olumlu ve olumsuz değerlendirmeler vardır. Bu 

değerlendirmeler bireyin hayat algısıyla ilgili olduğu gibi sağlık ve sosyal durumuyla da 

yakından ilgilidir  (Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 20). Zira modern anlamda yaĢlılık 

aktif çalıĢma yaĢamından ayrılıp yaĢamın sosyal güvenlik kapsamında sürdürülmeye 

baĢlandığı dönemi ifade etmektedir (Güler, 1998: 105). Bu nedenle sosyal anlamda 

yaĢlılık kiĢinin bağımlı hale gelmesi olarak algılanmaktadır  (Telatar ve Özcebe, 2004: 

163).  

Gerçekten de yaĢlılığın özellikle çalıĢan insanlar için toplumsal rollerde bir takım 

kayıpların yaĢanmasına neden olduğu açıktır. Özellikle emeklilikle birlikte kiĢinin aktif 
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çalıĢma yaĢamından uzaklaĢmasıyla ortaya çıkan ekonomik ve sosyal kayıplar farklı 

Ģekillerde telafi edilemezse, bu süreçten bireyin yaĢam kalitesi olumsuz etkilenmektedir.  

YaĢlı bireylerin bu sürece uyum sağlayabilmesi, yeni rol ve statüleriyle 

bütünleĢebilmesinde pek çok faktör etkili olmaktadır. Bireyin sağlık durumu, ekonomik 

durumu, eğitimi, inançları, yaĢam serüveni ve kültürü de yaĢlılığa dair algıyı ve bu 

sürece uyumu etkilemektedir.  

Aynı zamanda bireyin aktif çalıĢma hayatından ayrılması beklendiği haliyle, toplumsal 

normlarla belirlenmiĢ dönemde ve bireyin istediği zamanda gerçekleĢmiĢse bireyin 

yaĢlılıkla birlikte gelen yeni rol ve statülere, daha doğrusu yaĢlılığa uyum sağlaması 

kolaylaĢmaktadır. Aksi halde bu durum bireyin yaĢlılığa uyum problemi yaĢamasına 

neden olabilmektedir (Arpacı, 2005: 21). 

1.1.2. YaĢlılık Kuramları 

Modern toplumlarda yaĢlanmayı açıklamak üzere günümüze kadar 130‘dan fazla teori 

ileri sürülmüĢtür ve bu teorilerden her biri yaĢlanmanın farklı yönlerini açıklamaya 

çalıĢmaktadır (Akın, 2006: 2). Quadagno (1999: 24-40‘dan akt.: Kalaycıoğlu ve 

diğerleri, 2003: 10)‘a göre bu teoriler mikro ve makro olarak ikiye ayrılmaktadır. Bu 

bağlamda mikro teoriler; yaşamdan kopma (disengagement), aktivite, süreklilik, alt-

kültür, değiş-tokuş, sosyal konstrüktivizm; makro teoriler ise, modernleşme, yaş 

tabakalaşması, ekonomi-politik ve feminist teorilerdir. 

Bu teorilerden toplumsal anlamda en önemlileri de sosyal yaĢlılık teorileridir. Sosyal 

yaĢlılık teorilerinin çoğu 1950 ve 1960‘lı yıllarda geliĢtirilmiĢtir ve bu teorilerin kökleri 

psikoloji ve sosyolojiye dayanmaktadır. Bu yönüyle ilk dönem teorileri olan yaşamdan 

geri çekilme, rol, aktivite ve süreklilik teorileri fonksiyonalizme dayandırılmıĢtır 

(Canatan, 2012: 364-365).  

YaĢlılık teorileri modern toplumun ürünüdür. Zira genel nüfus içinde yaĢlı nüfusun 

oransal artıĢı yaĢlılığın bir sorun olarak ortaya çıkmasına neden olmuĢtur (Eraslan ve 

diğerleri, 1995: 231).  

Temelde bu teoriler yaĢlının iĢ piyasasından çekilmesiyle, yani üretim ve tüketim 

sürecinin dıĢında kalmasıyla ortaya çıkabilecek sosyo-ekonomik sorunlar dikkate 
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alınarak geliĢtirilmiĢtir. Bu nedenle bu teoriler modern toplumun üretim ve emeklilik 

anlayıĢıyla bağlantılı olarak değerlendirilmelidir (Tufan, 2002: 122).  

YaĢlılık ve yaĢlanmayla ilgili teorilerin modern endüstri toplumlarında ortaya çıkması 

ve bu toplumların yaĢlılığa dair algılarını ifade ediyor olması doğaldır. Zira daha önce 

hiçbir toplumda ve hiçbir dönemde yaĢlılık toplumsal bir konu olarak ele alınacak kadar 

önemli görülmemiĢtir. Yani hiçbir dönemde modern dönemin endüstri toplumlarında 

olduğu kadar bir toplumsal yaĢlanma yaĢanmamıĢtır.  

Yine hiçbir dönemde insan hayatının merkezinde çalıĢma ve üretim modern dönemde 

olduğu kadar merkezi bir yer tutmamıĢtır. ÇalıĢabilmekle tanımlanan ve konumlanan 

insanın çalıĢamaz hale gelmesi bir anlamda iĢe yaramaz hale gelmek olarak 

değerlendirilmesine neden olmuĢtur. Elbette daha önceki dönemlerde ve toplumlarda da 

çalıĢmak önemli görülmüĢ ve bu toplumlarda da çalıĢma yaĢamının dıĢında kalanlar 

bulunmuĢtur. Fakat bu durumda olanlar sayıca daha az olması ve ailenin fonksiyonunu 

kaybetmemesi nedeniyle ailesi ve yakınlarınca bakılabilmiĢtir. Dolayısıyla modern 

öncesi dönemde ya da modernleĢmemiĢ toplumlarda yaĢlılık bireysel olarak bir sorun 

olsa da toplumsal bir sorun olarak görülmemektedir.  

Bu bağlamda yaĢlanma ve yaĢlılığı açıklamaya çalıĢan her teori konuyu ancak 

incelediği topluma ve o toplumun kültürüne göre anlatabilir. Bu nedenle sosyolojik 

yaĢlanma ve yaĢlılık teorilerinin, hangi toplumun, hangi zaman dilimi içindeki 

yaĢlılığını ve yaĢlanmayı açıkladığını dikkate almak önemlidir (Tufan, 2002: 119). 

Modern öncesi dönemde yaĢlılık çok az insanın eriĢebildiği ve kısa süren bir yaĢam 

dönemini ifade ederken, modern dönemle birlikte yaĢanan geliĢmelerle yaĢlılık 

neredeyse hayatın yarısını kaplayan uzun bir dönemi ifade etmektedir. Ayrıca yaĢlılık 

artık sadece çok az sayıda insanın eriĢebildiği bir dönem olmaktan çıkmıĢ, neredeyse 

tüm insanların ulaĢtığı ya da ulaĢması beklenen, yaĢamın en heyecan verici dönemi 

haline gelmiĢtir.  

YaĢlılığın bireysel ve ailevi bir sorun olmaktan çıkıp toplumsal ve sistemsel bir sorun 

haline gelmesi modernleĢme ve sanayileĢmenin ortaya çıkardığı yeni toplumsal 

değiĢimle olmuĢtur. Hem tıp ve teknoloji alanında meydana gelen geliĢmelerle, hem de 

yaĢam Ģartlarında meydana gelen iyileĢmeyle birlikte insanların yaĢam süreleri 
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uzamaktadır. Aynı Ģekilde bu geliĢmelerle birlikte evlilik oranları, doğum oranları ve 

bebek ölümleri azalmıĢ, böylece toplumda yaĢlıların oranı artmaya baĢlamıĢtır. Bu ise 

artık yaĢlılığın bir istisna olmaktan çıkıp herkesin karĢılaĢacağı bir son olduğunu 

göstermiĢtir. Artık yaĢlılık ne bireysel ne de ailevi bir sorundur. YaĢlılık gerek bireysel 

anlamda gerekse toplumsal anlamda daha çok devletin ve toplumun sorunudur. Zira 

―yaĢam süresinin uzaması yaĢlılığın toplumsal, ekonomik ve politik bir konu olarak 

kabul edilmesini zorunlu hale getirmiĢtir‖ (Tufan, t.y: 8). Bu yönüyle devletin ve 

toplumun geleceğinin belirlenmesinde yaĢlı nüfusun etkisi çok büyüktür. 

YaĢlılıkla ilgili teoriler özellikle toplumsal yaĢlanmanın neden olduğu sosyo-ekonomik 

sorunların giderilmesine yönelik çözüm önerileri geliĢtirdikleri gibi, sağlıklı ve baĢarılı 

yaĢlanmanın ve yaĢlılığa uyum sağlamanın nasıl mümkün olacağını da açıklayarak 

bireysel anlamda bir yaklaĢım sergilemektedirler. Bu bakımdan yaĢlılıkla ilgili ele 

alınması faydalı olabilecek psiko-sosyal teoriler Ģunlardır.  YaĢamdan Geri Çekilme, 

Aktivite, Rol ve Süreklilik teorileridir. ModernleĢme ve Alt Kültür teorileri ise zayıf 

teorilerdir ve bugün bir geçerlilikleri yoktur (Tufan, 2002:146-148). 

1.1.2.1. YaĢamdan Geri Çekilme Kuramı (Disengagement Theory) 

YaĢlılık üzerine geliĢtirilen ilk kuram olan ve Fonksiyonalist sosyoloji teorisiyle 

temellendirilen ‗Yaşamdan Geri Çekilme veya İlgisizlik Teorisi‟ 1961 yılında Elaine 

Cumming ve William E. Henry tarafından ortaya atılmıĢtır. Cumming ve Henry (1961); 

yaĢlılıkla birlikte kiĢinin sosyal hayatını sürdürmek için ihtiyaç duyduğu rol ve 

yeteneklerinde bir gerileme yaĢandığını, dolayısıyla yaĢlılıkta ilgisizliğin kaçınılmaz 

olduğunu, bunun hem yaĢlının kendisi tarafından hem de toplum tarafından istenen ve 

gerekli olan bir durum olduğunu iddia etmektedir (Onur, 1997: 306; Tufan, 2001: 41; 

Kalaycıoğlu ve diğerleri, 2003: 10; Demirbilek, 2005: 229). 

Kurama göre yaĢlılık, bireyin yaĢamdan geri çekilmesi gerektiği, doğal ve kaçınılmaz 

bir dönem olarak değerlendirilir. YaĢamdan geri çekilen birey böylelikle doğasına 

uygun davrandığından daha huzurlu ve mutlu bir yaĢlılık dönemi geçirir (Quadagno, 

1999: 24,25‘den akt.: Kalaycıoğlu ve diğerleri, 2003: 10). Bu Ģekilde yaĢlılığa uyum 

sağlayan kiĢi psiko-sosyal bağlarının zayıflamasını da kolay kabullenmektedir 

(Cumming and Henry, 1961). 
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Bireyin yaĢına bağlı olarak zihinsel ve fiziksel kapasitesinde bir takım sınırlılıklar 

meydana geldiği için yaĢama isteğinde bir azalma meydana gelmektedir (Görgün Baran 

ve diğerleri, 2005: 40). Özellikle emeklilik sonrasında ortaya çıkan boĢlukta yaĢlı sosyal 

hayattan geri çekilir ve böylelikle ölüme hazırlık için zaman kazanmıĢ olur (Kohli, 

1994; Akt: Tufan, 2001: 42). Bu nedenle bireyde yaĢlandıkça meydana gelen ilgisizlik 

kaçınılmaz olduğu kadar da gereklidir (Tufan, 2002: 142).  

YaĢlılıkla birlikte fiziksel etkinlikler yavaĢlar ve yaĢlı enerjisini elinde tutarken; 

psikolojik olarak ise daha geniĢ bir dünya yerine kendini ilgilendiren dar dünyadaki 

etkinliklere yönelmektedir. Bu nedenle toplumsal alanda da bir geri çekilme yaĢanmakta 

ve toplumla yaĢlı birey arasındaki etkileĢim azalmaktadır (Onur, 1997: 306).  

Fiziksel etkinliklerle birlikte sosyal etkinliklerinde azalması ve yaĢlının toplumdan geri 

çekilmesinin rollerin kaybedilmesiyle de ilgisi vardır. Zira yaĢlının toplumsal yararlılığı 

giderek azalmaktadır (Fortinash ve Holoday-VVorret 1999‘dan akt.: Öz, 2002: 18). Bu 

anlamda süreç yaĢlı için olduğu kadar toplum içinde olumludur. Böylelikle yaĢlıların 

geliĢtirdiği bir takım iĢlevler gençlere aktarılabilmektedir (Onur, 1997: 306).  

Sosyal değiĢmeyle birlikte yaĢlının toplumsal rollerinde de bir takım değiĢimler 

meydana gelmektedir. YaĢlıya toplumda daha az değer verilmekte ve kuĢaklar arası bir 

kopukluk yaĢanmaktadır. Bu anlamda yaĢlılığa uyum sağlayan kiĢi psiko-sosyal 

bağlarının zayıflamasını zihinsel olarak daha kolay kabul etmektedir. Sosyal bağları 

giderek zayıflayan yaĢlı yaĢamdan giderek koparak kendini ölüme hazır 

hissedebilmektedir. YaĢlının yaĢamdan çekilmesi ve nihayetinde ölmesi toplumun 

dengesini bozmadığı gibi iĢlevsel bakıĢ açısıyla bu durum hem yaĢlı hem de toplum için 

en uygun olan yoldur.  Zira yaĢlı birey ve toplum bütününün parçaları olarak 

değerlendirilmektedir (Emiroğlu, 1984: 5). 

YaĢlının sosyal hayattan elini eteğini çekmesi gerek yaĢlı için gerekse toplum için en 

iyisi olarak ifade edilmektedir. YaĢlı toplumdan geri çekildikçe ve topluma ilgisiz 

kaldıkça yaĢlılığın gereğini yapmıĢ olacağından toplumun diğer bireyleri de bunu 

olağan hatta takdirle karĢılayacaklardır. Fakat yaĢlının köĢesine çekilmesi ve sosyal 

hayata ilgisiz kalması, yaĢlının toplum için gereksiz bir yük olarak algılanmasına da 

neden olabilmektedir. 



28 
 

Bu kuram yaĢlılıkta mutluluğun yakalanmasının, aktif bir yaĢamın ardından gelen 

pasiflikle mümkün olduğunu savunmaktadır. Yani bedenen ve ruhen çöken yaĢlının 

artık dinlenmesi gerektiği iddia edilmektedir (Tufan, 2002: 141-142). 

Ancak bu kuram yaĢamdan kopmanın kaçınılmaz bir olgu olmadığı ve yaĢamdan 

kopmadan da yaĢlılığa uyum sağlanabileceği, ayrıca yaĢamdan kopan yaĢlıların en 

mutlu yaĢlılar olmadığı gibi nedenlerle eleĢtirilmektedir (Emiroğlu, 1995: 27).  Yani 

yaĢlılık sürecinde edilgenlik her zaman gerekli değildir ve yaĢlılığa uyum sağlamanın 

farklı tarzları vardır (Emiroğlu, 1984: 5). 

Kuram; yaĢlıların toplumdan soyutlanmasına, yaĢlının sosyal destekten mahrum 

kalmasına ve psikolojik çöküntü yaĢamasına neden olmak ve gençlerin vicdanlarını 

rahatlatmak için geliĢtirilmiĢ bir kuram olduğu gerekçesiyle de eleĢtirilmektedir (Ebel, 

1987‘den akt.: Tufan, 2001: 41;  Alptekin, 2011: 10). 

YaĢlıya karĢı oluĢan olumsuz tutum ve değerler toplumun yaĢlıdan uzaklaĢmasına ve 

özellikle yaĢlılığın ileri dönemlerinde kurumsal hizmetlerin kısıtlanmasına (Alptekin, 

2011: 10) yönelik toplumsal önyargı oluĢmasına neden olmaktadır. 

Toplumun sadece çalıĢma hayatına indirgenerek ele alınması ise bu kuramın en zayıf 

yönü olarak değerlendirilmektedir. Ayrıca yaĢam süresinin giderek uzaması da bu 

kuramı geçersiz kılmaktadır. Uzayan ömürle birlikte bugün insan yaĢamının üçte biri 

emeklilik sonrası dönemde geçmektedir ve bu dönem geriye kalan dönem olarak ifade 

edilebilecek kadar kısa değildir. Bu uzun dönemde yaĢlının kendini pasif hale getirmesi 

de pek mümkün değildir (Tufan, 2002: 145). Aynı Ģekilde fonksiyonalizme göre yaĢ 

faktörü adil olmayan bir Ģekilde kullanıldığında çeĢitli sosyal sorunlara yol 

açabilmektedir (Demirbilek, 2005: 230). 

Bu bakımdan yaĢlının her Ģeyden elini eteğini çekmesi tükenmiĢlik ve iĢe yaramazlık 

duygusunun geliĢmesine neden olacağından yaĢlının ölümü beklemekten baĢka çaresi 

de kalmamaktadır. Bu yönüyle yaĢlılık dönemi ölüme hazırlık döneminden çok ölümün 

beklendiği bir dönem olarak değerlendirilebilir. Zira bir insan için iĢe yaramaz ve yük 

olarak algılanmanın yaĢamı çekilmez hale getirdiği bilinmektedir.  

Tüm bu eleĢtirilere rağmen Kohli Ġlgisizlik Kuramının olumlu yönlerinin de olduğunu 

ve bunların dikkate alınması gerektiğini söylemektedir. Kohli‘ye göre, Ġlgisizlik kuramı 
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yaĢlılık sorununa sosyolojik bir boyut kazandırması bakımından önemlidir. Aktivite 

kuramı yaĢlılığı “kişisel” bir boyutta ele almaktayken, Ġlgisizlik kuramı yaĢlılığı 

“toplumsal” boyutta ele almaktadır. Bu yönüyle Ġlgisizlik Kuramı Gerontolojide nadir 

bulunan bir Ģekilde sosyolojik dayanağı bulunan bir teoridir. Böylelikle yaĢlanma ve 

yaĢlılıktan kaynaklanan sorunların toplumdan kaynaklanan birer sorun haline geldiği ve 

yaĢlının kiĢisel sorumluluktan kurtarıldığı ifade edilmektedir (Tufan, 2002:144). 

1.1.2.2. Aktivite Kuramı (Etkinlik Kuramı) 

Bu kuram yaĢamdan geri çekilme kuramına bir tepki ve alternatif olarak (Onur, 1997: 

307; Kalaycıoğlu ve diğerleri, 2003: 10) sosyolog Robert J. Havinghurst, Bernice L. 

Neugaten ve Sheldon S. Tobin‘in ―yaĢlılığa kiĢisel uyum‖ üzerine yaptıkları 

çalıĢmalarla geliĢtirilmiĢtir (Onur,1997: 307; Kalınkara, 2011: 27).  

Aktivite kuramı sembolik etkileĢim ilkelerine dayanan bir kuramdır (Kalınkara, 2011: 

29). Bu kurama göre biyoloji ve sağlıkta meydana gelen değiĢimler dıĢında yaĢlıların 

psikolojik ve sosyal ihtiyaçları orta yaĢlı kiĢilerden farklı değildir. Yani yetiĢkinlik 

dönemi ile yaĢlılık dönemi arasında bir devamlılık vardır (Emiroğlu, 1995: 27-28). 

Dolayısıyla, yaĢlının yaĢamdan geri çekilmesi yerine aktif kalması gerekmektedir 

(Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 40). 

YaĢlının yaĢamdan geri çekilmesi fonksiyonlarında meydana gelen gerilemeden çok 

toplumun yaĢlıdan elini çekmesiyle ilgilidir. Yoksa yaĢlı yetiĢkinlik dönemindeki 

etkinliklerini sürdürmek, kaybettiği rollerin yerine de yenilerini koymak istemektedir 

(Onur, 1997: 307).  Zira baĢarılı yaĢlanma yaĢamdan geri çekilerek değil, aktif kalarak 

elde edilmektedir (Kalaycıoğlu ve diğerleri, 2003: 10).  

Aktivite kuramı insanları birbirinden ayıran temel unsurun yaĢları değil etkinlikleri ve 

yararlılıkları olduğunu ileri sürmektedir (Tufan, 2001: 40).  Öyle ki yaĢlılar istemeden 

bırakmak zorunda kaldıkları etkinliklerini baĢka etkinliklerle telafi etmek isterler. 

Çünkü bir yaĢlının psikolojik ve toplumsal anlamdaki istekleri bir gencin isteklerinden 

farklı değildir (Onur, 1986‘dan akt.: Kalaycıoğlu ve diğerleri, 2003: 10). Bu nedenle 

yaĢlılıkta pasiflik istenmeyen bir durumdur ve bireyin mutsuzluğunun kaynağı 

aktifliğini kaybetmesidir. Yani aktiflik bir insan için çok önemlidir, pasiflik ise istenen 

bir durum değildir (Tufan, 2001: 40; Tufan, 2002: 138-140; Emiroğlu, 1984: 5).  
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YaĢlılıkta devam edecek yüksek düzeydeki aktiviteler kiĢisel doyumu artırmaktadır. 

Bireyin aktiviteleri sosyal kimliğini oluĢturduğundan yaĢamdan geri çekilme kiĢinin 

yaĢam doyumunu sınırlar. Dolayısıyla yaĢlıların ihtiyacı olan Ģey rollerinin elinden 

alınması değil üretici olmalarının sağlanmasıdır (Demirbilek, 2005: 233).  

YaĢlının rollerini ve sorumluluklarını elinden almak onu mutlu etmeyeceği gibi 

yalnızlık ve değersizlik duyguları yaĢamasına ve yaĢamın anlamını sorgulamasına 

neden olabilmektedir. Bununla beraber kimi yaĢlılar toplum içinde mutlu olurken 

kimileri de mutluluğu yalnızlıkta aramaktadırlar (Onur, 1997: 307).  

Aktivite kuramının yaĢlının aktifliği üzerinde durmasının sebebi yaĢlılığa uyum 

sağlamanın ve yaĢamdan memnun olmanın Ģartının aktiflikle mümkün olacağını kabul 

etmesidir. Bu yönüyle kuram yaĢlının yaĢlılığa uyum sürecini incelemektedir. Daha 

uyumlu bir yaĢlılık için aktifliğin gerekli olduğu ve böylelikle kiĢisel mutluluğun 

yakalanabileceği vurgulanmaktadır (Emiroğlu, 1984: 3). Zira yaĢlının kendini 

gerçekleĢtirmesi, yaĢam doyumuna ulaĢması ve yaĢama aktif katılımı sosyal uyum 

sağladığı anlamına gelmektedir (Görgün-Baran, 2000: 73). 

YaĢlılıkla birlikte bir takım etkinliklerde, mutluluk ve doyumda azalma yaĢandığı 

doğrudur. Ancak bu azalma istenen bir Ģey değildir (Onur, 1997: 307). Çünkü aktifliğini 

sürdüren bir yaĢlı için yaĢlılık sorunlu ve kaçınılması gereken bir son durak değil, 

yaĢanması ve değerlendirilmesi gereken yeni bir baĢlangıç olarak algılamaktadırlar.  

AraĢtırmalar, emekli olduktan sonra aktifliklerini korumayanların birkaç yıl içinde 

ölmelerine karĢın, aktif olmayı sürdürenlerin, sağlıklı ve dinç bir Ģekilde daha uzun 

yaĢadıklarını göstermektedir (BüyükcoĢkun, 1990‘dan akt.: Konak ve Çiğdem, 2005: 

32). Zaten ―kullan ya da kaybet‖ (use it or lose it) sözü ile düzenli aktifliğin hem 

zihinsel hem de sosyal faaliyetlerin geliĢmesini sağladığı ifade edilmektedir (Cangöz, 

2008: 145; DanıĢ, 2011: 33).  

Fakat yaĢlının aktifliğini sürdürmesi her zaman mümkün olmamaktadır. Zira yaĢlının 

aktifliğini önceki yaĢam biçimi, sosyoekonomik düzeyi ve sağlık durumu 

belirlemektedir (Öz, 2002: 18). Bu bakımdan insanın aktif olarak yaĢamını sürdürmesi 

için sağlık, ödeme gücü ve devletin sağladığı sosyal destek gibi destek türlerine ihtiyacı 

vardır (Gubrium,1973: 38; akt.: Görgün-Baran, 2000: 69). Aynı Ģekilde toplumun yaĢlı 
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bireyden elini çekmesi sosyal etkileĢimi daha da azalttığından (Öz, 2002: 18) yaĢlının 

aktif kalması için sosyal desteğe de ihtiyacı vardır. Bu anlamda yaĢlının aktifliğini 

sürdürerek sosyal uyum sağlaması ve yaĢlılık dönemini mutlu bir Ģekilde 

geçirebilmesinin bazı faktörlere bağlı olacağı ifade edilmektedir. 

YaĢlının sosyal uyumuna iliĢkin faktörler Ģunlardır (Görgün-Baran, 2000: 74):  

1- Kendini GerçekleĢtirme (Gelir, Barınma ve Beslenme) 

2- YaĢamdan Doyum Sağlama (Sosyal ĠliĢki ve etkileĢim, Sanatsal ve Sportif Faaliyetler) 

3- YaĢama Aktif Katılım (ÇalıĢma azmi gösterme ve Gönüllü faaliyetler) 

Sosyal uyumu gerçekleĢtirmek için ihtiyaç duyulan gereksinimler ise Ģunlardır: 

1- Ekonomik Gereksinimler: Gelir Beslenme, Barınma, sağlık, seyahat 

2- Sosyal Gereksinimler: Aile-Akrabalık ĠliĢkileri, KomĢuluk ĠliĢkileri, Rekreasyon 

alanları ve faaliyetleri 

3- Psikolojik Gereksinimler: Sevgi, Güven, Korunma 

Yani kiĢisel aktifliğin bir parçası olarak değerlendirilen yaĢlılığa uyum ve yaĢamdan 

memnun olma hali ekonomik, sosyal ve psikolojik gereksinimlerce belirlenmektedir 

(Emiroğlu, 1984: 3). Bu bağlamda kuram herkesin aktif kalmak isteyip istemediği ve 

aktif kalmak isteyenlerinde bunun için imkânlarının bulunup bulunmadığı ve yaĢlılıkta 

aktifliğin ne derece sağlanabileceği konularını aydınlatamadığı gerekçesiyle 

eleĢtirilmektedir (Tufan, 2001: 40-41).  

Aktivite ve Ġlgisizlik Kuramları karĢılaĢtırıldığında; yaĢlılıkta mutluluğun yakalanması 

açısından gerekli olan Ģey neyi, ne zaman, nasıl yapacağına yaĢlının kendisinin hür 

iradesiyle karar vermesidir. YaĢlı insanlar arasında en mutsuz olanlar, maddi sorunlar 

gibi dıĢ etkenler nedeniyle istemediği halde aktif kalmak zorunda olanlarla, sağlık 

sorunları gibi elinde olmayan sebeplerle aktivitelerini kısıtlamak zorunda kalanlardır. 

Bu yönüyle yaĢlı bireyin hür iradesinin dıĢında “zoraki” olarak gerçekleĢen durumlar 

yaĢlılıkta mutsuzluğun kaynağıdır (Tufan, 2002: 145). 

1.1.2.3. Süreklilik Kuramı ( Continuity Theory) 

R. C. Atchley tarafından geliĢtirilen bu kurama göre yaĢlılıkta bazı rollerin 

kaybedilmesi, bazı rollerin sürdürülmesine bağlıdır. Bireylerin yetiĢkin olma sürecinde 
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elde ettikleri bir takım alıĢkanlıklar, bağlantılar ve tercihler kiĢiliğin bir parçasını 

oluĢtururlar. Birey yaĢlandıkça bu kiĢilik özelliklerini sürdürmeye ve korumaya 

çalıĢmaktadır. Dolayısıyla yaĢlılık basit ve tek yönlü değil karmaĢık bir süreçtir (Onur, 

1997: 308-309).  

Bu teoriye göre yaĢam doyumunun temel Ģartı baĢarılı yaĢlanmadır. Birey büyürken 

olgun ve bütünleĢik bir kiĢilik geliĢtirirse baĢarılı Ģekilde yaĢlanmaktadır. Dolayısıyla 

birey gençlik ve yetiĢkinliğinde nasılsa yaĢlandığında da öyledir (Kalınkara, 2011: 38). 

Bu nedenle bireylerin gençlik döneminden itibaren özellikle de emeklilik öncesi 

dönemde yaĢlılığın farkından bir yaĢam biçimi geliĢtirmeleri baĢarılı ve mutlu bir 

yaĢlılık dönemi geçirmek için oldukça önemlidir. Yani yaĢlılık, insan yaĢamının 

tamamının bir sonucu olarak ortaya çıkan bir dönemdir. Bu yönüyle bireyleri baĢarılı ve 

sağlıklı yaĢlanmaları sağlıklı ve mutlu bir yaĢlılık döneminin yaĢanması için gereklidir. 

1.1.2.4. Rol Kaybetme Kuramı (Role Exit Theory) 

Bu kuram sosyolog Z. S. Blau tarafından geliĢtirilmiĢtir. Kurama göre emeklilik ve 

dulluk yaĢlının toplumun temel kurumsal yapılarına katılımını kısıtlamakta ve yaĢlıları 

toplumsal anlamda faydalı kılan imkânların azalmasına neden olmaktadır. Zira bir 

yetiĢkin için meslek ve evlilik demir atma noktalarını oluĢturur ve bunların 

kaybedilmesi bireyde yıkıcı sonuçların ortaya çıkmasına neden olmaktadır (Onur, 1997: 

308). 

Rol Kaybetme kuramı; bireyin tutum, değer ve davranıĢlarını doğrudan içinde 

bulunulan sosyal çevredeki rollerle açıklamaktadır (Kalınkara, 2011: 38). Bu bağlamda 

yetiĢkin kimliği ve mesleki statülerin kaybedilmesi yaĢlıların uyum problemi 

yaĢamasına neden olmaktadır. YaĢlının değeri azalan statülerine uyum sağlamalarının 

önündeki en büyük engel ise yaĢlılıkta bazı rolleri kaybetmeye hazır olmamalarıdır. 

Çünkü yaĢlılar, yaĢlılığa ve beraberinde gelen ekonomik ve sosyal duruma hazırlığı 

sağlayıcı toplumsallaĢma süreci yaĢamamıĢlardır (Emiroğlu, 1995: 28). 

Yine sosyolog Irving Rosow, insanların yaĢlılığa hazırlanmadıklarını ve yaĢlılıkta 

beklenen rol ve davranıĢların zayıf ve belirsiz olması nedeniyle yaĢlıların ―rolsüz rolü‖ 

oynadıklarını ifade etmektedir (Onur, 1997: 308).  
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Yani yaĢlılar yaĢlandıklarında karĢılaĢacakları kayıplara ve yeni rollere alıĢamadıkları 

için uyum problemi yaĢamaktadırlar. Psiko-sosyal anlamdaki hazır oluĢ ise bu sürece 

uyum sağlamayı kolaylaĢtırmaktadır. Aksi halde yaĢlılık döneminde kaybolan bu roller 

kiĢinin ailesine, mesleğine ve topluma ait olma hislerini olumsuz etkilemektedir (Öz, 

2002: 18). 

Rol kaybetme kuramı, yaĢlılıkta yitirilen rollerin abartıldığı gerekçesiyle 

eleĢtirilmektedir. Ancak her ne kadar kiĢi yaĢlanmadan önce kendisini bu sürece 

hazırlasa da yaĢlılıkla birlikte ortaya çıkan psiko-sosyal durum yaĢlının hazır bulunuĢ 

durumunda bile zorluklar yaĢamasına neden olabilmektedir. Çünkü yaĢlılık yaĢanmadan 

anlaĢılması çok da kolay olmayan bir yaĢam dönemidir. 

Ayrıca yaĢlılar kaybedilen bir takım rollerin karĢılığında özgürlük kazandıkları ve 

böylece eskiden beri yapamadıkları iĢleri rahatlıkla yapabilme imkânı buldukları için, 

rol kayıplarından çok fazla etkilenmemektedirler (Onur, 1997: 308). Hatta bir takım 

rollerini zorunlu olarak sürdüren insanların kendini gerçekleĢtirme imkânı elde etmek 

için bu dönemi beklediği bilinmektedir.  

1.1.3. YaĢlılıkta Ortaya Çıkan Sorunlar 

Bireyin hayatı boyunca yaĢadığı pek çok sorunun yanında yaĢlılıkla birlikte ekonomik 

sorunlar, fiziksel ve psikolojik sağlık sorunları ve barınma gibi sorunlar da ortaya 

çıkmaktadır (IĢıkhan, 2001: 184). Zira insan modern dönemde uzun yaĢamayı 

baĢarmasına rağmen sorunların üstesinden gelmeyi baĢaramamıĢtır. Yani yaĢam 

süresinin uzaması artan sorunları da beraberinde getirmiĢtir (KoĢar, 1996: 6). Kültürden 

kültüre değiĢen bir olgu olarak tarihin her döneminde yaĢlılığa farklı anlamlar 

yüklenmiĢ ve her dönemde yaĢlılar pek çok sorun yaĢamıĢlardır. Ancak yaĢlılığın bir 

―sorun‖ olarak algılanması modern dönemin bir ürünüdür (Kalaycıoğlu ve diğerleri, 

2003: 9). 

Genel olarak bir sosyal sorunun bireylere endiĢe verme, topluma masraf ve bedel 

yükleme ve toplumsal sistemi tehdit etme gibi konuları kapsadığı ifade edilmektedir 

(Emiroğlu, 1995: 36). Bugün yaĢlılık tüm bu konular açısından değerlendirildiğinde 

önemli bir sosyal sorun olarak ortaya çıkmaktadır. Gerek toplumsal anlamda gerekse 

bireysel anlamda toplumsal yaĢlanmanın neden olduğu sorunlar tarihin hiçbir 
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döneminde görülmediği kadar önemli boyutlara ulaĢmıĢtır. Çünkü Brody‘nin dediği gibi 

tarihin hiçbir döneminde sayıca ve oranca bu kadar yaĢlı olmamıĢtır (KoĢar, 1996: 42). 

YaĢlılık dönemi sorunları en geniĢ anlamda sosyo – kültürel ve ekonomik sorunlar ile 

psikolojik ve biyolojik sistem değiĢikliğinin yarattığı sorunlar olmak üzere 4 boyutta ele 

alınmaktadır (Arpacı, 2005: 120). Ayrıca bu sorunlar beĢ temel baĢlık altında 

toplanmaktadır. Bunlar gelir, sağlık, barınma, ulaĢım ve beslenmedir. Bu temel sorunlar 

yanında yaĢlıların çalıĢma, güvenlik, eğitim, serbest zamanı kullanma gibi sosyal 

sorunları da vardır (Emiroğlu, 1995: 36). 

YaĢlılıkta ortaya çıkan bu sorunların temel nedenleri Ģunlardır (Arpacı, 2005: 119-120):  

- EndüstrileĢme ve kentleĢme sürecine bağlı olarak toplum ve aile yapısında hızlı 

ve köklü değiĢimler yaĢanması sonucu çekirdek ailelerin sayısının artmasıyla 

azımsanmayacak oranda yaĢlının bağımsız yaĢaması, bu nedenle de akrabalar ve 

çocuklar tarafından yaĢlıya sağlanan sosyal ve ekonomik desteğin azalması,  

- YaĢlının emekli olması ile gelirinin azalması ya da emekli olabileceği bir iĢinin 

olmaması, çoğu kez çalıĢamaz duruma gelmesi dolayısıyla temel ihtiyaçlarını bile 

güçlükle karĢılayabileceği düĢük gelir düzeyinde yaĢaması,  

- Özellikle emeklilikle birlikte artan zamanı yaĢam kalitesini yükseltecek Ģekilde 

kullanamaması,  

- Konut olanaklarının yaĢlılık dönemi konut ihtiyacına uygun olmaması, 

- YaĢlıların toplumsal ve teknolojik değiĢmeleri izlemede zorlanması. 

Tüm bunlara ek olarak yaĢlılık döneminin kendi baĢına bir takım sorunları beraberinde 

getirdiğini söylemek de mümkündür. Ayrıca yaĢlılıkla birlikte güçten düĢme, mesleki 

ve toplumsal fonksiyonlardan ayrılma, sosyo-ekonomik statü kaybı,  sosyal etkileĢimde 

azalma ve toplumdan kopma sorunları yaĢanmaktadır. Bu durumda yaĢlılar yalnızlığa 

ve içine kapanmaya itilmektedir (Seyyar, 2006: 201). Benzer Ģekilde teknolojide 

yaĢanan hızlı değiĢim yaĢlıların uyum problemini artırmakta ve özellikle kadınların 

çalıĢma yaĢamına aktif katılımı ile birlikte yaĢlılar daha derin bir yalnızlık duygusu 

içine girmektedirler (Atila, 2006: 59). 

GeliĢmiĢ ülkelerde yaĢlılıkla birlikte ortaya çıkan sorunların en önemlisi sosyal sağlık 

sorunlarıdır. Refah devletlerinin almıĢ olduğu önlemler sayesinde yaĢlı için ekonomik 

sorunlar çok derin yaĢanmazken daha çok sosyal sorunlar yaĢanmaktadır. Aynı Ģekilde 
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sağlıklı yaĢlanmayla birlikte fiziksel sağlık sorunları daha az ortaya çıkarken, psiko-

sosyal sorunlar daha çok görülmektedir. Yine yaĢam süresinin uzaması ile birlikte ileri 

yaĢlarla birlikte kronik hastalıklar ve bağlı olarak bakıma muhtaçlık sorunu ortaya 

çıkmaktadır. Ancak bunlar bireyin ihtiyaçlarının karĢılanamaması gibi bir sorunu ortaya 

çıkarmamakta fakat bireyin yaĢam kalitesini psiko-sosyal anlamda olumsuz 

etkilemektedir. Bu nedenledir ki yaĢlılık döneminde en sık rastlanan psikolojik sorun da 

depresyondur (Er, 2009: 140). 

YaĢlılık döneminde ortaya çıkan temel ihtiyaçlar ve sorunlar fizyolojik, psikolojik ve 

sosyo-ekonomik olmak üzere üç baĢlık altında ele alınabilir.  

1.1.3.1. Fizyolojik Sorunlar 

KiĢilerin fiziksel kapasiteleri yaĢla birlikte azalmaktadır ve bu durum yaĢlıların 

fonksiyonel bağımsızlıklarını kısıtlamaktadır (Telatar ve Özcebe, 2004: 163). Bu 

nedenle yaĢlının sağlık durumu tüm yaĢamını etkilemektedir. Zira yaĢlılıkla birlikte 

ortaya çıkan kronik hastalıklar, felçler, ruhsal bozukluklar, sakatlanmalar özel bakım ve 

uzmanlık isteyen durumlardır (Emiroğlu, 1995: 46). 

Bu nedenle özellikle nüfusun yaĢlandığı ülkelerde sağlık hizmetlerinin planlanmasında 

yaĢlıların ön plana çıktığı görülmektedir. Bunun nedeni yaĢlılıkla birlikte sağlık 

sorunlarında artıĢ yaĢanması ve ortaya çıkan sağlık sorunlarının giderilmesiyle yaĢlının 

yaĢam kalitesinin yükseltilmiĢ olacağıdır. Fakat yaĢlılar için sunulan fiziksel sağlık 

hizmetlerinin yaĢlıların ihtiyaçlarının karĢılanmasında yeterli olmasına rağmen, bu 

durumun özellikle psikolojik anlamda kendilerini yalnız ve mutsuz hisseden yaĢlıların 

sorunlarının çözülmesinde yeterli olmadığı ifade edilmektedir ( Güler 1997; Özcebe ve 

ark 2003‘den akt.: Bayık Temel ve diğerleri, 2009: 96). 

Gerçekten de yaĢlılıkla birlikte sağlık hizmetlerine duyulan ihtiyaç artmaktadır. Ancak 

bu ihtiyaç sadece tıbbi anlamda sunulan hizmetlerle karĢılanabilmekten öte bir takım 

sorunların ürünü olarak görülmektedir. Yani yaĢlıların özellikle aile ve yakın çevreden 

göremedikleri desteğin onların psikolojik sorunlar kadar fiziksel sağlık sorunları 

yaĢamalarına da neden olduğu bilinmektedir. Çünkü bireyin ruhsal anlamdaki iyilik hali 

fiziksel sağlığını da etkilemektedir.  
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Bu anlamda birey için sağlık sadece fiziksel değil aynı zamanda psikolojik ve sosyal 

anlamda da kullanılmaktadır. Nitekim Dünya Sağlık Örgütü‘nün sağlık tanımı; fiziksel, 

ruhsal ve sosyal yönden iyilik halidir. Bu üç alana dair iyilik hali ―tam iyilik hali‖ 

olarak değerlendirilmektedir (Bayık Temel ve diğerleri, 2009: 101). Bu bağlamda 

bireyin ihtiyaçlarının fiziksel, psikolojik ve sosyal yönleri olduğu ve yaĢlılara yönelik 

sağlık hizmetlerinin de bu üç boyutla ele alınması gerekmektedir.   

1.1.3.2. Psikolojik Sorunlar 

YaĢın ilerlemesiyle birlikte kronik sağlık sorunları giderek artmakta ve yaĢlılığa bağlı 

değiĢimlerin etkisiyle sağlık daha kötü olarak algılanmaktadır. Benzer Ģekilde yaĢlının 

sağlık durumu sosyal güvenlik durumu ve gelir durumundan da etkilenmektedir (Belek 

1998, Sarmivaki ve Hult 2000‘den akt.: Bayık Temel ve diğerleri, 2009: 101). 

Fiziksel sağlık sorunları yanında yaĢlılıkla birlikte bir takım psikolojik sorunlar da 

ortaya çıkmaktadır. Bunlar eskiye aĢırı bağlılık, yeni durumlara uyum sağlayamama ve 

yeniliklerden korkma ile egoizm olarak ifade edilmektedir. Aynı Ģekilde bu dönemde 

bilinçte bulanıklık, Alzheimer hastalığı, depresyon, intihar, hastalık hastalığı, narsistik 

kiĢilik bozukluğu, nevroz, stres, uyku bozuklukları, yönelim bozuklukları, ölüm 

korkusu görülebilmektedir (Arpacı, 2005: 123). 

YaĢlılıkta yaĢanan psikolojik sorunların temelinde yaĢanan fizyolojik değiĢim kadar 

sosyal değiĢim de etkilidir. Bu anlamda yaĢlılıkta dinamizmin kaybolup yerini 

durağanlığın almasıyla birlikte yaĢlı çevresindeki değiĢimleri kolay 

kabullenememektedir.  DeğiĢimler yaĢlı için kaygı verici olmakta ve yaĢlıyı 

ürkütmektedir. Bu nedenle yaĢlılar ―benmerkezci‖ bir düĢünceye sahip olmakta ve 

çevrelerince bencil olarak nitelendirilmektirler (Öz, 2002: 21). Kendisini çevreden 

soyutlayıp içine kapanan yaĢlıda yetersizlik, faydasızlık ve çaresizlik duyguları, 

baĢkalarına muhtaç olma, yalnız kalma korkusu ve ölüm korkuları belirmektedir 

(Arpacı, 2005: 123). Bundan dolayı yaĢlının çevresine olan ilgisi azalmakta ve hayatın 

merkezine kendisini koymaktadır. BaĢka bir deyiĢle yaĢlılığın bencillik olarak 

nitelenmesine neden olan temel etmen, yetersizlik ve eksiklik duygusunun beslediği 

çaresizlik ve yalnızlık hissidir.  
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1.1.3.3. Sosyo-Ekonomik Sorunlar 

YaĢlılık döneminde hem fiziksel hem de sosyal bir takım problemler yaĢanmaktadır. 

Fakat sanılanın aksine özellikle geliĢmiĢ ülkelerde yaĢlılıkta yaĢanan sosyal problemler 

tıbbi problemlerden daha fazladır ve sosyal problemler tıbbi problemlerin daha da 

kötüleĢmesine neden olmaktadır (Gökçe-Kutsal, 2007; Akt. DanıĢ, 2009: 78). Bu 

nedenle yaĢlıların sosyal problemlerinin tespit edilmesi ve bu problemlerin ortadan 

kaldırılması pek çok sağlık probleminin de önlenmesi anlamına gelmektedir.  

YaĢlıların yaĢadığı en temel sosyo – kültürel sorunlar arasında; aile yapısında meydana 

gelen değiĢmeler, barınma ve mekânsal sorunlar, kent yaĢamına uyum sağlayamama, 

yalnızlık, rol ve statü kaybı, ağır iĢlerle uğraĢma, kuĢaklar arası çatıĢma, ulaĢım gibi 

sorunlar yer almaktadır. YaĢlıların bireysel yaĢamı için önemli olan bu değiĢimler aynı 

zamanda onların aile ve toplum yaĢamını da etkilemektedir (Arpacı, 2005: 120). 

Bu bağlamda yaĢlılığın sosyal bir sorun olarak ele alınmasının nedenleri aynı zamanda 

yaĢlılara yönelik sosyal politika yapmanın gerekçelerini de oluĢturmaktadır. Zira 

yaĢlılara yönelik sosyal politikalara ihtiyaç duyulmasının nedenlerini Altan ve ġiĢman 

(2003: 99) nüfus ve aile yapısında meydana gelen değiĢmeler, ekonomik nedenler, 

hümanist nedenler, yaygınlaĢan demokratik yönetimler, sosyal ve hukuk devleti 

ilkesinin benimsenmesi olarak sıralamıĢtır. 

Fiziksel etkinliğin ve gelirin azalması, buna bağlı güvensizlik duyma yaĢlıların 

toplumsal yaĢama daha az katılımlarına sebep olan belli baĢlı etmenlerdir. Özellikle 

emeklilik sonrası kiĢinin üretkenliğinin ve sosyal iliĢkilerinin zayıflamasıyla birlikte 

yaĢlı kendini çaresiz, aciz ve güçsüz hissetmeye baĢlamakta ve bu durum bir takım 

fiziksel ve sosyal sorunların ortaya çıkmasına neden olabilmektedir. YaĢlının kendini 

bağımlı ve değersiz hissetmesi iĢe yaramaz ve yük olarak algıla(n)masına neden olarak 

yaĢlının kendini mutsuz hissetmesine ve özgüvenini kaybetmesine neden 

olabilmektedir. Bu sorunların aile desteği ve sosyal güvencesi olmayan yaĢlılarda daha 

yoğun yaĢandığı bilinmektedir (Arpacı, 2005: 121). 

Bu nedenle yaĢlıların yaĢadığı pek çok sorunun temelinde aile vardır. Daha doğrusu 

yaĢlıların yaĢadığı özellikle ekonomik ve sosyal sorunlar yeterli aile desteğinin 

bulunmamasından kaynaklanmaktadır. Yeterli sosyal desteği olmayan yaĢlının çeĢitli 
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fiziksel, psikolojik ve sosyal sorunlar yaĢadığı görülmektedir. Ailesinden sosyal destek 

görmeyen yaĢlının tek baĢına yaĢamayı tercih ettiği ve bu nedenle toplumdan 

soyutlandığı görülmektedir. Bu yaĢlının yaĢadığı pek çok sorun içinde özellikle 

yalnızlık sorunu dikkati çekmektedir. 

Aynı Ģekilde aile iliĢkileri zayıf toplumlarda ailesinden yeterli desteği alamayan ve 

ekonomik yönden yetersiz olan yaĢlının barınma gibi temel konularda bile sorun 

yaĢadığı ve fiziksel sağlığı açısından ihtiyacı olmasa da zorunlu olarak kurumda kaldığı 

bilinmektedir. Bu ise yaĢlının çeĢitli psiko-sosyal sorunlar yaĢamasına neden olmakta ve 

yaĢlının yaĢam kalitesinin düĢmesine ve yaĢama isteğinin kaybolmasına neden 

olmaktadır. Özellikle kurumda kalan yaĢlılar yeterli sosyal ve kurumsal destek 

sağlanmadığında kendilerini çaresiz, değersiz, mutsuz ve yalnız hissetmektedirler. 

Bu bağlamda yaĢlılıkta yaĢanan sosyal sorunları aile, kurum bakımı, yalnızlık, yaĢlı 

ayrımcılığı ve emeklilik baĢlıkları altında değerlendirmek daha ayrıntılı bir açılım için 

faydalı olabilir. 

1.1.3.3.1. YaĢlılık ve Aile 

Aile ortamı yaĢlı için çok önemli bir ihtiyaçtır (Atila, 2006: 60). YaĢlı için en önemli 

ihtiyaçların baĢında gelen sevgi ve kabullenme hissinin en iyi oluĢtuğu ortam ailedir. 

Toplumsal değiĢmeyle birlikte aile yapısında meydana gelen değiĢim yaĢlı bireyin 

ihtiyaç duyduğu ihtiyaç ve bakımın farklı kurumlarca sürdürülmesine neden olmaktadır. 

Fakat yaĢlı nerede yaĢarsa yaĢasın iliĢkilerinin kaliteli ve doyum sağlayıcı olması çok 

önemlidir (Çoban, 2005: 42‘den akt.: Atila, 2006: 60). 

YaĢlılar açısından aile, baĢlıca psikolojik ve toplumsal nitelikli destek sistemidir. 

Kentlerde gelir farklılıkları, daha çok toplumsal hareketlilik aile üzerinde etkisini 

göstermekte, aile küçülmekte, ekonomik özelliği değiĢmektedir. Bağlı olarak aile içinde 

rolleri değiĢen yaĢlı, aile içinde ve toplumda da kendisinin yaĢlandığını ve iĢe yaramaz 

hale geldiğini hissetmektedir. Bu da yaĢlının aile ve çevre iliĢkilerinin zayıflamasına ve 

kendilerini yalnız hissetmelerine neden olmaktadır (Arpacı, 2005: 120). 

Yakın çevrenin yaĢlılığa uyum sağlamada da rolü önemlidir. Aile ve akrabaların 

yakınlığı, arkadaĢların dostluğu ve desteği, yaĢlıların yaĢam doyumlarını artırmakta ve 

yeni rollerine alıĢmalarına yardımcı olmaktadır. Zira güvenli ve yakın iliĢkiler kiĢinin 
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kendini iyi hissetmesi ve ruh sağlının korunmasında etkilidir. Bu nedenle yaĢlıların 

sosyal destek kaynaklarının belirlenmesi ve artırılması önemlidir (Yıldız Kökenek, 

2012: 16).  

Aile içindeki sevgi ve ilgi yaĢlının psiko-sosyal sorunlarını önemli oranda azaltmaktadır 

(Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 21). Ancak sosyal değiĢme aile ve akrabalık bağlarını 

zayıflatmıĢtır. Yine de günümüzde insanların aile bağları ve sevgi ihtiyacı herhangi bir 

zamandan daha az değildir (Emiroğlu, 1995: 31). 

Fakat günümüz toplumlarında yaĢlılıkta ortaya çıkan en büyük değiĢim iĢ ve aile ile 

ilgilidir (Kalınkara,2000: 78). Özellikle geniĢ aile yapısından çekirdek aileye ve tek 

ebeveynli aileye geçiĢin yaĢandığı bu dönemde, toplumsal rol ve beklentiler de 

farklılaĢmaktadır (Ceylan, 2012b: 30). Bu anlamda aile yapısında meydana gelen 

değiĢimlerin yaĢlıyı etkilediği gibi yaĢlının bireysel yaĢamında meydana gelen 

değiĢimler de aile ve toplum yaĢamını etkilemektedir (Onur, 1997: 301). 

Geleneksel yapı içinde geniĢ aile, yaĢlının fizyolojik ve psiko-sosyal ihtiyaçlarının 

karĢılanmasında daha elveriĢli olarak görülmektedir  (Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 

28). Ancak sanayileĢmeyle birlikte aile yapısının ortadan kalkması yaĢlının aile 

ortamının da yok olması anlamına gelmektedir.  

YaĢlı için aile, baĢlıca duygusal ve sosyal destek sistemidir. Ancak bu özellik 

geleneksel ailenin kaybolmasıyla ortadan kalkmıĢtır. Zira çalıĢma ve aile ortamının 

birbirinden ayrıĢmasıyla birlikte çağdaĢ yaĢam ve teknolojik geliĢmeler aile yapısının ve 

yaĢam biçiminin dönüĢmesine sebep olmuĢtur (Öz, 2002: 20; Tufan ve Yazıcı, 2009: 

48). Böylece küçülen ailede çalıĢan kadının statüsü yükselirken, yaĢlının otoritesi 

kaybolmuĢtur (KarataĢ, 2000: 157).  

Bugün aileler 4 kuĢaktan oluĢmakta, ailenin ortalama yaĢı giderek yükselmekte ve 

ailede çocukların sayısı azalırken yaĢlıların sayısı artmaktadır (Onur, 1997: 302). Bu 

durum kuĢaklar arası iliĢkilerin önemini daha da artırmaktadır. Özellikle bakıma muhtaç 

yaĢlılar ve onlara bakan aile fertleri açısından aile iliĢkilerinin yeni bir değerlendirmeye 

ihtiyacı olduğu belirtilmektedir (Tufan ve Yazıcı, 2009: 48).  

Bakıma muhtaç yaĢlı ebeveynlerine bakan yetiĢkinlerin kaygı, depresyon gibi sorunlar 

yaĢadıkları bilinmektedir (Görgün Baran ve diğerleri, 2005: 21). Gençlerle baĢa 
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çıkmakta zorlanan yetiĢkinlerin hayatına özellikle yardıma ihtiyaç duydukları için 

ebeveynleri yeniden katılmaktadır. Ancak değiĢen rollerle birlikte yetiĢkinlerin yaĢlı 

ebeveynleriyle iliĢkileri yeni bir tanımlamaya ihtiyaç duymaktadır (Lambley, 1999: 

111-112). 

Bu nedenle yetiĢkin grup, bakmakla yükümlü olduğu çocukları ve yaĢlıları tarafından 

iki yönlü bir baskı altına alınmaktadır. Olgunluk dönemindeki yetiĢkinler bir yandan 

kendi çocuklarının yaĢam standartlarını yükseltmeye çalıĢırken, diğer taraftan yaĢlı 

ebeveynlerinin ihtiyaçlarını karĢılamaya çalıĢmaktadırlar. Bu iki yönlü baskı arasında 

kalan yetiĢkinlere “sandviç kuşak” denilmektedir (Emiroğlu, 1995: 30; Miller, 1981: 

419‘dan akt.: KoĢar, 1996: 3). 

YaĢlıların çocuklarıyla birlikte yaĢaması onların bağımsız davranmasına engel 

olmaktadır. YaĢadıkları evin kurallarına uymak ve çocuklarına boyun eğmek 

durumundadırlar (Tufan, 2000: 56). Hatta ailesiyle birlikte kalan yaĢlılar için en önemli 

sorunlardan birisi de ―kuĢak çatıĢması‖ ve yetiĢkin çocukların yaĢlılara uyguladığı, 

fiziksel ve psikolojik Ģiddettir (Demirbilek, 2005: 224-225). Bu nedenle günümüzde 

çekirdek ailenin de tehdit altında olmasıyla aile ortamında yaĢlıya yer bulmak pek 

mümkün değildir (Bekaroğlu, 1991: 99). 

Çocuklarıyla birlikte kalan yaĢlılar, torunlarının tam gün okulda olmaları, çocuklarının 

hafta içi iĢe hafta sonları da alıĢveriĢ ve eğlenceye zaman ayırmaları nedeniyle, yalnızlık 

sorunu yaĢamaktadırlar (Demirbilek, 2005: 224). Dolayısıyla yaĢlıların yalnızlık 

yaĢaması sadece konutunda tek baĢına kalan ya da kurumlarda kalan yaĢlılarda değil, 

yetiĢkin çocuklarıyla birlikte kalan yaĢlılar içinde geçerlidir. Ancak ne kadar yalnız 

kalsalar da günün farklı zamanlarında torunlar ve çocuklarla görüĢebilmeleri, yaĢlının 

kendini güvende ve değerli hissetmesini sağlayacağından, ailesiyle birlikte kalan 

yaĢlıların yalnızlık duygusu yaĢama düzeyi, sıklığı ve oranı daha düĢüktür. 

Geleneksel ailenin ve yardım sisteminin dağılmasıyla birlikte birçok ülkede yaĢlılara 

konut, sağlık, sosyal refah gibi temel hizmetleri sağlamak için politikalar ve hizmetler 

geliĢtirilmiĢtir (Emiroğlu, 1995: 37). 

Ġleri sanayi ülkelerinde yaĢlının tercih ettiği yaĢama düzeni çocuklarından ayrı, 

bağımsız yaĢamaktır. Bu durum yaĢlının çocukları tarafından tümüyle terkedildiği 
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anlamına gelmemektedir (Emiroğlu, 1995: 39). Yalnız yaĢamalarına rağmen yaĢlıların 

çoğu iliĢki kurabilecekleri akrabalarının yakınında oturmak istemektedirler (Onur, 1997: 

304). YaĢlı, ailesiyle ve yakınlarıyla daha fazla iliĢki içinde olmak istemektedir. Çünkü 

yaĢlı için aile yaĢamın odağıdır (Akın, 2006: 68-69). 

AlıĢılan çevreden ve yılların geçtiği aile ortamından, evinden, sosyal çevresinden 

ayrılmak ve yeni bir çevreye, tanımadığı insanlara uyum sağlamaya çalıĢmak yaĢlı 

açısından kabul edilmesi zor bir durumdur. Bu nedenle Huzurevinde yaĢamak biyolojik, 

psikolojik sağlığı ve sosyal iĢlevselliği etkileyen stresli bir yaĢam anlamına gelmektedir. 

Huzurevi‘nin yaĢlı için yalnızlık ve terk edilmiĢlik duygusuna neden olduğu da açıktır 

(DanıĢ, 2004: 125-128; DanıĢ, 2009: 75). 

Sağlıklı bir yaĢlının ekonomik durumu iyi ise ve aile desteği de alıyorsa yaĢlılıktaki 

kayıplara daha kolay uyum sağlayabildiği bilinmektedir. Bu desteklere sahip değilse 

fiziksel yetersizlik, yoksulluk, depresyon ve soyutlanma yaĢama ihtimali yüksektir 

(Demirbilek, 2005: 225). 

YaĢlılar emeklilikle birlikte bir takım ekonomik kayıplar yaĢamaktadırlar. Ayrıca 

herhangi bir geliri bulunmayan ve sosyal güvenlik imkânlarından mahrum olan yaĢlılar 

içinde yoksulluk yaĢlılıkla birlikte ortaya çıkan en büyük sorundur. Yoksulluk her yaĢta 

çeĢitli sağlık sorunlarının ortaya çıkmasına neden olmakla birlikte yaĢlılıkta bu durum 

daha önemlidir (Arpacı, 2005: 122).  

Ekonomik sorunlar barınma, beslenme ve sosyal yaĢamda çeĢitli sorunların 

yaĢanmasına, hayat standardının düĢmesine ve sağlık sorunlarının ortaya çıkmasına 

neden olmaktadır. Aynı Ģekilde kendi geçimlerini sağlayamayan yaĢlılar sosyal çevreleri 

tarafından bir yük olarak görülmektedirler (Borscheid, 1992‘den akt.: Tufan ve Yazıcı, 

2009: 48). Bunun sonucunda yaĢlı için aile ortamında barınmak zorlaĢmaktadır. 

Herhangi bir sağlık sorunu olmasa ve ihtiyacı bulunmasa da yaĢlı için tek alternatif 

kurum bakımı haline gelmektedir.  

1.1.3.3.2. YaĢlılık ve Kurum Bakımı 

YaĢlı için doğal yaĢam alanı öncelikle aile ortamıdır. Ancak yaĢam beklentisinin 

yükselmesi ve aile yapısında meydana gelen değiĢimler yaĢlı bakımını ailenin yanı sıra 

toplumca ele alınması gereken bir konu haline getirmiĢtir. Zira yaĢanan sağlık sorunları, 
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ekonomik sorunlar, aile içi istismar, yaĢlının kısıtlanması gibi pek çok neden yaĢlının 

ailesiyle birlikte yaĢamasını zorlaĢtırmaktadır. Yani yaĢlıların yalnız yaĢamaları kadar 

çocuklarıyla yaĢamalarının da bir takım sakıncaları bulunmaktadır (Onat, 2004: 94).  

Kendine bakamayacak derecede hasta ve yoksul olanlar dıĢında yaĢlılar genellikle 

bağımsız yaĢamayı istemektedir. Tek baĢına yaĢayan yaĢlılar kendilerini terkedilmiĢ ve 

yalnız hissetmedikleri gibi çocuklarıyla birlikte yaĢayan yaĢlılardan daha mutlu 

oldukları da bilinmektedir. Bununla beraber yaĢlılar genellikle iletiĢim kurabilecekleri 

akrabalarına da yakın oturmayı tercih etmektedir (Öz, 2002: 21-22). Yani yaĢlılar sağlık 

sorunu yaĢamadıkları sürece kurum bakımına gereksinim duymadan yaĢamlarını 

sürdürebilmektedir. Buna rağmen yaĢlılar arasında bakıma muhtaçlık yaygın bir sorun 

olarak ortaya çıkmaktadır (Seyyar, 1998: 48). Zira yaĢlılık birçok hastalık ve sorunu da 

beraberinde getirmektedir.  

Sorunlarla baĢa çıkmada özellikle yalnız yaĢayan yaĢlılar daha da zorlanmaktadır. Bu 

nedenle yaĢlı bakım ve hizmetlerine en çok ihtiyaç duyan yaĢlı grubunu yalnız yaĢayan 

yaĢlılar oluĢturmaktadır. Bu anlamda evinde yalnız yaĢayanlar için ev iĢlerinin 

düzenlenmesi ve gündelik iĢler için ―gündüz bakımı ve destek hizmetleri‖ 

sunulmaktadır. Kendi evinde yaĢaması mümkün olmayanlar için de ―güvenli konutlar‖ 

ya da ― korumalı konutlar‖(sheltered housing) devreye girmektedir. Aynı Ģekilde evinde 

ya korumalı konutlarda kalan yaĢlılar için ―gündüz merkezleri‖(day centers) ile yaĢlılara 

kiĢisel bakım, sağlık ve boĢ zaman faaliyetleri sunulmaktadır. Sunulan bu hizmetlerle 

yaĢlıların erken ve gereksiz kurum bakımına geçmelerini önlemek hedeflenmektedir 

(Onat, 2004: 95). Çünkü kurum bakımı her açıdan öncelikle istenen bir durum değildir. 

Uzun dönemli (long-term) kurum bakımının yaĢlılar üzerinde tıbbi ve psiko-sosyal 

açıdan olumsuz etkilere sahip olduğu bilinmektedir (Getzel ve Mellor, 1985: 97-

111‘den akt.: DanıĢ, 2011: 19). Ayrıca kurum bakımı devlet için de önemli bir maliyet 

oluĢturmaktadır. Bu nedenle yaĢlıların yaĢamlarını mümkün olduğunca kendi baĢlarına 

ve bağımsız olarak sürdürmeleri sağlanmaya çalıĢılmaktadır. Bu nedenle yaĢlıya ihtiyaç 

duyacağı destek ve hizmetler devlet tarafından sağlanmaktadır.  

Evde bakım ve destek hizmetleri yaĢlının alıĢmıĢ olduğu ortamında ve toplum içinde 

yaĢamını sürdürmesini sağlamakta ve hem yaĢlı için hem de devlet için en ideal hizmet 

modeli olarak görülmektedir. Evde bakım hizmetleri kiĢisel bakımdan, alıĢ veriĢ 
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hizmetlerine, meĢguliyet tedavisinden hastaneye götürmeye kadar oldukça geniĢ bir 

yelpazede sunulmaktadır (Seyyar, 2007: 113). 

Bununla beraber artan sağlık sorunları, ekonomik yetersizlik ve hareketliliğin azalması 

gibi nedenlerle yaĢlı için daha uygun bir mekânda yaĢama ihtiyacı ortaya çıkmaktadır. 

Bu nedenle yaĢlı için daha korunaklı ve güvenli bir mekân olarak huzurevleri gündeme 

gelmektedir (KoĢar, 1996: 100-101).  

Bu nedenle huzurevi yaĢlılıkla ilgili bir çalıĢmada dıĢarıda bırakılamayacak kadar hatta 

yaĢlılıkla ilgili çalıĢmalarda merkezde ele alınması gereken bir olgudur. Zira 

huzurevinde kalan yaĢlıların, yaĢlılık ve yaĢam algılarının belirlenmesiyle, huzurevinde 

kalan ve kalmayan yaĢlıların yaĢam biçimleri arasındaki fark tespit edilebilmektedir 

(Kalaycıoğlu ve diğerleri, 2003: 40). Bu nedenle yaĢlılıkla ilgili bir çalıĢmada 

huzurevinin anlaĢılması yaĢlının yaĢam biçiminin ve yaĢam algısının anlaĢılması adına 

oldukça önemlidir. 

Huzurevi, yaĢı ve güçsüzlüğü nedeniyle yalnız yaĢayamaması ya da korumalı 

konutlarda barınmaması durumunda toplu bakım verilen, yaĢlıların, yeme, içme, 

barınma gibi ihtiyaçlarını karĢılayan ve sosyal yaĢam sağlayan yatılı bir kurumdur 

(Onat, 2004: 94). Huzurevi kurum bakımı denildiğinde ilk akla gelen kurumdur. Elbette 

kurum bakımı denilince huzurevlerinin yanında, bakımevleri ve yaĢlılar için tasarlanmıĢ 

güvenli konutlar da anlaĢılmaktadır. Ancak her ne kadar özellikle Avrupa ülkelerinde 

kullanımı giderek azalmakta olsa da tüm dünyada kurum bakımı denildiğinde öncelikle 

huzurevleri akla gelmektedir. Bu nedenle huzurevleri kurum bakımı alan yaĢlılar için 

tüm dünyada ilk akla gelen hizmet merkezleridir. 

Huzurevleri, daha çok yaĢlıların toplu olarak yaĢadığı ve belirli koĢullar altında 

oturdukları genellikle tam zamanlı bakım hizmetlerinin verildiği yerlerdir. Zira 

huzurevlerinin sakinleri genellikle sürekli bakıma ihtiyaç duyan ileri yaĢtaki kesimdir. 

Bu kesim birinci basamak hizmetleri tüketmiĢ ve kendi baĢına bağımsız olarak yaĢamını 

sürdüremeyecek durumda olan yaĢlılardan oluĢmaktadır (Canatan, 2001: 211). 

Huzurevi, yaĢı ve güçsüzlüğü nedeniyle kendi baĢına kalamayan ve yanında 

kalabileceği bir yakını olmayan kiĢilere, toplu yaĢam tarzında bakım, yeme içme, 

barınma ve sosyal yaĢam imkanı sunan yatılı kurum olarak tanımlanmaktadır (KoĢar, 
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1996: 101; Onat, 2004: 94). Bu anlamda huzurevinde kalan yaĢlılar sadece bedensel 

olarak bakıma ihtiyaç duyanlar değil aynı zamanda psikolojik ve sosyal olarak kendini 

yalnız ve güvensiz hissedenlerden oluĢturmaktadır (Canatan, 2001: 211). 

Fakat bugün sağlık ve bakıma muhtaçlık sorunu olmayan yaĢlıların aileleri yanında ya 

da toplum içinde mümkün olduğunca bağımsız olarak yaĢamalarını sağlayıcı hizmet 

modelleri geliĢtirilmiĢtir. Ailesinin yanında ya da kendi evinde yalnız kalma imkânı 

olmayan yaĢlı için direk huzurevine geçmek yerine ―güvenli konut‖ olarak nitelenen ve 

yaĢlılar için özel olarak tasarlanmıĢ konutlarda yaĢama imkânı sunulmaktadır. Bu 

konutlarda yaĢlılar güvenliklerinden emin olurken bağımsızlıklarını da 

sürdürebilmektedirler. Yine de bu kurumlarda da kalması mümkün olmayan yaĢlılar için 

huzurevi önemli bir hizmet birimi olarak görülmeye devam etmektedir. 

He ne kadar ihtiyaç duyan yaĢlı için önemli bir hizmet merkezi olsa da huzurevinde 

yaĢamak bazı sorunların yaĢanmasına da neden olabilmektedir. Özellikle baĢka 

seçeneğin bulunmaması gibi nedenlerle yaĢlılar sıkıntı yaĢayabilmektedir (Pekcan, 

2000: 53). En baĢta huzurevi yaĢlı için alıĢık olduğu sosyal çevreden ve aile ortamından 

uzaklaĢmak anlamına gelmektedir. KuruluĢ özellikleri taĢıması nedeniyle 

huzurevlerinde yaĢlıların uyması gereken pek çok kural bulunmakta ve bu kurallar 

yaĢlının özgürlüğünün kısıtlanmasına neden olabilmektedir. Bu nedenle son dönemlerde 

huzurevleri yaĢlının kendini evinde hissetmesi için uygun olarak düzenlenmeye 

baĢlamıĢsa da kurumda kalan yaĢlıların fazla olması, kurumun fiziksel, sosyal ve 

ekonomik yapısı gibi nedenlerle bunu sağlamak pek mümkün olmamaktadır (Arpacı, 

2005: 117). Tüm imkânlarına rağmen yaĢlılar huzurevlerinde kendilerini yalnız 

hissetmekte, dünyadan soyutlanmıĢ ve terk edilmiĢlik duyguları yaĢamaktadırlar 

(Bilgili, 2000; BüyükcoĢkun, 1990; Günaydın, 1994‘den akt.: Aksüllü, 2002: 12).  

Bu nedenle Avrupa toplumları yaĢlanan herkesi huzurevine gönderme politikasından 

vazgeçmeye baĢlamıĢtır. Huzurevleri sadece bakıma muhtaç olup da ihtiyaç duyduğu 

bakımı ailesi ve sosyal çevresinden alamayan yaĢlılara hizmet vermektedir. AraĢtırmalar 

yaĢlıların genellikle alıĢmıĢ oldukları sosyal çevrelerinde ve kendi evlerinde kalmayı 

istediklerini göstermektedir. Bu çerçevede izlenen politikalar genel olarak yaĢlıların 

mümkün olduğunca kendi evinde kalmasını sağlayacak Ģekilde organize edilmektedir 
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(Canatan, 2001: 217). Bu nedenle bugün huzurevi ve bakımevlerinden vazgeçilmeye ve 

merkezileĢtirme politikaları terkedilmeye baĢlamıĢtır (Yahyagil, 2001: 201).  

Ancak tüm karĢı çıkmalara rağmen, ne yaĢlılar, ne yaĢlılara hizmet verenler ne de 

konunun uzmanları huzurevinin olmadığı bir yaĢlı bakımı da düĢünememektedir 

(Kalaycıoğlu ve diğerleri, 2003: 40). Bu nedenle bütün hatalarına rağmen, düĢkünler 

yurdu, huzurevi, yaĢlı bakımevi, gündüzlü bakımevi gibi kurumlara her dönemde 

ihtiyaç duyulacağı ifade edilmektedir (Tomanbay, 2012: 27).  

Gerçekten de bugün Avrupa‘da huzurevlerinden tam anlamıyla vazgeçmenin mümkün 

olmadığı görülmektedir. Ayrıca Avrupa‘da yaĢlılar huzurevlerine ve bakımevlerine 

karĢı olumsuz bir tutum geliĢtirmemiĢlerdir. Sadece bireysel yaĢam tarzını içselleĢtiren 

ve yalnız yaĢayan yaĢlıların değil ailesiyle iliĢkileri düzenli olan yaĢlıların bile 

huzurevine karĢı kültürel anlamda bir ön yargı ile yaklaĢmadığı görülmektedir. 

 Nitekim araĢtırmalar çocukları ve torunlarıyla sağlıklı iliĢkileri olan ve ebeveyn olma 

rolünü benimseyen yaĢlıların bakımevine karĢı en olumlu tutum geliĢtirenler olduğunu 

göstermektedir (Soygür, 2000: 34). Bu durum yaĢlılığa uyum sağlamada aile ve yakın 

çevrenin sağlamıĢ olduğu sosyal desteğin ne kadar önemli olduğunu göstermektedir. 

Yakın çevresinin desteği yaĢlının yaĢam doyumunu artırmakta ve rol değiĢimlerine 

uyum sağlamasını kolaylaĢtırmaktadır. Ayrıca yaĢlının toplumdan kopmaması, sosyal 

iliĢkilerini sürdürmesi ve toplumda yapabileceği bir Ģeyler olduğuna inanması da sosyal 

uyum sürecini kolaylaĢtırmaktadır (Öz, 2002: 22). 

YaĢlının sosyal uyumu ve yaĢam doyumu için sağlanan destek özellikle kurumda kalan 

yaĢlılar için çok daha önemli hale gelmektedir. Çünkü kurumda kalan yaĢlılar yaĢlılığı 

getirdiği pek çok sorun yanında kurumda kalmanın vermiĢ olduğu yalnızlık, 

dıĢlanmıĢlık ve değersizlik gibi duygulara kapılabilmektedir. Bu durum yaĢlının yaĢam 

kalitesini düĢürmekte ve yaĢlının yaĢama isteğini azaltmaktadır. 

Bu nedenle yaĢlılar için kuruma karĢı geliĢtirilen tutumların Ģekillenmesinde olduğu 

kadar kurumda kaldıkları süre içinde yaĢam algılarının oluĢmasında aile desteğinin 

önemi büyüktür. Fakat ne yazık ki huzurevinde kalan yaĢlıların en çok Ģikâyet ettikleri 

konuların baĢında yakınlarının kendilerini istedikleri sıklıkta ziyaret etmemeleri 

gelmektedir. Çocukları ve yakınları tarafından ziyaret edilmeyen yaĢlıların daima 
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üzgün, rahatsız ve yaĢam isteğinin kalmadığı gözlenmektedir. Zira ilgi, sevgi ve 

saygının yaĢlının fizyolojisine ve psikolojisine ilaç kadar iyi geldiği ve yaĢam 

sevincinin oluĢmasını sağladığı bilinmektedir (Akın, 2006: 70).  

Gerçekten de aile, akraba, arkadaĢ ve kurum tarafından bireye sağlanan sosyal destek, 

bireyin sevgi, bağlılık, benlik saygısı ve ait olma gibi sosyal gereksinimlerini 

karĢılamakla beraber fiziksel ve psikolojik sağlığını da olumlu yönde etkilemektedir 

(Aksüllü ve Doğan, 2004: 77). Sosyal destekten mahrum olan veya sosyal destekleri 

düĢük olan yaĢlıların ise yaĢlılık dönemine ait sorunlarla baĢ etmekte zorlandıkları 

bilinmektedir. Sorunlarla baĢ edememek de kaygının artmasına neden olmaktadır. Bu 

anlamda aile desteğinin yaĢlı bireyin ruh ve beden sağlığı için ne derecede önemli 

olduğu görülmektedir. Gerçekten de yaĢlının ailesi tarafından düzenli aralıklarla ziyaret 

edilmesinin, sorunlarıyla ilgilenilmesinin ve ailesi için hala değerli olduğunun 

hissettirilmesinin yaĢlının mutluluğu için çok önemli olduğu açıktır (IĢıl, 2008: 13). 

Fakat yaĢanan hızlı toplumsal değiĢme insanların alıĢkanlıklarını ve yaĢam biçimlerini 

değiĢtirmiĢ, aile ve akrabalık bağlarını zayıflatmıĢtır. Ancak birey için aile sevgisine ve 

desteğine olan ihtiyaç özellikle yaĢamın son evresi olan yaĢlılıkta daha büyük önem 

taĢımaktadır. (Öz, 2002: 20). Bu nedenle yaĢlının yakınlarının ve gençlerin kendini 

ziyaret etmesi, aile bireylerinden ilgi ve saygı görmesi, fikrinin sorulması yaĢlıyı 

memnun etmekte ve yaĢama isteğini artırmaktadır (Akın, 2006: 69). Zira ağaç için 

gövde ne ise aile için de yaĢlı aynı Ģeyi ifade etmektedir (Akın, 2006: ix). 

Kurum bakımında istenilen baĢarıyı elde etmek için yaĢlıların aile dıĢında bakılmasına 

kamuoyunun hazır olması gerekmektedir. Aksi halde kurum bakımı yaĢlıları toplumsal 

yaĢamdan ve geçmiĢ yaĢantısından koparmakta ve yaĢlıyı yalnızlığa itmektedir (Altan 

ve ġiĢman, 2003: 20-21). 

1.1.3.3.3. YaĢlılık ve Yalnızlık 

YaĢlılıkta yaĢanan pek çok değiĢim ve artan kayıplar yalnızlık için zemin 

hazırlamaktadır (Kim, 1999‘den akt.: Khorshid ve diğerleri, 2004: 46). Bu anlamda 

yaĢlanmayla birlikte geliĢen fizyolojik ve psiko-sosyal etmenler yaĢlılıkta yalnızlık 

sorununun geliĢmesine neden olmaktadır. Zira yaĢanan sağlık sorunlarının yanı sıra aile 

iliĢkilerinin zayıflaması, sosyal temasın giderek azalması, çocukların evden ayrılması, 
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eĢin ve arkadaĢların ölmesiyle birlikte yaĢlı giderek yalnızlaĢmaktadır (Yıldız Kökenek, 

2012: 16). 

Yalnızlık pek çok toplumda yaĢlıların yaĢadığı sorunların baĢında gelmektedir. Ancak 

yalnızlık (loneliness); yalnız (lonely) ya da tek baĢına (alone) olmakla 

karıĢtırılmamalıdır. Yalnızlık; tek baĢına yaĢamaktan ya da yalnız olmaktan farklıdır 

(Mullins ve diğerleri, 1989: 113-114; Akt: DanıĢ, 2009: 74). Zira geliĢmiĢ ülkelerde 

yaĢlıların çoğu yalnız yaĢamaktadır (Demirbilek, 2005: 226). Fakat burada kastedilen 

yalnızlık bireyin tercihiyle ortaya çıkmıĢ bir yalnız yaĢama hali değildir. Yalnızlık 

bireyin istek ve iradesi dıĢında ailevi ve toplumsal nedenlerle soyutlanmıĢ olma halini 

ifade etmektedir. Bu anlamda tek baĢına yaĢayan bir yaĢlı ―yalnız‖ sayılmazken, bir 

kurumda kalabalık bir grupla birlikte yaĢayan baĢka bir yaĢlı ―yalnız‖ sayılabilir. Yani 

yalnızlık fiziksel olmaktan öte duygusal yönü daha ağır basan psiko-sosyal bir 

durumdur ve yalnızlık yaĢlının hisleriyle belirlenebilen bir duyguyu ifade etmektedir. 

YaĢlılar, toplumdan soyutlanmadıkları halde kendilerini yalnız hissedebildikleri gibi 

dıĢarıdan bakıldığında izole gibi görünen bir yaĢlı kendisini yalnız hissetmeyebilir 

(Akçay, 2011: 104). Yani yalnızlık dıĢarıdan bakıldığında anlaĢılan bir durum olmaktan 

çok yaĢlının iç dünyasında hissettikleri ve duygularıyla ilgilidir. Bu anlamda yalnızlık 

(loneliness); kiĢinin tek baĢına yaĢaması ya da toplumla-sosyal çevre ile birlikte 

yaĢamasına rağmen psikolojik olarak kendini yalnız hissetmesi olarak tanımlanmaktadır 

(Seyyar ve Genç, 2010: 834). 

Yalnızlık kavramı tam anlamıyla bir izolasyon anlamına da gelmemektedir. Zira 

izolasyon insanın sosyal çevresiyle bağlantısını ve katılımcılık duygusunu kaybetmesi 

olarak ifade edilmektedir. Bu yönüyle, bio-fiziksel, psikolojik, ekonomik ve sosyal 

olmak üzere dört grup izolasyondan bahsedilmektedir. Bio-fiziksel izolasyon kiĢinin 

yaĢlılıkla birlikte ortaya çıkan limitlerini, psikolojik izolasyon rol ve statü kayıplarını, 

ekonomik izolasyon emeklilikle birlikte yaĢanan gelir kayıplarını ifade ederken, sosyal 

izolasyon baĢta aile olmak üzere toplumsal destek hizmetlerine eriĢimi içermektedir 

(Kalınkara, 2000: 77-78). 

Benzer Ģekilde sosyal izolasyon, bireyin toplumda kabul edilen bir yerinin olmaması, 

duygusal izolasyon ise bireyin yaĢamında sevgi objesinin bulunmaması olarak ifade 

edilmektedir. Yani sosyal izolasyon, bireyin toplumda iĢgal ettiği statünün yitirilmesi, 
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duygusal izolasyon ise; sosyal ve duygusal iliĢki eksikliği olarak tanımlanmaktadır 

(Mullins ve diğerleri, 1989: 113-114; Akt. DanıĢ, 2009: 75). 

Sosyal izolasyon yaĢlının yaĢam kalitesini önemli oranda etkilemektedir. Zira sosyal 

izolasyon, fonksiyon kaybı ve sağlığın bozulması yaĢam arzusunun yitirilmesine neden 

olan unsurlardır (Miller ve Guttman, 83: 8‘den akt.: KoĢar, 1996: 45). Ayrıca KiĢinin 

medeni hali, eğitim düzeyi, yalnız ya da eĢ ve çocuklarıyla birlikte yaĢama durumu, 

sağlık durumu, kurum bakımı altında olup olmaması, cinsiyeti ve sosyo-kültürel 

durumu da yalnızlık duygusunu yakından etkilemektedir (DanıĢ, t.y.). 

YaĢlının yoksul olması da sosyal iliĢkilerinin zayıflamasına ve yalnızlaĢmaya neden 

olan önemli bir sorundur (Uysal, 2002: 74). Benzer Ģekilde geniĢ ailenin dağılmıĢ 

olmasının da yaĢlının yalnızlık duygusunu etkilediği ifade edilmektedir (Tezcan, 1982: 

175). Zira sosyal iliĢkilerin yaĢlılar için çok önemli olduğu, duygusal ve sosyal bağları 

zayıf yaĢlıların kendilerini daha yalnız hissettikleri bilinmektedir (Santrack, 1985: 305; 

Akt. DanıĢ, 2009: 75). 

Bu nedenle yalnızlık yaĢlı için en önemli ruhsal sorun kaynağı haline gelmektedir 

(Asımgil ve Çekmegil, 2010: 174). Yapılan bazı çalıĢmalarda da depresyonla sosyal 

destek arasında iliĢki olduğu görülmektedir (Aksüllü ve Doğan, 2004: 77). Bu nedenle 

yaĢlılarda en sık görülen ruhsal sorun depresyondur ve bu durumun en önemli sebebi 

yalnızlık ve sosyal izolasyondur (Özmenler, 2001; Katona, 2000‘den akt.: Bahar ve 

diğerleri, 2005: 228; Aksüllü ve Doğan, 2004: 77). Bu noktada özellikle aile ve yakın 

çevrenin sağlamıĢ olduğu sosyal destek yaĢlının sağlığı için önemlidir. Çünkü 

çocuklarını veya torunlarını göremeyen yaĢlılar depresyona girmektedir. Yani yaĢlılık 

döneminin en önemli sorunu olan yalnızlık; (Asımgil ve Çekmegil, 2010: 174) 

güvensizlik, korku, depresyon, yakın iliĢki özlemi ve gelecek kaygısı gibi sorunlara 

neden olmaktadır (Ġçli, 2002: 261). Dolayısıyla yaĢlılar sağlık, beslenme, serbest zaman 

değerlendirme, konut, bakım gibi sorunların yanında yoksulluk ve yalnızlıkla da 

mücadele etmektedir (DanıĢ, 2009: 73).  

Khorshid ve arkadaĢlarının iki huzurevinde yaĢlıların yalnızlık düzeylerini belirlemeyi 

amaçlayan çalıĢmalarında kadınların duygusal yapıları gereği daha çok yalnızlık 

hissettikleri belirlenmiĢtir. Yine bu çalıĢmada sosyo-ekonomik düzey ve eğitim 
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seviyesinin düĢük olması da bireylerin yalnızlık duygusu yaĢamalarında etkili olduğu 

görülmüĢtür (Khorshid ve diğerleri, 2004: 46). 

Bu anlamda toplumsal beklentiler, hareketsizlik, can sıkıntısı ve bağımlı olmak 

yaĢlılıkta yalnızlığın etkenleri olarak değerlendirilmektedir. BaĢka insanlara daha fazla 

bağımlı olan insanların sosyal iliĢkileri azalmakta ve bu insanlarda yalnızlık duygusu 

geliĢebilmektedir. Bağımlılık ekonomik, fizyolojik, ruhsal-zihinsel ve sosyal bağımlılık 

olarak ortaya çıkabilmektedir (Akçay, 2011: 104-105). Bağımlılık yaĢlının yalnızlık 

duygusu yaĢamasına zemin hazırladığı gibi, bağımsız yaĢamak istediği halde 

sınırlanmıĢ ve kısıtlanmıĢ hisseden yaĢlıların daha huzursuz ve saldırgan olabilecekleri 

ve yaĢam kalitelerinin düĢeceği açıktır. Bu yönüyle yaĢlının kendini yalnız 

hissetmemesi kadar önemli olan bağımsız hissetmesidir. 

Bu noktada ailenin ve toplumun yaĢlıya biçtiği rol yaĢlının kendini yalnız hissetmesinde 

önemli bir etkendir. Fakat bununla beraber ilgi alanı, hedefi, geleceğe yönelik planları, 

beklentileri olmayan ve hareketsiz olan yaĢlılar daha çok yalnızlık duygusu 

yaĢamaktadır. YaĢlılıkta yalnızlık sorunuyla baĢa çıkmak için, toplumların yaĢlılara 

yönelik tutum ve davranıĢlarının değiĢmesinin yanında yaĢlılara yeni ilgi alanları ve 

hedeflerin belirlenmesi de etkili olmaktadır (Akçay, 2011: 104-105). 

1.1.3.3.4. YaĢlı Ayrımcılığı (Ageism) 

YaĢ ayrımcılığı (age discrimination), paylaĢılan ortak özellik olan ‗yaĢ‘ nedeniyle, 

grubun tüm üyelerine baĢka özellikler atfedilerek ayrımcı düĢünce ve davranıĢlar 

geliĢtirilmesidir (Altan ve ġiĢman, 2003: 20). 1969 yılında Robert Butler tarafından 

ortaya atılan ―ageism‖ (yaĢlı ayrımcılığı) kavramı, yaĢlılara yönelik, ırk ve cinsiyet 

ayrımcılığına benzer eyleme dönüĢebilen bir ideoloji olarak da tanımlanmaktadır. 

―Ageism‖ diğer ―izmler‖den (racesim ve sexism gibi) yaĢın durağan olmaması ve 

herkesin erken ölmediği sürece mutlaka yaĢlanacağından ve bu süreci yaĢayacak 

olmasından dolayı farklıdır. Yani herkes bir gün yaĢlanacak ve yaĢlı olduğundan dolayı 

ayrımcılığa uğrayacaktır (www2.webster.edu). 

YaĢlılığın bütün toplumlarda kiĢilere yüksek bir yer sağladığı (Konak ve Çiğdem, 2005: 

36) söylenmektedir fakat bu özellikle geliĢmiĢ toplumlar için geçerli değildir. Öyle ki 

bazı geliĢmiĢ ülkelerde yaĢlı ayrımcılığı bağnazlık düzeyine ulaĢmıĢtır.  Ayrımcılık 
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daha çok çalıĢma yaĢamında, sağlık hizmetlerinde ve sosyal önyargılarda kendini 

göstermektedir (Çilingiroğlu ve Demirel, 2004: 228). Genellikle örtülü olarak kendini 

gösteren yaĢ ayrımcılığı özellikle çalıĢma yaĢamında ve iĢe alımlarda ortaya 

çıkmaktadır. Özel sektör iĢletmelerinde daha yoğun olarak görülen bu durum sonucunda 

yaĢlılar giderek iĢ piyasasının dıĢına itilmektedir (Altan ve ġiĢman, 2003: 12; Clarke, 

1994: 104‘den akt: Altan ve ġiĢman, 2003: 20).  

Batı toplumlarında sosyal imkânların bolluğuna rağmen yaĢanan sosyal eĢitsizlik 

sorununun temelinde de toplumun yaĢlılığa ve yaĢlıya karĢı takındığı bu olumsuz tavır 

etkili olmaktadır. Bu nedenle geliĢmiĢ toplumlarda yaĢlılar gerek maddi gerekse manevi 

bakımdan büyük bir dezavantaj içinde yaĢamaktadırlar (Tufan, 2001: 45).  

Bu anlamda toplumda sıklıkla karĢılaĢılan ―yaĢlı hastadır, cinsel arzuları yoktur, 

çirkindir, tuhaftır, güçsüzdür ve zihinsel yetenekler ve öğrenmede yetersizdir‖ gibi 

yargılar yaĢlının toplumda olumsuzlandığını (Çilingiroğlu ve Demirel, 2004: 227-228) 

ve tek tipleĢtirildiğini göstermektedir. Oysa yaĢlı denildiğinde tek tip insan 

anlaĢılmamaktadır. Aktif, sportif, dinamik, neĢeli, çalıĢkan, bencil, zayıf, güçlü, hasta, 

sağlıklı, saldırgan ve sapkın davranıĢları olan yaĢlılar da vardır. Bu anlamda eĢinden 

kalan borcu ödeyebilmek için günde 12 saat simit satan da yaĢlıdır; 11 yaĢındaki çocuğu 

taciz eden 83 yaĢındaki insan da bir yaĢlıdır; 16 yaĢındaki komĢularının kızına para 

karĢılığı cinsel iliĢki teklif eden 70‘lik dedelerde yaĢlıdır
5
. Yani yaĢlılık tek tip insan 

üreten bir olgu değildir. Bu nedenle yaĢlıların profili oldukça heterojen bir yapıya 

sahiptir. 

1.1.3.3.5. YaĢlılık ve Emeklilik 

SanayileĢme çalıĢma hayatında yaĢlılara duyulan ihtiyacın giderek azalmasına ve 

bağlantılı olarak belirli bir dönemden sonra iĢ piyasasının dıĢında kalmasına neden 

                                                           

5
Bakınız: http://www.haber7.com/haber/20120401/86lik-kadin-jimnastikci-genclere-tas-cikartti-VIDEO.php EriĢim:01.04.2012 

http://www.haber7.com/haber/20120410/En-yasli-Galatasarayli-topraga-verildi.php EriĢim:10.04.2012 

http://www.haberler.com/anne-kiz-huzur-evinde-kaliyor-3470345-haberi/ EriĢim: 23..3.2012 

http://www.internethaber.com/iliski-komsu-okul-para-teklif-fuhus-sofor--440516h.htm#ixzz1zknb4oBd, EriĢim: 04.07.2012 

http://www.internethaber.com/jale-ergur-calisan-kadinlar-ismail-banka-borcu--432703h.htm#ixzz1xIKG0S64, EriĢim: 15.06.2013 
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http://www.haber7.com/haber/20120410/En-yasli-Galatasarayli-topraga-verildi.php
http://www.haberler.com/anne-kiz-huzur-evinde-kaliyor-3470345-haberi/
http://www.internethaber.com/iliski-komsu-okul-para-teklif-fuhus-sofor--440516h.htm#ixzz1zknb4oBd
http://www.internethaber.com/jale-ergur-calisan-kadinlar-ismail-banka-borcu--432703h.htm#ixzz1xIKG0S64
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olmuĢtur. Bu noktada bireyin hangi yaĢta iĢ piyasası dıĢında kalacağı ve geçimini nasıl 

sağlayacağı konuları yaĢlılığın da yeni bir tanımının yapılmasını beraberinde getirmiĢtir 

(Tufan, 2002: 121-122). Bunun sonucunda özellikle sanayileĢmiĢ ülkelerde yaĢlılıkla 

emeklilik özdeĢ hale gelmiĢ ve emeklilik yaĢı yaĢlılığın baĢlangıcı olarak kabul 

edilmiĢtir. Yani yaĢlılığın 65 yaĢ ile baĢlatılması emekliliğin bu yaĢta baĢlamasıyla 

ilgilidir. Ancak yaĢam Ģartlarının iyileĢmesine paralel olarak 65 yaĢ üstü bireylerin 

sağlıklarını ve zindeliklerin korudukları görülmekte ve bu nedenle ―emeklilik yaĢı‖nın 

yaĢlılığın baĢlangıcı olarak kabul edilmesi tartıĢmalı hale gelmektedir (Er, 2009: 142).  

Fakat modern toplumlarda yaĢlılık ve emeklilik o kadar özdeĢlemiĢtir ki bu toplumlarda 

ortaya çıkan Defizit (Eksiklik), Aktivite (Etkinlik) ve Disengagement (Ġlgisizlik) gibi 

teoriler emeklilik ve çalıĢma hayatı paralelinde ĢekillenmiĢlerdir. Bu açıdan 

bakıldığında bu toplumlardaki yaĢlılık algısı ve bu teorilerin arkasında yatan gerçeklik 

daha iyi anlaĢılmaktadır (Tufan, 2002: 122).  

ÇalıĢanların maaĢından yapılan kesintilerle çalıĢma hayatından ayrılmıĢ olanlara maaĢ 

ödenmesi mantığına dayanan emeklilik sistemi bu yönüyle ―kuĢaklar arası bir anlaĢma‖ 

olarak kabul edilmektedir (Tufan, 2001: 43; Tufan, 2003: 25). Fakat emeklilik sadece 

bireyin iĢ piyasasından ayrılmasına rağmen ekonomik güvencesinin devam etmesi 

anlamına gelmemektedir. Emeklilik, yaĢlının, iĢ, aile ve toplum içindeki rollerinde de 

önemli değiĢimlere neden olmaktadır. Birey bu döneme hazırlanmazsa çeĢitli uyum 

sorunlarıyla karĢılaĢabilmektedir (KarataĢ, 2000: 159).  Zira çalıĢmak, birey için sadece 

ekonomik açıdan bir gelir kaynağı değil aynı zamanda bir öz saygı kaynağıdır. Çünkü 

bireyin imajının Ģekillenmesinde yapılan iĢin payı büyüktür (Demirbilek, 2005: 219). 

Sosyal statünün oluĢmasında birincil öneme sahip olan iĢ, bireyin tüm rollerini 

etkilemekte ve yaĢamın bütünlüğünün sağlanmasında hayati önem taĢımaktadır. Fakat 

emeklilikle birlikte bireyin iĢ piyasasından ayrılması bireyin statüsünde ve tüm 

rollerinde bir değiĢim yaĢanmasına neden olmaktadır. Böylelikle ―emeklilik kiĢiyi 

rolsüz bir rolü oynamaya zorlar‖ (Burgess, 1960‘dan akt., KarataĢ, 2000: 159) ve bu 

nedenle ―emeklilik dönemi, Rolsüzlük (roleless) rolü olarak ifade edilmektedir‖ 

(Demirbilek, 2005: 219).  

Tüm rollerin çalıĢmaya ve yapılan iĢe bağlı olması nedeniyle iĢini kaybeden yaĢlının 

ekonomik açıdan yararsız olarak algılanması, üretkenlik ve baĢarının yüksek değerler 
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olarak sunulduğu toplumlarda oldukça sık görülen bir durumdur. Bu bakımdan yaĢlı 

için emeklilik son derece yıkıcı bir dönemdir (ġahin, 2000: 139). Eğer yaĢlı bu döneme 

hazırlıklı değilse emeklilik sonrası yaĢamın anlamı sorgulanmaya baĢlayabilir. Bu 

noktada yapılması gereken ―yaĢlı bireylerin bağımlı, tüketici konuma girmelerini 

engellemek, güçleri, eğilimleri ve potansiyelleri doğrultusunda yaĢamlarını mutlaka 

aktif olarak sürdürmelerini desteklemektir‖ (Öz, 2002: 24). 

Zira emeklilik yaĢlıları sadece ekonomik anlamda güvence almaktadır. Oysa emeklilikle 

birlikte yaĢlı pek çok psiko-sosyal sorun yaĢamakta ve sosyal anlamda değer kaybına 

uğramaktadır (Tufan, 2002: 121-122). Öyle ki emeklilik yaĢlılar için sosyal dıĢlanmanın 

asıl kaynağı olarak gösterilmektedir (Bilton ve diğerleri, 2009: 85). Yani yaĢlı için 

emeklilik bir kazanım olduğu kadar bir kayıplar dönemini ifade etmektedir. Gelirde 

meydana gelen düĢüĢün yanında, statü ve sosyal çevre kaybolmaktadır. Bununla beraber 

yaĢlı yoğun çalıĢma yaĢamından sonra ihtiyaç duyduğu ve ertelediği bir Ģekilde yaĢama 

fırsatı bulur. Zira emeklilikle birlikte elde edilen en büyük kazanım yeterli boĢ vakte 

sahip olmaktır. Ancak bu boĢ vakitlerin planlamasının yapılması ve yaĢlının aktifliğini 

sürdürmesinin önemi vurgulanmaktadır. Emeklilikle birlikte ortaya çıkan boĢ 

zamanların çeĢitli aktiviteler yanında dini faaliyetlerle doldurulmasının rol kaybının 

sebep olduğu olumsuzlukların giderilmesinde etkili olduğu belirtilmektedir (Akgül, 

2009: 15). 

Bu anlamda baĢarılı bir yaĢlılık döneminin geçirilebilmesinde aile ve yakın çevre ile 

olan iliĢkilerin canlı tutulmasının yanında (Er, 2009: 143) emeklilik dönemine uyum 

sağlamanın da gerekli olduğu belirtilmektedir. Zira yaĢlılık emeklilik dönemini de 

içinde barındırdığı için kiĢinin bu döneme hazırlanmaması çeĢitli uyum sorunlarının 

yaĢanmasına neden olmaktadır (KarataĢ, 2000: 159). 

Fakat emeklilik her toplum için aynı anlama gelmemektedir. GeliĢmiĢ ülkelerde yaĢam 

koĢullarının ve çalıĢma Ģartlarının iyileĢmesine paralel olarak insanlar daha geç emekli 

olmak isterken daha az geliĢmiĢ toplumlarda emeklilik bir an önce eriĢilmesi ve 

sığınılması gereken bir liman olarak görülmektedir. Bu bağlamda emeklilik yaĢı da 

ülkeden ülkeye değiĢiklik gösterebilmektedir. Aynı Ģekilde pek çok toplum için sosyal 

güvenlik ve emeklilik bir hayal olmanın ötesine geçememektedir. Bu yönüyle emeklilik 
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ve yaĢlılık kavramlarının eĢ zamanlı algılanması yaĢlılığın sınırlarının daraltılması 

anlamına gelmektedir.  

Mesela Türkiye düĢünüldüğünde 38 yaĢında emekli olanlar bulunduğu gibi ilk emeklilik 

maaĢını 104 yaĢında
6
 alan yaĢlılarda vardır. Yani çalıĢma çağındaki bir kiĢi emekli 

olmuĢken, ileri yaĢtaki bir yaĢlı 104 yaĢında ilk maaĢını almıĢ ve ikinci maaĢını almaya 

ömrü yetmemiĢtir
7
.  

Emeklilik, yaĢlının yalnızlık ve bağımlılık sorunuyla birlikte ele alınmalıdır. Zira 

yaĢlının ekonomik, psikolojik ve sosyal anlamda bağımsızlığını ve bağlantılı olarak 

yalnızlığını etkileyen en önemli unsurların baĢında emeklilik gelmektedir. Emeklilik 

gerek yaĢlının iĢ piyasasından özgürleĢmesini, gerekse ihtiyaç duyulan boĢ zamana ve 

ekonomik kaynağa aynı anda sahip olma imkanı vermesi bakımından yaĢlılar için ikinci 

bahar yaĢama fırsatı anlamına gelmektedir. Bununla beraber yaĢanan gelir kayıpları ve 

planlaması yapılmamıĢ bir boĢ zaman yaĢlının yalnız kalmasına ve kendini değersiz 

hissetmesine sebep olabilmektedir. Bu bakımdan emeklilik yaĢlı için bir dönüm 

noktasıdır. Bu bakımdan yaĢlının emeklilik dönemine hazırlıklı olması çok önemlidir. 

Emeklilik, kimileri için ulaĢılması gereken bir hedef kimileri içinse kaçınılması gereken 

bir bitiĢ olarak değerlendirilmektedir. Emeklilik süreci ile birlikte birey sadece 

mesleğini değil, alıĢkanlıklarını ve sosyal çevresini de kaybetmektedir. Bununla beraber 

yaĢlı, yılların yorgunluğunu üzerinden atma fırsatı yakalayıp, kendisine ve ailesine daha 

fazla zaman ayırabilmektedir. Fakat meslek bireye sadece para kazanma imkânı değil 

aynı zamanda kendini gerçekleĢtirme imkanı da vermektedir (IĢıkhan, 2001: 183). 

Böylelikle birey emeklilik süreci ile birlikte sadece ekonomik değil, sosyal yönden de 

büyük bir kayba uğramaktadır. Emeklilikle birlikte kiĢinin sosyal çevresi daralmakta ve 

birey alıĢmıĢ olduğu günlük yaĢamından uzaklaĢarak sosyal boĢluğa düĢmektedir. 

Ancak bugün yaĢlılığın olumlu yanları olarak nitelenebilecek torunlarıyla ve diğer aile 

üyeleriyle vakit geçirebilmesi seçeneği özellikle geliĢmiĢ ülkeler için uygulanabilir bir 

seçenek değildir. Ailenin dağılmasıyla birlikte bugün yaĢlılar için emekli olmakla, 

                                                           
6
 http://www.aa.com.tr/tr/yasam/102925—104-yasinda-emekli-oldu (AnadoluAjansı) EriĢim: 23.11.2012 

7
 http://www.haber7.com/guncel/haber/983518-o-dedenin-en-buyuk-hedefi-

gerceklesemedi.EriĢim:23.11.2012 

http://www.aa.com.tr/tr/yasam/102925�104-yasinda-emekli-oldu%20(AnadoluAjans�)
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yalnız kalmak aynı anlama gelmektedir. Yani yaĢlılık yalnızlıkla özdeĢ hale gelmiĢtir. 

Fakat bununla beraber yaĢlıların gerek kendi aralarında gerekse kamusal sosyal 

hizmetler kapsamında bir takım sosyal ve gönüllü faaliyetlere katıldıkları ve böylelikle 

emeklilik sonrası aktifliğini bir anlamda sürdürmeye çalıĢtıkları doğrudur. Fakat 

yaĢlıların aile üyelerinin dahil olmadığı tüm sosyal ve gönüllü faaliyetler yaĢlının 

yalnızlık hissinin giderilmesi için yeterli olamamaktadır. Bununla beraber tüm meslek 

kolları için olmasa da bugün pek çok yaĢlı için emeklilik gelir kaybıyla aynı anlama 

gelmektedir. Dolayısıyla geliĢmiĢ ülkelerde bile yaĢlılık ekonomik yoksulluk ve sosyal 

yoksunlukla aynı anlama gelmektedir. Çünkü aile kurumunun fonksiyonlarının 

kaybolması, bu fonksiyonları üstlenen devlet kurumlarıyla yeterince yerine 

getirilememektedir.  

1.1.4. Demografik YaĢlanma ve Sosyal Bir Sorun Olarak YaĢlılık 

Demografik yaĢlanma, günümüz dünyasında küresel ölçekte dikkat çeken önemli bir 

olgudur (Amman, 2007: 161). Demografik yaĢlanma ya da nüfusun yaĢlanması; bir 

nüfusun yaĢ yapısının değiĢerek, o nüfustaki çocukların ve gençlerin genel nüfus 

içindeki payının azalması ve yaĢlı insanların (60 yaĢ üstü veya 65 yaĢ üstü) payının 

göreceli olarak artması anlamına gelmektedir (DPT, 2007: 5). BaĢka bir deyiĢle nüfus 

yaĢlanması ya da demografik yaĢlanma, toplumda ―yaĢlı‖ olarak tanımlanan bireylerin 

oransal artıĢ göstermesidir. Bu anlamda bir ülkenin yaĢlı nüfusunun toplam nüfus 

içindeki oranının % 7‘nin üzerinde olması o ülkenin yaĢlı nüfusa sahip olduğunu 

göstermektedir (Arpacı, 2005: 26). 

Nüfusun yaĢlanması 21. yüzyılda ön plana çıkan en önemli sosyolojik olguların baĢında 

gelmektedir. Bütün dünyada insanlar daha uzun yaĢamakta, doğum oranları azalmakta 

ve dolayısıyla yaĢlı nüfus sayısal ve oransal olarak artmaktadır (DPT, 2007: VII). Bu 

nedenle yaĢlanmayla birlikte ortaya çıkan sorunlar sadece bireysel olmayıp sosyal bir 

sorun haline gelmektedir (Demirbilek, 2005: 227; Ġçağasıoğlu Çoban, 2005: 51). Tıktık 

(2007)‘ın da belirttiği gibi nüfus yaĢlanması sağlıktan sosyal güvenliğe, çevre ile ilgili 

konulardan eğitime, iĢ olanaklarına, sosyal-kültürel faaliyetlere ve aile hayatına kadar 

sosyal hayatın bütün yönlerini etkilemektedir (DPT, 2007: VII).  

Gerçekten de sosyolog Martin Kohli(2000)‘nin de söylediği gibi, toplumsal yaĢlanma, 

bir ülkede meydana gelen her türlü sosyal değiĢimi derinden etkilemektedir (Tufan, 
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2001: 33). Bu bağlamda toplumsal değiĢmenin bir sonucu olarak ortaya çıkan toplumsal 

yaĢlanma, aynı Ģekilde toplumsal değiĢmenin de en önemli sebeplerinden biri haline 

gelmiĢtir. Toplumsal yaĢlanma, bir ülkenin ekonomik, politik, sosyal ve kültürel 

alandaki tüm yapısını dönüĢtürme potansiyeline sahip bir olgudur.  

Bugün toplumların yaĢlanmasının çok önemli sosyal sonuçları ortaya çıkardığı 

görülmektedir. Ancak demografik yaĢlanmanın ekonomik ve sosyal yansımalarının 

gelecekte daha ağır olacağı ifade edilmektedir. YaĢlanan toplumların sosyal güvenlik 

sistemlerindeki cari açıklar giderek büyümektedir. Zira emekliler ve diğer bağımlı 

grupların sosyal güvenlik giderleri az sayıda çalıĢan tarafından ödenen primlerle 

karĢılanmaktadır (DanıĢ, 2005: 15).  

Dünya nüfusu büyük bir hızla yaĢlanmaktadır ve bu süreç ―demografik geçiĢ‖ olarak 

adlandırılmaktadır (Canatan, 2012: 357). Dünya nüfusunun yaĢlandığının en önemli 

göstergeleri doğuĢta beklenen yaĢam süresinin giderek uzaması ve doğum oranlarının 

düĢmesidir (Akçay, 2011: 3; Canatan, 2012: 357). Dolayısıyla toplumun demografik 

dengesi giderek bozulmakta ve bu durum kuĢaklar arasında çeĢitli sorunlar yaĢanmasına 

neden olmaktadır.  

Yirminci yüzyılda tıp, bilim ve teknoloji alanındaki geliĢmelerle birlikte dünya nüfusu 

hızla artmıĢtır.  2000 yılında 6 milyar olan dünya nüfusunun 2050 yılında yaklaĢık 9 

milyara ulaĢması beklenmektedir. Yine 2000 yılında 600 milyon olan 60 yaĢ 

üzerindekilerin sayısının 2020 yılında bir milyara, 2025 yılında 1,2 milyara, 2050 

yılında ise 2 milyara ulaĢacağı tahmin edilmektedir. Yani dünya genelinde yaĢlıların 

sayısı % 300 artacak, bu artıĢ geliĢmekte olan ülkelerde % 400 civarında olacaktır 

(Gökçe Kutsal, 2003: 5; Canatan, 2012: 358; Akçay, 2011: 2). Öyle ki 2000 yılında 

dünya nüfusunun % 6,9‘unu oluĢturan 65 ve üzeri yaĢ grubunun 2025 yılında % 10,4‘e, 

2050 yılında ise yüzde % 19,3‘e ulaĢacağı ifade edilmektedir (Kalınkara, 2011: V). 

BaĢka bir projeksiyonda ise 2025 yılında yaĢlıların oranının % 15 olacağı 

söylenmektedir (Gökçe Kutsal, 2003: 5).  

2050 yılında dünyada 0-14 yaĢ grubu ile 65 yaĢ üzerindekilerin sayısının eĢitleneceği 

(Tufan, 2001: 34) hatta yaĢlıların sayısının çocukların iki katı olacağı tahmin 

edilmektedir (Gökçe Kutsal, 2004: 6). Bunun sonucunda demografik istikrarın ve 
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dengenin bozulmasıyla birlikte kuĢaklar arası adaletin de çökmeye yüz tutacağı ifade 

edilmektedir (Kalınkara, 2011: 297). 

Toplumun demografik dengeye kavuĢması bu anlamda çok önemlidir. Zira yaĢlılık 

toplumlar için de geçerli bir olgu haline gelmiĢtir. Genel nüfus içindeki 60-65 yaĢ grubu 

yüksek olan toplumlarda toplum yaĢlanmasından söz edilmektedir (Arpacı, 2005: 23-

24). Buna göre toplumlar da genç, yetişkin ve yaşlı toplumlar olarak ayrılmaktadır. Bu 

ayrım Ģu Ģekilde yapılmaktadır (Tümerdem, 2006: 195):  

Genç nüfuslu toplumlar; 65 yaĢ ve üzeri nüfusun % 4‘ten daha aĢağıda olduğu 

toplumlardır (Doğu Akdeniz ve Afrika ülkeleri gibi). 

YetiĢkin nüfuslu toplumlar; 65 yaĢ ve üzerindeki nüfusun % 4-7 arasında olduğu 

toplumlardır (Güneydoğu Asya ve Pasifik ülkeleri gibi).  

YaĢlı nüfuslu toplumlar ise;  65 yaĢ ve üzeri nüfusun % 10 ve üzerinde olduğu 

toplumlardır (Japonya, Avrupa ve Ġskandinav ülkeleri gibi).  

BaĢka bir tanımlamada da yaşlı toplum;  65 yaĢ üzeri nüfus oranı % 7-10 olan 

toplumdur. Nüfusu % 10‘un üzerinde olan toplumlar ise Çok Yaşlı Toplumlar olarak 

isimlendirilmektedir ( Arpacı, 2005: 23-24).  

Toplumların yaĢlanmasının nedenleri olarak yaĢam süresinin uzaması, ölümlerin 

azalması ve düĢük doğum oranları gösterilmektedir. Bu özelliklerin de genellikle 

geliĢmiĢ endüstri toplumlarında görülmesi nedeniyle toplumsal yaĢlanma sorununun 

öncelikle Avrupa ülkelerinde ortaya çıktığı görülmektedir. 

 Bugün dünya nüfusunun yalnızca yüzde 6,2‘sini oluĢturan Avrupa ülkeleri, dünya yaĢlı 

nüfusunun yüzde 14,7‘sini oluĢturmaktadır (World Bank, 2003‘den akt: DanıĢ, 2005: 

17). Fakat bugüne kadar geliĢmiĢ ülkelerde görülen toplumsal yaĢlanma bundan sonra 

geliĢmekte olan ülkeleri tehdit eden bir sosyal sorun olarak ortaya çıkacaktır. 2005 

yılında yüzde 5,7 olan Türkiye‘deki 65 yaĢ ve üzeri nüfusun oranının 2050 yılında 

yüzde 17,6‘ya ulaĢacağı (DPT, 2007: VII) tahmin edilmektedir. Dünya Sağlık Örgütü 

verilerine göre ise Türkiye‘nin nüfusu 2050 yılında 100 milyona ulaĢacak ve bu nüfusun 

% 30‘unu 60 yaĢ ve üzerindekiler oluĢturacaktır (Tufan ve Yazıcı, 2009: 49). 
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Modern toplumlarda genel nüfus içinde yaĢlıların oranı hızla artmaktadır. Aynı Ģekilde 

bu ülkelerin yaĢam standartlarının yüksek olması nedeniyle ortalama ömür geliĢmekte 

olan ülkelere göre oldukça yüksektir. Bu da bakıma ihtiyaç duyan ileri yaĢlı grubun 

artması anlamına gelmektedir (Canatan, 2001: 213). Bu durum geliĢmiĢ sanayi 

ülkelerinde yaĢlılara hizmet sunan sektör ve kurumların ortaya çıkmasını zorunlu hale 

getirmiĢtir (Görgün Baran, 1996: 54). Zira demografik yaĢlanmayla birlikte ortaya çıkan 

bakım ihtiyacını geleneksel ailenin yerine getirememesi nedeniyle yaĢlının ihtiyaç 

duyduğu bakım kamu veya özel bakım kurumlarınca karĢılanmaktadır (DanıĢ, 2011: 

17). 

EndüstrileĢme süreciyle birlikte değiĢen toplumsal değerler ve normların ortaya 

çıkardığı en önemli sonuç toplumsal yaĢlanma olgusudur (Tufan, 2001: 30).  Endüstri 

toplumlarında doğum oranlarında yaĢanan düĢüĢ devletin tüm teĢviklerine rağmen 

engellenememektedir. Bu durumun sebeplerinin baĢında yaĢam biçimleri, hayat 

beklentileri ve tercihlerin köklü bir değiĢime uğramıĢ olması etkilidir (Tufan, 2001: 29). 

Toplumsal yaĢlanma fenomeni kültürel farklılıklardan bağımsız olarak ortaya çıkan bir 

olgudur (Tufan, 2001: 30) Zira endüstrileĢmeyle birlikte eğitimin zorunlu hale gelmesi 

toplumsal değer ve normlarda köklü değiĢimlerin yaĢanmasına sebep olmuĢ ve seküler 

bir toplum ortaya çıkmıĢtır. Bu seküler toplumda artık birey, devlet ve toplum dini 

kurumlar ve değerlerden uzaklaĢmaktadır. Tıp alanında yaĢanan geliĢmelerle ölüm 

oranları düĢmekte ve kısa bir süre sonra aynı düĢüĢ çocuğun ekonomik değerini 

kaybetmesiyle birlikte doğum oranlarınında da düĢmesine neden olmaktadır (Höhn, 

1996; Akt: Tufan, 2001: 30-31). Bu nedenle Ursala Lehr (1983; Akt: Tufan, 2001: 

29)‘in de ifade ettiği gibi ―doğum oranın yükselmesi toplumun gençleĢmesi; doğum 

oranının gerilemesiyse toplumun giderek yaĢlanması demektir‖. 

YaĢlı nüfustaki artıĢın önemli toplumsal sorunları da beraberinde getirdiği açıktır. YaĢlı 

nüfusun artmasına paralel olarak baĢta sağlık harcamaları olmak üzere, sosyal yardım, 

sosyal hizmet ve emeklilik ödenekleri de artmaktadır. Dolayısıyla yaĢlı nüfus ile sosyal 

güvenlik harcamaları arasında sıkı bir iliĢki vardır. Ancak çalıĢan ile çalıĢ(a)mayan 

nüfus arasındaki dengenin bozulmasıyla birlikte çalıĢanlar tarafından finanse edilen ve 

çalıĢamayanları koruma altına alan sosyal güvenlik sistemlerinin de dengesi bozulmaya 

baĢlamıĢtır. Giderek daha az sayıda çalıĢanın, sayıları giderek artan yaĢlı emekliye ve 
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buna ilaveten diğer çalıĢamayan gruplara bakmak zorunda kalması, sürecin ekonomik 

anlamda sürdürülebilirliğini tehlikeye atmakta ve çalıĢanlar baĢta olmak üzere toplumun 

tüm kesimleri için yaĢlılığın yükselen bir sosyal sorun olarak algılanmasına neden 

olmaktadır.  

Sistem açısında sadece finansman sorunu oluĢturmanın ötesine geçen bir sorun alanı 

olarak ortaya çıkan toplumsal yaĢlanma ve bağımlı nüfustaki artıĢ, yaĢanan ekonomik 

krizler ve artan iĢsizlik oranlarıyla da birleĢtiğinde üstesinden gelinmesi oldukça zor 

sosyo-ekonomik ve politik bir sorun haline gelmektedir. 

Gerçekten de kendi çalıĢtıkları dönemdeki az sayıda yaĢlıya bakmak için oldukça 

cömert bir sistem içinde yetiĢen dünün gençleri olan bugünün yaĢlıları kendileri de aynı 

standartta bir yaĢam sürmeyi istemektedirler. Fakat bugünün dünden en temel farkı artık 

yaĢlılar azınlığı değil çoğunluğu oluĢturmaktadır. 

Avrupa ülkelerinde yaĢanan demografik yaĢlanmanın temel nedenlerinden birisi olarak 

da İkinci Dünya Savaşı sonrası barıĢ döneminde yaĢanan bebek patlaması (Baby Boom) 

gösterilmektedir (Cassel, 2001: 37‘den akt. DanıĢ, 2009: 69). Doğum oranlarının 

azalması ve en kalabalık yaĢ gruplarının belli bir yaĢa ulaĢmasıyla birlikte Baby Boom 

döneminin çocukları yaĢlanmıĢ ve 2010‘lu yıllardan itibaren büyük bir kesimi emekli 

olmaya baĢlamıĢtır. Bunun sonucunda çalıĢan kesim azalırken bağımlı yaĢlı nüfus hızla 

artmıĢtır (Top, 2003: 10). 

Aktif nüfus ile pasif nüfus arasındaki dengenin bozulmasıyla yaĢlıların genç iĢ gücü 

üzerindeki baskıları da giderek artmaktadır (Canatan, 2001: 217). Bu durum toplumsal 

yaĢlanma nedeniyle yaĢlılara yönelik sağlık ve emeklilik harcamalarının 

karĢılanmasında çok ciddi problemlerin yaĢanmasına ve bunun sonucu olarak da 

kuşaklar arası bir çatışmanın yaĢanmak üzere olduğu iddialarını güçlendirmektedir. 

Gerçekten de toplumsal yaĢlanma dünyanın en zengin ülkelerini bile derinden 

sarsmaktadır (Tufan, 2001: 34-35).  

Bu nedenle toplumsal yaĢlanmanın refah devletinin geleceğini tehlikeye attığı ve 

gençlerin refah devletinin nimetlerinden yararlanmasına engel olduğu belirtilmektedir. 

Bu tarz yaklaĢımların asıl hedefinde refah devletinin kendisinin olduğu ve refah 

devletinin topluma büyük bir mali külfet getirdiği iddiaları da yer almaktadır (Tufan, 
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2004: 83). Ancak gerçekten de nüfus probleminin toplumsal ve ekonomik yönleri olan,  

kalkınmayla bağlantılı bir konu olduğu açıktır (Emiroğlu, 1991: 245). 

Bugün refah devletinin sürdürülebilirliğinin önündeki en büyük engellerden birisi olarak 

görülen toplumsal yaşlanma olgusunun önüne geçmek adına çeĢitli teĢvik programları 

uygulanmaktadır. Ancak yapılan tüm teĢviklere rağmen toplumsal yaĢlanmanın önüne 

geçilememektedir. Bu anlamda refah devleti üzerindeki yükün hafifletilmesi adına 

emeklilik yaĢının 65‘ten 70‘e ve hatta daha ileri yaĢlara çıkarılması gündeme 

gelmektedir. Zira uzayan ömürle birlikte yaĢlının neredeyse ömrünün üçte birini emekli 

olarak geçirmeye baĢladığı görülmektedir. YaklaĢık 20 yıl da çocukluk ve ilk gençlik 

döneminde ekonomik anlamda bağımlı olduğu düĢünüldüğünde bir insan ömrünün üçte 

birini çalıĢmakla, geri kalan üçte ikisini de devlete bağımlı olarak geçirmektedir. Her ne 

kadar geliĢmekte olan ülkelerde insanlar erken emekli olmayı isteseler de geliĢmiĢ 

ülkelerde çalıĢma Ģartlarının da iyi olmasıyla insanlar emekliliği mümkün olduğunca 

ertelemek istemektedirler. Çünkü emeklilik sonrasında kiĢi alıĢmıĢ olduğu çevreyi ve 

rolleri kaybetmekte, geliri düĢmekte ve en kötüsü de yalnız kalmaktadır.  

Emekliliğin ertelenmesi çalıĢanlar için tercih edilen bir durum olmakla beraber iĢsizliğin 

süreğen hale gelmesine neden olduğu da görülmektedir. Bireyin aktif çalıĢma hayatında 

daha uzun süre kalması, ekonomik anlamda devletin yükünü hafiflettiği gibi emeklilik 

sonrası geçirilecek ve yalnızlıkla özdeĢleĢen dönemin de kısalmasını sağlamaktadır. 

Yani emeklilik sürelerinin uzatılması devlet için ve pek çok iĢ kolunda istihdam edilen 

çalıĢan için istenen bir durum iken, iĢsizler ve bazı ağır Ģartlarda çalıĢanlar için 

istenmeyen bir durum olarak ortaya çıkmaktadır.  

Bununla beraber refah devleti açısından toplumsal yaĢlanmanın neden olduğu tek sorun 

artan emekli ödeneklerinin neden olduğu finansman sorunu değildir. YaĢlı nüfusun 

artmasının yanında özellikle 80 yaĢ ve üzeri yaĢ grubundakilerin de arttığı 

bilinmektedir. Bu durum sağlık ve bakım hizmetlerine duyulan ihtiyacın artması 

anlamına gelmektedir. Bu anlamda refah devleti açısından yaĢlı nüfusun en önemli 

sorun alanlarının baĢında sosyal güvenlik, sağlık ve bakım alanındaki harcamaların 

artması gelmektedir.  

Gerçekten de bugün refah devleti açısından demografik yaĢlanma önemli bir finansman 

sorunu yaĢanmasına neden olan bir konu haline gelmiĢtir. GeliĢmiĢ ülkelerin bu süreci 
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daha önceden bilerek sosyal güvenlik ve sosyal hizmet alanlarında almıĢ oldukları 

önlemler sayesinde yaĢlı bireylerin sosyal refah standartları korunabilmektedir (DanıĢ, 

2009: 68).  

Ancak refah standartlarının korunabilmesine rağmen yaĢlıların psiko-sosyal 

ihtiyaçlarının yeterli düzeyde karĢılanabildiğini söylemek pek mümkün değildir. Zira 

baĢta aile yapısında meydana gelen dönüĢümle birlikte yaĢlılar tüm ekonomik 

standartlara sahip olmalarına rağmen psiko-sosyal ihtiyaçlarını yeterince 

karĢılayamamaktadır. BaĢka bir deyiĢle geliĢmiĢ ülkelerde yaĢlılar yoksulluk sorunuyla 

karĢılaĢmazken sosyal yoksunluk sorunu yaĢamaktadırlar.  

1.1.5. YaĢlılık ve Refah Devleti 

Refah devleti kavramı sanayi devrimi sonrası dönemde ortaya çıkan sosyo-ekonomik ve 

politik sorunların bireylerin, ailelerin ve sivil örgütlenmelerin üstesinden 

gelemeyecekleri boyutlara ulaĢmasıyla birlikte devletin bu alana müdahale etmesi 

sonucunda ortaya çıkmıĢtır. Adam Smith ve David Ricardo gibi klasik iktisatçıların 

sistemleĢtirmiĢ olduğu liberal ekonomik düzende devlet sadece iç ve dıĢ güvenliğin 

sağlanmasından sorumludur. Devletin ekonomik ve sosyal alana aktif bir müdahalesi 

söz konusu değildir. Piyasanın dengesinin "görünmez bir el" tarafından dengeleneceği 

ve dolayısıyla devletin ekonomiye aktif bir müdahalede bulunmaması gerektiğinin 

kabul edildiği bu dönemde devlet için “gece bekçisi devlet” kavramı kullanılmaktadır. 

Bu dönem 1900‘lü yılların baĢına kadar devam etmiĢtir (Aktan ve Özkıvrak, 2008; 

Özdemir, 2007). 

Avrupa‘da 20.yüzyılın baĢlarında yaĢanan ekonomik ve politik krizler önemli toplumsal 

sorunları da beraberinde getirmiĢtir. Özellikle Birinci Dünya Savaşı ve 1929 Dünya 

Ekonomik Buhranı ile birlikte liberal ekonomi modeli ve devlet anlayıĢı ciddi Ģekilde 

eleĢtiriye maruz kalmıĢtır. YaĢanan toplumsal olaylar sistemin geleceğini tehdit eder 

boyutlara ulaĢmıĢ ve baĢta Marx ve Engels (2012) olmak üzere bazı düĢünürlerce 

sistemleĢtirilen sosyalist devlet modeline geçilmesinin zamanının geldiği söylenmeye 

baĢlamıĢtır. Zira kapitalist sistemin ekonomik geliĢmeyi sağlarken sadece küçük bir 

azınlığı memnun ettiği ve geniĢ halk kesimlerini derin bir yoksulluğa sürüklediği 

gerekçesiyle kitle hareketleri baĢlamıĢ ve yaĢanan bu geliĢmeler neticesinde ekonomik 

sistem ve devlet modelinin yeniden gözden geçirilmesi zorunluluğu ortaya çıkmıĢtır. 
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Tüm bu geliĢmelerin yaĢandığı bir dönemde Ġngiliz iktisatçı John Maynard Keynes 

tarafından geliĢtirilen yeni ekonomi modelinde, Karl Marx‘ın iddia ettiği gibi liberal 

ekonomik sistemin tamamen ortadan kaldırılmasına gerek duyulmadan, ihtiyaç olan tüm 

alanlarda düzenlemeler yapılabileceği iddia edilmiĢtir. Yani devlet ekonomik ve sosyal 

alana seyirci kalmayacak, ekonomik ve sosyal kalkınmanın birlikte sürdürülebilmesi 

için aktif olarak rol alacaktır. Artık devlet ―seyirci‖ ya da ―gece bekçisi‖ olmaktan 

çıkarak ―müdahaleci‖ olacaktır. Böylelikle sistemin tamamen ortadan kaldırılması ve 

―sosyalist devlet‖ modeline geçilmesine de gerek kalmayacaktır. Zira yeni devlet 

modeli ―sosyal devlet‖  ya da ―refah devleti‖ olarak sunulmuĢtur (Aktan ve Özkıvrak, 

2008; Özdemir, 2007).  

Devlet ve sosyal taraflar arasındaki uzlaĢmanın bir sonucu olarak ortaya çıkan (ġenkal 

ve Sarıipek, 2007:147) ―sosyal devlet‖ ya da ―refah devleti‖ liberal devletin modifiye 

edilmiĢ halidir. Yani sistem özünde yine liberaldir fakat ihtiyaç duyulduğunda devlet 

piyasaya aktif müdahalede bulunmaktadır. Bu bakımdan sosyal devlet liberal devletin 

olamayacağı kadar hacimli bir devlettir (Özdemir, 2007: 24-25; 83-84).  

Bu aĢamada ―sosyal devlet‖ ile ―refah devleti‖  ya da ―sosyal refah devleti‖ 

kavramlarının aynı anlama geldiğinin ifade edilmesi gerekir. Fakat literatürde daha 

yaygın olarak ―refah devleti‖ kavramının kullanıldığı görülmektedir (Özdemir, 2007: 

11). 

Bireyleri yalnız bırakan bireycilik esasına dayanan liberal devlet ile bireyleri devlet 

tahakkümü altında çaresiz bırakan sosyalist devlet anlayıĢına bir tepki olarak ortaya 

çıkmıĢ olan refah devleti, yeni bir sistem arayıĢının ürünü bir “üçüncü yol” olarak 

ortaya çıkmıĢtır (Özdemir, 2007: 24). 

Refah devletinin ortaya çıktığı ülkelerde yerleĢmiĢ bir demokrasi ile geliĢmiĢ bir sanayi 

ve piyasa ekonomisi vardır. Bu anlamda geliĢmiĢ Avrupa (Almanya, Ġngiltere ve Ġsveç 

gibi) ile Kuzey Amerika ülkeleri, Avusturalya, Japonya, Güney Kore gibi pasifik 

ülkeleri refah devleti olarak kabul edilmektedir. Dünyanın geri kalan ülkelerinde ise 

henüz refah devleti ortaya çıkmamıĢtır çünkü bu ülkelerde güçlü bir sanayileĢme 

yaĢanmamıĢtır. Bu ülkelerde sosyal refah hizmetlerini devletten çok çeĢitli dini ve sivil 

toplum örgütleri yürütmektedir (Özdemir, 2007: 17-18). Oysa refah devletinin ortaya 

çıktığı ülkelerde sanayi devrimi sonrası dönemde yeni sosyo-ekonomik ve politik 
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Ģartlarla birlikte aile dayanıĢması, dini ve mesleki yardımlaĢma Ģeklindeki geleneksel 

koruma anlayıĢı yerini kurumsallaĢmıĢ sosyal güvenlik sistemlerine bırakmıĢtır 

(Gökbayrak, 2010: 13). 

Liberal devletin aksine refah devletinin çok geniĢ bir sorumluluk alanı vardır. Refah 

devleti ekonomik kalkınmanın yanında sağlık, eğitim, konut, gelir düzenlemesi ve 

kiĢisel sosyal hizmetler gibi temel sosyal hizmetlerin sağlanmasını gerçekleĢtirmeye 

yönelik devlet önlemlerinin alınmasını ifade eder. Bu bağlamda refah devleti nihai 

olarak çeĢitli gruplar arasında yer alan sosyo-ekonomik farkların asgariye indirilmesini 

amaçlamaktadır (Özdemir, 2007: 21-22). Burada refah devletinin asıl amacı, 

yoksullukla mücadele etmek, gelir adaletini ve sosyal adaleti sağlamak için sosyal 

koruma ve sosyal güvenlik hizmeti sunmaktır (Aktan ve Özkıvrak, 2008: 40-41). 

Böylelikle refah devleti, sosyal güvenlik kurumları aracılığıyla bireylerin ekonomik ve 

sosyal risklere karĢı korunmasını teminat altına alarak ekonomik refahın sağlanmasını 

hedeflemektedir (ġenkal, 2005: 305). 

Refah devleti kavramının herkes tarafından kabul edilen ortak bir tanımı yoktur. 

Literatürde kullanılan tanımlardaki farklılaĢma refah devletine yüklenen anlamın 

geniĢliğine göre değiĢmektedir (Özdemir, 2007). En yaygın olarak kullanılan Asa 

Briggs (akt.: Özdemir, 2007)' in tanımına göre, refah devleti; piyasa güçlerini etkilemek 

amacıyla örgütlü kamu gücünün kullanıldığı devlet türü olup, devlet, toplum üzerinde 

üç Ģekilde etkili olmaktadır. Bunlardan ilki "tüm bireylere minimum bir gelir garantisi 

sağlamak, ekonomik ve sosyal güvencesizliğin azaltılması, herkese iyi bir yaşam 

standardının sağlanmasıdır". Yani refah devleti vatandaĢlarına asgari bir geliri garanti 

eden, ekonomik ve sosyal güvencesizliği azaltan ve topluma iyi bir yaĢam standardı 

sağlamaya çalıĢan devlettir. Benzer Ģekilde Gough (akt.: Özdemir, 2007)‘da refah 

devletini müdahaleci, düzenleyici ve geliri yeniden dağıtıcı devlet olarak 

tanımlamaktadır.  

Refah devleti, sosyal refahın optimize edilebilmesi için devletin ekonomiye aktif ve 

kapsamlı bir Ģekilde müdahalede bulunduğu devlettir. Bu anlamda refah devletinin 

temel amacı, serbest piyasa ekonomisinin baĢarısızlıklarını ve yetersizliklerini ortadan 

kaldırmaktır (Aktan, 1995: 73). 
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Bu nedenle refah devleti toplumdaki pek çok alana aktif müdahalede bulunmaktadır. 

Refah devletinin ekonomik ve sosyal alana müdahalesi baĢlangıçta sınırlı olsa da bu 

müdahalenin kapsam ve içeriği giderek geniĢlemiĢ ve refah devletinin ―altın çağı‖ 

olarak nitelenen 1945-1970 yılları arasında zirveye ulaĢmıĢtır. Gerçekten de refah 

devletinin çok geniĢ bir sorumluluk alanı vardır. Ülkeden ülkeye değiĢmekle birlikte 

genel anlamda refah devletinin sorumluluk alanları olarak ―ailenin, çocukların, 

gençlerin, kadınların, yaĢlıların korunması, iĢ bulma, mesleki eğitim, çalıĢma 

koĢullarının düzeltilmesi, sosyal güvenlik, yoksullara, sakatlara, yaĢlılara yardım‖ gibi 

konular yer almaktadır (Özdemir, 2007: 22). 

Rekabetçi serbest piyasa ekonomisinde kaynaklardan, hamile, hasta, yaĢlı ya da sakat 

olduğu için ya da diğer sebeplerden dolayı yeterince yararlanamayan ve yoksulluk içine 

düĢen kiĢi ya da grupların gereksinimlerinin karĢılanması, eĢitliğin sağlanarak yeniden 

toplumun aktif üyeleri haline gelebilmeleri için toplumsal kaynakların yeniden 

dağıtımına ihtiyaç duyulmaktadır. Böylelikle toplumun toplam faydasının artacağına 

inanılmaktadır (Sallan Gül, 2006: 114-115). 

Refah devleti görevlerinin, temel olarak beĢ alanda yoğunlaĢtığı görülmektedir. Bunlar 

(Özdemir, 2007: 85): 

1-  Sosyal Güvenlik 

2-  Eğitim 

3- Sağlık 

4- Gelirin yeniden dağıtımı  

5- Sosyal refah hizmetleridir.  

Refah devletinin bu temel görevleri dıĢında istihdam, konut, kent ve çevre politikaları 

gibi izlediği sosyal politikalar vardır. Fakat tüm görevlerinin yanında refah devletinin en 

önemli görevi sosyal güvenlik sağlamasıdır. Sosyal güvenlik görevinin kapsamına 

hastalık, analık, sakatlık, yaĢlılık, iĢ kazası ve meslek hastalığı, ölüm, aile yardımı ve 

iĢsizlik gibi tehlikeler girmektedir. Ayrıca en son olarak Almanya‘da uygulamaya 

konulan yaĢlı ve sakatların evde bakımını destekleyen ―bakım sigortası‖ da bu 

kapsamda ele alınmaktadır (Özdemir, 2007: 85-88).  
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Sosyal Güvenlik Sisteminin 2 ayağı vardır. Bunlardan ilki Sosyal Sigorta Kurumları 

(prim ödeyenlerin yararlandığı), ikincisi ise Kamu Sosyal Güvenlik Harcamaları 

(vergilerle finanse edilen, sosyal yardım ve sosyal hizmetler)‘dır (Özdemir, 2007: 85). 

Bunlara ilave olarak da Sosyal Tazmin ve Sosyal Teşvik de sosyal güvenliğin önemli 

tamamlayıcı unsurlarını oluĢturur. Sosyal hizmetler ise yukarıda belirtilen sosyal sigorta 

ve sosyal yardım kurumlarından yararlanamayan toplumun geri kalan kısmını sosyal 

hukuk kapsamına almaktadır (Özdemir, 2007: 99).  

Refah devletlerinin sosyal güvenlik harcamaları ve sunulan hizmetlerden yararlanma 

Ģartları ülkeden ülkeye değiĢmektedir. Bu durum farklı ülkelerde farklı refah devleti 

modellerinin uygulanmasıyla ilgilidir. Refah devleti modelleri ülkelerin kültürel, politik 

ve ulusal yapısına göre farklılaĢabilmektedir. Bu bağlamda refah devletleri farklı 

sınıflandırılmalarla ele alınmaktadır. 

Bilim adamları arasında en çok kabul edilen refah rejimleri sınıflandırması Esping–

Andersen‘in sınıflandırmasıdır  (Özdemir, 2007: 127). Esping-Andersen, refah 

devletleri yerine refah rejimleri kavramını kullanmakta ve refah rejimlerini 3‘e 

ayırmaktadır. Buna göre birinci grupta yer alan refah rejimi mütevazı refah 

transferlerinin ve sosyal yardımlar için gelir testlerinin uygulandığı Liberal refah 

rejimleridir. Bu modele uygun ülkeler  A.B.D., Kanada ve Avusturalya gibi ülkelerdir. 

Ġkinci tür refah rejimi Almanya, Fransa, Avusturya ve Ġtalya gibi ülkelerde görülen 

Muhafazakâr (korporatist) refah rejimleridir. Bu modelde sosyal refah harcamalarında 

Katolik Kilise anlayıĢının da etkisiyle transfer harcamaları aile merkezli yapılır. Üçüncü 

sınıf refah rejimi ise Ġsveç, Norveç, Finlandiya ve Danimarka gibi Ġskandinav 

ülkelerinde uygulanan Sosyal Demokrat refah rejimleridir. Bu ülkelerdeki sosyal 

reformların arkasındaki temel itici güç sosyal demokrasi olduğu için bu ülkelere Sosyal 

Demokrat refah rejimleri denilmektedir (Esping-Andersen, 2011: 26-28).  

Esping-Andersen (1990)‘in bu analizi refah rejimlerini devlet, piyasa ve aileye tanınan 

roller ve meta-dıĢılaĢtırma bağlamında ele alarak bu alanda bir dönüm noktası 

oluĢturmuĢtur. Buna göre Sosyal demokrat refah rejimlerinde temel aktör devlettir ve bu 

model meta-dıĢılaĢtırmanın en yüksek olduğu devlet modelidir. Liberal model ise refah 

sağlayıcı olarak merkezde piyasanın yer aldığı ve meta-dıĢılaĢtırmanın düĢük olduğu bir 

modeldir. Kıta Avrupası modeli ise refah sağlayıcı olarak aileyi merkeze almakta ve 
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ailenin yetersiz kaldığı durumlarda mesleki dayanıĢmanın devreye girmesini 

istemektedir. Bu modelde meta-dıĢılaĢtırma diğer modellere göre orta seviyededir 

(Esping-Anderson, 1990: 35-54‘den akt., Gökbayrak, 2010: 59).  

Refah devletinin büyüklüğü refah harcamalarının GSYĠH‘ye oranına göre 

hesaplanmaktadır (Aktan, 1995: 74). Bu üç model içinde kapsam ve içerik olarak en 

geliĢmiĢ refah rejimi Ġsveç ya da Ġskandinav modeli olarak da bilinen Sosyal Demokrat 

refah devleti modelidir. Gerek sunulan hizmetlerden yararlanmanın hiçbir Ģarta bağlı 

olmaması ve toplumun tüm kesimlerini kapsaması bakımından gerekse GSYĠH‘den 

sosyal harcamalara ayrılan pay bakımından Sosyal Demokrat refah devletleri en 

geliĢmiĢ refah devleti modelidir. Sosyal Demokrat refah rejiminin sembol ülkesi ise 

Ġsveç‘tir. 

Ġsveç, dünyadaki modern refah devleti uygulamalarının ilk örneklerinden birisidir ve 

Ġsveç refah devletinin en belirgin özelliği ―tam istihdam‖dır. Tam istihdam, herkese 

çalıĢma hakkının garanti edilmesidir. Devlet çalıĢmak isteyen herkese iĢ sağlamak 

zorundadır. Diğer Ġskandinav ülkeleri olan Danimarka, Norveç ve Finlandiya‘da da 

Ġsveç modeli uygulanmaktadır (Aktan, 1995: 74-75). Bu ülkelerde iĢsizlik bireyin bir 

baĢarısızlığı olarak değil devletin sorumluluğunu yerine getirememesi olarak kabul 

edilir. Ayrıca bu ülkelerde geleneksel olarak devlet yaĢlıların ve bakıma muhtaçların 

refahını sağlamakta asli yükümlülük sahibi olarak kabul edilmektedir (Oğlak, 2008: 

133). 

Kıta Avrupası modelinin sembol ülkesi olan Almanya‘da ise refah devleti ―sosyal 

güvenlik hakkı‖ üzerine kurulmuĢtur. Devlet iĢ bulmayı değil, sosyal tazmin ve telafiyi 

üstlenmektedir. Liberal refah devleti modeli ülkelerinden olan A.B.D. ve Ġngiltere‘de ise 

devlet ancak zor durumda olan ihtiyaç sahiplerine geçici bir süre sosyal yardımda 

bulunmaktadır (Aktan, 1995: 75). 

Refah devletlerinin büyüklüğü geliĢmiĢliği bakımından sıralamasında birinci sırada 

Sosyal Demokrat model yer alırken ikinci sırada Muhafazakâr model ve üçüncü sırada 

ise Liberal model yer almaktadır. Ancak tüm modellerin yani en zayıf refah devleti 

modelinin bile bugüne kadarki en geliĢmiĢ devlet modeli olduğu söylenmektedir 

(Özdemir, 2007: 85). 
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Ayrıca Ġsveç en zayıf erkek merkezli ülkedir. Fransa ise bu anlamda ılımlı bir ülke 

olarak nitelenirken, Ġngiltere ise güçlü bir erkek devletidir. Sosyal Demokrat ülkelerde 

sunulan hizmetler piyasalardan bağımsızlaĢtırılmıĢ ve evrensel bir hak olarak tüm halka 

sunulmuĢtur. Kıta Avrupası modelinde ise hizmetler sosyal sigorta sistemi ve gelir 

araĢtırmasına göre sunulmaktadır. En zayıf refah devleti modeli olarak ifade edilen 

Liberal modelde ise devlet, sadece klasik yoksulluk yasalarının bir uzantısı olarak, 

piyasadan kaynaklanan olumsuz etkilere karĢı bir tampon görevi görmektedir (Lewis, 

1992‘den akt.: Özdemir, 2007: 129).  

Altın yıllarını 1945 ve 1970 yılları arasında yaĢayan refah devleti, özellikle yetmiĢli 

yıllarda yaĢanan petrol krizleri ve sosyo-politik sorunlar nedeniyle önemli oranda bir 

gerileme yaĢamaya baĢlamıĢtır. Neo-liberal politikaların yükseldiği bu dönemle birlikte 

refah devletinin sonunun geldiğine yönelik eleĢtiriler de giderek artmıĢtır. Refah 

devletine yöneltilen eleĢtiriler sadece ideolojik değil temelde refah devleti anlayıĢının 

ortaya çıkmasına neden olan sosyo-ekonomik Ģartların ortadan kalkmıĢ olmasına bağlı 

olarak geliĢen değiĢimlerdir. Bu anlamda ekonomik ve sosyal alanda yaĢanan değiĢim 

refah devletine duyulan ihtiyacın devam edip etmediğinden baĢlayıp, yaĢanan 

ekonomik, sosyal ve politik sorunların sorumlusu olarak refah devleti anlayıĢının 

gösterilmesine kadar uzanmaktadır. Refah devletin çeĢitli ekonomik ve sosyal 

sorumluluklar üstlendiği ve pek çok sorun alanıyla uğraĢtığı için devasa büyüklükte bir 

devlet organizasyonu haline gelmiĢtir. Devletin büyümesi de beraberinde bir takım 

sosyal ve siyasal sorunların yaĢanmasına neden olmaktadır. Yani devletin sosyal refahı 

sağlamak amacıyla yapmıĢ olduğu hizmetlerin bir de sosyal maliyeti vardır (Aktan, 

1995: 75). Bu maliyetin faturasını da toplum ödemektedir.  

Refah devletinin neden olduğu en önemli sosyal sorunların baĢında bireylerin çalıĢma 

isteğini yok etmesi gösterilmektedir.  Ekonomik ve sosyal hakların toplumun tamamını 

kapsayacak Ģekilde geniĢletilmesi ve sosyal güvenlik Ģemsiyesinin toplumun tüm 

kesimlerini güvence altına alması dolayısıyla çalıĢan ve çalıĢmayanların yararlandıkları 

haklar aynı hale gelmiĢtir. Bu nedenle toplumda çalıĢmayanların kaybedeceği bir Ģey 

yoktur. Ġnsanlar daha fazla çalıĢmak yerine çalıĢmamayı tercih etmektedirler. Bu 

nedenle refah devleti tembel bir toplum yaratmakta ve tembelliği ödüllendirmektedir 

(Aktan, 1995: 75). 
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Benzer Ģekilde insanlarda gelecek kaygısının bulunmaması nedeniyle tasarruf yapma 

alıĢkanlığının kaybolarak, bireylerin günübirlik yaĢamasına ve tüketim toplumunun 

ortaya çıkmasına neden olmaktadır. Devletin tüm bireylere sağlamıĢ olduğu ekonomik 

güvence bireylerin gelecekle ilgili kaygılarını yok etmekte ve bireyler tasarruf yerine 

tüketime yönelmektedirler (Aktan, 1995: 75). 

Refah harcamalarının artan maliyeti finansman sorununu da beraberinde getirmektedir. 

Hizmetlerin finansmanı için vergi oranlarının artırılması zorunlu hale gelmekte ve bu 

durum vergi kaçakçılığı, kayıt dıĢı çalıĢma gibi sorunlar yaĢanmasına neden olmaktadır. 

Böylelikle devletin ekonomik büyümesi yavaĢlamakta ve toplam vergi gelirleri 

düĢmektedir. Dolayısıyla devlet ekonomik büyümeyi sağlayamamaktadır. Zira 

ekonomide kayıt dıĢılık giderek artmaktadır (Aktan, 1995: 75). Öyle ki bugün Ġsveç‘te 

pek çok iĢ kayıt dıĢı olarak yapılmakta ve kimi iĢverenler iĢçilerine kayıtlı mı yoksa 

kayıt dıĢı mı çalıĢacaklarını sormaktadırlar. Ülkede yasal çalıĢmanın adı ―beyaz 

çalıĢmak‖ kayıt dıĢı çalıĢmanın adı ise ―siyah çalıĢmak‖ olarak toplumda, özellikle kimi 

göçmen gruplar arasında yaygın olarak kullanılmaktadır. 

Refah devletinin gün geçtikçe artan hizmetleri toplumun ekonomik ve sosyal hakları 

kötüye kullanmasına neden olabilmektedir. Hastalık, analık, iĢsizlik, yaĢlılık gibi 

alanlarda verilen yardım ve hizmetlerin kötüye kullanımı sonucu devletin uğradığı 

ekonomik kayıp çok büyük boyutlardadır. Bu durum belirli hakları elde etmek için 

kiĢileri sahteciliğe itmektedir. Bunun sonucunda her Ģeyin devletten beklendiği tembel 

bir toplum ortaya çıkmaktadır (Aktan, 1995: 75). Bununla beraber toplumda daha 

önceki kuĢak için gurur vesilesi olan dürüstlük, uygulanan yasalar ve yüksek vergiler 

nedeniyle kaybolmuĢ ve hileci bir toplumun ortaya çıkmasına neden olmuĢtur (Brodin, 

1993).  

Refah devletinin bireysel ve toplumsal anlamda yaĢanan dejenerasyona sebep olan en 

önemli uygulaması bireyi her açıdan güvence altına alarak ailenin dağılmasına neden 

olması olmuĢtur. Ġnsanların yaĢamlarını sürdürmeleri için devletten baĢka kimseye 

ihtiyacının kalmaması bireyci yaĢam tarzının yaygın olduğu yeni bir toplum ortaya 

çıkarmıĢtır. Uygulanan politikalar neticesinde aile içi dayanıĢma yok olmuĢ ve aile 

kurumu anlamını yitirmiĢtir. 
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Benzer Ģekilde bireyin ihtiyaç duyduğu tüm yardımın devlet tarafından karĢılanabiliyor 

olması, toplumdaki yardımlaĢma ve dayanıĢma ruhunun, sivil toplumun ve gönüllüğün 

yok olmasına neden olmuĢtur. Yani toplumu bir arada tutan toplumsal değerler giderek 

zayıflamıĢ ve toplum ahlaki açıdan yozlaĢmaya baĢlamıĢtır. 

Refah devletinin topluma ve dolayısıyla kendisine verdiği en önemli zarar hedonist 

yaĢam tarzının hakim olduğu bir ortam yaratması ve bunun sonucunda evlilik 

oranlarının azalmasına ve boĢanmaların artmasına sebep olmasıdır. Bağlantılı olarak 

doğumların giderek azalmasına ve yaĢanan doğumların da önemli bir kısmının evlilik 

dıĢı doğum olarak gerçekleĢmesine neden olmasıdır. Doğum oranlarının nüfusun 

yenilenmesine yetecek oranda olmaması nedeniyle de refah toplumları hızla 

yaĢlanmıĢtır. Bugün dünyanın en yaĢlı nüfusuna sahip toplumlarını en geliĢmiĢ refah 

toplumlarının oluĢturması bir tesadüf değildir.  

Hızla yaĢlanan nüfus, değiĢen aile yapısı ve kadınların emek piyasasına katılımı gibi 

unsurlar refah rejimlerinin geçirdikleri sarsıntıda önemli bir rol oynamıĢtır (Buğra ve 

Keyder, 2010: 12). Zira toplumsal yaĢlanmanın bağımlılık oranını artırmasıyla birlikte 

refah devletinin sosyal güvenlik ve sağlık harcamaları da giderek artmıĢ ve 

çalıĢanlardan kesilen vergiler çalıĢmayan bağımlı nüfusun giderlerini karĢılayamaz hale 

gelmiĢtir. Önümüzdeki on yıllarda artan yaĢlı oranları nedeniyle bu dengesizliğin daha 

da büyüyeceği ve çalıĢanların üzerindeki yükün daha da artacağı tahmin edilmektedir.  

Bu nedenle yaĢlılık bireysel olmaktan çok toplumsal bir sorun haline gelmiĢtir (Öz, 

2002: 18). Yani yaĢlılık ve yaĢlılar toplumun bir sorunu haline gelmiĢtir. Toplum 

açısından yaĢlılığın oluĢturduğu en önemli sorun ise bağımlılık oranın artmasıdır 

(Demirbilek, 2005: 214). Bu oran yaĢlı nüfusa karĢılık bu nüfusu desteklemek üzere 

çalıĢan nüfusun kaba endeksini ifade etmektedir (Altan ve ġiĢman, 2003: 8). Daha net 

bir ifade ile 15-64 yaĢ arasındaki çalıĢabilir nüfusun her 100 kiĢisine düĢen 65 yaĢ üstü 

kiĢi sayısını belirtmektedir (Urfalıoğlu, AltaĢ ve Yıldırım, 2008: 3). 

GeliĢmiĢ ülkelerde 2000 yılında % 48,3 olan yaĢlı bağımlılık oranının 2050 yılında % 

73,4‘e yükselmesi beklenmektedir. Zira projeksiyonlar OECD ülkelerinde 2030 yılında 

çalıĢma çağındaki 16-64 yaĢ grubunun 2010 yılına göre % 4,5 oranında azalacağını 

göstermektedir  (OECD, 1996; OECD, 2006: 16). Bu durum özellikle emeklilik 

sistemleri, sağlık ve uzun süreli bakım gibi sosyal refah harcamaları açısından önemli 
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sonuçlar doğuracaktır. Öyle ki, OECD ülkelerinde 2050 yılında emeklilik 

harcamalarının GSYĠH (GDP) içindeki oranı % 10,8‘e;  yaĢlanmaya bağlı sağlık ve 

bakım harcamaları da % 9‘a ulaĢacak, böylelikle bu ülkelerde 50 yıl içinde yaĢa bağlı 

harcamalar  GSYĠH (GDP)‘nin dörtte birinden fazlasını oluĢturacaktır (OECD, 2006: 

16-17). 

Bu nedenle doğum oranlarındaki düĢüĢ sonucunda artan yaĢlı bağımlılık oranı devletleri 

farklı arayıĢlara yönlendirmektedir. Devletin özellikle finansman sorununu aĢabilmek 

için vergi oranlarını daha da yükseltmek ve sunulan hizmetleri nicelik ve nitelik olarak 

azaltmak gibi bir yolu tercih etmek zorunda kalması beklenmektedir. Ancak bu 

durumun da her iki kesim için (çalıĢan genç nüfus ile emekli yaĢlı nüfus) 

memnuniyetsizlikle karĢılanacağı ve bu durumun sorumluluğunu birbirlerine 

yükleyerek zaten var olan kuĢaklar arası ayrıĢmanın daha da derinleĢerek bir sınıf 

çatışmasına dönüĢebileceği beklenebilir. Aynı zamanda böylesine radikal kararların 

toplumda oluĢturacağı memnuniyetsizlik yanında, bu kararı uygulayacak politikacılar 

için de önemli bir kayba neden olacağı tahmin edilmektedir. Dolayısıyla böyle bir karar 

almak sanıldığı kadar kolay görünmemektedir. 

Bu çerçevede kısa ve orta vadede bağımlılık oranlarını düĢürmek için emeklilik yaĢının 

yükseltilmesi ve bir takım sosyal haklardan yararlanmanın zorlaĢtırılması gibi 

seçenekler gündeme gelmektedir. BaĢka bir deyiĢle geliĢmiĢ ülkelerde yaĢlı nüfusu 

çalıĢmaya ve kendi sorunlarını aĢmaya teĢvik eden sosyal politikaların temelinde 

bağımlılık oranının fazla olması nedeniyle artan ekonomik yükün hafifletilmesi ihtiyacı 

yatmaktadır (Altan ve ġiĢman, 2003: 14). 

Bunun yanında emeklilik sisteminde de bir takım dönüĢümler yaĢanmaktadır. Aslında 

―kuĢaklararası bir anlaĢma‖ olan emeklilik sisteminin temelinde çalıĢan genç kuĢak ile 

çalıĢma hayatından ayrılmıĢ yaĢlı arasındaki dayanıĢma yatmaktadır. Yani çalıĢanların 

maaĢından yapılan kesintilerle emekli maaĢları ödenmektedir. (Tufan, 2001: 43). 

Bununla beraber doğum oranlarındaki düĢüĢ ve artan iĢsizlik nedeniyle aktif iĢgücünde 

meydana gelen azalma emeklilik sisteminin finansal sürdürülebilirliğini tehlikeye 

atmaktadır. Bu nedenle çalıĢanlardan yapılan kesintilerle karĢılanan birinci basamak 

emeklilik ödenekleri yerine demografik yapıdan etkilenmeyen fon sistemi esasına 
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dayanan ikinci ve üçüncü basamak emeklilik sistemlerinin uygulanmaya baĢladığı 

görülmektedir (Ersöz, 2011: 169; Gökbayrak, 2010: 44-45). 

Demografik yaĢlanma, refah devletinin bireyi aile ve pazardan bağımsızlaĢtırmasının 

ortaya çıkardığı bir sorundur. Zira yaĢlılık ve yaĢlanma sosyolojik faktörlerden bağımsız 

olarak ortaya çıkmıĢ bir olgu değildir. Bu anlamda toplumsal yaĢlanma refah devletinin 

toplumsal değerlerle kurmuĢ olduğu iliĢkinin bir sonucu olarak, bireyin aile ve pazardan 

bağımsızlaĢtırılmasının bir sonucu olarak değerlendirilmektedir. Aynı Ģekilde yaĢlanma, 

küreselleĢme ile birlikte refah devletinin geleceğinin sorgulanmasının baĢta gelen 

sebeplerindendir (Ilgar, 2008: 109). 

Toplumsal yaĢlanma bağlamında refah devletinin sosyal harcamaları kısma çabalarının 

aksine bireylerin ihtiyaç duyduğu sosyal hizmetler her geçen gün artmaya devam 

etmektedir. Zira küreselleĢmenin de etkisiyle bireylerin karĢı karĢıya kaldığı riskler de 

artmaktadır (Buğra ve Keyder, 2010: 8). 

Sonuç olarak refah devletinin bir sonucu olarak ortaya çıkan demografik yaĢlanma, 

refah devletinin sonunu getirecek boyutlara ulaĢmıĢtır. Zira toplumsal yaĢlanma ile 

birlikte ortaya çıkan bağımlılık oranlarındaki artıĢ refah devletinin temel dinamiklerinin 

sorgulanmasının önünü açmaktadır. Bu bağlamda doğum oranlarını açık ya da örtülü 

destekleyici politikaların da kısa ve orta vadede nüfusun yenilenmesini ve ihtiyaç 

duyulan iĢgücünün temin edilmesine katkı sağlaması beklenmemektedir. Bu nedenle 

günümüz refah devletlerinin geleceğinin Ģekillenmesinde etkili olabilecek pek çok 

dinamik içinde demografik yaĢlanma en önemli paya sahiptir. Ayrıca mevcut refah 

devletinin bugüne gelmesinde en büyük paya sahip bugünün yaĢlılarının kendi 

ürettikleri refah devletinin nimetlerinden yeterince faydalanamamaları, refah devleti 

açısından paradoksal bir durum görünümü vermektedir. 
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1.2.Ġsveç Rehaf Devleti 

1.2.1. Genel Bilgiler 

Ġsveç (Sverige) Avrupa kıtasının kuzeyinde Ġskandinav yarımadasında yer alan 450.294 

km ² olan topraklarıyla Fransa ve Ġspanya'dan sonra Batı Avrupa'daki en büyük üçüncü 

ülkedir. Doğal zenginlikleri, temiz havası ve suyu ile meĢhur olan ülke topraklarının 

yarıdan fazlası ormanlarla (%53) kaplıdır. Bu anlamda Ġsveç ormanlık alanlar ve temiz 

su kaynakları bakımından Avrupa‘da Finlandiya‘dan sonra ikinci sırada yer almaktadır 

(Eurostat, 2012c: 142-150).  

Ġsveç anayasal monarĢi ve parlamenter demokrasi ile yönetilen geliĢmiĢ bir refah 

devletidir ve diğer Ġskandinav ülkelerinde olduğu gibi Ġsveç‘te de köklü bir kraliyet 

geleneği vardır (Cıziri, 2000: 11). Ancak ülkede kraliyetin sembolik olmaktan öte bir 

fonksiyonu yoktur.  

Ülkenin baĢkenti Stockholm‘dür. Ġsveç, 1 Ocak 1995 yılından beri Avrupa Birliği‘ne 

üye olmasına rağmen 2003 yılında yapılan referandum sonucunda Euro‘ya geçmeyi 

reddetmiĢtir. Dolayısıyla ülkenin para birimi ―Ġsveç Kronu‖ (SEK), resmi dili 

Ġsveççe‘dir. Bununla beraber ülkede Ġngilizce baĢta olmak üzere pek çok dil yaygın 

olarak kullanılmaktadır. Zira Ġsveç nüfusunun % 14,8‘ini göçmenler oluĢturmaktadır. 

(SCB, 2011). 

1.2.2. Ġsveç Yönetim Sistemi 

Ġsveç yönetim biçimi adem-i merkeziyetçi (desantralizasyon) bir yapıya sahiptir. Yerel 

ve bölgesel düzeyde il meclisleri ve belediyeler özerk siyasi organlar olarak görev 

yapmaktadırlar. Bu anlamda il meclisleri (landsting)  daha çok sağlık ve alt yapı gibi 

alanlarda sorumluluk üstlenirken, belediyeler (kommuner)  ise Ģehir planlama ve 

okullarla ilgili hizmetlerin sunumundan sorumludur. Merkezi hükümet ise tüm 

hizmetlerin planlanması ve organizasyonu ile dıĢ politikadan sorumludur  

Ülke, 3 bölge ve 21 Ġl (län) ve 290 belediye (kommuner)‘den oluĢmaktadır. Her ilin 

merkezi devlet tarafından belirlenen kendi yönetim sınırları (länsstyrelse) vardır. Her 

ilde ayrıca birer il meclisi (landsting) bulunmakta olup üyeleri seçimle belirlenmektedir. 

Ulusal, bölgesel ve yerel düzeyde birbirinden ayrıĢmıĢ bir yönetim biçimine sahip olan 



72 
 

ülkede her dört yılda bir Eylül ayının üçüncü Pazar günü seçim yapılmakta ve seçimlere 

18 yaĢını doldurmuĢ tüm Ġsveç vatandaĢları katılabilmektedir. Bu seçimlerde halk 

merkezi yöneticileri, bölgesel yöneticileri ve yerel yöneticileri seçmektedir. Ülkede en 

son seçimler 2010 yılında gerçekleĢmiĢ olup bir sonraki seçimler 2014 yılı Eylül ayında 

gerçekleĢecektir (Doğru, 15 Mart 2012).  

 

 

ġekil 1: Avrupa ve Dünya’da Ġsveç 

Kaynak: (Nettebuldum, 2013) 
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1.2.2.1. Parlamento ve Merkezi Hükümet 

Ülkenin parlamentosu Riksdag 349 üyeden oluĢmaktadır ve bugün parlamentodaki 

milletvekillerinin % 45‘ini kadın milletvekilleri oluĢturmaktadır. Bu oran diğer ülke 

parlamentolarıyla karĢılaĢtırıldığında oldukça yüksektir. Milletvekilleri aylık 58 300 

kron maaĢ alır ve bu maaĢın vergisini öderler. Milletvekillerinin belirli bir çalıĢma saati 

olmamakla birlikte bir milletvekli haftalık 60-70 saat arasında çalıĢmaktadır 

(Government, 25 Mayıs 2013). 

Hükümet, meclise önerge vermek ve parlamentonun almıĢ olduğu kararları uygulamak 

suretiyle Ġsveç‘i yönetmektedir. Bu anlamda Ġsveç hükümetine 23 bakanlık ve 300 

devlet dairesi de yardımcı olmaktadır. Ayrıca hükümette yer alan baĢbakan dıĢındaki 23 

bakanın 13‘ü de kadınlardan oluĢmaktadır. Bu yönüyle Ġsveç yönetiminde kadınların 

ağırlığı oldukça fazladır (Government, 25 Nisan 2013). 

2010 seçimleriyle birlikte Ġsveç parlamentosunda 8 parti temsil edilmektedir. Bu partiler 

ve parlamentodaki üye sayıları Ģu Ģekildedir (Riksdagen, 2012):  

Tablo 1: Ġsveç Parlamentosunda Temsil Edilen Partiler ve Üye Sayıları 

Sıra No Partiler (Partier) Milletvekili Sayısı 

1 Sosyal Demokrat Parti (Socialdemokraterna) 112 

2 Ilımlı Parti (Moderaterna) 107 

3 YeĢiller Partisi (Miljöpartiet) 25 

4 Liberal Halk Partisi (Folkpartiet) 24 

5 Merkez Parti (Centerpartiet) 23 

6 Ġsveç Demokratları Partisi (Sverigedemokraterna) 20 

7 Sol Parti (Vänsterpartiet) 19 

8 Hristiyan Demokrat Parti(Kristdemokraterna) 19 

Kaynak : (Riksdagen, 2012)  

1.2.2.2. Yerel Yönetimler 

Ġsveç‘te yerel yönetimlerin tarihi 1800 yılına kadar uzanmaktadır. 1862-1951 yılları 

arasında 2.200‘ü kırsal alanda olmak üzere toplam 2.500 olan belediye sayısı, 1952 

yılında 1.006‘ ya 1974 yılında ise 278‘e düĢürülmüĢtür. Halen Ġsveç nüfusunun üçte biri 

nüfusu 20.000‘den az olan belediyelerde yaĢamaktadır (Norton, 1994: 228-229‘den akt.: 

Ersöz, 2004:129).  

Tablo 1‘in devamı: 
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1992 İsveç Yerel Yönetimler Yasası (The 1992 Swedish Local Government Act) ile 

birlikte belediyelere oldukça geniĢ yetkiler verilmiĢtir. Bu kapsamda belediyeler vergi 

toplamakta ve bu vergilerle kamusal sosyal hizmetler finanse edilmektedir. 

Belediyelerin en önemli gelir kaynağını oluĢturan vergilerin bölgösel olarak farklardan 

etkilenmemesi için merkezi hükümet vergi dengeleme (tax equalisation) sistemi 

uygulamaktadır (Doğru, 15 Mart 2012). 

Ġsveç‘te yerel yönetimlerin yetki ve sorumluluk alanı çok geniĢtir. Merkezi yönetim 

tarafından sınırları çizilen eğitim, sağlık, çocuk ve yaĢlı bakımı gibi hizmetler bütünüyle 

belediyeler tarafından yürütülmektedir (Ersöz, 2004: 130). Belediyeler özellikle 

kadınların çalıĢma hayatına yoğun katılımı nedeniyle ihtiyaç duyulan alanlarda 

sorumluluk üstlenmektedir. Bununla beraber belediyeler Ġsveç kamu istihdamında da 

önemli bir paya sahiptir.  

1.2.3. Ekonomi  

SanayileĢmenin kıta avrupası ülkelerine göre daha geç yaĢandığı Ġsveç 1800‘lü yılların 

sonuna kadar  yoksulluk ve isyanların yaĢandığı bir tarım toplumudur. Yine diğer 

Avrupa ülkelerinden farklı olarak Ġsveç hiçbir dönem feodalist bir ülke olmamıĢtır. Zira 

Ġsveç‘te pek çok çiftçi her dönemde kendi arazisine sahip olmuĢtur (Ryman, 2011: 32). 

Ancak özellikle 1800‘lü yıllarda ülkede büyük kıtlık, yoksulluk ve isyanlar yaĢanmıĢtır. 

Ülkede yaĢanan kıtlık ve isyanlar nedeniyle 1880‘li yıllarda Ġsveç nüfusunun yaklaĢık 

yüzde biri aĢamalı olarak ABD‘ye göç etmiĢtir. 1889 yılında Sosyal Demokrat 

Parti(Socialdemokraterna)‘nin kurulmasından sonra Ġsveç‘in dıĢa verdiği göçler 

kademeli olarak azalmıĢtır (Wikipedia, 2012). 

Ġsveç ―dünyanın en yüksek refah düzeyine ulaĢmıĢ ülkelerinden biridir‖(Canatan, 2011: 

222). Ekonomik geliĢmeye paralel olarak artan refah harcamaları ve yüksek kiĢisel 

tüketim Ġsveç‘in tipik bir refah toplumu olarak nitelenmesinin en önemli sebebidir 

(Erder, 2006: 72). Dünyanın en geliĢmiĢ refah devleti modeli olan bu modelin (Ġsveç 

Modeli) kurucusu olan ―Sosyal Demokrat Parti‖ ülkenin sosyo-ekonomik ve politik 

yapısının Ģekillenmesinde en büyük paya sahip siyasal aktördür. Kapitalizm ve 

Sosyalizmden farklı bir seçenek sunması dolayısıyla bu modele ―Üçüncü Yol‖ da 

denilmektedir (Hogan ve Hogan, 2006‘dan  akt.: Korkmaz, 2011: 143). 

http://tr.wikipedia.org/wiki/%C4%B0sve%C3%A7
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1930‘lu yıllarda yaĢanan dünya ekonomik krizi Ġskandinavya‘yı etkilemiĢtir. Bu 

dönemde Keynes ve Franklin Roosevelt‘ten önce Stockholm Okulu tarafından ortaya 

konan ve Keynesçi bir metot olan milli ekonomi modeli uygulamaya konmuĢtur. Bu 

süreçte partiler arası ittifaklar yapılmıĢ ve Ģirketlerle anlaĢmalar sağlanmıĢtır. Aynı 

Ģekilde iĢçi/iĢveren arasındaki yönetim, iĢ ve emek konularında yaĢanan fikir ayrılıkları 

mümkün olduğunca giderilmiĢtir. Böylece Sosyal Demokrat yöneticiler ve sadık 

kurumların hakimiyeti altında yeni bir korporatist devlet modeli ortaya çıkmıĢtır 

(Ryman, 2011: 74). 

1945 yılında Ġsveç nüfusunun % 25‘i tarım, % 45‘i endüstriyel üretim, % 23‘ü ticaret ve 

% 10‘u da kamu sektörü ile bağlantılıdır. 1970‘de ise nüfusun % 8‘i tarımla, % 20‘si 

kamu sektöründe çalıĢırken, kalan nüfus da endüstriyel üretim ile ticaret arasında 

bölünmüĢtür. Refah devletinin tesisinin bir sonucu olarak diğer Ġskandinav ülkeleri 

içinde durum benzer özelliktedir (Lodberg ve Ryman, 2011: 128).  

Gerçekten de Ġsveç ekonomisinde 1948-73 yılları arasında inanılmaz ve sürekli bir 

büyüme yaĢanmıĢtır. Bu dönemde halk sektörü gayri safi hâsılanın % 57‘sini almıĢ, 

sosyal hakların, emeklilik sisteminin ve daha iyi bir eğitimin sağlanması için 

düzenlemeler yapılmıĢtır (Ryman, 2011: 74-75).  

Ancak 1970‘li yıllarda dünyada yaĢanan petrol krizi Ġsveç‘i de etkilemiĢtir. Yine de 

Ġsveç bu krizden OECD ülkelerine göre daha az etkilenmiĢtir. Bu dönemde Ġsveç‘in 

refah harcamaları OECD ve AB ülkelerinin ortalamasından daha fazladır. Ġsveç‘te 

1970‘li yılların ortalarına kadar refah harcamalarının GSMH içindeki payı beĢte bir 

oranında olmuĢtur (Ersöz, 2004: 132).  

1980‘li yıllar itibariyle Ġsveç refah harcamaları açısından OECD ülkeleri içinde ilk 

sırada yer almıĢ ve refah harcamalarının GSMH içindeki payı % 70‘e kadar çıkmıĢtır 

(Clsen ve Gould, 1995: 190; akt: Ersöz, 2004: 132). Ancak ülkede 1990‘lı yılların 

baĢında yaĢanan ekonomik krizle birlikte istihdam büyük oranda azalmıĢtır. Zira bu 

dönem Ġsveç ekonomisi için oldukça zorlu bir süreci ifade eder. Ülkede 1990 yılında % 

80‘in üzerinde olan istihdam oranı, 1993 yılında % 70,1‘e, 1997 yılında ise % 69,4‘e  

gerilemiĢtir. Bunun sonucunda ülke 1995 yılında Avrupa Birliği‘ne üye olmak zorunda 

kalmıĢtır (SCB, 2011: 4). 
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Bugün Ġsveç ekonomisi büyük oranda sanayi ve hizmet sektörüne dayanmaktadır. 

Ülkede turizmin payı giderek artmasına rağmen diğer avrupa ülkelerine göre oldukça 

düĢüktür. Turizmin GSYĠH içerisindeki payı % 3 iken hizmet sektörünün payı % 41‘dir.  

Ülke ekonomisine tarımın katkısı ise yaklaĢık olarak % 1 civarındadır. Ancak bu üretim 

kendi ihtiyacının % 80‘ini karĢılamaktadır. Tarımda istihdam edilenlerin yaĢı oldukça 

yüksektir. Tarım istihdamının % 63‘ü 50 yaĢ ve üzerindedir. Ormancılık ise ülke 

ekonomisinde önemli bir yer tutar. Ülke odun, kağıt hamuru ve kağıt sektörü % 4‘lük 

bir payla Ġsveç GSYĠH‘si için önemli bir gelir teĢkil etmektedir. Ġsveç orman ürünleri 

ihracatı bakımından Kanada ve Finlandiya‘dan sonra dünya üçüncüsüdür. Bu sektörün 

toplam ihracat içindeki payı ise %13‘dür (DEĠK, 2011: 13-14; Eurostat, 2012c). 

Erkson, Volvo, Scania  ve Saab gibi dünyaca ünlü teknoloji ve sanayi markaları da 

Ġsveçlidir. Ülkede finans sektörü de çok geliĢmiĢtir. Ġsveç‘te toplam 26‘sı ticari banka, 

28‘i yabancı banka, 71‘i yatırım bankası ve 2‘si kredi kooperatifi olmak üzere toplam 

127 banka faaliyet göstermektedir (DEĠK, 2011).  

Ġsveç 1661 yılında Avrupa‘da banknot olarak parayı kullanan ilk ülke olduğu gibi 

parayı tedavülden kaldıracak ilk ülke yine Ġsveç olacaktır. Zira bugün Ġsveç‘te pek çok 

alanda nakit para kabul edilmemektedir. Ġsveç ekonomisinde nakit paranın payı sadece 

% 3‘dür ve bu oran giderek azalmaktadır. Petrol istasyonları, alıĢveriĢ mağazaları, 

seyahat acentaları ve bankalar nakit kullanmamaktadır. Para kullanmamanın hırsızlık 

gibi pek çok toplumsal sorunun oluĢmasının önüne geçtiği de görülmektedir. Ġsveç 

Bankacılar Birliği‘nin raporuna göre 2008 yılında 110 banka soyulurken, 2011 yılında 

16 banka soygunu yaĢanmıĢtır (http://www.bigpara.com). Günümüzde Ġsveç 

bankalarına çok düĢük miktarlar dıĢında nakit para yatırmak ya da bankadan para 

çekmek kolay değildir. KiĢi kendi hesabına yatıracağı paranın kaynağını ve bankadan 

çekeceği parayı nereye aktaracağını belirtmelidir. 

Ġsveç internet kullanımında AB ülkeleri içinde üçüncü sırada yer alırken, ölümle 

sonuçlanan trafik kazaları bakımından AB üyesi ülkeler içinde sondan dördüncü sırada 

yer almaktadır (Eurostat, 2012c: 134). 

 Zira Ġsveç‘in ulaĢım alt yapısı son derece geliĢmiĢtir. Ülkede organik ulaĢım 

kapsamında yaygın olarak bisiklet yolları bulunmakta ve bisiklet ulaĢımda önemli bir 

http://www.bigpara.com/


77 
 

yer tutmaktadır. Aynı Ģekilde raylı sistem taĢımacılığı baĢta olmak üzere toplu taĢıma 

ağı ülkenin tüm bölgeleri arasında ulaĢımı kolaylaĢtırmaktadır. 

Stockholm‘de ise tüm ulaĢımların yarısı SL (Storstockholms Lokaltrafik -Stockholm 

Public Transport) tarafından sağlanmaktadır. ġehirde yüzbinlerce kiĢ SL ile seyahat 

etmektedir. SL, otobüs, yeraltı treni, tramvay, banliyö trenleri ve tekneleri kapsayan en 

geniĢ ulaĢım ağını oluĢturmaktadır. 

Ülkede hava kirliliği diye bir sorun yoktur. Ġsveç‘in karbondioksit salınımı (CO2) 4,7 

ile 11,2 olan OECD ortalamasının çok altındadır (World Bank, 2012). Çünkü Ġsveç‘te 

sanayi üretiminde ve ısınmada çevreye duyarlı bir politika izlemektedir. Ülkede ısınma 

ihtiyacı nükleer ve  hidro güç ile bio yakıttan elde edilen elektrikle karĢılanmaktadır. 

Yerli elektrik üretiminin tamamına yakın kısmı nükleer ve hidro santrallerle 

sağlanmaktadır (Eurostat, 2012a). 

Ġsveç, 539.682 Milyar Dolar Gayri Safi Yurt Ġçi Hasılası (GSYĠH) ile dünyanın en 

büyük 21. ekonomisidir. KiĢi baĢına düĢen milli gelir ise 53.150 Dolar‘dır (World Bank, 

2012). Ayrıca Ġsveç (%16), Hollanda (%16) ve Çek Cumhuriyeti (%15) ile birlikte 

yoksulluk ve sosyal dıĢlanmanın en düĢük olduğu AB ülkeleri arasında yer almaktadır 

(Eurostat, 2012a). 

Gelir adaletinin ne kadar iyi durumda olduğunu gösteren Gini Katsayısı‘nın Dünya 

ortalaması 0.399, OECD ülkeleri ortalaması 0.310, AB ülkeleri ortalaması ise 0.304 

iken bu oran Ġsveç‘te 0.25‘dir. Aynı oran Ġsviçre‘de 0.34, Fransa‘da 0.33, Almanya‘da 

0.28, Ġngiltere‘de 0.34 ve Amerika BirleĢik Devletleri‘nde 0.41 dir. Türkiye‘de ise 

0.402 ‗dir. Bir ülkede Gini Katsayısı ne kadar düĢükse o ülkede gelir eĢitsizliği de 

düĢük demektir (Uras, 21 Aralık 2011).  

Bu anlamda Ġsveç Dünyanın gelir adaleti bakımından en önde gelen ülkelerinden 

birisidir. Economist Intelligence Unit's (EIU)‘in yapmıĢ olduğu demokrasi indeksine 

göre Ġsveç, 2008 yılında 9.88 puan ile dünya birincisi seçilirken 2011 yılında 9.50 puan 

ile dördüncü sırada yer almıĢtır ( The Economist, 2008).  

Ayrıca Ġsveç‘in Ġnsani GeliĢim Endeksi (ĠGE) 0.885 ile oldukça yüksektir. Ġsveç‘te 

devletin sorumluluklarının baĢında tam istihdamı sağlamak gelmektedir. Bu bağlamda 

Ġsveç 1990 yılında hem kadınlarda hemde erkeklerde % 80‘in üzerinde istihdam 

http://data.worldbank.org/
http://data.worldbank.org/
http://data.worldbank.org/
http://data.worldbank.org/
http://www.economist.com.pdf/
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sağlarken, istihdam oranı 1993 yılından itibaren giderek düĢmüĢ ve en düĢük seviyesine 

1997 yılında ulaĢmıĢtır.  2011 yılında istihdam edilenlerin sayısı 4 515 400‘dir. 

ĠĢgücüne katılım oranı erkeklerde % 73,9 iken kadınlarda % 67,4‘tür. 20-64 yaĢ 

grubundakilerin istihdam oranı % 76,8 ile bir önceki yıla göre % 1,6‘lık artıĢ göstermiĢ 

ve  4 239 000 kiĢi olmuĢtur. (Erkekler % 78,5; Kadınlar, % 75). Tüm istihdam edilenler 

in % 52‘si erkek, % 48‘i kadındır. Ġstihdam edilenler içinde en büyük yaĢ grubunu  40-

44 yaĢ grubu oluĢturduğu ülkede bu yaĢ grubunun % 85‘i istihdam edilmektedir (SCB, 

2011: 1; Worl Bank, 2012).  

Eurostat
8
 verilerine göre Ġsveç‘in istihdam ve iĢsizlik oranları bazı ülkelerle 

kıyaslandığında oldukça iyi durumdadır. Toplam iĢsizlik oranı bakımından % 5.9 ile 

sadece Almanya Ġsveç‘ten daha iyi iken, uzun vadeli iĢsizlik oranı Ġsveç‘te % 1.4‘tür. 

Bu oran en iyi durumda olan Almanya‘da %2.8‘dir.  

Tablo 2: AB Ülkeleri ve Ġsveç’te 2011 Yılı Ġstihdam ve ĠĢsizlik Oranları (%) 
 Ġstihdam Oranları ĠĢsizlik oranları 

Erkek Kadın Toplam Genç ĠĢsizliği Uzun Dönemli 

AB-27 70.1 58.5 9.7 21.4 4.1 

Almanya 77.3 67.7 5.9 8.6 2.8 

Ġrlanda 63.1 55.4 14.4 29.4 8.6 

Fransa 68.1 59.7 9.7 22.9 4.0 

Ġtalya 67.5 46.5 8.4 29.1 4.4 

Ġsveç 76.3 71.8 7.5 22.9 1.4 

Kaynak: (Eurostat, 2011c), EriĢim: 10.12.2012 

Tüm istihdam içinde en büyük pay 719 000 kiĢi ile Sağlık ve Sosyal Bakım (Vård och 

omsorg) alanındadır. Ġstihdamda ikinci sırayı 603 000 kiĢi ile Üretim ve Madencilik 

(Tillverkning och utvinning) sektörü, üçüncü sırayı ise 554 000 kiĢi ile Ticaret (Handel) 

sektörü izlemektedir. Tarım, ormancılık ve balıkçılık (Jordbruk, skogsbruk och fiske) 

sektöründe istihdam edilenlerin sayısı ise yaklaĢık 100 000 kiĢi kadardır. En az istihdam 

ise 46 000 kiĢi ile Enerji ve Çevre (Energi och miljö) sektöründedir. Ġstihdamda kadın 

erkek dağılımının en dengesiz olduğu alan ise inĢaat sektörüdür. Bu sektörde 

çalıĢanların % 92‘si erkek % 8‘i kadındır. (SCB, 2011: 6). 

1.2.4. Din 

Ġsveç‘te Luthercilik‘in geçmiĢi bir devlet dini oluĢturmak suretiyle ulusal birliğin 

sağlanması amacıyla 16. Yüzyıla kadar uzanmaktadır. 1593 yılında Katolik karĢı 

                                                           
8
 Avrupa Birliği ülkeleri ile ilgili tüm istatistiklere Avrupa Birliği‘nin resmi istatistik kurumu olan 

Eurostat‘dan eriĢilmiĢtir.  

http://data.worldbank.org/country/sweden
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reformdan korkan Lutherci kilise meclislerinden birisi Upsala‘da toplanarak Evanjelik 

Lutheryan Kilisesinin Ġsveç‘in resmi kilisesi olduğunu onaylamıĢtır (Alwall, 2000: 147-

149‘dan akt., Korkmaz, 2011: 149).  

Fakat kesin olarak Ġsveç ve Danimarka‘nın Lutheryanlığı kabul etmesi 1648 Westphalia 

BarıĢ AnlaĢmasıyla olmuĢtur. Bundan sonra Danimarka, Norveç ve Ġzlanda batı tipi 

Lutheryanlığı benimserken; Ġsveç ve Finlandiya doğu tipi Lutheryanlığı benimsemiĢtir. 

Böylelikle Kralın ve Papanın gücü Ġskandinavya‘da tamamen kırılmıĢ ve Ġsveç ulus 

devletinin kurulmasına giden yol böylece açılmıĢtır (Ryman, 2011: 33). 

Bu anlamda Ġsveç refah devletin dokusunun kesin bir biçimde Hristiyan olduğu 

belirtilmektedir (Stålsett, 2011: 17). Refah devletinin kurulmasında önemli bir aktör 

olduğu belirtilen Lutheryan kilisenin devletle olan resmi iliĢkisi 20. Yüzyılın sonuna 

kadar devam etmiĢtir. Ancak bu dönemde kilisenin toplum üzerindeki etkisi giderek 

azalmıĢ ve müreffeh toplumun insanları dine karĢı yabancılaĢtırdığı ve dinin yerine 

maddi değerleri ikame ettiğine yönelik eleĢtiriler yükselmeye baĢlamıĢtır (Ryman, 

2011: 74-75). 

Ġsveç‘te kilise ve devlet iliĢkisi uzun bir süre devam etmiĢ olsa da halkın kiliseye olan 

ilgisinin zamanla azaldığı görülmektedir. Bunun yansıması olarak da kilise ve devlet 

arasındaki resmi iliĢki 2000 yılından sonra kopmuĢtur. Bu tarihten itibaren kilise 

devletin resmi kilisesi olmaktan çıkarılmıĢtır. Ancak devletin kilise ile olan iliĢkisi 

tamamen kaybolmamıĢtır. Bugün kraliyet ailesi Evanjelik Lutheryan Kilisesinin 

üyesidir. Aynı Ģekilde halkın yaklaĢık yüzde sekseni kilise gelirlerinin yüzde birini 

oluĢturan ve maliye tarafından toplanan Kilise Vergisini vermeye devam etmektedir. 

Ayrıca kilise tüm cenaze merasimlerinden sorumludur ve üyelerin % 87‘si kilise 

merasimi eĢliğinde gömülmektedir. Ailelerin % 71‘i çocuklarının vaftiz edilmesine izin 

vermekle birlikte 2000 yılı itibariyle 15 yaĢındakilerin Konfirmasyonu % 50 azalmıĢtır. 

Halk kilise hizmetlerinin devam etmesini istemektedir ancak kiliseye olan ilgi her geçen 

gün azalmaktadır (Ryman, 2011: 77).  

Ancak bugün seküler Ġsveç toplumunun kiliseye olan bağlılığı sadece inanç düzeyinde 

kalmaktadır. Bu bağlılık daha çok dini olmaktan öte kimliksel bir anlam taĢımaktadır. 

Yani Ġsveçliler dindar olduklarından değil Ġsveçli olduklarından kiliseye sahip 

çıkmaktadırlar (Korkmaz, 2011: 155).  
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Ġsveç‘te devlet üye sayılarına göre Lutheryan Kilise ile birlikte 40 dini cemaate de mali 

yardımda bulunmaktadır. Bu cemaatlerin çoğunluğunluğunu Hristiyan cemaatler 

oluĢtururken, 5‘i Müslüman cemaatidir. Devletin 2005 yılında tüm cemaatlere yaptığı 

yardım miktarı yaklaĢık 50 milyon krondur. Bu yardım içinden Müslüman cemaatlerin 

aldığı yardım miktarı ise 4 milyon krondur. Lutheryan kilise ise 200 milyon kron devlet 

yardımı almıĢtır. Bununla beraber Ġsveç kilisesi 2006 yılında 12,9 milyar kron vergi 

toplamıĢtır. Diğer dini grupların topladığı vergi miktarı ise 134 milyon krondur (SST, 

2010a ve Friedner 2008‘den akt. Korkmaz, 2011: 151).  

YaĢanan göçlerin etkisiyle Ġsveç çok dinli ve çok kültürlü bir yapıya sahiptir. Ülkede II. 

Dünya savaĢından önce hiç Müslüman yokken bugün yaklaĢık 400 bin Müslümanın 

yanı sıra yaklaĢık 20 bin Yahudi, 5 bin Hindu ve 15 bin civarında Budist‘in yaĢadığı 

tahmin edilmektedir. Ancak bu bilgiler kesinlikten uzaktır. Zira Ġsveç‘te kiĢisel 

özgürlük kapsamında dini inanıĢla ilgili kiĢisel bilgileri toplamak kanunen yasaktır. Bu 

nedenle dini inanıĢla ilgili hiçbir kurumda kayıt bulunmamaktadır (Korkmaz, 2011: 

152, 160-162). 

Her ne kadar kimi yazarlarca Ġsveçliler arasında dine olan ilginin yüksek olduğu 

(Ryman, 2011: 85) ifade edilse de bu ilgi daha çok entelektüel ve akademik düzeydedir.  

Gerçekten de Ġsveç batı Avrupa‘nın en seküler toplumlarından biridir. 1990 yılında 

Avrupa Değer Sistemleri AraĢtırma Grubu (EVSSG)‘nun yapmıĢ olduğu bir araĢtırmada 

16-74 yaĢ grubundaki Ġsveçlilerin sadece % 15‘i Tanrı‘ya inanmaktadır (Korkmaz, 

2011: 156).  

Toplumunun büyük bir çoğunluğu sosyal hayatında dinin bir rolünün olmasını veya 

düzenli olarak dini ayinlere katılmayı istememektedir Bir Ġsveç deyiĢinde de söylendiği 

gibi; ― bir Ġsveçli hayatında iki kez kiliseye gider: doğduğunda ve öldüğünde; ikisinde 

de farkında değildir‖ (Korkmaz, 2011: 147). Fakat ülkede eskiden olduğu gibi 

günümüzde de kiliselerin en ateĢli taraftarları, özellikle kırsal bölgelerde yaĢayan yaĢlı 

nüfustur. Kente göç edenlerin büyük bir kısmı kilise ile irtibatını kesmiĢ ve seküler bir 

hayat yaĢamaya baĢlamıĢtır (Ryman, 2011: 74). 

―Ġsveç toplumunun ne kadar sekülerleĢtiği yüzyıl boyunca halk kilisesinin eğitim 

üzerindeki nüfuzunun azalma derecesiyle ölçülebilir‖ Demokratik tavırlar, nesnellik, 

öğrenci odaklı, hür seçim, çoğulculuk, gibi anahtar kavramlar halk kiliselerinin özellikle 
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eğitim üzerindeki etkisinin kırılmasında etkili olmuĢtur. Bundan sonraki süreçte 

merkezde olan, kilisenin cevapları yerine 15 yaĢındakilerin hayat tecrübesi olmuĢtur. Bu 

anlamda 1968 yılında yaĢanan düĢünce devriminin 1520 yılında yaĢanan Protestan 

Reformu‘ndan daha büyük bir etki yarattığı iddia edilmektedir (Ryman, 2011: 79). 

Bugün seküler bir toplum olarak Ġsveç refah devleti temelde üç esasa dayanmaktadır. 

Bunlar; ücretsiz eğitim, sağlık hizmeti ve sosyal güvenlik‘tir (Ewing, 2011: 29).  

1.2.5. Eğitim 

Ġsveç‘te 9 yıllık zorunlu eğitim vardır ve çocuklar 7 yaĢında zorunlu eğitime 

baĢlamaktadır. Bunun yanında çocuklar 1-5 yaĢları arasında okul öncesi eğitimi 

alabilmektedirler. Aynı zamanda isteyen öğrencilere de 6-7 yaĢ arasında anaokulu 

eğitimi de verilebilmektedir. Ülkede lise eğitimi ise isteğe bağlıdır. Diğer alanlarda 

olduğu gibi eğitim alanında da sorumlu kurum belediyelerdir. Belediyeler eğitimi 

plalamak ve ihtiyaç duyulan hizmeti sunmakla sorumludurlar. Belediyeler ailesi çalıĢan 

çocuklara gündüz bakım eğitimi, kreĢ ve servis hizmetleri de sunmaktadır.  

Tüm eğitimin ücretsiz olduğu ülkede ilköğretim çağındaki okullaĢma oranı % 101‘dir 

(http://data.worldbank.org/sweden). Ülkede 2009 yılı itibariyle her 12,1 öğrenciye bir 

öğretmen düĢmektedir. Bu oran Türkiye‘de 22,9‘dur. Bağlantılı olarak Ġsveç Avrupa 

Patent Ofisi (European Patent Office-EPO) ‘nden en çok patent alan ülkedir (Eurostat, 

2012c: 180). 

Ülkede Eğitim Yasası ve Ġsveç Ayrımcılık Yasası ile çocuklara her tür ayrımcılık ve 

kötü muamelenin önüne geçilmektedir. Ġsveç 1979 yılında çocuklara karĢı Ģiddeti 

yasaklayan dünyadaki ilk ülkedir. 18 yaĢın altındaki herkesin çocuk kabul edildiği 

ülkede ebeveynlerin çocuklarına karĢı Ģiddet uygulamaları suçtur (Socialstyrelsen, 

2006) 

Ülke nüfusunun yaklaĢık % 15‘inin göçmenlerden oluĢması ve dıĢarıdan gelen göçün 

devam etmesi nedeniyle eğitimin farklı kademelerinde göçmenlerle ilgili uygulamalar 

ve kurslar yer almaktadır. Bu kursların genel adı Svenska för Invandrare/Göçmenler için 

Ġsveççe (SFI)‘dir. Bu kurslarda Ġsveç‘te oturma izni bulunan tüm vatandaĢlara hizmet 

verilmektedir. Ayrıca kurslarda Ġsveççe eğitimi yanında Ġsveç kültürü ile ilgili eğitim ve 

http://data.worldbank.org/sweden
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seminerler de verilmektedir. Böylelikle Ġsveç‘e yeni gelen göçmenlerin dil ve uyum 

promlemi yaĢamalarının önüne geçilmektedir.  

1.2.6. Sağlık 

Ġskandinav sağlık sistemi 1970‘lerde oluĢturulmuĢ ve Ġsveç, Danimarka, Norveç, 

Finlandiya gibi ülkelerde uygulanmaktadır. Ġskandinav ülkelerinde devlet, sağlık ve 

sosyal yardımların finansman ve organizasyonunda diğer Avrupa ülkelerine göre daha 

çok iĢin içinde rol almaktadır (Ewing, 2011: 29). 

Ġsveç‘te tüm yaĢ grupları içinde en sık görülen temel ölüm nedeni kardiyo-vasküler 

hastalıklar ve kanserdir. 65 yaĢ grubu içinse kardiyo-vasküler hastalıklar daha baskındır 

(OECD, 2006: 36). 

Ġsveç uzun yaĢam beklentisi bakımından dünyanın önde gelen ülkelerinden birisidir. 

Zira çeĢitli göstergelere göre Ġsveçliler Avrupa‘nın en sağlıklı insanlarıdır. Ülkede 15 

yaĢ üzerindeki yetiĢkin nüfusun alkol ve sigara tüketim oranı %18 ile Avrupa‘nın en 

düĢük seviyesindedir (OECD, 2006: 35-36). 

Ülkede sağlık hizmetlerinden yararlanmak için belirli bir ücret ödenmekte ancak bu 

ödeme sınırlı tutulmaktadır. Ayrıca ülkede 18. haftaya kadar kürtaj yasal bir hak olarak 

kabul edilmektedir.  

Stockholm il merkezinde 200 yerel sağlık merkezinin yanısıra 7 acil hastanesi vardır. 

Yerel sağlık merkezlerinin yaklaĢık % 65‘i özel hizmet sağlayıcıları tarafından 

iĢletilmektedir. Bu kurumlara günde 20.000‘in üzerinde hasta baĢvurmakta ve bunlardan 

3500‘ü hastaneye yatırılmaktadır (Stockholms län landsting, 2013)  

1.2.7. Çocuk Bakımı 

Ġsveç‘te açık aile politikası uygulanmaktadır ve bu politika çocukların korunması, 

gelirin yeniden paylaĢılması, çocukların yetiĢtirilmesinden kaynaklanan gelirin telafi 

edilmesi ve iĢ ile bakımı birleĢtirmeyi hedeflemektedir. Tüm bu politikaların 

uygulayıcısı ise Sağlık ve Sosyal İşler Bakanlığı‘dır. Bütün Ġskandinav ülkelerinde 

olduğu gibi Ġsveç‘te de temel politika iĢ ve bakım seçeneklerinin birleĢtirilmesidir. 

Ebeveynlerin çalıĢmalarına imkân tanımak aynı zamanda bakım sorumluluklarını 

sürdürebilmelerini temin etmek için uygulanan politikalarda öncelik çocukların 
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bakımına verilmektedir. Bu bakımdan Ġsveç dünyada annelik izni veren ilk ülkedir. 

1974 yılında çıkarılan bir yasa ile annelere doğum izni verilmiĢtir (Canatan, 2011: 222-

224). 

ÇalıĢmak yerine çocuklarına bakmayı tercih eden ana babalara 480 gün süre ile ana 

babalık parası ödenir. Bu ödenek kiĢinin gelir düzeyine, gündelik ve sabit ödenekler 

olmak üzere üç Ģekilde yapılmaktadır. Çocukların ikiz olması durumunda bu süre 90 

günü hastalık parası veya temel düzeyde, 90 günü minimum düzeyde olmak üzere 180 

gün daha uzatılabilmektedir. Ġkiden fazla çocuğun doğması durumunda artı 180 gün 

daha eklenmektedir. Ödenek türlerinden ilki kiĢinin gelirine göre hastalık parası 

düzeyinde bir ödeme yapılmasıdır. Ġkinci tür ödenek türü ise temel düzeyde ve hiç geliri 

olmayanlar için günlük 180 Kron bir ödemenin yapılmasıdır. Hastalık parası düzeyi ve 

temel düzey 390 gün geçerlidir. Yıllık gelirin yaklaĢık % 80‘inin 365‘e bölünmesiyle 

günlük alınacak ana babalık parası hesaplanmaktadır (Forsakringskassan, 2012: 1,2,7).  

Ana babalık parası çocuğun doğumundan 60 gün önce baĢlatılabilir ve çocuğun 8 yaĢına 

girmesine kadar ödenebilir. Beklenen doğum tarihinden 60 gün önce baĢlatılan ve 

doğuma on bir gün kalıncaya kadar devam eden bu ödemeye gebelik ödeneği 

denilirken, doğumdan önceki on günden itibaren yapılan yardıma ana babalık parası 

denir. Eğer çocuk evlat edinilmiĢse bu hak çocuğun 10 yaĢına girmesine kadar 

uzatılabilmektedir (Forsakringskassan, 2012: 8).  

Ġsveç‘te 16 yaĢına kadar tüm çocuklara, bundan sonrada eğitimine devam eden 

çocuklara ayda 1050 kron yardım yapılmaktadır. Vergiye tabi olmayan bu yardım 

çocuğun doğumuyla baĢlayıp 16 yaĢın doldurulduğu ilk üç aylık döneme kadar devam 

eder ve her ayın en geç 20‘sinde ebeveynlerden birisinin ya da ikisinin ortak hesabına 

yatırılır. Bunun dıĢında eğer ailenin iki veya daha fazla çocuğu varsa aileler ek yardım 

alabilir. Çocuğun 20 yaĢını dolduracağı yılın Haziran ayı sonuna kadar da çocuk ek 

yardımı alınabilmektedir. Bunun için, çocuğun ebeveynin yanında ikamet ediyor 

olması, lise, temel okul veya özürlüler özel okuluna gidiyor olması ve bekâr olması 

gerekmektedir (Försäkringskassan, 2010). 
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Tablo 3: Çocuk Yardımı ve Çocuk Ek Yardımı Miktarı 

(Barnbidrag och flerbarnstillägg) 

Çocuk 

Sayısı 

Yardım Miktarı(SEK) Ek Yardım Miktarı(SEK) Toplam Yardım 

Miktarı(SEK) 

1 1 050 - 1 050 

2 2 100 150 2 250 

3 3 150 604 3 754 

4 4 200 1 614 5 814 

5 5 250 2 864 8 114 

Kaynak: Försäkringskassan, 2010 

15 Mart 1979 yılında mecliste kabul edilen ve 1 Temmuz 1979 tarihi itibariyle 

yürürlüğe giren yasa ile Ġsveç dünyada çocuk Ģiddetini yasaklayan ilk ülke olmuĢtur. 

Ayrıca 18-29 yaĢ arasındaki gençlere ve ebeveynlere gelir durumlarına göre kira 

yardımı yapılmaktadır (Forsakringskassan, 2012). 

1.2.8. YaĢlı Bakımı 

Ġsveç, yaĢlılara sunulan sosyal güvenlik, sağlık ve bakım hizmetleri bakımından 

dünyanın en geliĢmiĢ ülkelerinin baĢında gelmektedir. Öyle ki BirleĢmiĢ Milletler Nüfus 

Fonu (UNFPA) tarafından 1 Ekim 2013 tarihinde yayınlanan ve yaĢam kalitesi, sağlık 

durumları, gelirleri, eğitim düzeyleri, ulaĢım, kamu hizmetlerinden yararlanma ve 

güvenlik gibi bir dizi parametrenin yer aldığı Küresel YaĢlılık Endeksi'nde Ġsveç 91 

ülke arasında birinci sırada yer almaktadır (Global AgeWatch Index 2013: 6).  

Ġsveç yaĢlı bakım sisteminin Avrupa‘da temel teĢkil etmesi sadece verilerin iyi 

olmasından değil, Ġsveç‘in uzun zamandan beridir refah devletinin bir prototipi olarak 

kabul edilmesinden ileri gelmektedir (Sundström ve Johansson, 2005: 6‘dan akt.: TaĢçı, 

2010: 187).  

YaĢlı bakımı Ġsveç refah politikasında önemli bir yer tutmaktadır. Zira Ġsveç nüfusunun 

yaklaĢık beĢte birini yaĢlılar oluĢturmaktadır ve bu oranın 1940‘lı yıllarda yaĢanan 

bebek patlaması döneminde doğanların yaĢlanmasıyla 2030 yılında % 25‘e yaklaĢacağı 

tahmin edilmektedir. Ayrıca yaĢlı nüfus içinde 80 yaĢ ve üzeri nüfus % 5‘in üzerindedir 

ve bu durum yaĢlılara yönelik sağlık ve bakım hizmetlerinin artması anlamına 
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gelmektedir. Bu nedenle Ġsveç oldukça geliĢmiĢ ve kapsamlı bir yaĢlı politikasına 

sahiptir ve yaĢlılara yönelik bu politikaların kapsam ve içeriğinin daha da geniĢletilmesi 

için çalıĢma yapılmaktadır. Zira önümüzdeki yıllarda Ġsveç diğer bazı Avrupa 

ülkeleriyle birlikte yaşlı patlamas
9
ı‘nın yaĢanacağı ülkelerin baĢında gelmektedir. Bu 

anlamda emeklilik sistemi baĢta olmak üzere tüm yaĢlı bakım ve hizmetlerinin bu 

süreçten etkilenmesi beklenmektedir. Bu yönüyle ―yaşlılara yönelik refah devleti” 

(Lynch, 2001: 412‘den akt. TaĢçı, 2010: 187) kavramsallaĢtırması tam da Ġsveç ‗e 

uygundur. 

1.2.8.1. Emeklilik Sistemi 

Ġsveç emeklilik sistemi çok köklü bir geçmiĢe sahiptir. Bugün Ġsveç emeklilik 

sisteminin 100 yaĢında olduğu ve bu yönüyle dünyada ilk sırada yer aldığı 

bilinmektedir. Oldukça karmaĢık bir yapıya sahip olan emeklilik sisteminde kesin bir 

emeklilik yaĢı bulunmadığı için kiĢiler emeklilik taleplerini Emeklilik Dairesi‘ne 

bildirmek durumundadırlar. Normal kamu emekliliği için 61 yaĢın doldurulduğu aydan 

itibaren emeklilik baĢvurusunda bulunulabilmektedir. Bununla beraber 61 yaĢında 

emekli olunduğunda kiĢi 67 yaĢına kadar hem çalıĢılıp hem de emekli aylığını 

alabilmektedir. Eğer iĢveren ve çalıĢan mutabık kalırsa bundan sonraki süre içinde 

çalıĢmak mümkündür. Fakat emeklilik ne kadar geç olursa o kadar yüksek emekli maaĢı 

bağlanmaktadır  (Pensionsmyndigheten, 2013a). 

Ġsveç emeklilik sistemi oldukça karmaĢık bir yapıya sahiptir. Genel kamu emekliliği 

kapsamında gelir emekliliği, prim emekliliği ve garanti emeklilik yer almaktadır. Bunun 

dıĢında çalıĢanların kendi özel birikimleriyle elde ettikleri özel emeklilikleri de vardır 

(Pensionsmyndigheten, 2012). 

Ġsveç kamu emeklilik sisteminde vergiye tabi tüm gelirlerin % 18,5‘i emeklilik kesintisi olarak 

kesilir ve bu kesintinin % 16‘sı gelir emekliliği kesintisidir. Geriye kalan % 2,5‘i ise prim 

emeklilik sistemine aktarılır. Ġsveç emeklilik sisteminde sadece iĢ gelirleri değil, küçük çocuğa 

sahip olma, yüksek öğrenim yapılan yıllar da emeklilik sistemine dahil edilmektedir 

(Pensionsmyndigheten, 2013b). Kamu emeklilik sisteminin küçük bir bölümünü oluĢturan ve 

                                                           
9
 Yaşlı Patlaması: Avrupa’da İkinci Dünya Savaşı sonrası dönemde doğan çocukların 2000’li yıllardan 

sonra yaşlılık çağına erişmeleriyle yaşlı nüfustaki hızlı ve ani artışı ifade etmek üzere kullanılan bir 
kavramdır. 
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vergiye tabi gelirlerin yıllık % 2,5‘inin kesilmesiyle oluĢan prim emekliliğinden ölüm halinde 

sözleĢmeye göre eĢler yararlanabilmektedir (Pensionsmyndigheten, 2013b). 

Bunun dıĢında hiç geliri olmayan ya da düĢük gelirli olan yaĢlılar için ise garanti emeklilik 

verilmektedir. Bu emeklilikten yararlanabilmek için gelirin bulunmaması ya da düĢük olması 

yanında 65 yaĢını doldurmuĢ olma Ģartı da aranmaktadır. KiĢinin tam garantili emeklilik 

hakkından yararlanabilmek için 16 yaĢından 64 yaĢına kadar olan sürede en az 40 yıl Ġsveç‘te 

yaĢamıĢ olması Ģartı aranmaktadır. Bu sürenin azalması durumunda her bir yıl için garanti 

emeklilik maaĢı 1/40 oranında azalmaktadır. Ayrıca gelire dayalı emeklilikten alınan maaĢ oranı 

da garantili emeklilikten alınan maaĢı etkilemektedir. Ayrıca 1938-1953 yılları arasında 

doğanlar ek emeklilik ödeneği almaktadırlar (Pensionsmyndigheten, 2012). 

EĢi ölen kiĢi 65 yaĢını doldurmamıĢsa geçiĢ emekliliği, 65 yaĢını doldurmuĢsa dul emekliliği 

alır. Aynı Ģekilde ana babası ölmüĢ olan çocuğa çocuk emekliliği bağlanırken, eğer ölen ana 

baba Ġsveç‘te hiç çalıĢmamıĢsa çocuğa yetim emekliliği bağlanmaktadır. Ayrıca emeklilik 

imkanları yaĢamını sürdürmek için yetersiz kalan 65 yaĢını doldurmuĢ kiĢilere baĢvurusu 

halinde geçim yardımı yapılabilmektedir. Bu yardım 12 ay süreli olup her seferinde baĢvuru 

yapılmasını gerektirmektedir (Pensionsmyndigheten, 2013c) 

Ġsveç‘te emekliler oldukça örgütlüdür. Pensionärernas Riksorganisation (PRO) 

emeklilere yönelik pek çok organizasyon düzenleyen ve 399 849 üye sayısı ile tüm 

emeklileri kapsayan Ġsveç‘in en büyük emekli organizasyonudur (Pensionärernas 

Riksorganisation, 2012) 

30-64 yaĢ arasında olup hastalık nedeniyle çalıĢma gücünde dörtte bir oranında azalma 

veya fiziksel, psikolojik performansında bir düĢüĢ meydana gelen kiĢiler de erken 

emeklilik hakkından yararlanabilmektedir. Erken emekli olanlara, Sosyal Sigorta 

Kurumu tarafından hesaplanan ve çalıĢmaya devam etmesi durumunda muhtemelen 

kazanacağı gelirin % 64‘ü kadar gelir sağlanmaktadır. Hiç geliri olmayan veya düĢük 

geliri olanlar garanti ödeneği olarak fiyat katsayısının (2009 yılı fiyat katsayısı 42 800 

krondur) 2,4‘ü oranında gelir elde ederler. 2009 yılı için bu ödeme miktarı 102 720 

krondur. Erken emeklilik tam, dörtte üç, yarım ve çeyrek olmak üzere 4 sınıfta 

sunulmaktadır. Ne oranda erken emekli olunacağını hastalığın oranı ve yeni gelir elde 

etme imkânları belirlemektedir. Ayrıca her 3 yılda bir sigorta kurumu emeklinin sağlık 

durumunda bir iyileĢme olup olmadığını kontrol etmektedir (Försäkringskassa, 2009). 
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1.2.8.2. Ġsveç YaĢlı Bakım Sisteminin Yasal Dayanağı ve Uygulamalar
10

 

Ġsveç‘te yaĢlı bakım ve hizmetleri 3 temel yasa çerçevesinde Ģekillenmektedir.  

Bunlar (Stockholmsstad, 2009: 5):  

1-  ―Sosyal Hizmetler Yasası‖ (socialtjänstlagen, SoL, the Social Services Act);  

2-  ―Hasta Hizmetleri Temel Yasası‖ (hälso- och sjukvårdslagen, HSL, the Health 

and Medical Service Act) ve 

3- ―Fonksiyon Engellilere Yardım ve Hizmet Hakkında Kanun‖ (LSS, the Act 

concerning Support and Service for Persons with Certain Functional 

Disabilities)‘dur.  

Diğer tüm alanlarda olduğu gibi yaĢlı bakımı alanında da tek yetkili olarak belediyeler 

yaĢlıların ihtiyaç duyduğu tüm bakım hizmetini sunmakla sorumludur. Belediyelere bu 

yetki 1993 yılında çıkarılan ―Yerel Yönetimler Yasası‖ çerçevesinde verilmiĢtir. Bu 

çerçevede belediyeler ilgili yasalarla düzenlenen haliyle yaĢlıların beklenti, talep ve 

ihtiyaçlarına uygun yardım ve bakım modeli sunmak için kademeli bir bakım ve destek 

hizmetleri sistemi geliĢtirmiĢtir. Bu anlamda Ġsveç yaĢlı bakım sistemi yaĢlıların 

mümkün olduğunca bağımsız bir yaĢam sürmelerini temin etme anlayıĢı üzerine 

kurulmuĢtur. Bu anlamda yaĢlıların mümkün olan en uzun süre evlerinde kalmaları 

sağlanmaya çalıĢılmaktadır.  

Stockholm‘deki 65 yaĢ ve üzeri nüfusun yaklaĢık beĢte biri bakım hizmetlerinden 

yararlanmaktadır. Bakım alanların üçte ikisi evde bakım hizmetleri ya da gündüz bakım 

hizmetlerinden yararlanırken kurum bakımı alanların sayısı yaklaĢık 8.500 kiĢidir. 

Bunlardan 6.000 yaĢlı gözetim ve bakımevlerinde kalırken, hizmet evlerinde 

(servicehus) kalanların sayısı 2.500‘dür (Stockholmsstad, 2010: 3). 

YaĢlı bakımını 1990 yılından 2001 yılına kadar sadece belediyeler yürütmekteyken, 

2001 yılı itibariyle belediyelere gelen yeni düzenlemeyle birlikte ihale yoluyla özel 

sektörde yaĢlı bakım hizmeti verebilmektedir. 2007 yılında ise ―bakımda seçme 

özgürlüğü‖ yasası getirilmiĢtir. Bu yasa kapsamında belediyelerin öngördüğü hizmet 

                                                           
10

 YaĢlı Bakımı, Evde Bakım ve Kurum Bakımı ile ilgili bilgilere alanda çalıĢan uzmanlar ve yetkililer 

yanında Stockholmsstad bilgilendirme rehberleri ve bakım klavuzlarından eriĢilmiĢtir. Bakınız: 

www.stockholm.se. 
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yeterlilik ve hizmet kalitesi Ģartlarını yerine getiren kuruluĢlara bu hizmeti yapmaları 

için yetki belgesi verilmektedir (Utkutuğ, 2011: 33). 

Bu çerçevede 2002 yılından beri evde bakım hizmetleri, refakat hizmetleri ve geçici 

süreyle bakım hizmetleri hem belediye hem de özel sektörün bakım hizmeti sağlayıcıları 

tarafından sunulmaktadır. Hizmet almak isteyen yaĢlılar belediye ya da özel sektörün 

hizmet sağlayıcılarından birisini kendisi tercih etmektedir. Bu anlamda hizmet 

sağlayıcısını seçme hakkı Hasta ve yaşlı bakım evleri için 1 Temmuz 2008 yılından 

beri,  gündüz bakımevleri içinse 2009 yılından beri geçerlidir (Stockholmsstad, 2010: 

3). 

Uygulama bakımından Ġsveç yaĢlı bakım sistemi iki aĢamada sunulmaktadır. Bunlardan 

birincisi ve ilk aĢama evde destek ve bakım hizmetleri ikincisi ise kurum bakımıdır. 

YaĢlı bakım hizmetleri yaĢlıların mümkün olduğunca uzun süre kendi evinde ve 

bağımsız yaĢamasını amaçladığından ihtiyaç duyulan bakım hizmeti öncelikle yaĢlının 

evinde sunulmakta evde bakımın mümkün olmadığı durumlarda ise kurum bakımı 

kararı verilmektedir. 

YaĢlıların hangi tür bakıma ihtiyacı olduğuna karar verilmesi için öncelikle yaĢlının 

durumunun tespit edilmesi gerekmektedir. Bu aĢamada yaĢlıların kendisinin ya da bir 

yakının tüm belediyelerin Sosyal Hizmet Dairelerinde görevli ―YaĢlı Temsilcisi‖ ile 

iletiĢim kurmaları yeterli olmaktadır (Stockholmsstad, 2009: 6). 

Belediyede bağımsız bir pozisyonda görev alan yaĢlılar temsilcisi yaĢlıların sorunlarıyla 

ilgili ya da merak ettikleriyle ilgili ilk temas kurdukları görevlidir. YaĢlılar yaĢlı bakımı 

ve sosyal hizmetlerle ilgili her türlü bilgiye Yaşlı Temsilcisi aracılığıyla 

eriĢebilmektedir. Ayrıca yaĢlılar kendi görüĢlerini ve beklentilerini de YaĢlılar 

Temsilcisi aracılığıyla yetkililere aktarabilmekte ve bu sayede yaĢlıların bakım 

konusunda alınacak kararlarda katılımcılığının sağlanmıĢ olması hedeflenmektedir. 

Böylelikle yaĢlılar temsilciliği aracılığıyla hem yaĢlılar istedikleri bilgiye rahatça 

ulaĢabilmekte ve sürece katkı sağlayabilmekte hem ihtiyaç duydukları birime 

yönlendirilmektedirler (Stockholmsstad, 2007). 
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Bunun dıĢında yaĢlılara acil durumlar için 7 gün 24 saat eriĢebildikleri ―Acil Yardım 

Merkezi‖ bulunmaktadır. Ġhtiyaç duyduklarında yaĢlılar sabit kodlu telefondan bu 

merkezi arayarak sağlık hizmetine eriĢebilmektedir. Ayrıca yaĢlıların kendilerini daha 

güvende hissetmelerini sağlamak ve Acil Yardım Merkezi ile daha hızlı temas 

kurmalarını sağlamak amacıyla ―Güvenlik Alarmı‖ hizmeti verilmektedir. Bu 

hizmetlerin verilmesi için belediyeye baĢvuruda bulunmak yeterlidir (Stockholmsstad, 

2009). 

1.2.8.2.1.Yardımcı Ekipman Hizmetleri 

YaĢlıların çeĢitli fonksiyon kayıplarına ya da evde ihtiyaç duydukları yardımcı ekipman 

hizmetleri sağlık hizmetleri kapsamında karĢılanmaktadır. Buna göre görme, yürüme ve 

iĢitme kayıplarıyla ilgili ihtiyaç duyulan ekipman hizmeti sunulmaktadır.  Ayrıca görme 

engelliler için sesli gazete ve kitap hizmetleri de sunulmaktadır. Bu hizmetler Bakım 

Evi ve Hizmet Evinde kalan yaĢlılar için belediye tarafından karĢılanırken diğer 

durumlarda Ġl Genel Meclisi ve Sağlık KuruluĢlarınca karĢılanmaktadır 

(Stockholmsstad, 2009: 24).  

Ġsveç‘te Avrupa Birliğinin 2012 yılını ―Aktif Yaşlanma ve Kuşaklar Arası Dayanışma 

Avrupa Yılı‖ (The European Year for Active Ageing and Solidarity between 

Generations 2012) ilan etmesiyle birlikte aile iliĢkilerinin güçlendirilmesi ve yaĢlıların 

aktifliğinin artırılması yönünde önemli kararlar alınmıĢtır. Bu çerçevede yaĢlıların 

kültürel ve sosyal alana katılımını sağlamak için yeni çalıĢmalar yapılmıĢtır. Bu hedef 

çerçevesinde insanların toplum içinde ve aktif kalarak yaĢlanmalarının teĢvik edilmesi 

amaçlanmaktadır. ĠĢ yerinde, evde ya da sosyal alanlarda yaĢlıların varlıklarını ve 

aktifliklerini sürdürebilmeleri için sosyal yaĢam alanlarına katılımları 

desteklenmektedir. Özellikle engelli ve yaĢlıların topluma eĢit katılımının sağlanması 

noktasında eriĢilebilirliğin sağlanması için gösterilen çabalar da bu çerçevede 

değerlendirilmektedir. 

Bununla beraber Ġsveç‘te belediyeler ve ilgili kurumlar engelli ve yaĢlıların topluma 

eriĢimini sağlamak adına baĢta konut ve ulaĢım olmak üzere çeĢitli alanlarda 

düzenlemeler yapmaktadır. 
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1.2.8.2.2.Konut Düzenleme Hizmetleri 

Engelli yaĢlılar isterlerse evlerini değiĢtirmek için ―Konut Düzenleme Dairesi‖ 

(Bostads-anpassningsgruppen)‘ne baĢvuruda bulunabilmekte vekonutlarını uygun hale 

getirmek için uygun asansör hizmeti, kapıların geniĢletilmesi, otomatik kapılar, 

otomatik aydınlatma hizmetleri gibi çeĢitli hizmetlerden yararlanabilmektedir. Ayrıca 

toplu taĢıma araçlarından yararlanamayan yaĢlılar için taksi hizmetleri veya özel 

tasarlanmıĢ araçlarla ücretsiz ulaĢım hizmeti sunulmaktadır. Ayrıca engelli yaĢlılar için 

araçlarının kullanıma uygun olarak dizayn edilmesi hizmeti de belediyeler tarafından 

sağlanmaktadır (Stockholmsstad, 2009: 13).  

1.2.8.2.3. UlaĢım Hizmetleri 

Herhangi bir fonksiyon engeli bulunan yaĢlılar için temel ulaĢım araçlarını tamamlayıcı 

nitelikte sunulan bir ulaĢım hizmetidir. Bu hizmet yaĢlıların toplu taĢıma araçlarını 

kullanmalarını engelleyen bir fonksiyon kaybının bulunması durumunda belediyeden 

özel ulaĢım hizmeti almaları anlamına gelmektedir. Toplu taĢıma araçlarını 

kullanamayan ve çeĢitli bölgelerdeki buluşma noktalarına, sosyal faaliyetlere, gönüllü 

aktivitelere katılmak isteyen veya gezmek isteyen yaĢlılara sunulan bu hizmetten 

yararlanabilmek için Şehir Semt Kurulu (Stadsdelsnämd)‘na baĢvuruda bulunmak 

gerekmektedir. Bu çerçevede Şehir Semt Kurulu yaĢlının ihtiyacına göre bir ulaĢım 

hizmeti kararı vermektedir. YaĢlıların ihtiyacına göre taksi hizmeti ya da özel donanımlı 

araçlarla ulaĢım hizmeti verilebilmektedir (Stockholmsstad, 2009: 23). 

1.2.8.2.4. BuluĢma Noktaları 

YaĢlılar için çeĢitli boĢ zaman etkinlikleri ve gönüllü faaliyetlerin yürütüldüğü ve 

yaĢlıların birlikte vakit geçirebildikleri sosyal merkezlerdir. YaĢlıların bu merkezlerden 

yararlanmaları için herhangi bir karara gerek olmadığı için tüm yaĢlılar istedikleri 

bölgede herhangi bir buluĢma noktasındaki etkinliklere katılabilmektedirler.  

1.2.8.3. Bakım Türleri 

Ġsveç yaĢlı bakım politikasının temel hedefi yaĢlıların mümkün olduğunca uzun süre 

kendi aile ortamlarında ve evlerinde toplum içinde yaĢamalarını sağlamaktır. Sunulan 

tüm hizmetler bu yönde Ģekillenmektedir. YaĢlıların sağlıklı ve aktif bir yaĢlılık dönemi 
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geçirebilmeleri için izlenen bu politikalar yaĢlının kendi bağımsız yaĢamını 

sürdürebilmesini sağlamaktadır. Bunula birlikte yaĢlılar ihtiyaç duydukları tüm bakım 

hizmetlerinden kademeli olarak yararlanmaktadır. Bu bakımdan kendi yaĢamını 

bağımsız olarak sürdürebilmekle birlikte bir takım yardım ve destek hizmetlerine ihtiyaç 

duyan yaĢlılar için evde bakım hizmetleri verilmektedir. YaĢlıların yatılı bakım 

kurumlarına alınmaları tüm seçeneklerin tükenmesiyle en son aĢamada ortaya çıkan bir 

durumdur.  

Ġsveç yaĢlı bakımı 1950‘li yıllara kadar ―kurum bakımı‖ olarak anlaĢılmıĢ ve 

uygulamaya da bu Ģekilde yansımıĢtır. Bu dönemde 65 yaĢ ve üstü yaĢlıların yaklaĢık % 

6‘sı ve 80 yaĢ ve üstü yaĢlıların yaklaĢık % 20‘si kurumsal bakım hizmetlerinden 

yararlanmıĢlar ve ülke GSMH‘sinin yaklaĢık % 5‘i yaĢlılara yönelik hizmetler için 

harcanmıĢtır. Ancak kurum bakımının bireylerin ihtiyaçlarını yeterince karĢılayamaması 

ve kurumlarda yaĢanan bir takım skandallarla ―evde bakım‖ hizmetleri devreye girmiĢtir 

ancak yinede ―kurum bakımı‖ da giderek yaygınlaĢmıĢtır (TaĢçı, 2010: 187). 

Bugün evde bakım hizmetleri ve kurum bakımı seçeneklerinden hangisine ihtiyaç 

duyulduğuna göre bakım hizmeti sunulmaktadır. Bu aĢamada yaĢlının yapmıĢ olduğu 

baĢvuruya ve yaĢlının ihtiyacına göre ne tür bir hizmete ya da konuta ihtiyacı olduğuna 

―Yardım Tespit Memuru‖ karar vermektedir. Yardım Tespit Memuru yaptığı inceleme 

sonucunda yaĢlının ne tür yardım alabileceğine karar verip bunu yaĢlıya bildirmektedir 

(Stockholmsstad, 2009: 7).  

Buna göre yaĢlı için yardım kararı temelde evde bakım hizmeti ya da kurum bakımı 

olarak ayrılmaktadır. Ancak her iki tür bakım da kendi içinde farklı seçenekleri 

barındırmaktadır. Bununla beraber tüm bakım seçenekleri içinde evde bakım 

hizmetlerinin daha yaygın olduğu görülmektedir.  

1.2.8.3.1. Evde Bakım  

YaĢlılar günlük iĢlerini yapamaz hale geldiklerinde evde bakım hizmetlerinden 

yararlanma talebinde bulunabilmektedir. Evde bakım (Hemtjänst) hizmetinden 

yararlanmak isteyen yaĢlının kendisi, bir yakını ya da baĢka bir kiĢinin Belediye Semt 

Yönetimi‘ne yapmıĢ olduğu baĢvuru sonucu hangi tür ve nasıl bir yardım ve bakım 

hizmetinin verileceğine karar verilmektedir. Yardım ve bakım kararından sonra yaĢlı, 
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hizmeti belediyenin mi yoksa özel bakım sağlayıcılarının mı sunacağına karar 

vermektedir. Aynı Ģekilde hizmeti alan kiĢi hizmet verecek olan kiĢiyi de seçme hakkına 

sahiptir.   

YaĢlı bakım hizmetleri içinde evde bakım hizmetleri en önemli paya sahiptir. Zira evde 

bakım hizmetleri tüm bakım hizmetlerinin üçte ikisini oluĢturmaktadır. Bu anlamda 

evde yardım ve bakım hizmetleri gündüz aktiviteleri, geçici süreyle bakım, refakatçi 

hizmetleri ve kısa süreli bakım hizmetlerini kapsamaktadır. Ayrıca bazı belediyelerde 

yaĢlıların yurtdıĢı seyahatlerinde de kısa süreli bakım hizmeti verilmektedir 

(Stockholmsstad, 2010: 3).  

Evde bakım hizmetlerinden birisi olan Geçici Süreyle Bakım (Avlösning), yakınlarına 

bakan kiĢilerin yüklerinin azaltılması amacıyla ayda belirli bir saat ücretsiz bakım 

hizmeti verilmesidir.  Geçici süreyle bakım aynı zamanda kısa süreli bakım olarak da 

verilebilmektedir.  Yine benzer Ģekilde yaĢlısına evde bakanların yükünün hafifletilmesi 

amacıyla yaĢlılara Kısa Süreli Bakım (Korttidsvård) hizmeti verilmektedir. Bu 

kapsamda yaĢlı geçici süreliğine evinden alınarak bir kuruma yerleĢtirilmektedir. 

Burada amaç yaĢlısına bakanların dinlenmesini sağlamaktır. Ayrıca evde bakım hizmeti 

alanlara devlet yardımı da yapılmaktadır. Evde Bakım Yardımı (Hemvårdsbidrag) 

denilen bu yardım bir yakını tarafından evinde bakılan yaĢlıya yapılan nakit yardımıdır. 

YaĢlı kendisine verilen bu parayı bakımını sağlayan kiĢiye kendisi vermektedir. Ayrıca 

yaĢlılara çeĢitli alanlarda gündüz aktiviteleri (dagverksamhet) yapma imkânı da 

sağlanmaktadır (Stockholmsstad, 2009; Stockholmsstad, 2010). 

1.2.8.3.1.1. Refakat Hizmetleri  

Ġki tür refakatçi hizmeti verilmektedir. Bunlardan birincisi çeĢitli fonksiyon kayıpları 

nedeniyle hastaneye, alıĢveriĢe gidemeyen yaĢlılara verilen refakatçi (följeslagare) 

hizmetidir. Bu tür refakat hizmetleri evde bakım hizmetleri çerçevesinde sunulmaktadır. 

Ġkincisi ise boĢ zaman etkinliklerine ve gönüllü faaliyetlere katılmak isteyip de bunu tek 

baĢına yapamayacak olanlara verilen refakatçi (ledsagning) hizmetidir. Bu tür refakat 

hizmetinden yararlanmak için Şehir Semt Kurulu‘na baĢvuruda bulunmak 

gerekmektedir (Stockholmsstad, 2009: 22).  
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Evde bakım hizmetleri kapsamındaki hizmetlerin çoğu ücrete tabidir. Ancak yaĢlının 

yararlandığı evde bakım hizmetleri için ödeyeceği miktar hizmetin belediye ya da özel 

sektör tarafından sağlanmasına göre ve belediyelere göre de değiĢmemektedir.  

1.2.8.3.2. Kurum Bakımı 

Stockholm nüfusunun % 23‘ünü 65 yaĢ ve üzeri nüfus oluĢturmaktadır. Bu yaĢlı nüfus 

içinden yaklaĢık 18. 000 yaĢlı yemek, temizlik gibi evde bakım hizmetlerinden 

yararlanırken, 9.000 yaĢlı da kurum bakımı almaktadır (Stockholmsstad, 2013). 

 Kurum bakımı evde bakım hizmetleri ile günlük yaĢamın sürdüremeyecek olanlar için 

uygulanmaktadır. Ancak yine de kurum bakımı seçenekleri de kendi içinde dereceli bir 

yapıya sahiptir.  Bu bakımdan Ġsveç yaĢlı bakım hizmetlerinin evde bakım ve kurum 

bakımı olarak kesin çizgilerle birbirinden ayrılması çok kolay değildir. Bu anlamda 

ciddi derecede bakım ihtiyacı olmayan yaĢlılar için tasarlanmıĢ olan Yaşlı Konutları 

(Seniorboende) ve Güvenli Konut (Trygghetsboende) seçenekleri bulunmaktadır.  Bu 

konut türleri bir anlamda yarı kurumsal yapılar olarak değerlendirilebilir. Zira buralarda 

yaĢayan yaĢlıların tam bir bakım ihtiyacı olmadığı gibi buralarda kalmak için destek 

kararına da gerek yoktur.  

1.2.8.3.2.1. YaĢlı Konutları (Seniorboende)  

Daha çok 65 yaĢ ve üzerindekilerin birlikte ortak aktiviteler yapabilecekleri toplu 

konutlardır. Bu konutlar Şehir Konut Bulma Kurumu ya da özel Ģirketler aracılığıyla 

kiralanabilmekte ya da satın alınabilmektedir. Bu konutlardan yararlanmak için sadece 

boĢ bir konut bulmak yeterli olmaktadır. Ancak bu konutlara olan yoğun talep 

nedeniyle, bu konutlarda ikamet etmek isteyen yaĢlılar sıraya konulmaktadır. Bununla 

beraber sağlık ve sosyal sorunları olanlar bu konutlara Konut Bulma Kurumu 

aracılığıyla öncelikli olarak baĢvuruda bulunabilmektedirler (Stockholmsstad, 2009: 

14). 

1.2.8.3.2.2. Güvenli konutlar (Trygghetsboende) 

Bu konutlarda güvenlik alarmları, görevli personel, ortak aktivite alanı, sosyal alanlar ve 

ortak bir yemek alanı bulunmaktadır. Bu konutlardan yararlanabilmek için 75 yaĢ ve 
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üzeri yaĢta olmak gerekmektedir (Stockholmsstad, 2010: 11). Güvenli konutlarda 

yaĢlıların çok talep ettiği konutlardandır.  

1.2.8.3.2.3. Hizmet Evleri (Servicehus)  

Hizmet Evleri ise daha yüksek seviyede güvenlik ve hizmet ihtiyacı olanlar için 

tasarlanmıĢtır. Bu kurumlarda 24 saat bakım personeli bulunmaktadır. Her yaĢlı için 

ortalama 30-35 m
2 

büyüklüğünde kendi ihtiyacına göre düzenlenmiĢ bir oda 

bulunmakta, yemek ve diğer sosyal aktiviteler için ortak eriĢimin bulunduğu mekânlar 

ise paylaĢılmaktadır. Hizmet Evleri‘ne haftanın belirli günlerinde doktor gelmektedir. 

Farklılık göstermekle birlikte bazı kurumlarda kuaför, restoran, spor salonu, fizik tedavi 

üniteleri yer alabilmektedir. Hizmet Evleri (Servicehus) bir çeĢit huzurevidir ve 

yaĢamını yarı bağımsız bir biçimde sürdürebilen yaĢlılar için düzenlenmiĢtir 

(Stockholmsstad, 2010: 11).  

1.2.8.3.2.4. Bakım Evi (Sjukhem) 

Bakım Evi, ciddi derecede hasta olup uzun süreli hasta bakımına ihtiyaç duyanlar için 

düzenlenmiĢ hastane benzeri kurumlardır. 24 saat hasta bakıcıhizmetine eriĢiminin 

sağlandığı bu kurumlarda sürekli bakım veren personel bulunmaktadır. Bu kurumlarda 

hasta yaĢlılar genellikle tek kiĢilik ve hastalık durumlarına göre tasarlanmıĢ ve 

donatılmıĢ odalarda kalmaktadırlar (Stockholmsstad, 2010: 5).  

Kurum bakımı alanında değerlendirilen ikamet türlerinden Yaşlı Konutları 

(Seniorboende) ve Güvenli Konutlar (Trygghetsboende) gerek yaĢlılar için tasarlanmıĢ 

olmaları ve gerekse yaĢlılarla birlikte yaĢama imkânı sunmaları bakımından yaĢamını 

bağımsız olarak sürdürebilen yaĢlılar tarafından tercih edilmektedir. Bu nedenle bu 

kurum özelliği taĢıyan konutlarda kalmak için herhangi bir destek kararına ihtiyaç 

yoktur. Bu konutlarda yaĢayan yaĢlılar sadece evlerini bu konutlara taĢımıĢ olarak 

değerlendirilebilir. 

Sonuç olarak Ġsveç yaĢlı bakım sistemi içinde kurum bakımı olarak ele alınan 4 tür 

ikamet türünden YaĢlı Konutları ve Güvenli Konutlar yaĢamını bağımsız olarak 

sürdürebilen yaĢlılar için tasarlanmıĢ iken; Hizmet Evleri yaĢamını bağımsız olarak 

sürdüremeyecek olan yaĢlılar içindir. Bakım Evleri ise daha çok ileri derecede hastalık 

nedeniyle baĢka bir kurumda yaĢaması mümkün olmayan ve bir bakıma Yatılı YaĢlı 
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Hastanesi olarak değerlendirilebilecek bir kurumdur. Burada kalan yaĢlılar için 

alternatif bir bakım kurumu bulunmamaktadır. 

Bakım kurumları her aĢamada denetlenmektedir. Bu denetimi YaĢlı Hizmetleri 

Denetmeni gerçekleĢtirmektedir.  YaĢlı Hizmetleri Denetmeni valilik bünyesinde 

görevli tüm bakım ve yardım hizmetleri ile ilgili denetim görevi üstlenen yetkilidir. 

Bakım ve yardım hizmetlerinin geliĢtirilmesi ve eksiklerin tespit edilmesi amacıyla 

talep doğrultusunda ya da belirli aralıklarla 24 saat esasına göre denetim yapabilen 

görevlilerdir. Özellikle yaĢlıların hizmet aldıkları özel ya da kamu kurumunun hizmet 

standardı ya da personelinden memnun olmamaları durumunda YaĢlı Denetmenine 

baĢvuruda bulunulabilmektedir (Stockholmsstad, 2009: 30; Stockholmsstad, 2010: 11). 

1.2.9. Demografik Yapı 

Ġsveç diğer Avrupa ülkelerine kıyasla daha geç sanayileĢmiĢ bir ülkedir ve 19. Yüzyılın 

sonuna kadar dıĢarıya göç veren bir ülke konumundadır. Özellikle 1880‘li yıllarda 

nüfusunun yaklaĢık yüzde biri Amerika BirleĢik Devletleri‘ne göç etmiĢtir. Bu durum 

Sosyal Demokrat Parti‘nin 1889 yılında kurulmasından sonra tersine dönmeye 

baĢlamıĢtır (Wikipedia, 2012).  

1945‘ten 1965‘e kadar olan zaman diliminde Ġsveç‘in nüfusu 6,6 milyondan 8 milyona 

çıkmıĢtır. Yine 1945 yılında kasaba ve köylerde 3,9 milyon insan yaĢarken, Ģehirlerde 

2,8 milyon kiĢi yaĢamaktaydı. 25 yıl sonra yani 1970 yılında rakamlar tersine 

dönmüĢtür. Kasaba ve köylerde 3,5 milyon insan yaĢarken Ģehirlerde ise 4,5 milyon 

insan yaĢamaktaydı. Ġsveç‘in demografik yapısında özellikle II. Dünya SavaĢı‘ndan 

sonra yaĢanan hızlı değiĢimin nedenlerinden birisi de dıĢarıdan gelen göç dalgasıdır. Bu 

dönemde Finlandiya‘daki tarımsal kriz nedeniyle pek çok Finli iĢ bulmak için Ġsveç‘e 

göç etmiĢtir. Aynı Ģekilde Ġsveç‘e Ġtalya, Macaristan, Yunanistan ve Yugoslavya‘dan 

önemli oranda göç gerçekleĢmiĢtir. Öyle ki 1970 yılında Ġsveç nüfusunun % 11‘i ülke 

dıĢında doğanlardan meydana gelirken bu oran diğer Ġskandinav ülkeleri olan 

Danimarka‘da % 6, Norveç‘te % 5,8 ve Finlandiya‘da % 2,3‘tür. Avrupa‘nın en 

homojen toplumları olan Ġskandinav ülkeleri yavaĢ yavaĢ çok-kültürlü ve çok-dinli 

toplumlar haline gelmiĢlerdir. Özellikle 1980 ve 1990‘larda Asya ve Orta Doğu‘dan 

gelen mülteci akımlarıyla bu durum daha da kesin hale gelmiĢtir (Lodberg ve Ryman 

http://tr.wikipedia.org/wiki/%C4%B0sve%C3%A7
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2011: 128-129). Bugün Ġsveç nüfusunun önemli bir kısmını oluĢturan göçmenler içinde 

Türklerin sayısı ise 65 720 kiĢidir (SCB, 2007: 54‘den akt. Korkmaz, 2011: 165). 

Ġsveç Ġstatistik Kurumu
11

 (Statistiska Centralbyrån-SCB)‘nun verilerine göre Ġsveç‘in 

nüfusu 2011 yılı sonu itibariyle 9 482 855 kiĢidir*. Bir önceki yıla göre nüfus 67 285 

kiĢi artmıĢtır. 2011 yılında nüfus 2005 yılına göre 435 103 kiĢi artmıĢtır. Yani Ġsveç‘in 

nüfusu artmaya devam etmektedir. Ancak bu artıĢ doğuma dayalı bir artıĢ olmaktan çok 

göçe dayalı bir artıĢtır. Özellikle 1970 yılından beri siyasi mültecilerin sığınma 

taleplerinin kabul edilmesi bu artıĢta etkili olmaktadır (Ryman, 2011: 73). 

Bununla beraber Ġsveç‘e her yıl devam eden dıĢ göçlerde de bir azalma görülmektedir.  

2011 yılında Ġsveç‘e 96 bin 467 kiĢi göç etmiĢtir. Göç edenlerin genel nüfusa oranı % 

1,02‘dir. Bu sayı 2007 yılından bu yana görülen en düĢük seviyedir. Benzer Ģekilde 

Ġsveç‘e dıĢarıdan gelen göçler azalırken, dıĢarıya verilen göçlerde artmaktadır.  2011 

yılında 51 bin 179 kiĢi yani nüfusun % 0,54‘ü ülkeden ayrılmıĢtır. Bu sayı 2005 yılında 

38 bin 118 kiĢi ile nüfusun % 0,42‘ini oluĢturmaktadır (SCB, 2012B; SCB, 2012C; 

Ceylan, 2012a) 

Ġsveç‘in nüfusu artmaya devam etmektedir ancak daha çok göçe dayalı gerçekleĢen bu 

artıĢ nüfusun yaĢlanmasını önleyememektedir. Zira kadın baĢına düĢen toplam 

doğurganlık oranı nüfusun yenilenebilmesi için gerekli olan 2,1 den düĢüktür. Ülkede 

kadın baĢına düĢen doğurganlık oranı 2011 yılında 1,9 olarak gerçekleĢmiĢtir. Bu oran 

1,91 olan 2008 yılından beri en düĢük seviyedir. Ayrıca 2011 yılında 111 770 doğumla 

bir önceki yıla göre 3871 ( % 1,18) daha az doğum gerçekleĢmiĢtir. Doğum oranlarının 

düĢmesi nedeniyle 0-17 yaĢ grubundakilerin sayısı azalırken 65 yaĢ ve üzerindekilerin 

oranı da artmaya devam etmektedir. Öyle ki 2005 yılında 0-17 yaĢ arası nüfusun genel 

nüfus içindeki oranı % 21,4 iken 2011 yılında bu oran % 20,2‘ye düĢmüĢtür. Özellikle 

2005 yılından beri 0-17 yaĢ grubunun genel nüfus içindeki oranı her yıl % 0,2 oranında 

azalmıĢtır. Buna karĢın 65 ve üzerindeki nüfus da 2005-2007 yılları arasında % 0,2 

oranında artarken, bu artıĢ 2007 yılından itibaren  % 0,3‘e yükselmiĢtir (SCB, 2012 b; 

SCB, 2012c; Ceylan, 2012a: 31-32) . 

                                                           
11

 Ġsveç‘in demografik yapısı ile ilgili tüm istatistiklere Ġsveç Ġstatistik Ofisi ―Statistiska Centralbyrån 

(SCB), www.scb.se.‖den eriĢilmiĢtir.  

* Ġsveç bu nüfusla dünyanın 87. büyük ülkesi iken, 2050 yılında 10 916 000 nüfusu ile 91. sıraya 

gerileyecektir (TÜĠK, 2012d). 

 

http://www.scb.se/
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Tablo 4: 2005-2011 Yılları Arasında Ġsveç’in Demografik Yapısı 

(31 Aralık 2011) 

 
2011 2010 2009 2008 2007 2006 2005 

Nüfus 9.482.855 9.415.570 9.340.682 9.256.347 9.182.927 9.113.257 9.047.752 

Erkek Nüfusu 4.726.834 4.690.244 4.649.014 4.603.710 4.563.921 4.523.523 4.486.550 

Kadın Nüfusu 4.756.021 4.725.326 4.691.668 4.652.637 4.619.006 4.589.734 4.561.202 

0-17 YaĢ Nüfusu 1.919.206 1.919.094 1.921.093 1.924.839 1.931.652 1.933.920 1.934.239 

0-17 YaĢ Oranı 

(%) 
20,2 20,4 20,6 20,8 21,0 21,2 21,4 

65+ YaĢ Nüfusu 1.784.668 1.737.246 1.690.777 1.645.081 1.608.413 1.581.437 1.565.377 

65+ YaĢ Oranı 

(%) 
18,8 18,5 18,1 17,8 17,5 17,3 17,3 

Doğumlar 111.770 115.641 111.801 109.301 107.421 105.913 101.346 

Doğurganlık Hızı 1,90 1,98 1,94 1,91 1,88 1,85 1,77 

Ölümler 89.938 90.487 90.080 91.449 91.729 91.177 91.710 

Hayat Beklentisi-E 79,8 79,5 79,4 79,1 78,9 78,7 78,4 

Hayat Beklentisi-K 83,7 83,5 83,4 83,2 83,0 82,9 82,8 

Ġçeriye Göç 96.467 98.801 102.280 101.171 99.485 95.750 65.229 

DıĢarıya Göç 51.179 48.853 39.240 45.294 45.418 44.908 38.118 

Nüfus ArtıĢı 67.285 74.888 84.335 73.420 69.670 65.505 36.360 

Nüfus ArtıĢ Hızı 

(1000 KiĢi) 
7,1 8,0 9,1 8,0 7,6 7,2 4,0 

Evlilikler 47.564 50.730 48.033 50.332 47.898 45.551 44.381 

BoĢanmalar 23.388 23.593 22.211 21.377 20.669 20.295 20.000 

Kaynak
12

: (SCB, 2012c),  EriĢim: 15.02.2012. 

Yani 2007 yılından beri yaĢlıların genel nüfus içindeki artıĢı genç nüfusun azalma 

oranına göre % 0,1 daha hızlı gerçekleĢmiĢtir.  Böylece 2005 yılında 65 yaĢ ve üzeri 

nüfusun genel nüfusa oranı % 17,3 iken bu oran 2011 yılında % 18,8‘e yükselmiĢtir. 

                                                           

12 İsveç İstatistik Ofisi (SCB)’nin verilerinin bulunduğu bu tablo İsveç Türk İşçi Dernekleri 

Federasyonu yayın organı olan “Yeni Birlik Dergisi” nde yazarın 2012 yılında yayınlanan “İsveç 

Refah Devleti Yaşlanıyor” başlıklı yazısında da kullanılmıştır. Bakınız: Ceylan, Harun (2012a). 

“İsveç Toplumu Yaşlanıyor”, Yeni Birlik Dergisi İsveç Türk İşçi Dernekleri Federasyonu Yayın 

Organı, Sayı:3. Stockholm. 
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Genç nüfustaki % 0,2‘lik azalmaya karĢın yaĢlı nüfustaki % 0,3‘lük düzenli artıĢ 

toplumsal yaĢlanmayla birlikte genç ve yaĢlı nüfus oranları arasındaki makasın daha da 

açılmasına neden olmuĢtur. Aynı Ģekilde yaĢlı nüfus içinde 80 yaĢ ve üzerindekilerin 

oranı da giderek artmaktadır. 2011 yılı sonu itibariyle 80 yaĢ ve üzerindeki nüfus 498 

218 kiĢi ile genel nüfusun % 5,3‘ünü oluĢturmaktadır. Bu oran ile Ġsveç AB üyesi 

ülkeler içinde Ġtalya (% 5,8)‘dan sonra Fransa (%5,3) ile birlikte ikinci sırada yer 

almaktadır (Eurostat, 2011: 62; SCB, 2011) 

2011 yılı itibariyle doğumda beklenen yaĢam süresi erkeklerde 79,8 yıl iken, kadınlarda 

83,7‘dir.  Bu süre her geçen yıl artmaktadır. Doğumda beklenen yaĢam süresinin 

artmasıyla bağlantılı olarak ölüm oranları da giderek düĢmektedir. Ġsveç‘te 2005 yılında 

91 bin 710 ölüm gerçekleĢirken bu sayı 2011 yılında 89 bin 938‘e düĢmüĢtür. Ölümler 

oransal olarak  % 1,02‘den  % 0,95‘e düĢmüĢtür. Ülkede tüm yaĢ grupları içinde en sık 

görülen temel ölüm nedeni kardiyo-vasküler hastalıklar ve kanserdir. 65 yaĢ grubu 

içinse kardiyo-vasküler hastalıklar daha baskındır (OECD, 2006: 36).  

Doğum ve ölüm oranlarının aynı Ģekilde azalması Ġsveç‘in nüfus piramidini üstten 

geniĢletirken alttan daraltmaktadır. Bu anlamda 2005-2011 yılları arasında 65 yaĢ 

üzerindekilerin sayısı 219 291 kiĢi artarken, 0-17 yaĢ grubundakilerin sayısı 15 033 kiĢi 

azalmıĢtır. Yani Ġsveç nüfusunun tabanı erirken tavanı ĢiĢmeye devam etmektedir. 

Dolayısıyla nüfusta yaĢanan artıĢ daha çok yaĢlı nüfusta meydana gelen artıĢ olarak 

gerçekleĢmektedir. Önümüzdeki yıllarda yaĢlı nüfus oranındaki bu artıĢın devam etmesi 

ve 2030 yılında % 30‘ ulaĢması beklenmektedir (Ceylan, 2012a: 32; SCB,2011). 

Tablo 5: Ġsveç’in DoğuĢta Beklenen YaĢam Süresi (DBYS)  

(2010-2015 ve 2045-2050) 

Sıra 

No 
Ülke 

DBYS (Yıl) 

2010-2015 

Sıra 

No 
Ülke 

DBYS 

(Yıl) 

2045-2050 

 

Dünya 69,31 

 

Dünya 75,59 

1 Japonya 83,66 1 Japonya 87,41 

2 

Çin, Hong Kong 

(ÖĠB) 83,23 2 

Çin, Hong Kong 

(ÖĠB) 87,18 

3 Ġsviçre 82,52 3 Ġsviçre 86,44 

4 Avustralya 82,06 4 Ġsrail 86,31 

5 Ġzlanda 82,02 5 Avustralya 86,01 

6 Ġsrail 82,01 6 Ġzlanda 85,84 
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7 Ġtalya 82,00 7 Fransa 85,83 

8 Ġspanya 81,80 8 Ġspanya 85,82 

9 Fransa 81,73 9 Ġtalya 85,69 

10 Ġsveç 81,67 10 Ġsveç 85,67 

75 Türkiye 74,60 99 Türkiye 78,50 

Kaynak: (TÜĠK, 2012c) 

Ġsveç uzun yaĢam beklentisi bakımından dünyanın önde gelen ülkelerinden birisidir. 

2010 yılı itibariyle Ġsveç 81,67 yıl ile yaĢam beklentisi bakımından dünyada 10. Sırada 

yer almaktadır. Ayrıca çeĢitli göstergelere göre Ġsveçliler Avrupa‘nın en sağlıklı 

insanlarıdır. Ülkede 15 yaĢ üzerindeki yetiĢkin nüfusun alkol ve sigara tüketim oranı 

%18 ile Avrupa‘nın en düĢük seviyesindedir (OECD, 2006: 35-36). 

Tablo 6:  Ġsveç Nüfusunun YaĢ Gruplarına Göre Dağılımı (31.12.2011) 

Nüfus  YaĢ  

Toplam 0-6 7-17 18-24 25-44 45-64 65-79 80+ 100+ 

9.482.855 784.634 1.134.572 908.302 2.451.908 2.418.771 1.286.450 498.218 1.770 

Kaynak: (SCB, 2012c), EriĢim: 15.03.2012 

Nüfusun yaĢ grupları dağılımına bakıldığında 25-44 yaĢ grubundan sonraki en kalabalık 

grubun 2 418 771 kiĢi ile 45-64 yaĢ grubundakilerin olduğu görülmektedir. Bunun 

anlamı nüfus içindeki en büyük grubu yaĢlılığa en yakın grubun oluĢturduğudur. 45-64 

yaĢ grubunda yer alanların tamamının en geç 20 yıl içinde yaĢlanacağı düĢünüldüğünde 

önümüzdeki birkaç on yıl boyunca Ġsveç toplumundaki yaĢlanma eğiliminin devam 

edeceği görülmektedir. 65-79 yaĢ grubu 2001-2011 yılları arasında yaklaĢık 200 000 

kiĢi artmıĢtır. Bu sayının önümüzdeki on yıl içinde 300 000 kiĢi daha artması 

beklenmektedir. 80-99 yaĢ grubu da 1960‘lardan beri artmaktadır.1960 yılında 140 000 

olan bu yaĢ grubu 2011 yılında yaklaĢık 500 000 kiĢiye ulaĢmıĢtır (SCB, 2012a: 27). 

Ġsveç nüfusu cinsiyet dağılımı bakımından dengeli bir yapıya sahiptir. Nüfusun 

4.756.021‘ini kadınlar oluĢtururken, erkeklerin sayısı ise 4 726 834‘tür. Ülkede kadın 

nüfus erkek nüfustan 29 187 kiĢi daha fazladır. Ancak genel nüfusta görülen bu dengeli 

dağılım tüm dünyada olduğu gibi yaĢın ilerlemesiyle birlikte kadınlar lehine bozulmaya 
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baĢlamaktadır. Tüm yaĢ grupları içinde erkeklerin sayısı kadınlardan daha fazla iken 

65+ yaĢ grubunda ise kadın nüfus erkek nüfusa oranla açık ara öndedir. Öyle ki 0-19 

yaĢ ve 20-64 yaĢ grubunda tüm yıllarda kadın ve erkek nüfus arasındaki fark 90 000‘i 

bulmazken 65+ yaĢ grubundaki kadın nüfus erkek nüfustan yaklaĢık 170 000 kiĢi daha 

fazladır. Bu durum tüm dünyada olduğu gibi kadınların erkeklerden daha uzun 

yaĢamasıyla açıklanabilir (Ceylan, 2012a: 32). 

Tablo 7:  Nüfusun YaĢ Gruplarına Göre Cinsiyet Dağılımı (31 Aralık 2011) 

YaĢ 0-19 20-64 65+ 

Yıllar Kadın Erkek Kadın Erkek Kadın Erkek 

2005 1.051.572 1.107.584 2.622.756 2.700.463 886.874 678.503 

2006 1.056.509 1.112.800 2.641.007 2.721.504 892.218 689.219 

2007 1.060.438 1.118.323 2.656.672 2.739.081 901.896 706.517 

2008 1.062.411 1.121.399 2.672.980 2.754.476 917.246 727.835 

2009 1.064.326 1.123.649 2.690.173 2.771.757 937.169 753.608 

2010 1.061.678 1.121.886 2.706.180 2.788.580 957.468 779.778 

2011 1.058.100 1.118.546 2.719.282 2.802.259 978.639 806.029 

Kaynak: (SCB, 2012c), EriĢim: 25.03.2012 

1 Ocak 2010 itibariyle AB ülkelerinde 65 yaĢ ve üzeri nüfusun oranı % 17,4‘tür. AB 

ülkeleri arasında genç nüfusun (0-19 yaĢ) en fazla olduğu ülke (% 27.5) Ġrlanda; en az 

olduğu ülke  (%18.8) Almanya‘dır. Aynı Ģekilde Almanya AB ülkeleri içinde % 

20.7‘lik 65 yaĢ ve üzeri nüfusu ile en yaĢlı ülke iken ikinci sırayı  % 20.2‘lik oranla 

Ġtalya izlemektedir. Yine %11.3‘lük yaĢlı oranıyla Ġrlanda AB‘nin en genç ülkesidir 

(Eurostad, 2011: 62). Ġsveç‘in 65 yaĢ ve üzeri nüfusu ise % 18.8‘dir. Bu yönüyle Ġsveç 

Avrupa birliğinin en yaĢlı üçüncü ülkesidir. AB ülkelerinde 80 yaĢ ve üzeri nüfusun 

oranı % 4.7 iken bu oranın en yüksek olduğu ülke % 5.8 ile Ġtalya‘dır.  Ġsveç ise % 



101 
 

5,3‘lük oranla AB ülkeleri içinde ikinci sırada yer alır. Bu oran Almanya‘da % 5.1, 

Fransa‘da % 5.3 ve Ġrlanda‘da % 2.8‘dir (SCB, 2012a).  

Tablo 8: Ülkelerin Ortanca YaĢ Sıralaması, 2010 ve 2050 

Sıra Ülke 

Ortanca YaĢ 

(2010) Sıra Ülke 

Ortanca 

YaĢ (2050) 

 

Dünya 29,2  Dünya 37,9 

1 Japonya 44,7 1 Bosna-Hersek 53,2 

2 Almanya 44,3 2 Japonya 52,3 

3 Ġtalya 43,2 3 Portekiz 52,1 

4 Finlandiya 42,0 4 Küba 52,0 

5 Çin, Makao Özerk C. 41,8 5 Kore Cumhuriyeti 51,8 

6 Avusturya 
41,8 6 

Çin, Makao Özerk 

C. 51,6 

7 Slovenya 41,7 7 Singapur 51,4 

8 Bulgaristan 41,6 8 Çin, Hong Kong 50,7 

9 Hırvatistan 41,5 9 Malta 50,6 

10 Ġsviçre 41,4 10 Martinik 49,9 

11 Yunanistan 41,4 11 Ġtalya 49,6 

12 Belçika 41,2 12 BAE 49,5 

13 Portekiz 41,0 13 Arnavutluk 49,4 

14 Hollanda 40,7 14 Ġsviçre 49,3 

15 Ġsveç 40,7 65 Ġsveç 43,0 

80 Türkiye 28,9 89 Türkiye 40,2 

Kaynak : (TÜĠK, 2012b), EriĢim: 13.03.2013 
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2009 yılında AB 27 ülkelerinin ortanca yaĢı 41,2 iken 2010 yılında 40,9 olmuĢtur. AB 

ülkelerinin ortanca yaĢının 2060 yılında 47,9‘a çıkması beklenirken, bugün % 17,4 olan 

65 yaĢ ve üzeri nüfusun oranının da % 30‘ ulaĢması beklenmektedir (Eurostat, 2011a: 

58, 63). 

Dünya ortanca yaĢ sıralamasında Japonya ve Çin dıĢındaki tüm ülkeler Avrupa 

ülkeleridir. Yani toplumsal yaĢlanma Avrupa kıtası için genel bir sorundur. Bu anlamda 

2010 yılı verilerine göre Dünya ortanca yaĢı 29,2‘dir. Ġsveç ise 2010 yılı itibariyle 

ortanca(medyan) yaĢ
13

 bakımından 40.7 yaĢ ile dünyada 15. sırada yer alırken 2050 

yılında 43,0‘lık ortanca yaĢ ile 65. sıraya gerilemesi beklenmektedir. Türkiye ise 2010 

yılında dünya ortalamasının aldında kalan 28,9 olan ortanca yaĢı ile Avrupa‘nın en genç 

ülkesidir. Türkiye ortanca yaĢ bakımından dünyada 80. sırada yer almaktadır. 2050 

yılında ise Türkiye 40,2 ortanca yaĢ ile 89. sıraya gerileyecektir.  

Ġsveç Ġstatistik Kurumu (SCB)‘nun verilerine göre 2010 yılında 40,7 olan Ġsveç‘in 

ortanca yaĢı 2011 yılı için 41,1‘dir. Ortanca yaĢ kadınlarda 42,2  erkeklerde ise 40,1‘dir 

(SCB, 2012b ). Ortanca yaĢ Avrupa‘nın en genç ülkesi olan Ġrlanda‘da 34,3 iken en 

yaĢlı ülkesi olan Almanya‘da 44,2‘dir (Eurostat, 2011a: 62). 

AB ülkeleri yaĢam beklentisinin uzaması ve doğurganlık oranının düĢmesi nedeniyle 

giderek yaĢlanmaktadır. Bu sürecin önümüzdeki onyıllarda da devam etmesi 

beklenmektedir. Bu toplumsal yaĢlanmaya bağlı olarak bağımlılık oranlarıda giderek 

artmaktadır. AB ülkelerinde 2010 yılı itibariyle % 28, 4 olan yaĢlı bağımlılık oranı 2060 

yılında iki katı bir artıĢla % 58, 5‘e ulaĢacaktır. Bugün için Ġsveç % 71‘lik bağımlılık 

oranı ile AB ülkeleri arasındaki en yüksek bağımlılık oranına sahip ülkedir. Bu oran % 

52,4 ile en düĢük Slovakya‘dadır (Eurostat, 2011a: 62).  

Benzer Ģekilde 2010 yılında % 63,2 olan toplam bağımlılık (çocuklar, 19 yaĢ altı ve 65 

yaĢ üstü nüfusun 20-64 yaĢ grubuna bağımlılığı) oranının % 95,5‘ e ulaĢacağı tahmin 

                                                           
13

 Ortanca YaĢ (Medyan YaĢ): Nüfusu oluĢturan kiĢilerin yaĢları, küçükten büyüğe doğru sıralandığında 

ortada kalan kiĢinin yaĢıdır. Buna göre, nüfusun yarısı bu yaĢtan küçük, diğer yarısı da bu yaĢtan 

büyüktür (TÜĠK, 2012a). 
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edilmektedir. Bunun anlamı her çalıĢanın bir çalıĢmayana bakmak zorunda kalması 

demektir (Eurostat, 2011a: 63-64).  

Tablo 9: Bazı AB Ülkelerinin ve Ġsveç’in Ortanca YaĢ ve Bağımlılık Oranları 

 (1 Ocak 2010) 

Ülke Ortanca 

YaĢ 

(Median 

Age) 

 

Bağımlılık Oranı (%) 

(Dependency Ratio) 

 

80+YaĢ Nüfus 

Oranı (%) 

Genç 

(Young Age) 

YaĢlı 

(Old Age) 

Toplam 

(Total) 

AB-27 40.9 34.8 28.4 63.2 4.7 

Almanya 44.2 31.0 34.1 65.1 5.1 

Ġrlanda 34.3 44.9 18.5 63.4 2.8 

Fransa 39.9 41.5 28.6 70.2 5.3 

Ġtalya 43.1 31.2 33.3 64.5 5.8 

Ġsveç 40.7 40.1 31.0 71.0 5.3 

Kaynak: (Eurostat, 2011a), EriĢim: 10.12.2012. 

Tüm Avrupa‘da olduğu gibi doğum oranlarının giderek düĢmesiyle birlikte toplumsal 

yaĢlanma hız kazanmıĢtır. Ayrıca doğumların azalmasına paralel olarak evlilik dıĢı 

doğumlarda giderek artmaktadır.  Avrupa‘da 1990 yılında % 17,4 olan evlilik dıĢı 

doğumlar 2010 yılı itibariyle % 37,4‘e ulaĢtmıĢtır. Ġsveç‘teki doğumların ise yarıdan 

fazlası evlilik dıĢı doğumdur. Bu anlamda Ġsveç; Estonya, Slovenya ve Bulgaristan‘dan 

sonra evlilik dıĢı doğumlarda % 50 oranın üzerinde yer alan 4. Avrupa ülkesidir. Evlilik 

dıĢı doğumlarda en düĢük oran ise % 6,9 ile Yunanistan‘dadır (Eurostat, 2012c: 38). 

Fakat her ne kadar Ġsveç‘te doğum oranlarında bir düĢüĢ yaĢansa da devlet açık bir 

nüfus politikası yerine liberal bir nüfus politikası izleyerek, çocuk edinmenin kiĢisel bir 

tercih olması ilkesini benimsemektedir. Aynı Ģekilde uygulanan açık nüfus 

politikalarının da bir iĢe yaradığından Ģüphe edilmektedir (Canatan, 2011: 222). 

Bu anlamda tüm Avrupa ülkelerinde olduğu gibi Ġsveç için de demografik yaĢlanma en 

önemli toplumsal sorunların baĢında gelmektedir. Zira yaĢanan demografik yaĢlanmanın 

ekonomiden eğitime, sağlıktan politikaya toplumun tüm alanlarını dönüĢtürme 

potansiyeli bulunmaktadır.  
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BÖLÜM 2: ARAġTIRMANIN METODOLOJĠSĠ 

ÇalıĢmanın bu bölümünde 2011-2012 yıllarında Ġsveç‘in baĢkenti Stockholm‘de ―İsveç 

Refah Devletinde Bakım Hizmeti Alan Yaşlıların Yaşam Algıları: Stockholm Örneği‖ 

konulu tez çalıĢması kapsamında izlenen metod ele alınmıĢtır. 

AraĢtırma iliĢkisel genel tarama modeline uygun betimleyici bir çalıĢmadır. 

AraĢtırmada bağımlı ve bağımsız değiĢkenler arasındaki iliĢkinin belirlenmesi 

amaçlanmıĢtır. 

2.1. AraĢtırma Modeli 

Bir araĢtırmanın yönteminin belirlenmesi içeriği ile bağlantılıdır. Zira araĢtırmanın neyi 

aradığı bilinmeden nasıl arayacağını bilmek mümkün değildir. Bu nedenle araĢtırma 

sorularıyla yöntem arasında sıkı bir iliĢki vardır. Yöntemin belirlenmesinde araĢtırma 

soruları büyük önem taĢır, hatta yöntemi araĢtırma soruları belirler ve farklı soruları 

cevaplamak için farklı yöntemlere ihtiyaç vardır. Bu anlamda nicel soruları 

cevaplayabilmek için nicel yönteme ihtiyaç vardır. Zira değişkenler, etkileyen etkenler 

gibi sözcükler nicel yaklaşım‟ı; bulmak, kavramaya çalışmak gibi sözcüklerde nitel 

yaklaşımı belirtmektedir. Dolayısıyla bir araĢtırmanın soruları yani içeriği yöntemden 

önce belirlenmektedir. Çünkü ne arandığı bilinmeden nasıl aranacağını bilmek mümkün 

değildir (Punch, 2005: 20).  

Ġsveç refah devletinde bakım hizmeti alan yaĢlıların demografik özellikleri nedir?, 

bakım hizmeti alan yaĢlıların demografik özellikleri ile yaĢam algıları arasında bir iliĢki 

var mıdır?, yaĢlıların yaĢam algıları ile refah devletinin sunmuĢ olduğu hizmetlerden 

memnuniyet arasında bir iliĢki var mıdır?, gibi soruların cevaplanabilmesi için öncelikle 

nicel yaklaĢıma ihtiyaç duyulmaktadır. Bu nedenle araĢtırmanın genel paradigmasını 

pozitivist nicel yaklaĢım oluĢturmaktadır.  

Pozitivizm doğa bilimlerinde kullanılan yöntem ve tekniklerin sosyal bilimlerde de 

kullanılabileceğini ve tümdengelimci bir yaklaĢımla olgular arasındaki ilişkilerin 

belirlenebeleceğinden hareket etmekte, parçalar ve sistemler arasında ilişki olduğunu ve 

bu iliĢkinin nedensellikle açıklanabileceğini savunmaktadır. Yani araĢtırma türü nicel 

olmalıdır ve ampirik bilgiler istatistiki olarak analiz edilmelidir (Ġslamoğlu, 2011:12). 
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Bu anlamda araĢtırma sorularının en iyi Ģekliyle cevaplanabilmesi için araĢtırma 

temelde nicel yaklaĢımla ele alınmıĢ bir anket çalıĢmasıdır ancak nitel yaklaĢımın veri 

toplama yöntemlerinden de yararlanılmıĢtır.  

Ayrıca araĢtırmada ilişkilendirme yöntemi olarak tümevarım ve tümdengelim 

kullanılmıĢtır. Tümevarım, belli sayıda örnek üzerinden genel hakkında bilgi sahibi 

olmak anlamına gelirken; tümdengelim, genele bakarak özel hakkında bilgi edinmek 

olarak özetlenebilir. Bu anlamda tümdengelim yöntemiyle evrenden bir örneklem tespit 

edilmiĢ ve daha sonra da örneklemden elde edilen bilgilerden evren hakkında açıklayıcı 

sonuçlar çıkarılmıĢtır (AltunıĢık ve diğ., 2007: 21). 

Nicel yaklaĢımla toplumsal hayatın gözlenip açıklanması amaçlanmaktadır. Bu anlamda 

toplanan veriler bilimsel araĢtırmanın amacına uygun olarak açıklayıcı bir kuram 

oluĢturmak için kullanılmaktadır. Yani bir araĢtırmabetimleyici ya da açıklayıcı olabilir. 

Betimleyiciaraştırma olayların ve olguların ne olduğu üzerinde yoğunlaĢarak karmaĢık 

Ģeyleri kavranabilir hale getirmekle ilgiliyken, açıklayıcıaraştırma olayların ve 

olguların nasıl ve niçin olduğu üzerinde durmaktadır. En basit haliyle ifade edildiğinde 

betimleyici araĢtırma bir Ģeyin ‗ne‟ olduğu üzerinde dururken, açıklayıcı araĢtırma 

olayların ve olguların ‗nasıl‟ ve „niçin‟ böyle olduklarını açıklamaktadır (Punch, 2005: 

15-16).  

Bu nedenle araĢtırma amacına göre betimleyici bir araĢtırmadır. Çünkü bir Ģeyin nasıl 

olduğunu bilmek ne olduğunu bilmekten daha fazlasını bilmek demektir. Bir Ģeyin ne 

olduğunu bilmenin yanında nasıl ve niçin olduğunu da bilmek gelecekle ilgili öngörüde 

bulunabilme ve olayları denetleyebilme imkanı vermektedir. Bu bakımdan açıklayıcı 

araĢtırma betimleyici araĢtırmadan daha güçlüdür, ancak açıklamak için de betimlemeye 

ihtiyaç vardır. Yani bir Ģeyin ne olduğu tam olarak bilinmeden nasıl ve niçin öyle 

olduğu da bilinemez (Punch, 2005: 16). 

Bu  araĢtırma  ―tarama  modeli‖  olarak  tasarlanmıĢtır.  Tarama  modeli geçmiĢte ya da 

halen var olan bir durumu olduğu gibi betimlemeyi amaçlayan araĢtırma  yaklaĢımıdır.  

AraĢtırmaya  konu  olan  olay,  birey  ya  da  nesne,  kendi koĢulları  içinde  ve  olduğu  

gibi  betimlenir. Yani her hangi bir Ģekilde değiĢtirme ve etkileme yoluna gidilmez. Bu 

nedenle tarama modelinde araĢtırmanın amacı ―Ne idi?‖, ―Nedir?‖, ―Ne ile ilgilidir?‖, 

―Nelerden oluĢmaktadır?‖ gibi soru cümleleri ile ifade edilmektedir (Karasar, 2009: 77). 
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Tarama modelleri genellikle iki temel yaklaĢımla ele alınır. Bunlar genel tarama 

modelleriile örnek olay taramaları‘dır. Bu araĢtırmada genel tarama modeli 

uygulanmıĢtır. Genel tarama modelleri; çok sayıda elemandan oluĢan bir evrende, evren 

hakkında genel bir yargıya varmak için, evrenin tümünü ya da ondan alınacak bir grup, 

örnek ya da örneklem üzerinde yapılan araĢtırmalardır. Genel tarama araĢtırmaları 

isetekil tarama modelleri ve ilişkisel tarama modelleri olarak ikiye ayrılmaktadır 

(Karasar, 2009: 79-81). 

ĠliĢkisel tarama modelinde, aralarındaki iliĢkinin arandığı değiĢkenler iliĢkisel 

çözümlemeye olanak verecek Ģekilde sembolleĢtirilir. Bu korelasyon türü ya da 

karşılaştırma türü olarak yapılabilir (Karasar, 2009: 81). Buna göre bu araĢtırmada 

bağımlı ve bağımsız değiĢkenler arasındaki iliĢkinin ölçüldüğü veri toplama aracıbakım 

hizmeti alan yaĢlılara uygulanmıĢtır. Birden fazla bağımsız ve bağımlı değiĢken 

arasındaki iliĢki incelenmiĢtir.  

AraĢtırma süresi bakımından anlık(cross-sectional) bir araĢtırmadır ve araĢtırma konusu 

olguların belli bir andaki durumunu ortaya koymaya yöneliktir. Yani söz konusu 

durumun bir anlık fotografı çekilmektedir (AltunıĢık ve diğ.,2007: 60). 

Nicel araĢtırma tekniğinde sosyal olgular sebep-sonuç ilişkisi bağlamında açıklanmaya 

çalıĢıldığından araĢtırmada önceden belirlenmiĢ hipotezler test edilmekte ve genelleyici 

sonuçlara ulaĢılmaya çalıĢılmaktadır. Bu bağlamda nicel araĢtırmaların mutlaka bir 

kurama dayanması gerekmektedir (Ġslamoğlu, 2011:12). Bu sebeple araĢtırmada olaylar 

ve olgular arasındaki iliĢki çok boyutlu ve bütünsel olarak ele alınmakta, toplumdaki 

tüm öğelerin bir iĢlevi bulunduğu ve bir öğenin iĢlevinde yaĢanan aksamanın tüm 

alanlara etkide bulunacağından hareketle araĢtırma yönteminin kuramsal zeminini 

işlevselci (fonksiyonalist)yaklaşım oluĢturmaktadır. 

2.2. ĠĢlevselci (Fonksiyonalist) YaklaĢımda Nicel AraĢtırma 

İşlevselcilik (fonksiyonalizm) ilk önce Comte, Spencer ve Durkheim‘in yazılarıyla 

ortaya çıkmıĢ ve yirminci yüzyıl antropologları A.R. Radcliffe-Brown ve B. Malinovski 

tarafından geliĢtirilmiĢ özgün bir metodoloji ve toplum teorisidir (Swingewood,1998: 

265, Çıvgın ve Yardımcı, 2007: 152, Poloma,1993: 33). T. Parsons ve R. Merton ise 
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iĢlevselciliğin daha yaygın bir toplum teorisi ve metodoloji olmasına önemli katkıda 

bulunmuĢlardır. 

Sosyolojik ĠĢlevselcilik özellikle Ġkinci Dünya SavaĢı sonrası dönemde bütüncül toplum 

teorisi olarak temel paradigma haline gelmiĢtir. Kingsley Davis‘in İnsan Toplumu 

(1949) eseri toplumu makro-sosyolojik bir perspektiften, bütünleşme ve parçaların 

bütünle ilişkisi bakımından ele alırken; Talcot Parsons‘un(1902-1979) çalıĢmalarında 

ĠĢlevselcilik bir sistem analizi olarak değerlendirilmiĢtir (Swingewood,1998: 269). Bu 

anlamda iĢlevselcilik, ―toplumsal olgu ve olayları sonuçlarına ve somut görünüm 

biçimlerine göre yorumlamak, ya da açıklamak‖ anlamına gelmektedir (Tolan, 1991: 

50-51‘den akt. Çıvgın ve Yardımcı, 2007: 152). 

Merton (1957) iĢlevsel analizin ideolojik bir bağlılığı gerektirmediğinden metodolojik 

açıdan tarafsız olduğunu belirtir (Swingewood,1998: 272). Bu yönüyle ĠĢlevselcilik; 

kendisini iĢlevselci olarak kabul etsin ya da etmesin tüm sosyal bilimcilerin kullandığı 

bir yaklaĢım olarak görülmektedir. Zira parçaları bütünle, bir parçayı baĢka bir parçayla 

iliĢkilendiren bir yöntem tüm bilimlerin karakteristik özelliğini oluĢturan bir yöntemdir. 

Bu nedenle sosyolojik analizin yöntemi işlevselci yöntemdir (Davis, 1959‘dan akt. 

Swingewood,1998: 270) ve işlevsel çözümleme sosyolojik kuramların tümünün 

ayrılmaz bir parçası olarak kabul edilmektedir (Poloma,1993: 50). 

ĠĢlevselciliğin geliĢmesinde çok önemli yeri olan Parsons‘a göre:  

 ―ĠĢlevsel analiz, her sistemin var olmak ve etkinliğini sürdürmek adına çözmesi gereken 

sorunları sınıflandırmaya yarar: hiçbir sistem iĢlevinden bağımsız olarak varlığını 

sürdüremeyeceğine göre sistemi anlamlandırabilmek için sisteme içkin iĢlevleri ortaya 

koymak kaçınılmaz olur. Böylelikle a) herhangi bir sistemi oluĢturan yapıları ayırt etmek 

ve onların arasındaki iliĢkileri çözümlemek olanaklı hale gelir, b) sistemle onu çevreleyen 

ortam arasındaki bağlantı noktalarını saptamak kolaylaĢır‖ (Çıvgın ve Yardımcı, 2007: 

156). 

Fakat Parsons‘a göre toplumun iĢlevsel analiz yoluyla çözümlenebilmesi içinişlev 

kavramının yapı kavramı ile değil, sistem kavramı ile bağlantılı ele alınması gerekir. 

Zira yapı kavramı doğası gereği durağan bir kavramdır ve bu yönüyle işlev kavramı ile 

birlikte düĢünülemez (Çıvgın ve Yardımcı, 2007: 156-157). 
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Pareto‘dan alınmıĢ sosyolojik bir kavram olan sistem kavramı sosyolojik iĢlevselciliğin 

merkezinde yer alır ve bu yönüyle parçaların bütünle olan iĢlevsel iliĢkisi iĢlevselciliği 

diğer bütüncül yaklaĢımlardan ayırır. ĠĢlevselcilik, iĢlevin temelini oluĢturan „öznel 

eğilimler‟ yerine „gözlemlenebilir nesnel sonuçlar‟la ilgilenmektedir (Swingewood, 

1998: 273). Bu anlamda ―sosyolog, toplumsal olguların herhangi bir kategorisini 

araĢtırmaya giriĢeceği zaman, bu olguları, bireysel tezahürlerinden yalıtılmıĢ olarak 

kendilerini gösterdikleri bir yönden ele almaya çaba sarf etmelidir‖ (Durkheim, 1994: 

87). 

ĠĢlevselcilik temelde toplumsal istikrar ve düzen arayıĢını ifade etmekte ve toplumu 

bütüncül çerçevede ele almaktadır. Sistem içindeki her Ģey bütün açısından fonksiyonel 

olduğundan (Swingewood, 1998: 268) toplumsal bir olguyu açıklamak için onu üreten 

asıl sebepler ve yerine getirdiği iĢlevler ayrı ayrı ele alınmalıdır (Durkheim, 1982: 

123;‘den akt. Swingewood, 1998: 265). Toplumdaki açık ve gizil iĢlevler tam olarak 

ortaya çıkarıldığında sistemin doğası belirlenebilir. Bu anlamda bir sosyolog daha 

belirgin olan açık iĢlevleri incelerken gizli iĢlevleri de gözden kaçırmamalıdır 

(Poloma,1993: 43-44). 

ĠĢlevselci çözümlemede sistemin doğasının belirlenebilmesi için açıkça belirtilmiĢ 

hipotezlere ve bu hipotezlerin oluĢturulabilmesi için kesin hatlarıyla tanımlanmıĢ 

kavramlara ihtiyaç vardır. Çünkü kavramlar test edilebilir önermeler için yapı taĢı 

görevi üstlenmektedir. Bu nedenle tanımlar ve önermeler Ģüpheye yer bırakmayacak 

Ģekilde açıkça ifade edilmelidir (Poloma,1993: 32). Merton‘un belirttiği gibi bu sayede 

sosyolojik iĢlevselci çözümleme sorunlar hakkında diğer tüm yollardan daha etkili bir 

düĢünme yolu haline gelebilmektedir (Merton, 1973: 30; Akt: Poloma,1993: 35). 

ĠĢlevselcilik‘te toplum birbiriyle ilintili parçalardan meydana gelen bütün olarak 

değerlendirildiğinden her parçanın anlamı sistem içinde kendine özgü yerine getirdiği 

iĢlevi ile ortaya çıkar. Yani parçalar bütünle bir anlam kazanır. Dolayısıyla toplumdaki 

tüm parçalar birbirleri ile karĢılıklı bağımlılıkları neticesinde meydana gelen sistemin 

bütünleĢmesiyle ortaya çıkar. Bu yönüyle toplum alt sistemlerden oluĢan bir sistem 

olduğu için nedensellik ilkesi de karĢılıklı ve çok yönlüdür. Buna bağlı olarak toplum 

kalıplaĢmıĢ bir özellik gösteren öğelerden meydana gelmektedir (Swingewood, 1998: 

272). 
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Yapısal iĢlevselci bir çizgide yer alan Durkheim, modern toplumu organik bir bütün 

olarak kabul etmektedir (Poloma, 1993: 32-33). Durkheim, farklılaĢma üzerine kurulu 

olan ve kendi içinde birbirine bağlı iĢlevselliği olan bir organizmaya benzeyen bu 

toplumu organik dayanışma ile açıklar (Aron, 2007: 296). 

 Bu anlamda toplum ―normal‖ olarak varlığını sürdürebilmek için bazı iĢlevlere ihtiyaç 

duymakta ve bu iĢlevler yerine getirilemediğinde ―patolojik‖ bir durum ortaya 

çıkmaktadır. Mesela ekonomi alanında yaĢanan bir kriz siyasal sistem ve aile sistemi 

gibi bütün sistemi etkileyebilmektedir (Poloma,1993: 32-33). 

Buna göre toplum birbirine bağımlı parçalardan meydana gelen bir sistem‘dir 

(Poloma,1993: 32).Bu yönüyle toplumsal sistemi meydana getiren tüm öğeler toplumun 

ihtiyaçlarına göre yerine getirdikleri iĢlevler oranında vazgeçilmezdirler. Parsons‘un 

dediği gibi eğer bir toplumsal sistem sonsuza dek yaĢamak istiyorsasistemin korunması 

için gereken genel koĢullardan oluĢan ―işlevsel öngereklilikler‖i yerine getirmelidir.  

Bu işlevsel öngereklilikler; bireyin çevreyle asgari düzeyde bir ilişki kurması, rol 

farklılaşması ve rol dağılımı, iletişim, ortak hedefler, araçların normatif olarak 

düzenlenmesi, duygusal tavırların düzenlenmesi, toplumsallaşma ve sapkın 

davranışların sosyal denetimi gibi pek çok unsurdan meydana gelmektedir 

(Swingewood,1998: 273). 

İşlevsel öngereklilikler her toplumda açık ya da kapalı olarak bulunmaktadır. Zira bir 

toplumda toplumsallaĢma biçimleri ve iletiĢim araçları olmadan teorik bakıĢ açısı 

ĠĢlevselcilik ya da baĢka bir teori olsa da burada bir toplumdan söz etmek mümkün 

değildir (Swingewood, 1998: 273). Yani toplumsal olguların temelinde bir veya daha 

fazla iĢlev bulunduğundan her kültürel öğenin yerine getirdiği bir iĢlev vardır. Ġnsan 

organizmasında her organın kendi iĢlevini yerine getirdiği gibi toplumsal organlarda 

kendi iĢlevlerini yerine getirmektedir. Toplumdaki tüm organları kapsayan ortak iĢlev 

ise bireysel bağları güçlendirmek ve toplumsal birliği sağlamaktır. Toplumdaki tüm 

kurumlar bu ortak değer için iĢlevini yerine getirmektedir (Çıvgın ve Yardımcı, 2007: 

152).  

Bu anlamda ĠĢlevselcilik toplumsal istikrara odaklanır (Callinicos, 2007:351) ve 

toplumu açıklamada toplumsallaşma kavramını merkeze alarak bireyci ve aykırı 

davranmayı minimize etmeye çalıĢır. Bu nedenle iĢlevselcilik‘te toplumsal düzen ile 
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sağlık, toplumsalçatışma ile hastalıközdeĢ olarak kabul edilmektedir (Swingewood, 

1998: 268-275).Yine çağdaĢ iĢlevselciler toplumdaki ―normal durum‖ u denge 

kavramıyla açıklarken, ―patolojik durum‖u dengesizlik ve toplumsal değişmeyle 

açıklamaktadırlar (Poloma, 1993: 32-33).Ancak yine de ―denge, ampirik bir olgu ya da 

gerçeklik değildir, çünkü hiçbir toplum, parçalarının birbirine tam bir uyum içinde 

„uyması‟ anlamında dengede değildir‖ (Swingewood,1998: 278).  

Bu bakımdan bir fonksiyonlar bütünü olan toplumdaki olguların anlaĢılması ancak 

fonksiyonlarının anlaĢılmasıyla mümkündür (Tolan, 1991: 50-51‘den akt. Çıvgın ve 

Yardımcı, 2007: 152). Ancak bu fonksiyonların her toplumda anlaĢılması da kolay 

değildir. Zira az geliĢmiĢ toplumlarda henüz birbirinden ayırt edilemeyen pek çok iĢlev 

sanayi toplumlarında bağımsız bir iĢlev haline gelmiĢ ve sınırları daha belirginleĢmiĢtir. 

Bu nedenle araĢtırmaların geliĢmiĢ toplumlarda yapılması daha net bilgiler elde 

edilmesini ve küreselleĢen dünya toplumlarına dair daha sağlıklı genellemelere 

ulaĢılmasını sağlamaktadır (Çıvgın ve Yardımcı, 2007: 159). 

Birbirinden çok az farklılaĢan bireylerin oluĢturduğu toplumlar daha tutarlı olduğundan 

birlikte yaĢamak için bir konsensüse ihtiyaç bulunmamaktadır. Oysa organik 

dayanıĢmanın olduğu toplumlarda toplumun tutarlı birliği düĢüncede ve eylemde 

farklılaĢtığı için toplumun bir arada bulunması için konsensüse ihtiyaç duyulmaktadır 

(Aron, 2007: 296). 

Yani birbirinden farklılaĢmıĢ bu toplumlarda bireyleri bir arada tutan bir konsensüs söz 

konusudur. Bununla berabergeliĢmiĢ toplumlarda toplumsal dayanıĢmanın 

istikrarsızlaĢması sonucunda bireyle toplum bütünleĢmesinde bir takım sorunlar 

yaĢanmaktadır. Özellikle yaĢanan hızlı toplumsal değiĢmenin etkisiyle kültürel alanda 

yaĢanan dönüĢüm bireyle toplum bütünleĢmesinin önüne geçmektedir. Oysa bu 

toplumlarda, toplumsal bütünleĢmeye ekonomik, sosyal ve politik alanda yaĢanan 

konsensüsle eriĢilmiĢtir (Swingewood,1998: 274). 

YaĢanan toplumsal bütünleĢme sorunlarına rağmen her toplumsal sistem kendini 

sürdürme eğilimindedir ve bu ―toplumsal sürecin ilk yasasıdır‖ (Parsons, 1951: 205‘den 

akt. Callinicos, 2007: 351). Bu bakımdan işbölümü‘nde ele alınan temel problem 

geliĢmiĢ toplumlarda giderek artan toplumsal farklılıkların toplumsal bütünleĢmeyle 

giderilmesidir (Swingewood, 1998: 268).  
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Toplumsal bütünleĢme bakımından evrensel iĢlevselcilikte tüm toplumsal formlar 

pozitif anlamda iĢlevsel kabul edilirken, Merton bazı toplumsal ve kültürel formların 

bozuk işlevli olduğunu belirtir. Bu nedenle bir iĢlevselci, toplumsal alanda yapılan 

çalıĢmalarda toplumsal formları negatif ve pozitif yönleriyle ele almalıdır (Poloma, 

1993: 40-41). 

Ayrıca işlevsel öngereklilikler kuram içinde yer almadan önce deneysel olarak test 

edilmelidir. Mesela biyolojik üreme iĢlevsel ön gerekliliği tüm toplumlar için geçerlidir. 

Zira toplumun devamı için yaĢlanan ve ölen insanların yeri doldurulmalıdır. Ancak 

burada üremenin gerçekleĢmesini sağlayan kültür farklıdır. Evlilik dıĢı analık iĢlevinin 

yerine getirildiği gibi bazı evliliklerde de üreme anlayıĢı tamamen kaybolmuĢtur. Yani 

toplumun devamlılığı için yaşlanan ve ölen insanların yeri alınmalıdır fikrinden 

hareketle kurumsal olmayan evliliklerle sağlanan doğumlar bu iĢlevi yerine getirmeye 

baĢlamıĢtır. Bu nedenle iĢlevsel çözümlemede bazı öğeler toplumsal bütünlüğün 

sağlanmasında iĢlevsel olabilirken aynı öğe baĢka açıdan bozuk işlevli olabilir. 

Dolayısıyla bir grup için iĢlevsel olan baĢka bir grup için iĢlevsel olamayacağından 

çözümlenecek grubun sınırlarının belirlenmesi gerekmektedir (Poloma, 1993: 40-42). 

Parsons‘un iĢlevselciliğinde farklılıklar üstüne kurulmuĢ adem-i merkeziyetçi, çok 

renkli, çok sesli bir toplum algısı yoktur. (Swingewood, 1998: 277). Bu nedenle çok 

kültürlü, adem-merkeziyetçi bir toplum olan Ġsveç‘te yaĢlıların yaĢam algıları iĢlevsel 

bakıĢla açıklanmaya çalıĢılacaktır. Ayrıca iĢbölümü ve iĢlevsellik bakımından 

birbirinden oldukça ayrıĢmıĢ bir toplum modeli olarak Ġsveç‘in ele alınması daha 

genelleyici sonuçlara ulaĢılmasına imkan verecektir. Nitekim Parsons‘un söylediği gibi 

modern toplumlar iĢlevsel anlamda çok geliĢmiĢlerdir ve küreselleĢmeyle birlikte tüm 

toplumlar aynı süreçten geçmektedir (Çıvgın ve Yardımcı, 2007: 159).   

Gerçekten de bugün dünya ekonomik ve kültürel alanda giderek küreselleĢmektedir. Bu 

süreçte yaĢanan hızlı toplumsal değiĢim ekonomik kurumlardan daha çok kültürel 

kurumları etkilemekte ve toplumlar bu hızlı değiĢime hazırlıksız yakalandıklarından pek 

çok sosyal sorunun ortaya çıkması da kaçınılmaz hale gelmektedir. Bu anlamda ortaya 

çıkan sorunların baĢında bireyin yaĢam biçimi, alıĢkanlık ve tercihlerinde meydana 

gelen değiĢim gelmektedir ve bu sürecin baĢta aile olmak üzere toplumun hemen tüm 

kesimlerini dönüĢtürmeye baĢladığı görülmektedir. 
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Evlilik ve doğum oranlarının giderek azalması, boĢanmaların artması ve uzayan yaĢam 

süresiyle birlikte toplumlar giderek yaĢlanmakta ve bu durum sosyal destek 

sistemlerinden yoksun hale gelen bireyin yaĢadığı sorunların yanında sistemin 

geleceğini de tehlikeye atan bir sorun alanı olarak ortaya çıkmaktadır. Küresel ölçekte 

yaĢanan bu sorunların dünya üzerindeki hemen her ülke için aynı bağlayıcı sonuçları 

ortaya çıkardığı görülmektedir. Bu bağlamda en ileri refah devletlerinden birisi olarak 

yaĢlılara sunulan hizmetlerin oldukça geliĢmiĢ olduğu Ġsveç gibi bir ülkede yaĢlıların 

sosyo-demografik özellikleri ile refah hizmetleri ve yaĢam algıları arasındaki 

iliĢkininbelirlenmesi özellikle geliĢmekte ve yaĢlanmakta olan ülkeler için faydalı 

olacaktır. 

Bu anlamda araĢtırma, Fonksiyonalist teoriyle temellenmiĢ, sosyal olguların dıĢsal bir 

gözlemle ele alınabilmesi ve objektif olarak açıklanması amacına yönelik açık olarak 

ifade edilmiĢ hipotezleri test etmektedir. AraĢtırmada ilişkisel genel tarama modeli ile 

değiĢkenler arasındaki iliĢki belirlenmiĢ ve mümkün olduğunca fazla sayıda kiĢiye 

ulaĢılabilmesi için yapılandırılmıĢ soru formu Stockholm ilindeki huzurevlerinde, yaĢlı 

konutlarında ve evde bakım hizmeti alan 65 yaĢ ve üzerindeki, zihinsel ve bedensel bir 

engeli bulunmayan yaĢlılara uygulanmıĢtır. Anket verileri istatistik analizler 

kullanılarak davranıĢ, tutum ve algılar ölçülerek elde edilen bulgulardeğerlendirilmiĢtir.  

2.3. AraĢtırmanın Veri Toplama Tekniği 

AraĢtırma probleminin belirlenmesini takip eden süreçte araĢtırma sorularına ve 

araĢtırmanın hangi yöntemle ele alınacağına karar verilmiĢtir. Zira araĢtırmanın soruları 

ile araĢtırmanın yöntemi arasında sıkı bir iliĢki vardır. Ne aranacağı bilinmeden nasıl 

aranacağı da bilinemeyeceğinden araĢtırma soruları yöntemi belirlemiĢtir. Bu bağlamda 

Ġsveç refah devletinde bakım hizmeti alan yaĢlıların demografik özellikleri nedir?, 

bakım hizmeti alan yaĢlıların demografik özellikleri ile yaĢam algıları arasındaki nasıl 

bir iliĢki vardır?, yaĢlıların yaĢam algısı ile refah devletinin sunmuĢ olduğu 

hizmetlerden memnuniyet arasında bir iliĢki var mıdır?, gibi soruların cevaplanabilmesi 

için öncelikle nicel yaklaĢıma ihtiyaç duyulmaktadır. Nicel yaklaĢımın en önemli veri 

toplama tekniği ise ankettir.  

Anket hazırlanmadan önce yaĢlı bakım alanında her kademeden uzmanla görüĢülmüĢ, 

çeĢitli yaĢlı bakım kurumları ziyaret edilmiĢ ve özellikle bakımevinde kalan yaĢlıların 
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sağlık durumlarının çok iyi olmadığı görülmüĢtür. Bakımevinde kalan yaĢlıların anket 

sorularına cevap veremeyecek derecede ağır hasta olmaları sebebiyle sadece 

huzurevinde (Servicehus ve Äldreboende), yaĢlı konutlarında (Seniorboende) ve evinde 

yalnız kalan yaĢlılar için anket hazırlamaya karar verilmiĢtir. 

Bu noktadan sonra literatürden yararlanarak araĢtırma sorularını cevaplamak üzere 

cevaplayıcıların yaĢ ve sağlık durumlarıda dikkate alınarak likert tipi bir soru formu 

geliĢtirilmiĢtir. Hazırlanan soru formunda mümkün olduğunca basit ve samimi bir dil 

kullanılmaya özen gösterilmiĢtir. Bu aĢamada soru formu konu ile ilgili çalıĢma yapan 

10 uzman tarafından incelenmiĢ ve yapılan eleĢtirilere göre soru formu yeniden gözden 

geçirilmiĢtir. Bundan sonra soru formunun Ġsveçce çevirisi yapılmıĢ ve çevirinin kültür 

ve dil yapısına uygunluğu konunun uzmanı 5 kiĢi tarafından incelenmiĢtir. Bu inceleme 

sonunda bazı sorular yeniden düzenlenmiĢ ve yasa gereği sorulamayacağı ya da kültürel 

anlamda hoĢ karĢılanmayan kimi sorular da (dini inançla ilgili sorular ve alkol kullanımı 

gibi) formdan çıkarılmıĢtır. Soru formunun kapağında kullanılan açıklama yazısı Ġsveç 

kültürüne göre fazla resmi bulunduğundan daha samimi ve direk ifadelerle yeniden 

yazılmıĢtır. Çünkü Ġsveç dilinde insanların birbirlerine hitap ederken tanıdık olmasına 

yada yüksek makamda birisi olup olmamasına bakılmaksızın herkes için ―sen‖ ifadesini 

kullandıklarından ―siz‖ gibi resmi bir üslubun hoĢ karĢılanmadığı görülmüĢtür.  

Daha sonra soru formu 30 kiĢilik bir kontrol grubu üzerinde uygulanmıĢ ve bu 

uygulama sırasında yaĢlıların soru sayısının çok fazla olduğundan Ģikayet ederek 

soruları cevaplamaktan kaçındıkları gözlenmiĢtir. Bu nedenle anket soruları yeniden 

gözden geçirilmiĢ ve soru formuna son hali verilmiĢtir. 34 sorudan oluĢan anket 

formunundaki sorular olgu soruları, davranış soruları ve algı soruları olarak 

düzenlenmiĢtir. Ayrıca soru formunda bağımsız değişken olarak hazırlanan sorularla 

bağımlı değişken olarak düĢünülen sorular arasındaki iliĢki tespit edilmek istenmiĢtir. 

Anketin Ġsveçce yapılmasının nedenlerinden birisi Ġsveç‘te yaĢayan göçmenlerin 

adaptasyondan kaynaklanan sorunlarının demografik özelliklerinin önüne geçmesini 

engellemektir. Zira bir ülkeye adapte olmanın göstergelerinden en önemlisi o ülkenin 

dilini bilmektir. Bugün yıllardır Ġsveç‘te yaĢadığı halde tek kelime Ġsveççe bilmeyen 

göçmenler vardır. Dolayısıyla bu grupta yer alanların elenmesi için anket Ġsveççe olarak 

uygulanmıĢtır. Ayrıca göçmen olmanın yada adaptasyon sorunlarının neden olduğu 
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memnuniyetsizliğin cevaplara yansımaması ve çok kültürlü bir toplum olan Ġsveç‘te her 

dilden, her ülkeden ve her dinden insanın yaĢam algısının sosyo-ekonomik ve 

demografik göstergelerden nasıl etkilendiğini tespit etmek için anket Ġsveççe 

yapılmıĢtır. Böylelikle refah hizmetlerinden yararlananların etnik ve kültürel 

farklılıklarının yaĢam algısı üzerindeki etksinin de nötr hale getirilmesi amaçlanmıĢtır. 

Bununla beraber anketlerin hazırlanması, uygulanması ve daha sonraki süreçte yaĢlı 

bakım uzmanı, hemĢire, huzurevi yöneticisi, belediye yöneticisi, milletvekili, gençler, 

yetiĢkinler ve yaĢlılardan oluĢan 76 kiĢi ile görüĢme ve mülakat gerçekleĢtirilmiĢtir. 

Yapılan bu görüĢmeler Ġsveç sosyo-ekonomik ve kültürel sistemi içinde yaĢlıların ve 

yaĢlı bakımının nerede durduğuna dair derinlemesine bilgi edinilmesini sağlamıĢtır. 

Özellikle yaĢlılarla yapılan mülakat anket sorularının tamamlayıcısı olmuĢ ve yaĢlıların 

toplumsal değiĢme paralelinde kendi gençlik dönemlerindeki yaĢlılık ve yaĢam koĢulları 

ile bugünün koĢulları arasındaki farkı nasıl algıladığına dair bilgilere eriĢme imkanı 

bulunmuĢtur. YaĢlılarla yapılan mülakatların bazıları izin verildiği ölçüde sesli ve yazılı 

olarak kayıt altına alınmıĢ, bugünkü refah devleti hizmetleri, aile yapısı ve iliĢkileri, 

ekonomik ve politik pek çok konu hakkında yaĢlıların görüĢleri alınmıĢtır. YaĢlılara 

konuĢmanının akıĢına göre sorular yöneltilmiĢ ve daha çok sohbet ortamında saatler 

süren görüĢmeler yapılmıĢtır. Bu görüĢmelerden bazıları yaĢlıların evinde 

gerçekleĢtirilmiĢ ve kahveli, yemekli uzun bir sohbet ortamı eĢliğinde yaĢlıların günlük 

ev yaĢamından bazı kesitlerin de gözlenmesine fırsat bulunmuĢtur. 

Ayrıca huzurevlerinde ve evde bakım hizmetlerinde çalıĢan bakım uzmanı ve 

hemĢirelerle yaĢlıların günlük yaĢamı, yaĢam biçimleri, alıĢkanlıkları, aile ve sosyal 

çevresiyle olan iliĢkileri konusunda ayrıntılı görüĢmeler yapılmıĢtır. Bakım 

hizmetlerinin hangi aĢamalarında nasıl hizmetler sunulduğu, yemek alıĢkanlıkları, ilaç 

kullanımı, boĢ zaman aktiviteleri vb. konularda yaĢlılarla sürekli içli dıĢlı olan bu 

kiĢilerden bakım hizmeti alan yaĢlılar ve kurum bakımının tüm ayrıntılarına dair geniĢ 

bilgi alınmıĢtır.  

Bunun dıĢında bir dıĢ halkada yer alan bakım hizmeti veren kurumların yöneticileri, 

belediye yöneticileri, siyasiler ve sivil toplum çalıĢanları ile yaĢlılık, yaĢlı bakımı, 

yaĢlılara yönelik hizmetler, refah devletinin ve toplumsal yaĢlanma bağlamında Ġsveç 

toplumunun geleceğine dair derinlemesine görüĢmeler yapılmıĢtır. 
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GörüĢmeler ve mülakatlar en iç halkada yaĢlılar yer almak kaydıyla ikinci halkada, 

yaĢlıya en yakın olan yaĢlı bakım uzmanı ve hemĢire ile, üçüncü aĢamada yer alan 

bakım yöneticileri ile ve en son dıĢ kabuk olarak tarif edilebilecek konumda yer alan 

belediye yöneticileriyle görüĢülmüĢtür. Böylelikle yaĢlılık, yaĢlanma, yaĢlılar ve refah 

devletinin geleceğine dair tüm bilgilere ilgili tüm tarafların gözüyle eriĢme imkanı elde 

edilmiĢtir. YaĢlılar yaĢamı ve yaĢlılığı nasıl algılıyor, yaĢlıya hizmet sunan bakıcı ve 

hemĢire yaĢlı ve yaĢlılığı nasıl algılıyor, kurum yöneticilerinin bu konulardaki 

düĢünceleri nasıl ve uygulamaya dair sıkıntıların sebepleri neler gibi ayrıntılı bilgilere 

ulaĢılmıĢtır. Yöneticilerin özellikle yaĢlıların yaĢam memnuniyeti hakkındaki görüĢleri, 

mevcut yaĢlı bakım politikaları ve refah devletinin geleceğinde toplumsal yaĢlanma ve 

yaĢlı bağımlılık oranlarının artmasının yaĢlılara sunulan hizmetlerin standardını ne 

yönde etkileyeceği gibi konularda bilgileri alınmıĢtır. 

 

ġekil 2: Mülakat ve GörüĢme Yapılanların Dağılımı 

2.4. AraĢtırmada KarĢılaĢılan Zorluklar 

Ġsveç Avrupa‘nın en pahalı ülkelerinden birisidir. Ayrıca ülkedeki en önemli sorunların 

baĢında konut yetersizliği gelmektedir.Özellikle baĢkent Stockholm‘de çok büyük bir 

konut açığı vardır. Ülkede Konut Bulma Kurumu‘na kayıtlı olduğu halde yıllardır konut 

bekleyen insanlar bulunmaktadır. Öyleki ülkede yaĢayan göçmenlerin bir kısmı bir 

daireyi 3-5 kiĢi ortak kullanmaktadır. Tuvalet ve banyosu ortak olan, herkesin bir odada 

Yaşlı

Hemşire ve Yaşlı 
Bakım Uzmanı

Huzurevi ve Evde 
Bakım Yöneticisi

Belediye Yöneticisi 
ve Merkezi 
Yöneticiler
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kaldığı bu dairelerde yaĢamak oldukça zordur. Zira dairelerin büyüklükleri de 100 

m
2‘

den fazla değildir. Ayrıca bu ölçüde bir evi bulmak da hiç kolay değildir, bulunsa da 

kiralar oldukça yüksektir. Orta düzeyde bir dairenin aylık kirası (bir oda için) bölgeden 

bölgeye 3000 ile 5500 Kron (800-1500 TL) arasında değiĢebilmektedir. Halk arasında 

devletin uyguladığı bu konut politikasının ekonomik gerekçelerden çok siyasi 

gerekçelerle olduğu söylenmektedir. Özellikle Avrupa Birliği‘nin bazı ülkelerinden 

gelen göçmen akınının önüne geçmek için böyle bir politika izlendiği iddia 

edilmektedir. Dolayısıyla konut problemi ve hayat pahalılığı araĢtırmanın yürütülmesi 

aĢamasında karĢılaĢılan en önemli problemlerin baĢında gelmektedir. 

Ayrıca ülkedeki en pahalı alanlardan birisi de sağlık ve gıda sektörüdür. Tüm harcama 

kalemleri dikkate alınarak devletin belirtmiĢ olduğu rakama göre dıĢarıdan gelen bir 

kiĢinin asgari Ģartlarda yaĢamını sürdürebilmesi için yaklaĢık aylık harcaması 12 000 

Kron‘dur. Bu ülkede kiĢi baĢına düĢen milli gelirin 53 000 dolar‘dan daha fazla olduğu 

düĢünüldüğünde ülkenin refah düzeyinin ne kadar yüksek olduğu anlaĢılacaktır. 

Konut sorunu ve hayat pahalılığı araĢtırmanın her aĢamasında önemli bir sorun olarak 

ortaya çıkmıĢtır. Bunun yanısıra bürokrasi nedeniyle Türkiye‘de çok kısa bir zamanda 

halledilebilecek bir iĢin Ġsveç‘te haftalar alması mümkündür. Bu durum araĢtırmanın her 

aĢamasında karĢılaĢılan bir olumsuzluktur. Ayrıca Temmuz ayı boyunca devam eden 

tatil nedeniyle sadece kamu kurumları değil pek çok özel iĢletme de kapanmaktadır. 

Adeta insanların Ģehri-ülkeyi terkettikleri izlenimi uyandıracak ölçüde bir sessizliğin ve 

sakinliğin baĢladığı bu ayda iĢlerin yürütülmesi ayrıca zorlaĢmaktadır. 

Kamuya ait huzurevleri yıl içinde belediye ve çeĢitli araĢtırma Ģirketleri tarafından çok 

sayıda anket yapıldığı ve bu nedenle yaĢlıların huzursuz edildikleri gerekçesiyle anket 

uygulamasına sıcak bakmamaktadırlar. Anket uygulaması için gerekli iznin alınması 

aĢamasında yazılan açıklama yazısı ve soru formu gösterildiğinde kısa bir incelemenin 

ardından gidilen huzurevlerinin önemli bir bölümünde anket yapılmasına izin 

verilmemiĢtir. Bu aĢamada anket sorularının çok fazla olduğu, yaĢlıların yorulacağı ve 

bu kadar uzun süre dikkatlerini toplayamayacakları gibi nedenlerle araĢtırma 

yapılmasına izin alınamamıĢtır. Bazı huzurevleri ise anket uygulamasına izin 

vermedikleri gibi görüĢmeyi dahi kabul etmemiĢlerdir. 
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Özel huzurevleri ise kendilerinin denetleneceği yada olumsuz bir takım durumlarla 

karĢılaĢılacağı gerekçesiyle anket uygulamasına izin vermemiĢlerdir. Nitekim yakın 

zamanda yaĢlılara yönelik bakım hizmetlerinin özelleĢtirilmesiyle yaĢanan bir takım 

skandallar hala gündemdeki sıcaklığını koruduğu için özel kurumlar kendileri hakkında 

bilgi vermek istememekte hatta kuruma bu amaçla yaklaĢılmasından rahatsızlık 

duydukların belirtmektedirler. Kimi özel huzurevleri de yapılacak anket sonucunda 

eksikleri giderilmiĢ rakip bir huzurevi açılacağı endiĢesiyle anket yapılmasına izin 

vermemiĢtir. Edinilen bilgilere göre huzurevlerinin tutumunda bu kaygının da etkili 

olduğu görülmüĢtür. Bu Ģekilde görüĢülen 6 huzurevi yetkilisi de benzer tepkiler 

vermiĢtir.  

Haninge belediyesindeki yaĢlı bakımından sorumlu belediye yetkililerinden tüm 

çabalara rağmen huzurevlerinde anket yapmak için izin alınamamıĢtır. Hatta bunun için 

belediye meclis üyesi Sedat DOĞRU‘nun aracılık yapması bile izin almak için yeterli 

olmamıĢtır.  

Yine benzer Ģekilde Stockholm-Farsta Servicehus, Aleris-Vårbacka Plaza, Solentuna-

Helenelund Lenalundsgården Servicehus yetkilileri kurumda kalan yaĢlılarla 

görüĢülmesine ve anket yapılmasına izin vermemiĢlerdir. Benzer Ģekilde Stockholm-

Kista Servicehus yetkilileri anketleri kendileri dağıtmak Ģartıyla çalıĢmaya izin 

vermiĢlerdir. Ancak daha sonra yaĢlıların anketleri doldurmak istemediklerini 

belirtmiĢlerdir. Bu durum üzerine yetkililerle tekrar görüĢülmüĢ ancak bir sonuç 

alınamamıĢtır.  

Botkyrka belediyesindeki iki huzurevi de yaĢlılarıyla görüĢülmesine izin vermemiĢtir. 

Bunun dıĢında anket yapılan kurumlarda ileri yaĢtaki yaĢlılarla iletiĢim kurmak oldukça 

zor olmuĢtur.  

Stockholm belediyesi tarafından her yıl yapılan memnuniyet anketlerinin yanında pek 

çok belediye ve farklı kurumun da yaĢlılara yönelik anket yapma isteği dolayısıyla baĢta 

kurum yöneticileri olmak üzere yaĢlıların kendileri de anket yapılmasına karĢı çok sıcak 

yaklaĢmamaktadırlar. Anketlerin yaĢlıları bunalttığı ve yaĢam kalitelerini olumsuz 

yönde etkilediği gerekçesiyle anket yapılmasına pek sıcak bakılmamaktadır. 

Yöneticilerinin anket yapılmasına izin verdiği kurumlarda da yaĢlıların anketlere çok da 

ilgi göstermemesi bir diğer zorluk olarak ortaya çıkmıĢtır. 
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Anket uygulanacak grubun ileri derecede yaĢlı olması ve soruları cevaplayamayacak 

kadar önemli sağlık sorunları yaĢıyor olmaları da baĢka bir sorundur. Öncelikle 

huzurevinde kalan yaĢlıların büyük bir bölümü yaĢamın son dönemini yada 

bakımevinden önceki son dönemi yaĢamaktadırlar. Dolayısıyla özellike zihinsel 

fonksiyonları ve genel sağlık durumları çok iyi değildir.   

Bir diğer zorluk ise yaĢlılık alanında büyük bir hizmet arzına ihtiyaç duyuluyor olması 

dolayısıyla yapılan anket çalıĢmasının, özel huzurevi açmak isteyen kiĢilerce yapılan bir 

ön saha çalıĢması olduğuna yönelik algı olmuĢtur. Bazı özel huzurevlerinin hizmet 

sundukları yaĢlılarının olası memnuniyetsizliklerinin ortaya çıkması endiĢesi taĢımaları 

da bu süreçte etkili olmuĢtur. Zira alan araĢtırması yapılan dönemde ülke genelinde 

hizmet veren bir yaĢlı bakım Ģirketinin yaĢlılara yeterli ilgiyi göstermediğine dair 

çarpıcı haberlerin medyada yer almasıyla birlikte, baĢta özel sektörün hizmet 

sağlayıcıları olmak üzere bu alanda çalıĢan tüm kurumlar ve yöneticileri özellikle bir 

hassasiyet içine girmiĢlerdir. BaĢta yöneticiler olmak üzere tüm çalıĢanlarda gözlenen 

endiĢeli ve Ģüpheci yaklaĢım araĢtırmanın yapılabilmesi için ekstra bir ikna sürecinin de 

yaĢanmasını zorunlu kılmıĢtır. Bu aĢamada pek çok yönetici ve yaĢlı bakım alanında 

çalıĢan kiĢi görüĢme yapmaktan kaçınmıĢtır. Özellikle Sollentuna ve Haninge‘deki bazı 

huzurevi yöneticileri görüĢme yapma isteğini kesin bir biçimde reddetmiĢlerdir.  

2.5. AraĢtırma Alanı: Stockholm Ġli (Stockholms Län) 

Stockholm Ġli (Stockholms län) ülkedeki 21 ilin en büyüğüdür ve ülkenin güneydoğu 

bölgesinde yer almaktadır. Ġl, 2 milyonun üzerinde nüfusu ile ülkede nüfusun en yoğun 

yaĢadığı Ģehirdir. Stockholm‘de Haziran ayında uzun gündüz saatleri yaĢanırken Aralık 

ayında ise günün sadece dörtte birinde gün ıĢığı görülmektedir.  

Ġl, dört yılda bir seçilen 149 üyeli bir il meclisi ve bir vali tarafından yönetilmektedir. Ġl 

meclisi doğrudan merkezi hükümete bağlı olarak, sağlık, eğitim, güvenlik ve ulaĢım 

hizmetlerini organize etmektedir. Stockholm 349 üyelli parlamentoya ise 38 üye 

göndermektedir (Doğru, 15 Mart 2012).  

Stockholm ili (Stockholms län) ülkenin baĢkenti olan Stockholm (Kommun)‘ünde 

aralarında yer aldığı 26 belediyeden oluĢmaktadır. AraĢtırmanın alanını da oluĢturan bu 
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belediyelerden bazıları;  Botkyrka Belediyesi, Haninge Belediyesi, Huddinge 

Belediyesi, Salem Belediyesi, Sollentuna Belediyesi ve Stokholm Belediyesi‘dir. 

 

ġekil 3: Ġsveç Haritasında Stockholm Ġli 

Kaynak:http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/7/73/SverigesL%C3%A4n20

07Stockholm.svg, EriĢim: 20.01.2013 

 

2.6. AraĢtırma Grubu 

AraĢtırmanın baĢka bir ülkede kısıtlı bir bütçe ve sınırlı bir zamanda yapılabilmesi için 

araĢtırma alanı olarak baĢkent Stockholm seçilmiĢtir. AraĢtırmanın evren ve 

örnekleminin belirlenmesi aĢamasında Stockholm ilinde yer alan farklı ilçeler dünyanın 

her bölgesinden göçmenlerin ve Ġsveçlilerin birlikte yaĢadığı yerler olarak 

belirlenmiĢtir. AraĢtırmanın evrenini Stockholm Ġli (Stockholms län) içinde yer alan, 

http://tr.wikipedia.org/wiki/Stokholm
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/7/73/SverigesL%C3%A4n2007Stockholm.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/7/73/SverigesL%C3%A4n2007Stockholm.svg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/7/73/SverigesL%C3%A4n2007Stockholm.svg
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Botkyrka, Haninge, Salem, Sollentuna, Stockholm (Rinkeby-Kista) belediyeleri sınırları 

içinde bulunan 7 huzurevi ve yaĢlı konutlarında kalan fiziksel ve zihinsel bir engeli 

bulunmayan 65 yaĢ ve üzerindeki yaĢlılar ile evde bakım hizmeti alan 65 yaĢ ve üzeri 

yaĢlılar oluĢturmaktadır.   

AraĢtırma yapılan kurumlar Alby Äng, Rinkeby Servicehus, Tors Backe Servicehus, 

Säbyhemmets Äldreboende, Tumba Äldreboende, Seniorboendet Tallhöjden, 

Seniorboendet Parkvillan ve Hemtjänst (Evde Bakım)‘dir. Bu kurumlardan hizmet 

almakta olup herhangi fiziksel ya da zihinsel özrü bulunmayan ve kendi baĢına anketi 

doldurabilecek durumda olan toplam 520 yaĢlı araĢtırmanın evrenini oluĢturmaktadır. 

Buna göre 520 kiĢiden oluĢan bir evrende % 5 kabul edilebilir hata ve % 95 güven 

düzeyinde yapılan hesaplamaya göre örneklem büyüklüğü 222 olarak bulunmuĢtur. Bu 

durumda örneklem büyüklüğünden kaynaklanan hata % 95 güven düzeyi için % 

4,96‘dır.  

 

 ġekil 4: Stockholm Ġl Haritası 

Kaynak : http://en.wikipedia.org/wiki/Stockholm_County. 

 

 

http://en.wikipedia.org/wiki/Stockholm_County
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Tablo 10: AraĢtırma Yapılan Belediyelerin YaĢ Gruplarına Göre 

Nüfus Dağılımı 

Ülke-Ġl ve Belediyeler 

YAġ 65 YaĢ ve 

Üzeri 

Nüfus 

Toplamı 

Toplam 65-79 80+ 

Ġsveç 9.482.855 1.286.450 498.218 1.784.668 

Stockholm Ġli 2.091.473 232.278 85.050 317.328 

Stockholm Belediyesi 864.324 83.726 38.761 122.487 

Botkyrka Belediyesi 84.677 8.809 2.232 11.041 

Haninge Belediyesi 78.326 9.315 2.088 11.403 

Salem Belediyesi 15.694 2.012 498 2.510 

Sollentuna Belediyesi 65.891 7.422 2.510 9.932 

Stockholm Belediyesi (Rinkeby-Kista) 46.792 3.549 1.019 4.568 

 Toplam 390.429 40.796 11.187 51.983 

Kaynak: (SCB, 2012a), EriĢim: 26.03. 2012 

Bu çerçevede bu kurumlardan hizmet alan ve anket doldurmayı kabul eden yaĢlıların 

225‘i ile anket yapılmıĢ anketlerden ikisi çeĢitli hatalar nedeniyle değerlendirmeye 

alınmamıĢ ve araĢtırmanın örneklemi 223 kiĢi olarak belirlenmiĢtir. AraĢtırmada anket 

yapılan yaĢlılar dıĢında 15 yaĢlı ile mülakat yapılmıĢtır. Bu yaĢlılardan 8‘ini anket 

uygulanan yaĢlılar oluĢtururken, 7 yaĢlı ile de kendi istekleri doğrultusunda anket 

yapılmamıĢtır. Bu 7 yaĢlıdan birisi bakımevinde kalan ve sağlık durumu daha ağır olan 

hasta bir yaĢlıdır. Bunun dıĢında, alan araĢtırmasının her aĢamasında yaĢlı, yaĢlı bakımı 

ve refah devleti hizmetleri ile ilgili olarak hemĢire, yaĢlı bakım uzmanı, belediye 

çalıĢanı, kamu görevlisi, medya ve sivil toplum mensupları gibi pek çok kiĢi ile sistemli 

olarak görüĢme yapılmıĢtır. Ayrıca yaĢlılık, yaĢlanma ve yaĢlılar konusundaki 

düĢüncelerini öğrenmek üzere, yaĢları 20 ile 45 arasında değiĢen 10 kiĢi ile de görüĢme 

yapılmıĢ, yaĢlı ve yaĢlılık konusunda ne düĢündükleri sorulmuĢ, gençler ve yetiĢkinlerin 

yaĢlı ve yaĢlılık algıları ile yaĢlılara bakıĢ açıları anlaĢılmaya çalıĢılmıĢtır. Bu Ģekilde 

mülakat ve görüĢme yapılan kiĢi sayısı 76‘dır.  

AraĢtırma ile ilgili olarak mülakat ve görüĢme yapılan kiĢilerin mesleki ve sosyal 

dağılımları aĢağıdaki tabloda verilmiĢtir.  
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Tablo 11: Mülakat ve GörüĢme Yapılanların Mesleki ve Sosyal Dağılımı 

Mülakat Yapılanların Dağılımı Mülakat Yapılanların Sayısı 

 

YaĢlı 

Evde Kalan 8 

Huzurevinde Kalan 6 

Bakım Evinde Kalan 1 

YaĢlı Bakım Uzmanı ve HemĢire  10 

Kamu Huzurevi Yöneticisi 6 

Özel Huzurevi Yöneticisi 5 

Evde Bakım ġirketi Yöneticisi  1 

Belediye Yöneticisi 5 

Milletvekili 1 

Belediye Meclis Üyesi 3 

YaĢlı Bakım ġirketi Sahibi 2 

YaĢlı Merkezi ve YaĢlı Konutları ÇalıĢanı 4 

Sivil Toplum ve Gönüllü KuruluĢ Temsilcisi 10 

Medya ÇalıĢanı 4 

Genç ve YetiĢkinler 10 

Toplam  76 

 

Anketlerin uygulandığı kurumlarda kalan yaĢlılar içinde alzheimer ve demans gibi bir 

hastalığı olmayan ve kendi baĢına anketi doldurabilecek durumda olanların bir kısmının 

da ileri yaĢta ve düĢkün olmaları nedeniyle anketi dolduramadığı görülmüĢtür. Bu 

nedenle araĢtırmanın yapıldığı kurumlardan yazılı ve sözlü izin alınması aĢamasında 

kurum yetkililerince ankete cevap verebileceği söylenen yaĢlıların da önemli bir 

bölümünün anketi cevaplayamadığı görülmüĢtür. Ayrıca bazı yaĢlılar da ankete cevap 

vermek istememiĢlerdir. Bu çerçevede anketin uygulandığı kurumlarda kalan ve ankete 

cevap verebileceği düĢünülen yaĢlı sayısı ile anketi doldurabilen yaĢlı sayıları aĢağıdaki 

gibidir.  
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Tablo 12: Alan AraĢtırmasının Yapıldığı Kurumlar ve Anket Yapılan YaĢlı Sayısı 

Kurum Adı AraĢtırma Evrenini OluĢturan 

Kurumlardaki YaĢlı Sayısı 

Anket Yapılan YaĢlı 

Sayısı 

Alby Äng 20 17 

Rinkeby 

Servicehus 

24 24 

Tors Backe 

Servicehus 

60 25 

 

Säbyhemmets 

Äldreboende 

16 13 

Tumba 

Äldreboende 

113 50 

Seniorboendet 

Tallhöjden 

60 19 

Seniorboendet 

Parkvillan 

60 18 

Hemtjänst 167 57 

Toplam 520 223 

 

Anket Yapılan Kurumlara Dair Genel Bilgiler 

Alby Äng 

Toplam 10‘ar kiĢilik 6 bölümden oluĢan huzurevinde iki bölüm demanslı yaĢlılar için 

ayrılmıĢtır.  AraĢtırmanın yapıldığı dönemde yaklaĢık 60 kiĢinin kaldığı huzurevinde 

anketlere cevap verebilecek yaĢlı sayısı 20 olarak belirlenmiĢtir. Zira daha önceki 

yıyllarda belediyenin yapmıĢ olduğu memnuniyet anketine de katılım oranı son derece 

sınırlı olmuĢtur (Botkyrka Kommun, 2012a). 

Huzurevi geniĢ bir yeĢil alan içinde, bir göl kenarında, yürüyüĢ yollarının bulunduğu ve 

Ģehre çok yakın bir konumda olmasına rağmen sessiz bir mekanda yer almaktadır.  

Huzurevinde hafta içi her gün iki hemĢire çalıĢmakta, çağrı üzerine hemĢireler akĢam, 

gece ya da hafta sonları da huzurevine gelebilmektedir. Haftada en az bir gün doktor 
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hastalarla görüĢmektedir. Ġhtiyaç halinde mesleki ve fiziksel terapistte bulunmaktadır. 

Ayrıca yaĢlıların hava almaları için bir iç avlu vardır (Botkyrka Kommun, 2012a).  

Rinkeby Servicehus  

8‘er kiĢilik 6 bölümden oluĢan huzurevi 48 kiĢi kapasitelidir. Bunların 24‘ü demanslı 

hastalar içindir. YaklaĢık 4000 Kron kirası vardır. Konaklama, bakım hizmetleri ve 

hemĢirelik hizmetleri sunulan huzurevinde dairelerin büyüklüğü 38 metrekare olup her 

odada banyo, mutfak ve balkon bulunmaktadır. Ayrıca bir de iç avlu bulunmaktadır. Üç 

öğün yemeğin verildiği kurumda farklı kültürlerden gelenler için kendi kültürel 

yemeklerini yeme imkanı da sunulmaktadır. Bu nedenle huzurevinde farklı dil ve 

kültürlerden eğitimli hemĢireler ve bakım personeli çalıĢmaktadır. YaĢlıların herhangi 

bir tehlikeli durumla karĢılaĢmaları durumunda kullanabilmleri için kol ve boyunlarında 

güvenlik alarmları bulunmaktadır (Stockholmsstad, 2012).  

Tors Backe Servicehus 

1989 yılında inĢa edilmiĢ Sollentuna merkezde yer alan 71 kiĢilik bir huzurevidir. 

HemĢire, hemĢire yardımcısı, terapist ve fizyoterapi uzmanı yer almaktadır. Herkesin 

kendi odasında küçük bir mutfağı vardır. Toplantı salonu, kafeterya gibi ortak kullanım 

alanlarının bulunduğu huzurevinde, ayak bakımı, kadın ve erkek kuaförleri de hizmet 

vermektedir (Sollentuna Kommun, 2013). 

Säbyhemmets Äldreboende 

28 m
2 

lik toplam 44 odadan oluĢan huzurevi Salem merkezde yer almaktadır. 

Huzurevinde ortak salon ve yemekhane bulunmaktadır. Kurumdaki odaların 26‘sı 

demanslı hastalar için 18‘i somatik hastalar için ayrılmıĢtır. Huzurevinde bulunan iç 

avlu ve giriĢ katta yaĢlılar çeĢitli etkinlikler düzenleyip ve oyunlar oynayabilmektedir 

(Salems Kommun, 2013).  

Tumba Äldreboende 

Her katında 26 yaĢlının kaldığı 6 katlı binada ikamet, geçici süreli bakım ve demanslılar 

için de bakım hizmeti sunulmaktadır. Ancak kurumda kalanlarının tamamı ankete cevap 

verebilecek durumda değildir (Botkyrka Kommun, 2012b).  
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Seniorboendet Tallhöjden ve Seniorboendet Parkvillan 

Handen ve Västerhaninge‘de yer alan yaĢlı konutlarıdır. 65 yaĢ ve üzerindekiler için 

tasarlanmıĢ 59-82 m
2 

lik 60‘ar konuttan oluĢan bu kurumların aylık kirası 5000 Kron ile 

7000 Kron arasında değiĢmektedir. Kurumlarda öğle yemeğinin yanında çeĢitli aktivite 

ve oyunların oynanabildiği bir merkez bulunmaktadır. Bu merkezde, yemek salonu 

kuaförlük hizmetleri ve sportif faaliyetler yapılabilme imkanı vardır (Haninge Kommun, 

2012). 

Hemtjänst (Evde Bakım) 

Anket, Stockholm, Sollentuna, Haninge‘nin de aralarında bulunduğu farklı belediyelere 

evde bakım hizmeti sağlayan özel bir yaĢlı bakım Ģirketinin hizmet götürdüğü 49 

yaĢlıya ve belediyenin hizmet sağlayıcı Ģirketleri tarafından hizmet sunulan 8 yaĢlıya 

uygulanmıĢtır. Evde bakım hizmeti alan yaĢlılar yalnız yaĢamakta olup sürekli bakıma 

ihtiyaç duymayan ancak gündelik iĢlerini kendisi karĢılamakta zorlanan, çeĢitli 

alanlarda bakım ve yardıma ihtiyaç duyan yaĢlılardan oluĢmaktadır. 

2.7. AraĢtırmanın Veri Analizi 

AraĢtırmada elde edilen veriler ―SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for 

Windows 17.0‖ programı kullanılarak iĢlenmiĢ ve analiz edilmiĢtir. Verilerin 

değerlendirilmesinde sayı, yüzde, aritmetik ortalama, standart sapma ve standart hata 

gibi tanımlayıcı istatistiksel metotlar kullanılmıĢtır.  

AraĢtırma verilerinin niceliksel karĢılaĢtırılmasında ise iki grup arasındaki farkı t-testi, 

ikiden fazla grup durumunda parametrelerin gruplar arası karĢılaĢtırmalarında Tek yönlü 

Anova testi ve farklılığa neden olan grubun tespitinde Tukey Post Hoc testi 

kullanılmıĢtır. AraĢtırmanın bağımlı ve bağımsız değiĢkenleri arasındaki iliĢki ise 

Pearson korelasyon analizi ile test edilmiĢtir.  

Elde edilen bulgular % 95 güven aralığında % 5 anlamlılık düzeyinde 

değerlendirilmiĢtir. 
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3.  BULGULAR VE YORUMLAR 

Bu bölümde araĢtırma probleminin çözümü için araĢtırmaya katılan yaĢlılardan ölçme 

aracıyla toplanan verilerin analizi sonucunda elde edilen bulgulara ve bulgulara dayalı 

olarak yapılan açıklama ve yorumlara yer verilmiĢtir. 

Bulgular ve yorumlar 5 bölümden oluĢmaktadır.  

Buna göre birinci bölüm araĢtırmaya katılan yaĢlıların Sosyo-Demografik Özelliklerine 

İlişkin bulgulardan oluĢmaktadır. 

Ġkinci bölümde Yaşlıların Yaşam Algıları ile ilgili bulgulara yer verilmiĢtir. 

Üçüncü bölümde ise Sosyo-Demografik Özellikler İle Yaşam Algısı Arasındaki İlişkiye 

dair bulgular yorumlanmıĢtır 

Dördüncü bölümde Yaşlıların Refah Devleti Hizmetlerinden Memnuniyetine İlişkin 

bulgulara yer verilmiĢtir. 

BeĢinci bölümde ise Yaşlıların Refah Hizmetleri Yeterlik Düzeylerinin Demografik 

Özelliklere Göre Dağılımı verilmiĢtir.  
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3.1. Sosyo-Demografik Özelliklere ĠliĢkin Bulgular Ve Yorumlar 

Tablo 13:YaĢlıların Grup DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Grup Kurumda Kalanlar 167 74,9 

Evde Kalanlar 56 25,1 

Toplam 223 100,0 

YaĢlıların grup değiĢkenine göre dağılımına bakıldığında 167'sini (%74,9) bakım 

kurumlarında kalanlar oluĢtururken 56'sını (%25,1) evde bakım hizmeti alanlar 

oluĢturmaktadır.  

Tablo 14:YaĢlıların Cinsiyet DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Cinsiyet Kadın 146 65,5 

Erkek 77 34,5 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar cinsiyet değiĢkenine göre 146'sı (% 65,5) Kadın, 77'si (%34,5) Erkek olarak 

dağılmaktadır. Bu dağılım özellikle yaĢlı nüfusa sahip tüm ülkelerde olduğu gibi Ġsveç 

nüfusu içindeki yaĢlıların genel dağılımına da uymaktadır. Zira Ġsveç‘in genel nüfus 

yapısı içinde dengeli bir cinsiyet dağılımı izlenirken bu dağılımın yaĢın ilerlemesiyle 

birlikte kadınlar lehine bozulmaya baĢladığı görülmektedir. 65 yaĢ ve üzeri nüfusun 

sayısı 1.784.668 iken bu nüfus içinde erkeklerin sayısı 806.029, kadınların sayısı ise 

978.639‘dur. Yani yaĢlı nüfus içinde kadın nüfus 172.610 kiĢi daha fazladır. Ġleri 

yaĢlılık döneminde ise kadın nüfusun erkek nüfusa oranı daha da artmaktadır. Ġsveç‘te 

yaĢayan 100 yaĢ ve üzeri 1.770 kiĢiden sadece 276‘sı erkek iken 1494‘ü kadındır. Yani 

yaĢlanan nüfus yanında yaĢlı kadın nüfusu Ġsveç‘in sosyal bir gerçekliği haline gelmiĢ 

ve bu durum araĢtırma örneklemine de yansımıĢtır (SCB, 2012a; Ceylan, 2012a: 31). 

Türkiye‘de yapılan bazı araĢtırmalarda
14

erkeklerin kadınlardan daha fazla olduğu 

görülse de genellikle yaĢın uzaması ile birlikte yaĢlı nüfus içinde kadınların oranının 

                                                           

14
Türkiye’de Yaşlılıkla İlgili Yapılan Bazı Çalışmalar: Akgül A. (2009), YaĢlılarda Sosyal ve Manevi Bakım (Darülaceze 

Örneği),YayınlanmamıĢ Yüksek Lisans Tezi, Marmara Üniversitesi SBE, Ġstanbul. Akın B. (2002). Evde YaĢayan YaĢlılarda 
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kademeli olarak arttığı görülmektedir. Dolayısıyla Ġsveç‘te doğuĢta beklenen yaĢam 

süresinin uzun olması ve ileri yaĢlardaki yaĢlıların çoğunluğunun kadınlardan oluĢması 

nedeniyle örneklemde kadınların sayısı erkeklerden fazladır. Bu durum Ġsveç‘in yaĢlı 

nüfus yapısına da paraleldir. Ayrıca örneklemin % 63,5‘inin 80 yaĢ ve üzerinde 

olmasından da anlaĢılacağı üzere katılımcıların ortalama yaĢı oldukça yüksektir ve bu 

nedenle 80 yaĢ ve üzerindekilerin çoğunluğunu da kadınlar oluĢturmaktadır. 

Bu durum yaĢın ilerlemesiyle birlikte bakıma muhtaçlıkta kadınların erkeklere göre 

daha önde yer aldıklarını göstermektedir. Ayrıca kadınların erkeklerden daha uzun 

yaĢamalarından kaynaklanan yaşlı nüfusun kadınsılaşması sorunu da gündeme 

gelmektedir. Bu nedenle yaĢlı nüfus tanımlaması yerine cinsiyete göre bir ayrıĢmanın 

daha sağlıklı bir planlama yapılmasına katkı sağlaması mümkündür. Bu anlamda 
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nüfusun yaĢlanması içinde kadınların yaĢlanması, cinsiyete uygun bir bakım modelinin 

geliĢtirilmesi noktasında da faydalı olabilir. 

Tablo 15:YaĢlıların YaĢ DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

YaĢ 65-69 YaĢ 21 9,4 

70-74 YaĢ 34 15,2 

75-79 YaĢ 26 11,7 

80-84 YaĢ 52 23,3 

85-89 YaĢ 72 32,3 

90 YaĢ Ve üzeri 18 8,1 

Toplam 223 100,0 

Bakım hizmeti alan yaĢlılar yaĢ değiĢkenine göre değerlendirildiğinde, yaĢlıların % 9,4 

65-69 yaĢ, %15,2‘si 70-74 yaĢ, % 11,7‘si 75-79 yaĢ, %23,3‘ü 80-84 yaĢ, %32,3‘ü 85-89 

yaĢ, % 8,1‘i 90 yaĢ ve üzeri olarak dağılmaktadır. 

Bakım hizmeti alan yaĢlıların % 36,3‘ü 65-79 yaĢları arasında iken % 43,7‘si 80 yaĢ ve 

üzerindekilerden oluĢmaktadır. Genel nüfus içinde 80 yaĢ ve üzerinde olanların sayısı 

498.218‘dir. Yani 1,7 milyon nüfus içinde 80 yaĢ ve üzerindekilerin oranı yaklaĢık % 

28‘dir. Ancak bu genel dağılımın aksine yaĢın ilerlemesiyle birlikte artan bakıma 

muhtaçlık riski kurum bakımı alan yaĢlıların çoğunluğunun 80 yaĢ ve üzerinde olan 

yaĢlılardan oluĢmasına neden olmaktadır. Bakıma muhtaçlıkta yaĢın ilerlemesinin ne 

kadar önemli bir kriter olduğu araĢtırma örnekleminin yaĢ dağılımıyla da görülmektedir. 

Kurum bakımı alan yaĢlıların % 63,5‘i 80 yaĢ ve üzeri yaĢlılardan oluĢmakta iken 

özellikle 85-89 yaĢ grubu % 32,3‘lük oranla tüm yaĢlılar içinde en kalabalık grubu 

oluĢturmaktadır. 

Ġsveç‘te yaĢlıların bakım hizmeti almaya daha geç yaĢlarda baĢladığı görülmektedir. 

Aynı Ģekilde Ġsveç‘te tüm yaĢlılar içinde 80 yaĢ ve üzerindekilerin oranı daha fazla iken 

bu oran Türkiye‘deki yaĢlılarda 70 yaĢ ve altındakilerde daha fazladır. 

Tablo 16: YaĢlıların Medeni Durum DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Medeni Durum Evli 38 17,0 

Bekar 24 10,8 

Dul 141 63,2 

AyrılmıĢ 20 9,0 

Toplam 223 100,0 
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YaĢlıların medeni durum değiĢkenine göre dağılımına bakıldığında 38'i (%17,0) Evli, 

24'ü (%10,8) Bekar, 141'i (%63,2) Dul, 20'si (%9,0) AyrılmıĢ olarak görülmektedir. Bu 

durum Ġsveç‘in demografik yapısı içinde düĢen evlilik oranlarının ve artan boĢanma 

oranlarının da bir göstergesi niteliğindedir. Örneklem içinde en büyük payı % 63,2 ile 

dul yaĢlılar oluĢtururken hiç evlenmemiĢ olanların oranı % 10,8‘dir. YaĢlı nüfus içinde 

kadınların doğuĢta beklenen yaĢam süresinin belirleyiciliği yanında eĢi ölen yaĢlılarında 

önemli bir oran oluĢturduğu görülmektedir. Tüm yaĢlılar içinde evli olanların oranı ise 

% 17,0‘dir. Bu oran evlilik oranlarının düĢük olduğu genel toplum yapısına da 

uygundur. 

Bakım hizmeti alan yaĢlıların sadece % 17‘si evli‘dir. Bu sonuca göre bakım 

hizmetialan yaĢlıların çok küçük bir bölümü dıĢında kalan kısmının yalnız olduğu 

görülmektedir. Ancak yaĢlıların yaklaĢık yüzde doksanının (% 89,2) en az bir kez 

evlendiği ve bunlardan sadece % 9‘unun boĢandığı görülmektedir. Bugün Ġsveç 

toplumunda evlilik oranları oldukça düĢüktür. Buna karĢın boĢanma oranları oldukça 

yüksektir. Ayrıca yaĢanan doğumların da yarıdan fazlası evlilik dıĢı gerçekleĢmektedir. 

Bu göstergeler evlilik ve boĢanma oranlarının kuĢaklar arasında nasıl değiĢtiğinin de 

önemli bir göstergesidir. 2011 yılı rakamlarına göre 47 564 evlilik gerçekleĢirken 23 

388 boĢanma gerçekleĢmiĢtir. Yani her iki evlilikten birisinin boĢanmayla sonuçlandığı 

görülmektedir. Oysa yaĢlılar için bu oran her on evliliğe karĢın bir boĢanma olarak 

gerçekleĢmiĢtir. Sonuçlardan da anlaĢılacağı üzere toplumun evlilik ve boĢanmaya karĢı 

hassasiyeti geçmiĢ dönemlere göre azalmıĢtır. Bugün yaĢayan yaĢlıların önemli bir 

kısmı evlenmiĢ olmasına karĢın, önümüzdeki on yıllarda yaĢlıların önemli bir 

bölümünün hiç evlenmemiĢ yaĢlılardan oluĢacağı görülmektedir. Bu durum yeni 

dönemle birlikte yaĢlılıkta yalnızlık sorununun daha fazla ön plana çıkması anlamına 

gelmektedir. 

Türkiye‘de yapılmıĢ olan araĢtırmalarla kıyaslandığında Ġsveç‘te kurum bakımı alan 

yaĢlılar içinde evlilerin oranının daha yüksek olduğu, dul yaĢlıların ise her iki ülke 

içindeki kurum bakımı alan yaĢlılarda en büyük çoğunluğu oluĢturduğu görülmektedir.  
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Tablo 17: YaĢlıların Eğitim Durumu DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Eğitim Durumu Ġlköğretim 119 53,4 

Lise 52 23,3 

Üniversite 27 12,1 

Yüksek Lisans 11 4,9 

Eğitimi Yok 14 6,3 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar eğitim durumu değiĢkenine göre 119'u (%53,4) Ġlköğretim, 52'si (%23,3) Lise, 

27'si (%12,1) Üniversite, 11'i (%4,9) Yüksek Lisans, 14'ü (%6,3) Eğitimi yok olarak 

dağılmaktadır. Eğitim seviyesinin oldukça yüksek olduğu yaĢlılar içinde en büyük payı 

% 53,4 ile ilköğretim mezunları oluĢturmaktadır. YaĢlıların yarıdan fazlasını oluĢturan 

bu grubun aksine eğitimi olmayanların oranı % 6,3‘tür. Üniversite mezunu ve yüksek 

lisans mezunu olan yaĢlıların toplam oranı ise % 17‘dir. 

YaĢlılar içinde yüksek öğretim mezunlarının oranı görece daha azdır. Bu durum 

yaĢlıların yaĢam tercihlerinde eğitimin etkili olduğunun bir göstergesi olarak 

değerlendirilebilir. Eğitim seviyesinin yükselmesiyle birlikte evlilik oranlarının 

azalmaya, boĢanma oranlarının artmaya baĢladığı görülmektedir. Bu iki değiĢken 

arasındaki iliĢkinin diğer etkenlerin payının asgariye indirilmek koĢuluyla incelenmesi 

oldukça güçtür ancak yine de bu yönde bir eğilim olduğu gözlenmektedir. Ġnsanların 

uzun yıllara yayılan eğitim süreçlerinin evliliklerini ertelemelerine hatta evlenmeyi 

istememelerine neden olduğu bilinmektedir. Ayrıca toplumsal ve yasal normların 

değiĢmesiyle birlikte yeni nesil için evlilik bir amaç olarak anlamını yitirdiğinden, 

eğitim asıl amaç haline gelmiĢ ve bireyler eğitimi tercih etmiĢlerdir.  

Tablo 18:YaĢlıların ÇalıĢma Süresi DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

ÇalıĢma Süresi 1-10 Yıl 7 3,1 

11-20 Yıl 15 6,7 

21-30 Yıl 31 13,9 

31-40 Yıl 59 26,5 

41 Yıl ve üzeri 40 17,9 

Hiç ÇalıĢmadım 71 31,8 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar çalıĢma süresine bakıldığında 7'si (%3,1) 1-10 yıl, 15'i (%6,7) 11-20 yıl, 31'i 

(%13,9) 21-30 yıl, 59'u (%26,5) 31-40 yıl, 40'ı (%17,9) 41 yıl ve üzeri, 71'i (%31,8) Hiç 
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çalıĢmadım olarak dağılmaktadır. YaĢlıların % 31,8‘i hiç çalıĢmamıĢtır. Garanti 

emeklilik kapsamında hiç çalıĢmadan da emekli olunabilen bir ülke olarak Ġsveç‘te 

emeklilik sistemine hiçbir katkıda bulunmadığı halde emekli olanların oranının oldukça 

önemli bir paya sahip olduğu görülmektedir. Aynı Ģekilde çalıĢmıĢ olan yaĢlılar içinde 

21 yıl ve üzerinde çalıĢmıĢ olanların oranı % 44,4‘tür. 41 yıl ve daha fazla çalıĢanlar ise 

% 17, 9‘dur.  

Ġsveç 1990‘lı yılların baĢında istihdamda yakaladığı baĢarı ile ―tam istihdam‖ 

politikasının gerçekleĢebileceğine dair beklentilerin yükseldiği bir dönemi yaĢamasına 

rağmen daha sonraki süreçte istihdam noktasında bir takım sorunlar yaĢamıĢtır. Birey 

için çalıĢmak kadar çalıĢmamak (istediği bir iĢte çalıĢmak için) bireyin hakkı olarak 

kabul edilmektedir. Dolayısıyla devletin kendisine uygun bir iĢ bulamadığı bireyin 

çalıĢmama hakkı vardır ve devlet bu bireyin geçimini sağlamak zorundadır. Bu durum 

Ġsveç‘te yaĢlılar arasındaki yüksek sayılabilecek oranlardaki hiç çalıĢmama oranın 

nedenlerinden birisidir.  

Brodin‘in (1993) de ifade ettiği gibi Ġsveç‘in uygulamıĢ olduğu politikaların yüksek 

vergi oranları ile çalıĢanı cezalandıran, yüksek ve uzun dönemli iĢsizlik ödenekleri ile 

de çalıĢmayanı ödüllendiren bir özelliğinin olduğu iddia edilmektedir. Bu durum sosyal 

adaleti sağlamak adına giriĢimcilik ruhunun yok edildiği ve insanların patron olmaktan 

çok iĢçi ve hatta iĢsiz olmaya özendikleri bir sistemin inĢası olarak görülmeye 

baĢlanmıĢtır. Gelire dayalı artan oranlı vergi sistemiyle ne kadar çok kazanılırsa o kadar 

fazla verginin alındığı ülkede böylelikle sosyal kesimler arasında ekonomik uçurumun 

oluĢmasının önüne geçilmeye çalıĢılmıĢtır. Ancak yaĢanan bu durum sadece neo-liberal 

politikacıların refah devletinin ülkenin ve bireylerin eknonomik geliĢiminin önüne 

geçtiğine yönelik eleĢtirilerini temellendirmekle kalmamıĢ, ülke de bir takas ekonomisi  

ortaya çıkararak insanları sahteciliğe sevketmeye baĢlamıĢtır (Brodin, 1993). 

Bugün Ġsveç‘te insanlar yüksek vergi oranlarından kurtulmak için birbirlerinin iĢini 

takas usulü halletmekte ve kayıt dıĢı çalıĢmaktadırlar. Ülkedeki kayıtdıĢılık o kadar 

yaygın haldedir ki özellikle alt gelir grubu ve küçük ölçekli iĢletmelerde istihdam 

edilme sürecinde iĢçi ve iĢveren arasında siyah ve beyaz konuĢması yapılmaktadır. 

Beyaz çalışmak, kayıtlı çalıĢmayı ifade ederken, siyah çalışmak ise kayıt dıĢı çalıĢmak 

demektir. ĠĢveren kayıt dıĢı çalıĢtırdığı iĢçi sayesinde devlete yüksek vergi vermekten 
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kurtulurken, iĢçi de daha yüksek ücret almakta ve aldığı ücretten vergi vermek 

durumunda kalmamaktadır. Yine iĢçi aynı zamanda devletten iĢsizlik ödeneği almayı da 

sürdürebilmektedir. Bazı büyük ölçekli iĢletmelerin de sermaye ve yatırımlarını ucuz 

iĢgücü ve düĢük vergilerin bulunduğu ülkelere kaydırdıkları görülmektedir. 

Her ne kadar devlet kurmuĢ olduğu çok sıkı güvenlik ve denetim mekanizması ile 

böylesi kötüye kullanmaların önüne geçmeye çalıĢsa da insanların kendilerine bir açık 

buldukları toplumsal deneyimlerle görülmektedir. Dolayısıyla yüksek vergilerle finanse 

edilen Ġsveç refah devletinin kaynakları oransal olarak azalırken, ihtiyaç duyulan 

kaynak da her geçen gün artmaktadır. Bu durum toplumsal yaĢlanmanın neden olduğu 

yaĢlı bağımlılık oranları kadar, artan iĢsizlik oranları ve istihdam sorunlarıyla da 

ilgilidir.  

Ġsveç‘te bakım hizmeti alan yaĢlıların % 44,4‘ü 30 yılın üzerinde bir çalıĢma süresine 

sahiptir. Yani yaĢlıların yarıya yakını en az yaĢlarının üçte birini çalıĢarak 

geçirmiĢlerdir. YaĢlıların % 31,8‘i ise hiç çalıĢmadığını ifade etmektedir. Yani az yada 

çok çalıĢmıĢ olan % 68,2‘lik bir yaĢlı kesimden kesilen vergilerle yaĢlıların diğerlerine 

sunulan hizmetler finanse edilmiĢtir. Her üç yaĢlıdan ikisi en az bir yıl çalıĢırken, geri 

kalan üçte birlik kesim hiç çalıĢmamıĢtır. Bu oranlar refah devletinin bireyleri 

ekonomik anlamda nasıl kendine bağımlı hale getirdiğinin de bir göstergesi olarak 

değerlendirilebilir. Zira yaĢlılar içinde 41 yıl ve üzeri çalıĢmıĢ olan yaĢlı ile hiç 

çalıĢmamıĢ olan bir yaĢlı arasında hizmetlere eriĢim standardı ve yaĢam kalitesi 

bakımından neredeyse hiç fark yoktur. Ülkede uygulanan garanti emeklilik sayesinde 

hiç çalıĢmadan da emekli olunabilmektedir. Emekli oluncaya kadar da iĢsizlik maaĢları 

ve sosyal yardımlarla yaĢamını sürdüren bireyin yaĢlandığında baĢlayan garanti 

emekliliği ve bakım garantisi insanların çalıĢma isteğini yok etmektedir. Gelecek 

kaygısının olmadığı böyle bir ortamda Weber (2010)‘in iddia ettiği prüten etik 

kaybolmakta ve bağımlı bir tüketim toplumu ortaya çıkmaktadır.  

Gerçekten de Ġsveç‘te tek patron vardır o da devlettir. Bu anlamda devlet tüm bireyleri 

kuĢatan geniĢ bir refah devleti Ģemsiyesi oluĢturmuĢ çalıĢan ya da çalıĢmayan herkesi 

sosyal güvenlik kapsamına almıĢtır.  



134 
 

Aynı Ģekilde yaĢlı nüfus içinde hiç çalıĢmamıĢ olanların oranlarının yüksek olmasında 

göçmenlerin de payı göz ardı edilmemelidir. Özellikle belirli bir yaĢtan sonra Ġsveç‘e 

gelmiĢ olan göçmenlerin çalıĢma imkânı bulamamıĢ olması nedeniyle bu oranın yüksek 

olması mümkündür. Ayrıca Ġsveç pek çok ülke vatandaĢını mülteci olarak kabul 

etmektedir. Dolayısıyla bu grupta yer alan yaĢlılarında çalıĢmayan yaĢlılar arasında yer 

aldığı dikkate alınmalıdır. 

Tablo 19: YaĢlıların Çocuk Sayısı DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Çocuk Sayısı 1 Çocuk 15 6,7 

2 Çocuk 13 5,8 

3 Çocuk 49 22,0 

4 Çocuk ve üzeri 19 8,5 

Çocuğum Yok 127 57,0 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar çocuk sayısı değiĢkenine göre dağılımına bakıldığında 15'i (%6,7) 1 çocuk, 

13'ü (%5,8) 2 çocuk, 49'u (%22,0) 3 çocuk, 19'u (%8,5) 4 çocuk ve üzeri, 127'si 

(%57,0) Çocuğum yok seçeneğini iĢaretlemiĢlerdir. YaĢlıların % 57‘sinin çocuğu 

yoktur. Çocuğu olan yaĢlılar içinde ise en büyük pay % 22,0 ile 3 çocuğu olanlardadır. 

Tüm yaĢlılar içinde 4 ve üzeri çocuğu olanların oranı 1 çocuğu olanların oranından % 

1,8 daha fazladır.  

YaĢlıların çocuk sayısı bugün Ġsveç‘te yaĢanan demografik yaĢlanmanın da bir özeti 

niteliğindedir. YaĢlıların yarıdan fazlasının çocuk sahibi olmadığı düĢünüldüğünde 

toplumsal yaĢlanmanın nasıl bu kadar ileri boyutlara ulaĢtığı da anlaĢılmaktadır. 

Tablo 20: YaĢlıların Torun Sayısı DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Torun Sayısı 1 Torun 20 9,0 

2 Torun 7 3,1 

3 Torun 14 6,3 

4 Torun ve üzeri 11 4,9 

Torunum Yok 171 76,7 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar torun sayısı değiĢkenine göre değerlendirildiğinde ise 20'si (%9,0) 1 torun, 7'si 

(%3,1) 2 torun, 14'ü (%6,3) 3 torun, 11'i (%4,9) 4 torun ve üzeri, 171'i (%76,7) 

Torunum yok seçeneklerini iĢaretlemiĢlerdir. Torunu olmayanların oranı çocuğu 

olmayanların oranından çok daha fazladır. YaĢlıların % 76,7‘sinin torunu yoktur. 
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Torunu olanların ise büyük bir çoğunluğunun (% 9,0) 1 torunu vardır. Torun sayısı 4 ve 

üzerinde olanların oranı ise % 4,9‘dur. Tüm yaĢlılar içinde torunu olanların oranı % 

23,3‘tür. Bu durum yaĢlıların bir kuĢak sonrasında nesillerinin devam etmediğini ve 

nüfusun yenilenemediğini göstermektedir. 

YaĢlıların % 76,7‘sinin torunu yoktur. Bu durum evlenip çocuk sahibi olan yaĢlıların 

çocuklarının çocuk sahibi olmak istemediklerini(istediği halde çocuğu olmayanları ayırt 

etmek mümkün değildir) göstermektedir. Yani bir kuĢak önce hem evlenip hem de 

çocuk sahibi olan yaĢlıların çocukları bir kuĢak sonra evlenmekten ya da en azından 

çocuk sahibi olmaktan vazgeçmiĢtir. Kendi akranlarının evlenip çocuk sahibi 

olmadıkları dönemde çocuk sahibi olmayı isteyen yaĢlıların büyük bir çoğunluğunun 

kendi çocuklarının çocuk sahibi olmak istememiĢlerdir. 

Türkiye‘deki çalıĢmalara bakıldığında kurumda kalan yaĢlılar içinde en büyük oran 

torunu olmayan yaĢlılardadır. Buna göre Çevik Sökmen (2008)‘in araĢtırmasında 

huzurevinde kalan yaĢlıların % 35‘inin torunu olmadığı görülmüĢtür. Bu oran Ġsveç‘teki 

oranın yarısından azdır. Yani Ġsveç‘te kurum bakımı alan yaĢlıların sadece % 23,3‘ünün 

torunu varken, Türkiye‘de huzurevinde kalan yaĢlıların % 65‘inin torununun olduğu 

görülmektedir. 

Tablo 21: YaĢlıların KardeĢ Sayısı DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

KardeĢ Sayısı 1 KardeĢ 11 4,9 

2 KardeĢ 19 8,5 

3 KardeĢ 25 11,2 

4 KardeĢ ve üzeri 26 11,7 

KardeĢim Yok 142 63,7 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar kardeĢ sayısı değiĢkenine göre 11'i (%4,9) 1 kardeĢ, 19'u (%8,5) 2 kardeĢ, 25'i 

(%11,2) 3 kardeĢ, 26'sı (%11,7) 4 kardeĢ ve üzeri, 142'si (%63,7) KardeĢim yok olarak 

dağılmaktadır. Torun ve çocuk dağılımına benzer Ģekilde yaĢlıların % 63,7‘sinin kardeĢi 

yoktur. KardeĢi olanlar içinde ise en çok dağılımı % 11,7 ile 4 kardeĢ ve üzerindekiler 

ve %11,2 ile 3 kardeĢ ve üzerindekiler oluĢturmaktadır. YaĢlıların torun dağılımından 

farklı olarak kardeĢ dağılımında en büyük pay 4 kardeĢ ve üzerinde kardeĢi olanlardadır. 

Bu durum bebek patlaması(baby boom) döneminde ve sonrasında dünyaya gelen 

insanlar olmalarından kaynaklanan bir durumdur. Her ne kadar kardeĢi olmayanların 
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oranı çocuk ve torunu olmayanlar gibi yüksek ise de 3 ve 4‘ün üzerinde kardeĢe sahip 

olanların oranının yüksek olması toplumsal yaĢlanmanın aĢamalı bir seyir izlediğini 

göstermektedir.  

Tablo 22: YaĢlılara Ziyarete Gelenlerin Dağılımı 

Tablolar Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Ziyarete KardeĢlerinin Gelme Durumu Evet 17 7,6 

Hayır 206 92,4 

Toplam 223 100,0 

Ziyarete Çocuklarının Gelme Durumu Evet 167 74,9 

Hayır 56 25,1 

Toplam 223 100,0 

Ziyarete Torunlarının Gelme Durumu Evet 63 28,3 

Hayır 160 71,7 

Toplam 223 100,0 

Ziyarete ArkadaĢlarının Gelme Durumu Evet 44 19,7 

Hayır 179 80,3 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar, ziyarete kardeĢlerinin gelme durumu değiĢkenine göre 17'si (%7,6) Evet, 206'sı 

(%92,4) Hayır olarak dağılmaktadır. KardeĢi ziyarete gelen yaĢlı sayısı % 7,6‘dır. 

Bunun nedeni yaĢlıların kardeĢlerinin ziyarete gelemeyecek kadar yaĢlı olmaları, 

kendilerinin de kurum bakımı altında olması veya kardeĢlerin ölmüĢ olması olabilir.  

YaĢlılar, ziyarete çocuklarının gelme durumu değiĢkenine göre 167'si (%74,9) Evet, 

56'sı (%25,1) Hayır olarak dağılmaktadır. YaĢlıların ziyaretine en çok çocukları 

gelmektedir. Tüm yaĢlıların % 74,9‘unun çocukları ziyaretine gelmektedir.  

YaĢlılar, ziyarete torunlarının gelme durumu değiĢkenine göre 63'ü (%28,3) Evet, 160'ı 

(%71,7) Hayır olarak dağılmaktadır. YaĢlıların ziyaretine çocuklarından sonra en çok 

gelenler torunlarıdır. Tüm yaĢlılar içinde torunu ziyarete gelen yaĢlıların oranı % 

28,3‘tür. Ancak bu oran çocukların ziyarete gelme oranından oldukça düĢüktür. 

YaĢlılar, ziyarete arkadaĢlarının gelme durumu değiĢkenine göre 44'ü (%19,7) Evet, 

179'u (%80,3) Hayır olarak dağılmaktadır. YaĢlıların arkadaĢ iliĢkileri ve ziyaretine 

gelen arkadaĢlarının oranına bakıldığında % 19,7‘sinin arkadaĢı tarafından ziyaret 

edildiği görülmektedir. 

YaĢlılar için en önemli sosyal destek sağlayanların çocukları olduğu görülmektedir. 

Çocuklarını sırasıyla torunları, arkadaĢları ve kardeĢleri izlemektedir. YaĢlıların 
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arkadaĢlarının kardeĢlerinden daha fazla ziyarete geldiği görülmektedir. Yani çocuklar 

ve torunlardan sonra gelen arkadaĢların yaĢlıların paylaĢımında kardeĢlerden daha 

önemli olduğu söylenebilir.Bu durum kardeĢlerin yaĢamıyor olmasından ya da ziyarete 

gelemeyecek kadar düĢkün olmasından da kaynaklanıyor olabilir. 

Tablo 23: YaĢlıların Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Ziyaretçi Gelme Sıklığı Her Gün 51 22,9 

Haftada Bir 96 43,0 

Ayda Bir 28 12,6 

Yılda Bir 3 1,3 

Özel Günlerde 34 15,2 

Hiç Gelmez 11 4,9 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar ziyaretçilerin gelme sıklığı değiĢkenine göre 51'i (%22,9) Her gün, 96'sı 

(%43,0) Haftada bir, 28'i (%12,6) Ayda bir, 3'ü (%1,3) Yılda bir, 34'ü (%15,2) Özel 

günlerde, 11'i (%4,9) Hiç gelmez olarak dağılmaktadır. YaĢlılar genellikle hafta bir kez 

ziyaret edilmektedirler. Tüm yaĢlılar içinde haftada bir gün ziyaretçisi gelenlerin oranı 

% 43,0‘tür. Bunu sırasıyla her gün ( % 22,9) gelenler ve özel günlerde gelenler (%15,2) 

izlemektedir. ‘tür. Bunu sırasıyla her gün ( % 22,9) gelenler ve özel günlerde gelenler 

(%15,2) izlemektedir. YaĢlıların % 12,6‘sına ayda bir, % 1,3‘üne ise yılda bir ziyaretçi 

gelmektedir. YaĢlıların % 4,9‘unun ise hiç ziyaretçisi gelmemektedir.  

Yılda bir ziyaretçisi gelenler, özel günlerde ziyaretçisi gelenler ve hiç ziyaretçisi 

gelmeyenlerin aile ve sosyal iliĢkilerinin zayıf olduğu kabul edilirse yaĢlıların % 

21,4‘ünün, yani yaklaĢık beĢte birinin yaĢlılıkta yalnızlık sorunu yaĢamaya müsait 

oldukları görülmektedir.  

YaĢlıların % 43‘ünün haftada bir gün ziyaretçisinin geldiği görülmektedir ve çoğunlukla 

çocukları ziyarete geldiği için yaĢlıların çocuklarıyla genellikle haftada bir görüĢtüğü 

anlaĢılmaktadır. YaĢlıların % 76,7‘sinin 9 ve daha üzeri yıldan beridir aynı yerde 

kaldığı düĢünüldüğünde, çocukların ve diğer ziyaretçilerin yaĢlı için ne kadar önemli 

olduğu görülmektedir. Yani yaĢlıların önemli bir bölümü uzunca bir zamandır bakım 

hizmetialmaktadır ve bir kurumda kalabalık bir ortamda yaĢıyor da olsa yalnızlık 

hissedebilmektedir. Nitekim mülakat yapılan bir yaĢlı:  
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―evimde tek başıma yalnız değildim ama burada bir çok insan arasında yalnızım, 

evimdeyken komşularım vardı buradaki insanlar benim için yabancı ama komşularım 

benim ailem gibiydi” demektedir.  

Bu yaĢlının ziyaretçileri sadece özel günlerde gelmektedir ve yaĢlı kendisini çok yalnız 

hissetiğini ifade etmiĢtir. 

Bununla beraber Türkiye‘de huzurevinde kalan yaĢlıların Ġsveç‘teki yaĢlılara göre çok 

daha az ziyaret edildikleri görülmektedir. Bu durum yaĢlıların yaĢam algısında ve yaĢam 

kalitesinde sosyal çevre ile olan iletiĢimin payı düĢünüldüğünde Türkiye‘deki yaĢlıların 

Ġsveç‘teki yaĢlılara göre daha fazla yalnızlık sorunu yaĢayabilecekleri anlamına 

gelmektedir. Zira yaĢlıların yakın akrabalarla görüĢmesinin yaĢlının yaĢam kalitesi 

üzerinde etkili olduğu bilinmektedir. Bu anlamda ülkemizde yapılan çalıĢmalarda da 

çocuklarıyla ve yakın akrabalarıyla görüĢme sıklığı artan yaĢlıların yaĢam kalitesinin 

yükseldiği görülmüĢtür (DanıĢ, 2011: 125). 

Yani baĢta çocukları, torunları, kardeĢ ve arkadaĢlarıyla görüĢen yaĢlıların yaĢam 

kalitesinin yüksek olduğu düĢünüldüğünde bakım hizmeti alan yaĢlıların önemli bir 

kısmının yakınları tarafından sağlanan sosyal destekten yoksun kaldığı ve bu durumun 

yaĢam kalitesini olumsuz etkilediği söylenebilir. 

Tablo 24: YaĢlıların Ġkamet Süresi DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Kurumda KalıĢ Süresi 0-2 Yıl 21 9,4 

3-5 Yıl 12 5,4 

6-8 Yıl 19 8,5 

9 ve daha üzeri 171 76,7 

Toplam 223 100,0 

Kurum bakımı alan yaĢlıların ne zamandan beri burada kaldıklarına bakıldığında 21'i 

(%9,4) 0-2 yıl, 12'si (%5,4) 3-5 yıl, 19'u (%8,5) 6-8 yıl, 171'i (%76,7) 9 ve daha üzeri 

olarak burada kaldıklarını ifade etmiĢledir. YaĢlıların büyük bir çoğunluğunun (76,7) en 

az 9 yıldan beri burada yaĢadıklarını ifade ettikleri görülmektedir. % 8,5‘i ise 6-8 yıldan 

beri aynı yerde yaĢadığını ifade ederken, 0-2 yıl arasında aynı yerde yaĢadığını ifade 

edenlerin oranı % 9,4‘tür. Bu dağılım yaĢlıların % 85‘inin en az 6 yıldan beri kurum 

bakımı aldıklarını göstermektedir. Ayrıca yaĢlıların büyük bir bölümü kaldıkları yerle 

bütünleĢecek kadar uzun süredir aynı kurumda yaĢamaktadırlar. 
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Tablo 25: YaĢlıların Kronik Hastalığının Olma Durumu DeğiĢkenine Göre 

Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Kronik Hastalığının Olma Durumu Evet 33 14,8 

Hayır 190 85,2 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar kronik hastalığının olma durumu değiĢkenine göre dağılımına bakıldığında 33'ü 

(%14,8) Evet, 190'ı (%85,2) Hayır cevabını vermiĢtir. Tüm yaĢlılar içinde kronik bir 

hastalığı olanların oranı % 14,8 iken yaĢlıların % 85,2‘si herhangi bir kronik hastalığı 

olmadığını belirtmiĢtir.  

Ortaya çıkan sonuç insanların yaĢam biçimlerinin, spor yapmanın, sağlıklı ve düzenli 

beslenmenin yaĢamın ileri dönemlerine kadar insanları kronik hastalıklardan nasıl 

koruduğunu göstermesi bakımından önemlidir. Öyle ki araĢtırma örneklemini oluĢturan 

yaĢlılar toplum içinde tam anlamıyla bağımsız olarak yaĢamını sürdüren bağımsız 

yaĢlılardan oluĢmayan ve yaĢı oldukça ilerlemiĢ yaĢlılardan oluĢmasına rağmen kronik 

hastalık oranının oldukça düĢük kaldığı görülmektedir.  

Sağlıklı olma hali ya da kronik hastalığın olmayıĢı yaĢlının yaĢam kalitesi için birincil 

derecede önemli bir etkendir. Bu bakımdan yaĢlıların yaĢam algıları ve yaĢam 

memnuniyet düzeyinin belirlenmesinde kronik hastalıklar oldukça önemli bir 

belirleyicidir.  

Ġsveçli yaĢlılarda kronik hastalık oranının düĢük olması yaĢlıların yaĢam kalitesinde ve 

yaĢam algısında sağlık sorunlarının birinci derecede olumsuz bir etken olarak yer 

almadığının da bir göstergesi olarak değerlendirilebilir. 

Tablo 26: YaĢlıların BoĢ Zamanlarını Geçirme Durumlarının Dağılımı 

Tablolar Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

BoĢ Zamanlarını Gazete/dergi/kitap Okuyarak 

Geçirme Durumu 

Evet 82 36,8 

Hayır 141 63,2 

Toplam 223 100,0 

BoĢ Zamanlarını ArkadaĢlarıyla Vakit Geçirirerek 

Geçirme Durumu 

Evet 76 34,1 

Hayır 147 65,9 

Toplam 223 100,0 

BoĢ Zamanlarını Tv Seyrederek Geçirme Durumu Evet 123 55,2 

Hayır 100 44,8 

Toplam 223 100,0 
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BoĢ Zamanlarını Yalnız Kalarak Geçirme Durumu Evet 28 12,6 

Hayır 195 87,4 

Toplam 223 100,0 

BoĢ Zamanlarını Sosyal Faaliyetlere Katılarak 

Geçirme Durumu 

Evet 30 13,5 

Hayır 193 86,5 

Toplam 223 100,0 

BoĢ Zamanlarını Spor/egzersiz Yaparak Geçirme 

Durumu 

Evet 8 3,6 

Hayır 215 96,4 

Toplam 223 100,0 

BoĢ Zamanlarını Oyun Oynayarak (satranç Vb) 

Geçirme Durumu 

Evet 23 10,3 

Hayır 200 89,7 

Toplam 223 100,0 

BoĢ Zamanlarını Ġbadet Ederek Geçirme Durumu Evet 9 4,0 

Hayır 214 96,0 

Toplam 223 100,0 

BoĢ Zamanlarını Ġnternette Geçirme Durumu Evet 5 2,2 

Hayır 218 97,8 

Toplam 223 100,0 

BoĢ Zamanlarını Diğer ġekillerde Geçirme Durumu Evet 21 9,4 

Hayır 202 90,6 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılıkta boĢ zaman faaliyetleri yaĢlının yaĢam biçimi hakkında bilgi verdiği gibi 

yaĢam kalitesi hakkında da önemli çıkarımlar yapma imkânı sunmaktadır. Bu bakımdan 

aktif ya da pasif faaliyetler içinde bulunması, yaĢlının ve yaĢlılığın çeĢitli kuramlarca 

nasıl anlaĢılması gerektiğini göstermesi bakımından önemlidir.  

Bu bağlamda yaĢlılar boĢ zamanlarını gazete/dergi/kitap okuyarak geçirme durumu 

değiĢkenine göre değerlendirildiğinde 82'si (%36,8) Evet, 141'i (%63,2) Hayır olarak 

dağılmaktadır. Yani yaĢlıların % 36,8‘i boĢ vakitlerini gazete/dergi/kitap okuyarak 

geçirmekte iken geri kalanının boĢ zamanlarında bu türlü bir faaliyet içinde olmadıkları 

görülmektedir. 

YaĢlıların % 34,1‘i boĢ zamanlarında arkadaĢlarıyla vakit geçirmektedir. Geri kalan % 

65,9 ise boĢ zamanlarını yalnız faaliyetlerle geçirmektedir. Bu anlamda yaĢlıların % 

55,2‘si boĢ zamanlarında TV seyretmektedir. 

Bakım Hizmeti alan yaĢlılar boĢ zamanlarını yalnız kalarak geçirme durumu 

değiĢkenine göre 28'i (%12,6) Evet, 195'i (%87,4) Hayır olarak dağılmaktadır. 

Bakım Hizmetialan yaĢlılar boĢ zamanlarını sosyal faaliyetlere katılarak geçirme 

durumu değiĢkenine göre 30'u (%13,5) Evet, 193'ü (%86,5) Hayır olarak dağılmaktadır. 

Tablo 26‘nın devamı 
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Bakım Hizmeti alan yaĢlılar boĢ zamanlarını spor/egzersiz yaparak geçirme durumu 

değiĢkenine göre 8'i (%3,6) Evet, 215'i (%96,4) Hayır olarak dağılmaktadır. 

Bakım Hizmeti alan yaĢlılar boĢ zamanlarını oyun oynayarak (satranç vb) geçirme 

durumu değiĢkenine göre 23'ü (%10,3) Evet, 200'ü (%89,7) Hayır olarak dağılmaktadır. 

Bakım Hizmeti alan yaĢlılar boĢ zamanlarını ibadet ederek geçirme durumu değiĢkenine 

göre 9'u (%4,0) Evet, 214'ü (%96,0) Hayır olarak dağılmaktadır. 

Bakım Hizmeti alan yaĢlılar boĢ zamanlarını internette geçirme durumu değiĢkenine 

göre 5'i (%2,2) Evet, 218'i (%97,8) Hayır olarak dağılmaktadır. 

Bakım Hizmeti alan yaĢlılar boĢ zamanlarını diğer Ģekillerde geçirme durumu 

değiĢkenine göre 21'i (%9,4) Evet, 202'si (%90,6) Hayır olarak dağılmaktadır. 

YaĢlıların boĢ zamanlarını çoğunlukla televizyon seyrederek ya da gazete, dergi veya 

kitap okuyarak geçirdikleri görülmektedir. 

 Aktivite kuramı bağlamında ele alındığında yaĢlılıkta aktifliğin kaybedilmesinin 

yaĢlının yaĢam kalitesi üzerindeki olumsuz etkisi bilinmektedir. YaĢlıların boĢ 

vakitlerini daha çok televizyon izlemek gibi pasif eylemlerle geçirmelerinin yaĢlılıkta 

istenen bir durum olmadığı belirtilmektedir. Bununla beraber yaĢlıların boĢ vakitlerini 

arkadaĢlarıyla birlikte geçirme sıralamaları da üçüncü sırada yer almaktadır. 

YaĢlılıkta emeklilik öncesi dönemdeki aktifliğin sürdürülmesi sosyal faaliyetlere 

katılmak, spor yapmak, oyun oynamak gibi yaĢlının zihin ve bedenen aktif olabileceği 

uğraĢılarla mümkün olacağı düĢünüldüğünde, yaĢlıların boĢ vakitlerini değerlendirme 

biçimlerinin yaĢlıların yaĢam algıları üzerinde de etkili olduğu düĢünülmektedir. Zira 

yaĢlılık, boĢ vakit olarak en bol yaĢam dönemidir. 

Tablo 27: YaĢlıların Herhangi Bir Gönüllü Faaliyetinin Olma Durumu 

DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Herhangi Bir Gönüllü Faaliyetinin Olma Durumu Evet 42 18,8 

Hayır 181 81,2 

Toplam 223 100,0 



142 
 

YaĢlılar herhangi bir gönüllü faaliyetinin olma durumu değiĢkenine göre 42'si 

(%18,8)‘nin bir gönüllü faaliyeti bulunurken, 181'inin (%81,2) herhangi bir gönüllü 

faaliyeti yoktur. YaĢlılıkta emeklilikle birlikte geliĢen sosyal uyum problemlerinin 

önüne geçmek ve yaĢlının aktifliğini korumasında gönüllü faaliyetlerin payı 

düĢünüldüğünde yaĢlıların sadece beĢte birinin bir gönüllü faaliyette bulunduğu 

görülmektedir. 

Tablo 28: YaĢlıların Gelirini Yeterli Bulma Durumu DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Gelirini Yeterli Bulma Durumu Çok Yetersiz 16 7,2 

Yetersiz 27 12,1 

Orta 72 32,3 

Yeterli 101 45,3 

Çok Yeterli 7 3,1 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar gelirini yeterli bulma durumu değiĢkenine göre 16'sı (%7,2) Çok Yetersiz, 27'si 

(%12,1) Yetersiz, 72'si (%32,3) Orta, 101'i (%45,3) Yeterli, 7'si (%3,1) Çok Yeterli 

olarak dağılmaktadır. YaĢlıların % 48,4‘ü gelirini yeterli ve çok yeterli olarak 

görmektedir. Gelirini yetersiz ve çok yetersiz olarak görenlerin oranı % 19,3‘tür. 

Gelirini çok yetersiz olarak görenlerin oranı ise % 7,2‘dir. YaĢlıların % 32‘si ise gelirini 

orta düzeyde değerlendirmektedir. Dolayısıyla yaĢlıların büyük çoğunluğu gelirini 

yeterli görmekte ve ekonomik olarak bir sıkıntı yaĢamamaktadır. Ġsveç gibi geliĢmiĢ bir 

refah devletinde yaĢlıların ekonomik durum ve gelir algılarının yaĢam algısı ve 

memnuniyet üzerindeki etkisi düĢünüldüğünde bu durumun önemli bir gösterge özelliği 

taĢıdığı görülmektedir. 

3.2. YaĢlıların YaĢam Algısı Ġle Ġlgili Bulgular 

Tablo 29: YaĢlıların Bakım HizmetiAlmaya BaĢladıktan Sonra Sosyal Hayatında 

Olan DeğiĢiklik DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Bakım Hizmeti Almaya BaĢladıktan Sonra 

Sosyal Hayatında Olan DeğiĢiklik 

Çok KötüleĢti 12 5,4 

KötüleĢti 54 24,2 

DeğiĢmedi 70 31,4 

ĠyileĢti 70 31,4 

Çok ĠyileĢti 17 7,6 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar Bakım Hizmetialmaya baĢladıktan sonra sosyal hayatında olan değiĢiklik 

değiĢkenine göre 12'si (%5,4) Çok kötüleĢti, 54'ü (%24,2) KötüleĢti, 70'i (%31,4) 
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DeğiĢmedi, 70'i (%31,4) ĠyileĢti, 17'si (%7,6) Çok iyileĢti olarak dağılmaktadır. 

YaĢlıların % 31,4‘ü sosyal hayatında bir değiĢiklik olmadığını söylerken, % 31,4‘ü 

sosyal hayatının iyileĢtiğini söylemektedir. Çok iyileĢtiğini söyleyenlerin oranı ise % 

7,6‘dır. Sosyal hayatının kötüleĢtiğini ve çok kötüleĢtiğini düĢünenlerin oranı ise % 

29,6‘dır. Bu durum kurum bakımı almalarının yaĢlıların sosyal hayatını iyileĢtiren bir 

faktör olarak algılandığını göstermektedir. Zira yaĢlıların % 39‘u kurum bakımının 

sosyal hayatlarını iyileĢtirdiğini ya da çok iyileĢtirdiğini düĢünmektedir.  

YaĢlıların yaĢam algısında kurum bakımının yerine bakıldığında, yaĢlıların yaklaĢık % 

40‘ı kurum bakımı almaya baĢladıktan sonra sosyal hayatının iyileĢtiği ve çok iyileĢtiği 

yönünde bir bildirimde bulunmuĢtur. Bununla beraber yaĢlıların yaklaĢık % 30‘u ise 

kurum bakımının sosyal hayatlarını olumsuz yönde etkilediğini bildirmiĢtir. Ġsveç gibi 

yalnız yaĢamaya alıĢılmıĢ bir ülkede kurum bakımına karĢı geliĢtirilen tutum ve algı 

olumsuz değildir. Yani ne yaĢlıların ne de diğer insanların huzurevlerine, bakımevlerine 

karĢı olumsuz bir tutum geliĢtirmedikleri görülmektedir. Dolayısıyla yaĢlıların yaĢam 

algılarının tamamında olduğu gibi sosyal hayatta meydana gelen değiĢim üzerinde de 

kurum bakımına karĢı geliĢtirilmiĢ herhangi bir olumsuz ön yargının etkisinin olmadığı 

görülmektedir. 

Benzer bulgular (Ġmamoğlu, 1991: 1065) 1988-1990 yılları arasında Ġsveç‘te yaĢayan 

yaĢlıların fiziki yaĢam koĢulları, farklı yaĢ gruplarına dair algıları, zenginlik ve yaĢam 

doyumu, sosyal yaĢam ortamları ve yaĢlı kurumlarına iliĢkin tutumlarına iliĢkin 

araĢtırmada da elde edilmiĢtir. Kurum bakımı Türk yaĢlılar için ―son çare‖ olarak 

görülürken Ġsveçli yaĢlılar için bir ―alternatif‖ olarak değerlendirilmektedir. Bunun 

nedeni insan iliĢkilerinin Ġsveçli yaĢlılar için daha az önemli olması ve çok geliĢmiĢ 

yaĢlı bakım sisteminin, ülkemizdeki gibi duygusal anlamlarla yüklü bir ―son çare‖  

olarak değil gerçekten de ―alternatif‖ bir yaĢam biçimi olmasıdır (Ġmamoğlu, 1991: 

1069). 
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Tablo 30: YaĢlılarının En çok Ġhtiyaç Duyduğu Destek Türleri Dağılımı 

Tablolar Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

En Çok Psikolojik Desteğe Ġhtiyaç Duyma Durumu Evet 40 17,9 

Hayır 183 82,1 

Toplam 223 100,0 

En Çok Ekonomik Desteğe Ġhtiyaç Duyma Durumu Evet 45 20,2 

Hayır 178 79,8 

Toplam 223 100,0 

En Çok Sosyal Desteğe Ġhtiyaç Duyma Durumu Evet 68 30,5 

Hayır 155 69,5 

Toplam 223 100,0 

En Çok Bakım Desteğine Ġhtiyaç Duyma Durumu Evet 81 36,3 

Hayır 142 63,7 

Toplam 223 100,0 

En Çok Aile Desteğine Ġhtiyaç Duyma Durumu Evet 20 9,0 

Hayır 203 91,0 

Toplam 223 100,0 

En Çok Manevi Desteğe Ġhtiyaç Duyma Durumu Evet 8 3,6 

Hayır 215 96,4 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılara en çok hangi alanda desteğe ihtiyaç duyarsınız sorusunda sunulan seçeneklere 

verilen cevaplar açısından değerlendirildiğinde en çok psikolojik desteğe ihtiyaç duyma 

durumu değiĢkenine göre 40'ı (%17,9) Evet, 183'ü (%82,1) Hayır olarak dağılmaktadır. 

En çok ekonomik desteğe ihtiyaç duyma durumu değiĢkenine göre ise 45'i (%20,2) 

Evet, 178'i (%79,8) Hayır olarak dağılmaktadır. Gelirin yeterli bulunması dağılımıyla 

paralele olarak yaĢlıların sadece % 20,2‘si ekonomik desteğe ihtiyaç duyduğunu 

söylemiĢtir. 

En çok sosyal desteğe ihtiyaç duyma durumu değiĢkenine göre 68'i (%30,5) Evet, 155'i 

(%69,5) Hayır olarak dağılmaktadır. YaĢlıların ekonomik destekten daha çok sosyal 

desteğe ihtiyaç duydukları görülmektedir. Tüm yaĢlıların % 30,5‘i sosyal desteğe 

ihtiyaç duyduğunu belirtmektedir. 

En çok bakım desteğine ihtiyaç duyma durumu değiĢkenine göre ise 81'i (%36,3) Evet, 

142'si (%63,7) Hayır olarak dağılmaktadır. YaĢlıların % 36,3 ü kendileri için en çok 

ihtiyaç olan Ģeyin bakım desteği olduğunu ifade etmektedirler. Bu durum örneklemin 

kurum bakımı alan insanlardan olması ve kendilerini yalnızca bakım konusunda desteğe 

ihtiyacı olan bireyler olarak algıladıklarının da bir göstergesidir. Zira bağımsız bir 
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yaĢam tarzının yaygın olduğu Ġsveç‘te bireyin özgür olabilmesini engelleyen Ģeylerden 

birincisi ekonomik ihtiyacın karĢılanamıyor olması iken, ikincisi bakım ihtiyacının 

karĢılanamıyor olmasıdır. Bu dağılımda aile desteğine ihtiyaç duyma durumu 

değiĢkenine göre 20'si (%9,0) Evet, 203'ü (%91,0) Hayır olarak dağılmaktadır.  

En çok manevi desteğe ihtiyaç duyma durumu değiĢkenine göre dağılıma bakıldığında 

yaĢlıların 8'i (%3,6) Evet, 215'i (%96,4) Hayır seçeneğini iĢaretlemiĢtir. YaĢlıların 

neredeyse tamamı manevi yönden desteklenmeye ihtiyaçları olduğunu 

düĢünmemektedir. 

Tablo 31: YaĢlıların ġimdiki Hayatından Memnun Olma Durumu DeğiĢkenine Göre 

Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

ġimdiki Hayatından Memnun 

Olma Durumu 

Hiç Memnun Değilim 7 3,1 

Memnun Değilim 14 6,3 

Biraz Memnunum 53 23,8 

Memnunum 132 59,2 

Çok Memnunum 17 7,6 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar Ģimdiki hayatından memnun olma durumu değiĢkenine göre 7'si (%3,1) Hiç 

memnun değilim, 14'ü (%6,3) Memnun değilim, 53'ü (%23,8) Biraz memnunum, 132'si 

(%59,2) Memnunum, 17'si (%7,6) Çok Memnunum olarak dağılmaktadır. ġimdiki 

hayatımdan hiç memnun değilim ve memnun değilim diyenlerin oranı % 9,4 iken 

memnunum ve çok memnunum diyenlerin oranı % 66,8‘dir.  

Hayatından biraz memnun olanlarla birlikte yaĢlıların % 90,6‘sı Ģimdiki hayatından 

memnundur. Bu durum yaĢlıların, yaĢlılığa ve bakım hizmeti almaya alıĢtıklarını ve 

hayatı pozitif olarak algıladıklarını göstermesi bakımından açıklayıcıdır. 

Tablo 32: YaĢlıların Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer Tek BaĢıma Evimde 38 17,0 

Evimde EĢimle 42 18,8 

Çocuklarımla 49 22,0 

Yine Burayı Ġsterdim 76 34,1 

Diğer 18 8,1 

Toplam 223 100,0 
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YaĢlılar imkânı olsa yaĢamak istediği yer değiĢkenine göre 38'i (%17,0) Tek baĢıma 

evimde, 42'si (%18,8) Evimde eĢimle, 49'u (%22,0) Çocuklarımla, 76'sı (%34,1) Yine 

burayı isterdim, 18'i (%8,1) Diğer olarak dağılmaktadır. YaĢlılarını büyük çoğunluğu 

yaĢamak için yine burayı isterdim(%34,1) seçeneğini iĢaretlemiĢtir. Bu durum yaĢlıların 

önemli bir kısmının yaĢadıkları yerden memnun olduklarını göstermesi bakımından 

önemlidir. Ancak her ne kadar yaĢlıların % 34,1‘i yaĢamak için yine burayı isterdim 

dese de; diğer geri kalan kısmı imkanı olsa farklı bir yerde yaĢamak istemektedir. Bu 

anlamda yaĢlıların  % 22,0‘si çocuklarıyla birlikte yaĢamak istediğini; % 18‘i evinde 

eĢiyle birlikte yaĢamak istediğini ve % 17‘si de tek baĢına evinde yaĢamak istediğini 

belirtmiĢtir. Diğer seçeneğini iĢaretleyenlerde düĢünüldüğünde yaĢlıların % 65,9‘u eğer 

imkanı olsa kurum bakımının verildiği bu yer dıĢında baĢka bir yerde yaĢamak 

istemektedir.  

Tablo 33:  YaĢlıların Hayatta Daha Yapacak Bir ġeyleri Olduğunu DüĢünme 

Durumu DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

Hayatta Daha Yapacak Bir 

ġeyleri Olduğunu DüĢünme 

Durumu 

Kesinlikle DüĢünmüyorum 4 1,8 

DüĢünmüyorum 27 12,1 

Kararsızım 60 26,9 

DüĢünüyorum 88 39,5 

Kesinlikle DüĢünüyorum 44 19,7 

Toplam 223 100,0 

Bakım Hizmetialan yaĢlılar hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünme durumu 

değiĢkenine göre 4'ü (%1,8) Kesinlikle düĢünmüyorum, 27'si (%12,1) DüĢünmüyorum, 

60'ı (%26,9) Kararsızım, 88'i (%39,5) DüĢünüyorum, 44'ü (%19,7) Kesinlikle 

düĢünüyorum olarak dağılmaktadır. YaĢlıların % 59,2‘si hayatta daha yapacak bir 

Ģeyleri olduğunu düĢünmektedir. Bu durum yaĢlıların hayatı anlamlı gördüklerinin ve 

kendilerini gerçekleĢtirme imkanı bulacakları bir takım Ģeyler yapmayı planladıklarını 

göstermektedir. Hayatta yapacak bir Ģeyleri olmadığını düĢünenlerin oranı ise 

%13,9‘dur. YaĢlıların % 26,9‘u ise hayatta yapacak bir Ģeyleri olup olmadığı konusunda 

kararsızlık yaĢamaktadır.  
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Tablo 34: YaĢlıların Kaldığı Binanın Fiziki Ġmkânlarını Yeterli Bulma Durumu 

DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

Kaldığı Binanın Fiziki Ġmkanlarını 

Yeterli Bulma Durumu 

Hiç Yeterli Değil 2 0,9 

Yeterli Değil 6 2,7 

Biraz Yeterli 42 18,8 

Yeterli 129 57,8 

Çok Yeterli 44 19,7 

Toplam 223 100,0 

Kaldığı binanın fiziki imkânlarını yeterli bulma durumu değiĢkenine göre 

değerlendirildiğinden yaĢlıların 2'si (%0,9) Hiç yeterli değil, 6'sı (%2,7) Yeterli değil, 

42'si (%18,8) Biraz yeterli, 129'u (%57,8) Yeterli, 44'ü (%19,7) Çok yeterli olarak 

dağılmaktadır.  YaĢlıların % 77,5‘i kaldığı binanın fiziki imkânlarını yeterli 

bulmaktadır. Kaldığı binanın fiziki imkânlarını yetersiz bulanların oranı % 3,6‘dır.  

Tablo 35: YaĢlıların Diğer Sakinlerle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu 

DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

Diğer Sakinlerle Olan ĠletiĢiminden 

Memnuniyet Durumu 

Hiç Memnun Değilim 6 2,7 

Memnun Değilim 15 6,7 

Biraz Memnunum 64 28,7 

Memnunum 97 43,5 

Çok Memnunum 41 18,4 

Toplam 223 100,0 

YaĢlıların diğer sakinlerle olan iletiĢimden memnuniyet durumu değiĢkenine 

bakıldığında 6'sı (%2,7) Hiç memnun değilim, 15'i (%6,7) Memnun değilim, 64'ü 

(%28,7) Biraz memnunum, 97'si (%43,5) Memnunum, 41'i (%18,4) Çok Memnunum 

olarak dağılmaktadır. YaĢlıların % 61,9‘u (memnun:% 43,5‘; çok memnun: % 18,4) 

diğer yaĢlılarla olan iletiĢiminden memnun olduğunu ifade etmektedir. YaĢlılarla olan 

iletiĢiminden memnun olmayanların oranı ise % 35,4 ( memnun değil: % 6,7; hiç 

memnun değil: % 2,7)‘tür. YaĢlıların yaĢam algılarını ve yaĢam kalitelerini en çok 

etkileyen faktörlerin baĢında gelen akranlarla sosyal iliĢkilerin iyi olması bu açıdan 

oldukça önemlidir. YaĢlıların komĢularıyla olan sağlıklı iletiĢimi onların yaĢam 

memnuniyet düzeyini de etkilemektedir. Bu bakımdan yaĢlıların sosyal iliĢkileriyle 

yaĢam algıları arasındaki paralel iliĢki dikkate alındığında yaĢlıların yaklaĢık üçte 

ikisinin akran ve komĢularıyla iliĢkileri doyum sağlayıcı olarak görülmektedir. 
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Tablo 36: YaĢlıların Personelle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu 

DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

Personelle Olan ĠletiĢiminden 

Memnuniyet Durumu 

Hiç Memnun Değilim 3 1,3 

Memnun Değilim 5 2,2 

Biraz Memnunum 50 22,4 

Memnunum 104 46,6 

Çok Memnunum 61 27,4 

Toplam 223 100,0 

YaĢlıların personelle olan iletiĢiminden memnuniyet durumu değiĢkenine göre 

dağılımına bakıldığında 3'ü (%1,3) Hiç memnun değilim, 5'i (%2,2) Memnun değilim, 

50'si (%22,4) Biraz memnunum, 104'ü (%46,6) Memnunum, 61'i (%27,4) Çok 

Memnunum olarak dağılmaktadır. 

 Bu verilere göre kurum bakımı alan yaĢlıların % 96,4‘ü (Biraz Memnunum: %22,4; 

Memnunum: % 46,6; Çok Memnunum: % 27,4) hizmet sunan personelle olan 

iletiĢiminden memnundur. Bu durum binanın fiziki imkanlarından memnuniyet oranı ile 

birlikte düĢünüldüğünde yaĢlıların kurumda çalıĢan personelle olan iletiĢiminin de iyi 

olduğunu, dolayısıyla yaĢam algısı üzerinde olumsuz bir etkisinin bulunmamasını 

göstermesi bakımından önemlidir. Zira yaĢlılar hem kendi aralarındaki iletiĢimlerinden 

memnundurlar, hem de personel ile olan iletiĢimlerinden memnundurlar. Kaldıkları 

binanın fiziki imkanlarını da yeterli bulmalarına rağmen imkan olsa baĢka bir yer de 

yaĢamayı istemektedirler. Bu durum yaĢlıların yaĢam alanı tercihlerinde ve yaĢam 

algılarında kendilerine sunulan hizmet standardı ve kalitesi yanında baĢka 

parametrelerinde belirleyici olabileceğini göstermesi bakımından önemlidir. 

Tablo 37: YaĢlıların Kendisine Bakım Hizmeti Sunanlarca Yeterli Ġlginin/Özenin 

Gösterildiğine Ġnanma Durumu DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

Kendisine Bakım Hizmeti Sunanlarca Yeterli 

Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu 

Evet 86 38,6 

Kısmen 133 59,6 

Hayır 4 1,8 

Toplam 223 100,0 

Bakım Hizmetialan yaĢlılar kendilerine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma 

durumu değiĢkenine göre değerlendirildiğinde 86'sının (%38,6) Evet, 133'ünün (%59,6) 

Kısmen, 4'ünün (%1,8) Hayır cevabını verdikleri görülmektedir. Yani yaĢlıların % 
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38,6‘sı kendilerine yeterli ilginin ve özenin gösterildiğini düĢünmekteyken, % 59,6‘sı 

kendilerine gösterilen ilginin/özenin gösterildiğine kısmen inanmaktadır. Kendisine 

yeterli ilginin/özenin gösterilmediğine inananların oranı ise % 1,8‘dir. Bu durum 

yaĢlıların büyük çoğunluğunun aldıkları hizmetten kısmen de olsa memnun olduklarını 

göstermektedir.  

Tablo 38: YaĢlıların Sağlık Durumunu Tanımlama DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Sağlık Durumunu Tanımlama Çok Kötü 7 3,1 

Kötü 39 17,5 

Orta 110 49,3 

Ġyi 60 26,9 

Çok Ġyi 7 3,1 

Toplam 223 100,0 

Sağlık durumunu tanımlama değiĢkenine bakıldığında yaĢlıların 7'si (%3,1) Çok kötü, 

39'u (%17,5) Kötü, 110'u (%49,3) Orta, 60'ı (%26,9) Ġyi, 7'si (%3,1) Çok iyi olarak 

tanımlamaktadır. Buna göre yaĢlıların yaklaĢık yarısı sağlık durumunu orta olarak 

tanımladıkları görülürken, çok kötü ve çok iyi olarak tanımlayanların (% 3,1) eĢit 

olduğu görülmektedir. Sağlık durumunu iyi ve çok iyi olarak tanımlayanlar, kötü ve çok 

kötü olarak tanımlayanlardan yüzdelik olarak 9,4 puan daha fazladır. Yani yaĢlılar 

içinde sağlık durumunu iyi olarak tanımlayanlar kötü olarak tanımlayanlardan daha 

fazladır. 

Tablo 39: YaĢlıların Kaldıkları Yerde Bulunmaktan Memnun Olma Durumu 

DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

Kaldıkları Yerde Bulunmaktan 

Memnun Olma Durumu 

Hiç Memnun Değilim 2 0,9 

Memnun Değilim 28 12,6 

Biraz Memnunum 82 36,8 

Memnunum 87 39,0 

Çok Memnunum 24 10,8 

Toplam 223 100,0 

Bakım Hizmeti alan yaĢlılar kaldıkları yerden memnun olma durumu değiĢkenine göre 

2'si (%0,9) Hiç memnun değilim, 28'i (%12,6) Memnun değilim, 82'si (%36,8) Biraz 

memnunum, 87'si (%39,0) Memnunum, 24'ü (%10,8) Çok Memnunum olarak 

dağılmaktadır. 
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Tablo 40: YaĢlıların Kendisini YaĢlı Hissetme Durumu DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Kendisini YaĢlı Hissetme Durumu Evet 47 21,1 

Hayır 130 58,3 

Zaman Zaman 46 20,6 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar kendisini yaĢlı hissetme durumu değiĢkenine göre 47'si (%21,1) Evet, 130'u 

(%58,3) Hayır, 46'sı (%20,6) Zaman zaman olarak dağılmaktadır. Buna göre yaĢlıların 

büyük bir bölümü (58,3) kendisini yaĢlı hissetmemektedir. 

Eurobarometer tarafından Avrupa Birliği ülkelerinde 2011 yılında yapılan ―Aktif 

YaĢlanma‖(Actıve Ageıng) araĢtırmasının 2012 yılında yayınlanan raporuna göre 

Ġsveçlilerin kendilerini yaĢlı hissettikleri yaĢ ortalamasının 66,6 yaĢ olduğu görülmüĢtür. 

Bu oran AB ortalaması ülkelerde 63,9 yaĢtır. Türkiye‘de ise 58,4 yaĢtır (Eurobarometer, 

2012a). 

Türkler kendilerini 58,4 yaĢında yaĢlı hissederken bu oran AB ortalaması ülkelerde 63.9 

yaĢ olarak ortaya çıkmıĢtır. Yine bu araĢtırmada Türkiye‘de insanlar gençliğin bittiği 

yaĢ olarak 37,6 yaĢ‘ı gösterirken AB ülkeleri ortalamasında gençliğin bitiĢ yaĢı olarak 

41,8 yaĢ gösterilmektedir (Eurobarometer, 2012a; Eurobarometer, 2012b). Dolayısıyla 

yaĢlılık algısı toplumdan topluma ve kiĢiden kiĢiye değiĢebilmektedir ve Ġsveç‘te 

insanların kendilerini daha ileri yaĢlarda yaĢlı olarak algılamaya baĢladıkları 

görülmektedir. 

Bir yaĢlı için yaĢlılığa uyum sağlamanın yaĢlının yaĢam kalitesini artırmanın yanında, 

baĢta hizmet sunan personel ve yaĢlının yakın çevresi olmak üzere tüm kesimlerin 

yaĢam kalitesi üzerinde etkili olduğu bilinmektedir. Bu bağlamda yaĢlının yaĢlılığı 

kabullenmesi yaĢlılığın beraberinde getirdiği zorlukların da daha kolay üstesinden 

gelinebilmesine imkan vermektedir. YaĢlılığın kabullenilmemesi ise yaĢlılığın bizzat 

kendisinin probleme dönüĢmesine neden olabilmektedir. Bu yönüyle 

değerlendirildiğinde kurum bakımı alan yaĢlıların beĢte üçünün kendisini yaĢlı olarak 

görmediği ve yaĢlılığı kabullenmediği görülmektedir. Kendisini bir yaĢlı hissedenlerin 

oranı ise beĢte bir oranındadır. Geriye kalan kısım ise kendisini zaman zaman yaĢlı 

hissetmektedir. Özellikle yalnız yaĢayan bireylerin hayatın tüm aĢamalarında 

kendilerine dair tüm sorumluluk ve zorluklarla tek baĢına mücade etmek zorunda 
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kalmaları yaĢlıların düĢkünlük ve zayıflık anlamına gelen yaĢlılığı kabullenmemelerini 

de beraberinde getirmektedir.  

Benzer Ģekilde bireyin yaĢıyla birlikte yaĢlanmasıda yaĢlılığa uyum sağlanmasında 

önemli bir etkendir. Bireyin kendisini erken yaĢta yaĢlı hissetmesinin neden olduğu 

tahribat kadar yaĢlı olduğu halde kendisini genç olarak tanımlaması da benzer 

sorunların yaĢanmasına yol açabilmektedir. Bu bakımdan sağlıklı bir yaĢlılık döneminin 

geçirilebilmesi için bireylerin yaĢıyla beraber yaĢlanmayı öğrenmeleri gerekmektedir. 

ġairin dediği gibi ―başımla gönlüm edemedim eş; biri yüz yaşında, biri yirmi 

beş‖15sözünün yaşımla gönlümü edemedim eş, biri yüz yaşında biri yirmi beş Ģeklinde 

yaĢlılık için uyarladığımızda anlatılmak istenen daha sağlıklı ifade edilmiĢ olabilir. 

Tablo 41: Bakım HizmetiAlan YaĢlıların Kendisini Mutlu Hissetme Durumu 

DeğiĢkenine Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Kendisini Mutlu Hissetme Durumu Evet 44 19,7 

Hayır 68 30,5 

Zaman zaman 111 49,8 

Toplam 223 100,0 

Bakım Hizmetialan yaĢlılar kendisini mutlu hissetme durumu değiĢkenine göre 

değerlendirildiğinde, yaĢlıların %19,7‘si kendisini mutlu hissettiğini, %30,5‘i ise 

kendisini mutlu hissetmediğini ifade etmiĢtir. Kendisini zaman zaman mutlu hissettiğini 

söyleyenlerin oranı ise % 49,8‘dir.  

Bireyin kendisini yaĢlı hissetmesine paralel olarak kendisini mutlu hissettiği 

söylenebilir. YaĢlıların sadece % 19,7‘si kendisini mutlu hissederken, % 30,5‘i 

kendisini mutsuz hissetmektedir. YaĢlıların yarıya yakını ise sadece zaman zaman 

kendisini mutlu hissettiğini ifade etmektedir.  

 

 

                                                           
15

Celal Sahir Erozan‘ın ―BaĢımla Gönlüm‖ adlı Ģiirinden www.dildernegi.org.tr/TR/BelgeGoster, Erişim: 

11.04.2013 

 

http://www.dildernegi.org.tr/TR/BelgeGoster
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Tablo 42:YaĢlıların Bir YaĢlı Olarak YaĢadığı En Önemli Sorun Algısı 

Dağılımı 

Tablolar Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

Bir YaĢlı Olarak YaĢadığı En Önemli Sorun Yalnızlık 

Olma Durumu 

Evet 73 32,7 

Hayır 150 67,3 

Toplam 223 100,0 

Bir YaĢlı Olarak YaĢadığı En Önemli Sorun Ġlgisizlik 

Olma Durumu 

Evet 36 16,1 

Hayır 187 83,9 

Toplam 223 100,0 

Bir YaĢlı Olarak YaĢadığı En Önemli Sorun Sağlık 

Sorunları Olma Durumu 

Evet 108 48,4 

Hayır 115 51,6 

Toplam 223 100,0 

Bir YaĢlı Olarak YaĢadığı En Önemli Sorun 

BaĢkalarına Bağımlı Olma Durumu 

Evet 51 22,9 

Hayır 172 77,1 

Toplam 223 100,0 

Bir YaĢlı Olarak YaĢadığı En Önemli Sorun 

Ekonomik Sorunlar Olma Durumu 

Evet 10 4,5 

Hayır 213 95,5 

Toplam 223 100,0 

Bir YaĢlı Olarak YaĢadığı En Önemli Sorun Diğer 

Sorunlar Olma Durumu 

Evet 6 2,7 

Hayır 217 97,3 

Toplam 223 100,0 

YaĢlıların yalnızlığı bir yaĢlı olarak yaĢanılan en önemli sorun olarak algılama 

oranlarına bakıldığında, %32,7‘si yalnızlığı yaĢlılığın en önemi problemi olarak 

görmekteyken, %67,3‘ü yalnızlığın bir yaĢlı için en önemli sorun olmadığını 

düĢünmektedir. 

YaĢlıların ilgisizliği bir yaĢlı olarak yaĢanılan en önemli sorun olarak algılama 

oranlarına bakıldığında %16,1‘inin evet, %83,9‘unun ise hayır cevabı verdiği 

görülmektedir. 

YaĢlılar sağlık sorunlarını bir yaĢlının yaĢadığı en önemli sorun olarak algılama 

durumuna bakıldığında %48,4‘ü sağlık sorunlarının yaĢlının en önemli sorunu olduğunu 

belirtirken, %51,6‘sı en önemli sorunun sağlık sorunları olmadığını düĢünmektedir. 

YaĢlıların %22,9‘u başkalarına bağımlı olma durumunu bir yaĢlının en önemi sorunu 

olarak algılamakta iken %77,1‘i bu durumu en önemli sorun olarak görmemektedir. 

YaĢlıların sadece %4,5‘i ekonomik sorunları bir yaĢlının en önemli sorunu olarak 

görmektedir. YaĢlıların %95,5‘i ekonomik sorunları en önemli sorun olarak 
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algılamamaktadır. YaĢlılar % 2,7‘si ise en önemli sorunlar olarak diğer sorunları 

görmektedir. 

YaĢlılar için en önemli sorun algılamasındasağlık sorunları ilk sırada yer alırken, bunu 

sırasıyla yalnızlık sorunu ve başkalarına bağımlı olma sorunu izlemektedir. YaĢlıların 

sağlık sorunlarından sonra en büyük sorun olarak gördükleri yalnızlık sorununun da 

sağlık üzerinde olumsuz etkisinin olduğu düĢünülebilir. DSÖ‘nün tanımına göre sağlık; 

fiziksel, ruhsal ve sosyal anlamda tam iyilik halini ifade etmektedir. Bu yönüyle 

yaĢlının kendisini yalnız hissetmesi sadece ruhsal ve sosyal yönden değil fiziksel 

yönden de sağlığını etkileyebilmektedir. Bu bakımdan yalnızlık sorunu sadece yaĢlının 

duygularının dıĢa vurumu olarak algılanabilecek basit bir sorun olmanın ötesinde 

yaĢlının tüm yaĢamını etkileyen bir sorun olarak algılanmalıdır. Zira mülakat yapılan 

tüm yaĢlılar yanında yöneticiler ve yaĢlı bakım hemĢireleri de yaĢlıların en önemli 

sorunlarının baĢında ―yalnızlık‖ sorununun geldiğini ifade etmiĢlerdir. 

Bu bağlamda kendisi de daha önce özel bir yaĢlı bakım merkezi iĢletmiĢ olan ve Ģimdi 

bakım hizmeti alan bir yaĢlının ifadeleri yaĢlıların dünyasında yalnızlığın ne anlama 

geldiğini göstermesi bakımından önemlidir. 

―Ben özel bir huzurevi kurucusu ve yöneticisi olarak yıllarca yaĢlılara hizmet sundum, bu 

hizmetlerin standardını daha çok yaĢlıların konfor içinde yaĢamalarını temin etmek için 

tasarladım. Bana göre yaĢlı için her tür bakım hizmetinin sağlanması ve yaĢlıya rahat bir 

ortam hazırlanması benim de yapmıĢ olduğum hizmeti kendi gözümde daha değerli 

kılıyordu…Neyse artık aradan yıllar geçti ve artık ben bir yaĢlı olarak daha önce kendi 

sunduğum hizmetlerin beni tatmin etmek için yeterli olmadığını gördüm, meğer benim 

yüksek standartta rahat bir huzurevine, ilgili bir personele değil bir aileye ve bir yuvaya 

ihtiyacım varmıĢ… ama artık her Ģey değiĢti…her Ģeye sahibim ama kendime 

sorduğumda mutlu muyum diye…iĢte bundan emin olamıyorum.‖ 

YaĢlıların kendilerini yalnız hissetme oranına bakıldığında sadece % 10‘luk bir kesimin 

kendisini yalnız hissetmediği geri kalanların zaman zaman ve her zaman kendilerini 

yalnız hissettikleri görülmektedir. Bu yönüyle Ġsveç‘te bakım hizmeti alan yaĢlıların en 

önemli sorunlarının baĢında yalnızlık gelmektedir. 
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Tablo 43: YaĢlıların Kendisini Güvende Hissetme Durumu DeğiĢkenine Göre 

Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Kendisini Güvende Hissetme Durumu Hiçbir Zaman 6 2,7 

Bazen 164 73,5 

Her Zaman 53 23,8 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar kendisini güvende hissetme durumu değiĢkenine değerlendirildiğinde %2,7‘si 

kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediğini belirtirken, kendini her zaman güvende 

hissedenlerin oranı ise %23,8‘dir. YaĢlıların %73,5‘i kendisini bazen güvende 

hissettiğini ifade etmektedir. 

Tablo 44: YaĢlıların Kendisini Yalnız Hissetme Durumu DeğiĢkenine Göre 

Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Kendisini Yalnız Hissetme Durumu Hiçbir Zaman 23 10,3 

Bazen 188 84,3 

Her Zaman 12 5,4 

Toplam 223 100,0 

YaĢlıların %10,3‘ü kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmezken, %5,4‘ü kendisini her 

zaman yalnız hissettiğini ifade etmektedir. Kendisini bazen yalnız hissedenlerin oranı 

ise  % 84,3‘tür. 

Tablo 45: YaĢlıların Hayatını Dolu Dolu YaĢadığına Ġnanma Durumu DeğiĢkenine 

Göre Dağılımı 

  Gruplar Frekans(n) Yüzde 

(%) 

Hayatını Dolu Dolu YaĢadığına 

Ġnanma Durumu 

Kesinlikle Ġnanıyorum 13 5,8 

Ġnanıyorum 56 25,1 

Kararsızım 80 35,9 

Ġnanmıyorum 69 30,9 

Kesinlikle Ġnanmıyorum 5 2,2 

Toplam 223 100,0 

YaĢlılar hayatını dolu dolu yaĢadığına inanma durumu değiĢkenine göre 

değerlendirildiğinde,  %5,8‘i hayatı kesinlikle dolu dolu yaĢadığına inanırken, %25,‘i 

inanıyorum demektedir. YaĢlıların %35,9‘u ise kararsız olduğunu belirtmektedir. 

YaĢlıların %30,9‘u ise hayatı dolu dolu yaĢadığına inanmadığını belirtirken,%2,2‘si de 

kesinlikle inanmadığını ifade etmektedir. 
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3.3.Sosyo-Demografik Özellikler Ġle YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢkiye Dair 

Bulgular 

Bu bölümde yaĢlıların sosyo-demografik özelliklerinin yaĢam algıları üzerindeki 

etkisini belirlemeyi amaçlayan çapraz tablolara yer verilmiĢtir. Buna göre cinsiyet, 

yaĢ, medeni durum, eğitim, çalıĢma süresi, çocuk sayısı, torun sayısı, ikamet süresi, 

ziyaretçilerin gelme sıklığı, gelirini yeterli bulma durumu, kronik hastalık durumu 

gibi sosyo-demografik özellikler ile en çok hangi alanda desteğe ihtiyaç duyulduğu, 

Ģimdiki hayattan memnuniyet, imkân olsa nerede ve kiminle yaĢamak istenmesi, 

hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğuna inanmak,  kalınan binanın fiziki 

imkanlarını yeterli bulma (odanın yapısı, ısıtma, aydınlatma, havalandırma gibi), 

diğer sakinlerle olan iletiĢimden memnuniyet, personelle olan iletiĢimden 

memnuniyet, kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanmak, sağlık 

durumunun nasıl tanımlandığı, burada bulunmaktan memnuniyet, kendini yaĢlı 

hissetmek, kendini mutlu hissetmek, kendini güvende hissetmek, kendini yalnız 

hissetmek,bir yaĢlı olarak yaĢanılan en önemli sorun algısı ve hayatı dolu dolu 

yaĢadığına inanmak arasındaki iliĢkininin belirlenebilmesi için çapraz tablolar 

yapılmıĢtır. 

Buna göre yapılan çapraz tablolar aracılığıyla araĢtırmanın temel hipotezi olan 

―yaĢlıların sosyo-demografik özellikleri yaĢam algılarını etkilemektedir‖ cümlesinin 

doğruluğu test edilecektir. 

3.3.1. Cinsiyet Ġle YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 46: Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile Cinsiyet Arasındaki ĠliĢki 

 Cinsiyet  

Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer  Kadın Erkek Toplam 

Tek BaĢıma Evimde Sayı 31 7 38 

Yüzde %21,2 %9,1 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 17 25 42 

Yüzde %11,6 %32,5 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 26 23 49 

Yüzde %17,8 %29,9 %22,0 

Yine Burayı Ġsterdim Sayı 59 17 76 

Yüzde %40,4 %22,1 %34,1 

Diğer Sayı 13 5 18 

Yüzde %8,9 %6,5 %8,1 

Toplam Sayı 146 77 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 
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Ġmkanı olsa yaĢamak istediği yer ile cinsiyet arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=24,641; p=0,000<0.05). Kadın yaĢlıların 31‘inin (%21,2) imkanı olsa tek baĢına 

evinde, 17‘sinin (%11,6) evinde eĢiyle, 26'sının (%17,8) çocuklarıyla, 59'unun (%40,4) 

yine bakım evinde, 13'ünün (%8,9) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; Erkek 

yaĢlıların 7‘sinin (%9,1) imkanı olsa tek baĢına evinde, 25‘inin (%32,5) evinde eĢiyle, 

23'ünün (%29,9) çocuklarıyla, 17‘sinin (%22,1) yine bakım evinde, 5‘inin (%6,5) diğer 

yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği görülmektedir. 

Tüm yaĢlılar içinde imkânı olsa da yine aynı yerde kalmayı isteyenlerin oranı % 

34,1‘dir. Bu oran kadınlarda (% 40,4) erkeklerin (% 22,1) yaklaĢık iki katıdır. Yani 

kadınların kaldıkları yerden memnuniyetleri erkeklerden daha fazladır. Ancak yine 

kadınların % 21,2‘si imkânı olsa tek baĢına yaĢamak istediğini ifade etmektedir. Bu 

oran erkeklerde ( % 9,1) oldukça düĢüktür. Bu durum erkeklerin tek baĢına yaĢamaktan 

kaçındıkları anlamına gelmektedir. Zira erkeklerin tek baĢına yaĢamaları kadınlara göre 

daha zordur. Bunun en önemli göstergelerinden birisi de yine araĢtırma bulgularında 

ortaya çıktığı gibi erkeklerin yaĢam tercihlerinden eĢleriyle birlikte evlerinde yaĢamak 

istemeleridir. Erkeklerin % 32,5‘i imkânı olsa evinde eĢiyle birlikte yaĢamayı isterken 

kadınların sadece % 11,6‘sı eĢiyle yaĢamak istemektedir. Benzer Ģekilde erkeklerin 

yaĢam tercihlerinde çocuklarıyla yaĢama isteği de kadınlara göre oldukça fazladır. Tüm 

erkeklerin % 29,9‘u çocuklarıyla yaĢamak isterken, kadınların % 17,8‘i çocuklarıyla 

yaĢamak istemektedir.  

YaĢlıların yaĢam algısında cinsiyetin sadece yaĢanılan yer üzerinde etkili olduğu 

görülmüĢtür. YaĢlıların kurumda, evde tek baĢına ya da çocukları ile birlikte yaĢama 

isteği cinsiyete göre değiĢmektedir. Buna göre araĢtırma bulgularından varılan sonuç 

kadınların erkeklere göre kaldığı yerden daha fazla memnun oldukları ve imkânları olsa 

tek baĢına yaĢamayı (% 61,6) erkeklerden daha fazla istedikleridir. 

Erkekler ise kadınların aksine kurumda ya da tek baĢına evde yaĢamaktan kaçınmakta 

imkânı olsa eĢiyle ya da çocuklarıyla birlikte (% 62,4) evinde yaĢamak istemektedir. 

YaĢanılmak istenen yer bakımından erkekler ve kadınlar arasındaki en temel fark; 

kadınların tek baĢına yaĢamayı daha çok istemelerine rağmen erkeklerin tek baĢına 

yaĢamaktan kaçındıkları ve eĢleriyle ya da çocuklarıyla yaĢamak istemeleridir. 
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3.3.2. YaĢ ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 47: Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile YaĢ Arasındaki ĠliĢki 

 YaĢ  

Ġmkanı olsa 

yaĢamak 

istediği yer 

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Tek BaĢıma 

Evimde 

Sayı 7 8 6 5 8 4 38 

Yüzde %33,3 %23,5 %23,1 %9,6 %11,1 %22,2 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 9 4 6 6 7 10 42 

Yüzde %42,9 %11,8 %23,1 %11,5 %9,7 %55,6 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 1 10 7 14 17 0 49 

Yüzde %4,8 %29,4 %26,9 %26,9 %23,6 %0,0 %22,0 

Yine Burayı 

Ġsterdim 

Sayı 2 9 3 25 35 2 76 

Yüzde %9,5 %26,5 %11,5 %48,1 %48,6 %11,1 %34,1 

Diğer Sayı 2 3 4 2 5 2 18 

Yüzde %9,5 %8,8 %15,4 %3,8 %6,9 %11,1 %8,1 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkanı olsa yaĢamak istenilen yer ile yaĢ arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=63,513; p=0,000<0.05). Buna göre 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 7‘sinin 

(%33,3) imkanı olsa tek baĢına evinde, 9'unun (%42,9) evinde eĢiyle, 1‘inin (%4,8) 

çocuklarıyla, 2‘sinin (%9,5) yine bakım evinde, 2‘sinin (%9,5) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği; 70-74 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 8‘inin (%23,5) imkanı olsa 

tek baĢına evinde, 4'ünün (%11,8) evinde eĢiyle, 10'unun (%29,4) çocuklarıyla, 9'unun 

(%26,5) yine bakım evinde, 3'ünün (%8,8) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 

75-79 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 6'sının (%23,1) imkanı olsa tek baĢına evinde, 6'sının 

(%23,1) evinde eĢiyle, 7‘sinin (%26,9) çocuklarıyla, 3'ünün (%11,5) yine bakım evinde, 

4'ünün (%15,4) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 80-84 yaĢ aralığındaki 

yaĢlıların 5‘inin (%9,6) imkanı olsa tek baĢına evinde, 6'sının (%11,5) evinde eĢiyle, 

14'ünün (%26,9) çocuklarıyla, 25‘inin (%48,1) yine bakım evinde, 2‘sinin (%3,8) diğer 

yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 85-89 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 8‘inin (%11,1) 

imkanı olsa tek baĢına evinde, 7‘sinin (%9,7) evinde eĢiyle, 17‘sinin (%23,6) 

çocuklarıyla, 35‘inin (%48,6) yine bakım evinde, 5‘inin (%6,9) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği; 90 ve daha büyük yaĢtaki yaĢlıların 4'ünün (%22,2) imkanı 

olsa tek baĢına evinde, 10'unun (%55,6) evinde eĢiyle, 2‘sinin (%11,1) yine bakım 

evinde, 2‘sinin (%11,1) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği görülmektedir. 
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“Yaş” yaĢlıların yaĢam algısı üzerinde çok boyutlu bir değiĢkendir. YaĢlıların imkan 

olsa yaşamak istedikleri yer, hayatta daha yapacak bir şeyleri olduğuna inanma 

durumları, diğer sakinlerle olan iletişimden memnuniyet, kendine yeterli ilgi ve özenin 

gösterildiğine inanma, herhangi bir gönüllü faaliyetin bulunması, kendini yaşlı 

hissetme, kendini mutlu hissetme, kendini güvende hissetme ile yaĢ arasında anlamlı bir 

iliĢki bulunmuĢtur.  

Bu bağlamda yaĢ ve yaĢamak istenilen yer tercihi noktasındaki iliĢki 

değerlendirildiğinde yaĢlılar içinde tek baĢına evinde yaĢama isteği en çok 65-69 yaĢ 

grubundadır. Sonra bunu sırasıyla 70-74 yaĢ, 75-79 yaĢ izlemektedir. Sonra da 90 yaĢ 

ve üzerindekilerin daha fazla tek baĢına yaĢamak istediği görülmektedir. Bu noktada tek 

baĢına yaĢamak isteğinde en genç yaĢlılar kadar en ileri yaĢtaki yaĢlılarında istekli 

olduğu görülmektedir.  

Yine 90 yaĢ ve üzerindeki yaĢlıların yarıdan fazlası (% 55,6) evinde eĢi ile birlikte 

yaĢamayı isterken, çocuklarıyla birlikte yaĢamayı isteyen 90 yaĢ ve üzerinde yaĢlı 

yoktur. Çocuklarıyla birlikte yaĢamayı en çok isteyen yaĢ grubu % 29,4 ile 70-74 yaĢ 

grubudur. Çocuklarıyla birlikte yaĢamayı isteyenler arasında en düĢük oran ( % 4,8) 65-

69 yaĢ grubundadır. 65-69 yaĢ grubundakilerin en çok istedikleri evimde eĢimle 

yaĢamak ( % 42,9) seçeneğidir.85-89 yaĢ grubundakilerin yarıya yakını (% 48,6) ise 

yine burada yaĢamak istediğini belirtmiĢtir. 

Ġleri yaĢlılıkta çocuklarla yaĢama isteğinin azaldığı gözlenirken, eĢle birlikte yaĢama 

isteği artmaktadır. Bu anlamda 90 yaĢ ve üzeri grubun yaĢamak istediği yer tercihinde 

ilk sırayı evinde eĢi ile birlikte yaĢama isteği almaktadır. Bu gruptaki yaĢlıların yarısı 

evinde eĢi ile birlikte yaĢamayı isterken, çocukları ile birlikte yaĢamak isteyen 90 yaĢ ve 

üzerinde olan yaĢlı yoktur. Yani yaĢlılar çocuklarıyla birlikte yaĢamayı istemektedirler 

ancak çocuklarla yaĢama isteğinin yaĢın ilerlemesiyle birlikte eĢle birlikte yaĢama 

isteğine dönüĢtüğü görülmektedir.  

 

 



159 
 

Tablo 48:Hayatta Daha Yapacak Bir ġeyleri Olduğunu DüĢünme Durumu ile YaĢ 

Arasındaki ĠliĢki 

 YaĢ  

Hayatta daha 

yapacak bir 

Ģeyleri olduğunu 

düĢünme 

durumu  

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Kesinlikle 

DüĢünmüyorum 

Sayı 1 0 1 1 0 1 4 

Yüzde %4,8 %0,0 %3,8 %1,9 %0,0 %5,6 %1,8 

DüĢünmüyorum Sayı 1 7 4 4 8 3 27 

Yüzde %4,8 %20,6 %15,4 %7,7 %11,1 %16,7 %12,1 

Kararsızım Sayı 8 10 8 10 17 7 60 

Yüzde %38,1 %29,4 %30,8 %19,2 %23,6 %38,9 %26,9 

DüĢünüyorum Sayı 7 13 12 29 21 6 88 

Yüzde %33,3 %38,2 %46,2 %55,8 %29,2 %33,3 %39,5 

Kesinlikle 

DüĢünüyorum 

Sayı 4 4 1 8 26 1 44 

Yüzde %19,0 %11,8 %3,8 %15,4 %36,1 %5,6 %19,7 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünme durumu ile yaĢ arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=35,613; p=0,017<0.05). 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 1‘inin 

(%4,8) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 1‘inin (%4,8) 

düĢünmediği, 8‘inin (%38,1) kararsız olduğu, 7‘sinin (%33,3) düĢünmediği, 4'ünün 

(%19,0) kesinlikle düĢündüğü; 70-74 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 7‘sinin (%20,6) 

düĢünmediği, 10'unun (%29,4) kararsız olduğu, 13'ünün (%38,2) düĢünmediği, 4'ünün 

(%11,8) kesinlikle düĢündüğü; 75-79 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 1‘inin (%3,8) hayatta 

daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 4'ünün (%15,4) 

düĢünmediği, 8‘inin (%30,8) kararsız olduğu, 12‘sinin (%46,2) düĢünmediği, 1‘inin 

(%3,8) kesinlikle düĢündüğü; 80-84 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 1‘inin (%1,9) hayatta 

daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 4'ünün (%7,7) düĢünmediği, 

10'unun (%19,2) kararsız olduğu, 29'unun (%55,8) düĢünmediği, 8‘inin (%15,4) 

kesinlikle düĢündüğü; 85-89 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 8‘inin (%11,1) düĢünmediği, 

17‘sinin (%23,6) kararsız olduğu, 21‘inin (%29,2) düĢünmediği, 26'sının (%36,1) 

kesinlikle düĢündüğü; yaĢı90 ve daha büyük yaĢtaki yaĢlıların 1‘inin (%5,6) hayatta 

daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 3'ünün (%16,7) 

düĢünmediği, 7‘sinin (%38,9) kararsız olduğu, 6'sının (%33,3) düĢünmediği, 1‘inin 

(%5,6) kesinlikle düĢündüğü görülmektedir. 
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Tüm yaĢ gruplarının % 59,2‘si hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünürken, 

hayatta yapacak bir Ģeyi olmadığını düĢünenlerin oranı % 13,9‘dur. YaĢlıların % 26,9 

ise hayatta yapacak bir Ģeylerinin olup olmadığı konusunda kararsız olduğunu 

belirtmiĢtir. Dolayısıyla yaĢlıların büyük bir çoğunluğunun hayatta yapacak bir 

Ģeylerinin olduğunu düĢündükleri görülmektedir. 

Hayatta yapacak bir Ģeyleri olduğuna inanalar arasında en büyük oran (% 71,2) da 80-84 

yaĢ grubundadır. Bu yaĢ grubunu gelecek beklentisi oldukça yüksektir ancak bu istek 

85-89 yaĢta biraz daha azalırken, 90 yaĢla birlikte yaĢlıların hayatta yapacak bir Ģeyleri 

olduğuna inanmalarından keskin bir düĢüĢ yaĢandığı görülmektedir. Yani hayatta 

yapacak bir Ģeyi olmadığını belirtenler içinde en büyük oran % 22,3 ile 90 yaĢ ve 

üzerindekilerdedir. 

Ancak bununla beraber 90 yaĢ ve üzerindeki yaĢlıların da % 38,9‘u hayatta yapacak bir 

Ģeyleri olduğunu belirtmiĢtir. Her ne kadar hayatta yapacak bir Ģeylerinin olduğuna 

yönelik istek azalsa da 90 yaĢ sonrası için de yaĢlıların bir takım planlarının olduğu 

anlaĢılmaktadır. Bu durum Ġsveç gibi uzun yaĢam beklentisinin olduğu bir ülke için 

anlaĢılabilir bir durumdur. Zira Ġsveç‘te 100 yaĢın üzerindeki yaĢlıların sayısı hiç de az 

değildir. 

Tablo 49: Diğer Sakinlerle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile YaĢ 

Arasındaki ĠliĢki 

 YaĢ  

Diğer 

sakinlerle olan 

iletiĢiminden 

memnuniyet 

durumu  

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Hiç Memnun 

Değilim 

Sayı 0 1 3 0 2 0 6 

Yüzde %0,0 %2,9 %11,5 %0,0 %2,8 %0,0 %2,7 

Memnun 

Değilim 

Sayı 3 4 2 0 4 2 15 

Yüzde %14,3 %11,8 %7,7 %0,0 %5,6 %11,1 %6,7 

Biraz 

Memnunum 

Sayı 12 9 6 12 16 9 64 

Yüzde %57,1 %26,5 %23,1 %23,1 %22,2 %50,0 %28,7 

Memnunum Sayı 5 15 13 30 27 7 97 

Yüzde %23,8 %44,1 %50,0 %57,7 %37,5 %38,9 %43,5 

Çok 

Memnunum 

Sayı 1 5 2 10 23 0 41 

Yüzde %4,8 %14,7 %7,7 %19,2 %31,9 %0,0 %18,4 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 
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Diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnuniyet durumu ile yaĢ arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=47,757; p=0,000<0.05). 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 3'ünün 

(%14,3) memnun olmadığı, 12‘sinin (%57,1) biraz memnun, 5‘inin (%23,8) memnun, 

1‘inin (%4,8) çok memnun olduğu; 70-74 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 1‘inin (%2,9) 

kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 4'ünün (%11,8) 

memnun olmadığı, 9'unun (%26,5) biraz memnun, 15‘inin (%44,1) memnun, 5‘inin 

(%14,7) çok memnun olduğu; 75-79 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 3'ünün (%11,5) kurumda 

kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 2‘sinin (%7,7) memnun 

olmadığı, 6'sının (%23,1) biraz memnun, 13'ünün (%50,0) memnun, 2‘sinin (%7,7) çok 

memnun olduğu; 80-84 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 12‘sinin (%23,1) biraz memnun, 

30'unun (%57,7) memnun, 10'unun (%19,2) çok memnun olduğu; 85-89 yaĢ 

aralığındaki yaĢlıların 2‘sinin (%2,8) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç 

memnun olmadığı, 4'ünün (%5,6) memnun olmadığı, 16'sının (%22,2) biraz memnun, 

27‘sinin (%37,5) memnun, 23'ünün (%31,9) çok memnun olduğu; 90 ve daha büyük 

yaĢtaki yaĢlıların 2‘sinin (%11,1) memnun olmadığı, 9'unun (%50,0) biraz memnun, 

7‘sinin (%38,9) memnunum olduğu görülmektedir. 

YaĢlıların % 61,9‘u diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnunum ve çok memnun 

olduğunu ifade etmiĢtir. Memnun olmayanların oranı ise % 9,4‘tür.  

Diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnun ve çok memnun olanlar içinde en büyük 

oran % 76,9 ile 80-84 yaĢ grubundakilerdir. Bu yaĢ grubundakilerden diğer sakinlerle 

olan iletiĢiminden memnun olmayan kimse yoktur. Geri kalanlarda diğer sakinlerle olan 

iletiĢiminden biraz memnun olduklarını belirtmiĢtir. 

Diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnun olmayanlar arasında en büyük oran %19,2 

ile 75-79 yaĢ grubundaki yaĢlılardadır. Bu grubu sırasıyla 70-74 ve 65-69 yaĢ 

grubundakiler izlemektedir. 

YaĢlılığın ilk yıllarından itibaren 80 yaĢına kadar diğer sakinlerle olan iletiĢimden 

memnuniyetsizliğin kademeli olarak arttığı görülürken, 80 yaĢla birlikte yaĢlıların diğer 

yaĢlılarla olan iletiĢimlerinin daha iyileĢtiği görülmektedir. Bu durum 80 yaĢa kadar 

yetiĢkinlik dönemi alıĢkanlıklarının sürdürülmesi ve yaĢlılığa uyumun tam olarak 

sağlanamamıĢ olmasının da bir göstergesi olarak değerlendirilebilir. 80 yaĢla birlikte 
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yaĢlılar yaĢlılığa ve sosyal çevrelerine daha uyumlu hale gelmekte ya da tam tersi sosyal 

çevreleri ile olan iletiĢimlerine yükledikleri anlam değiĢmektedir. 

Tablo 50:Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile YaĢ 

Arasındaki ĠliĢki 

 YaĢ  

Kendisine 

yeterli 

ilginin/özenin 

gösterildiğine 

inanma 

durumu  

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Evet Sayı 15 20 11 13 15 12 86 

Yüzde %71,4 %58,8 %42,3 %25,0 %20,8 %66,7 %38,6 

Kısmen Sayı 6 13 15 38 55 6 133 

Yüzde %28,6 %38,2 %57,7 %73,1 %76,4 %33,3 %59,6 

Hayır Sayı 0 1 0 1 2 0 4 

Yüzde %0,0 %2,9 %0,0 %1,9 %2,8 %0,0 %1,8 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile yaĢ arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=36,516; p=0,000<0.05). 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 15‘inin 

(%71,4) kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 6'sının (%28,6) kısmen 

inandığı; 70-74 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 20‘sinin (%58,8) kendisine bakım evinde 

yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 13'ünün (%38,2) kısmen inandığı, 1‘inin 

(%2,9) inanmadığı; 75-79 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 11‘inin (%42,3) kendisine yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 15‘inin (%57,7) kısmen inandığı; 80-84 yaĢ 

aralığındaki yaĢlıların 13'ünün (%25,0) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 38‘inin (%73,1) kısmen inandığı, 1‘inin (%1,9) inanmadığı; 85-

89 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 15‘inin (%20,8) kendisine bakım evinde yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 55‘inin (%76,4) kısmen inandığı, 2‘sinin (%2,8) 

inanmadığı; 90 ve daha büyük yaĢtaki yaĢlıların 12‘sinin (%66,7) kendisine bakım 

evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 6'sının (%33,3) kısmen inandığı 

görülmektedir. 

YaĢlıların sadece % 1,8‘i kendisine yeterli ilgi ve özenin gösterilmediğine inanırken, % 

38,6‘sı kendisine yeterli ilgi ve özenin gösterildiğine inanmaktadır. Kendisine yeterli 

ilgi ve özenin gösterildiğine en çok 65-69 yaĢ grubundakiler (%71,4) inanırken ikinci 
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sırada 90 yaĢ ve üzerindekiler (% 66,7) gelmektedir. Yani en genç ve en yaĢlı yaĢlılar 

kendilerine yeterli ilgi ve özenin gösterildiğine diğer yaĢ grupların göre daha fazla 

inanmaktadır. Kendisine yeterli ilgi ve özenin gösterildiğine inanmayanlar arasında ise 

en büyük pay %2,9 ile 70-74 yaĢ grubundakiler ve %2,8 ile 85-89 yaĢ grubundakilerdir. 

YaĢlıların neredeyse tamamı kendilerine kısmen de olsa yeterli ilgi ve özenin 

gösterildiğini düĢünmektedir. Burada kısmi bir memnuniyetsizlik ifadesi kadar bir 

memnuniyet ifadesi de vardır. Ancak yaĢlıların özellikle kendilerine bekledikleri ilginin 

gösterilmediğinin ağır basması halinde daha kesin bir ifade ile ilgisizlikten Ģikâyet 

etmesi beklenirdi. Oysa yaĢlıların büyük bir kesimi kısmen de olsa kendilerine 

gösterilen ilgiden memnun olduklarını ifade etmiĢlerdir. En genç yaĢlı grubunu 

oluĢturan 65-69 yaĢ grubu kendisine gösterilen ilgiden en çok memnun olan gruptur. Bu 

grubu 90 yaĢ ve üzerindeki yaĢlılar izlemektedir. Yani yaĢ skalasında en altta ve en üstte 

yer alan yaĢlıların kendilerine gösterilen ilgi ve özenden memnuniyet dereceleri 

birbirine oldukça yakındır. Bu iki yaĢ grubu arasındaki yaĢlıların memnuniyet 

derecelerinin ise daha düĢük olduğu görülmektedir.  

Tablo 51:Herhangi Bir Gönüllü Faaliyetinin Olma Durumu ile YaĢ Arasındaki 

ĠliĢki 

 YaĢ  

Herhangi bir 

gönüllü 

faaliyetinin 

olma durumu  

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Evet Sayı 9 6 8 8 5 6 42 

Yüzde %42,9 %17,6 %30,8 %15,4 %6,9 %33,3 %18,8 

Hayır Sayı 12 28 18 44 67 12 181 

Yüzde %57,1 %82,4 %69,2 %84,6 %93,1 %66,7 %81,2 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Herhangi bir gönüllü faaliyetinin olma durumu ile yaĢ arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=19,920; p=0,001<0.05). 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 9'unun 

(%42,9) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 12‘sinin (%57,1) olmadığı; 70-74 yaĢ 

aralığındaki yaĢlıların 6'sının (%17,6) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 28‘inin 
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(%82,4) olmadığı; 75-79 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 8‘inin (%30,8) herhangi bir gönüllü 

faaliyetinin olduğu, 18‘inin (%69,2) olmadığı; 80-84 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 8‘inin 

(%15,4) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 44'ünün (%84,6) olmadığı; 85-89 yaĢ 

aralığındaki yaĢlıların 5‘inin (%6,9) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 67‘sinin 

(%93,1) olmadığı; yaĢı90 ve daha büyük yaĢtaki yaĢlıların 6'sının (%33,3) herhangi bir 

gönüllü faaliyetinin olduğu, 12‘sinin (%66,7) olmadığı görülmektedir. 

Herhangi bir gönüllü faaliyeti bulunan yaĢlılar arasında en büyük pay 65-69 yaĢ grubu 

(%42,9) ile 90 yaĢ ve üzerindeki (%33,3) yaĢlılardadır.  

Herhangi bir gönüllü faaliyeti bulunmayanlar arasında en büyük oran % 93,1 ile 85-89 

yaĢ grubunda ve %84,6 ile 80-84 yaĢ grubundadır. 

Tablo 52:Kendisini YaĢlı Hissetme Durumu ile YaĢ Arasındaki ĠliĢki 

 YaĢ  

Kendini 

yaĢlı 

hissetme 

durumu  

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Evet Sayı 6 7 5 7 12 10 47 

Yüzde %28,6 %20,6 %19,2 %13,5 %16,7 %55,6 %21,1 

Hayır Sayı 8 18 15 36 51 2 130 

Yüzde %38,1 %52,9 %57,7 %69,2 %70,8 %11,1 %58,3 

Zaman 

Zaman 

Sayı 7 9 6 9 9 6 46 

Yüzde %33,3 %26,5 %23,1 %17,3 %12,5 %33,3 %20,6 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yaĢlı hissetme durumu ile yaĢ arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=30,649; p=0,001<0.05). 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 6'sının (%28,6) kendisini 

yaĢlı hissettiği, 8‘inin (%38,1) kendisini yaĢlı hissetmediği, 7‘sinin (%33,3) kendisini 

zaman zaman yaĢlı hissettiği; 70-74 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 7‘sinin (%20,6) kendisini 

yaĢlı hissettiği, 18‘inin (%52,9) kendisini yaĢlı hissetmediği, 9'unun (%26,5) kendisini 

zaman zaman yaĢlı hissettiği; 75-79 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 5‘inin (%19,2) kendisini 

yaĢlı hissettiği, 15‘inin (%57,7) kendisini yaĢlı hissetmediği, 6'sının (%23,1) kendisini 

zaman zaman yaĢlı hissettiği; 80-84 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 7‘sinin (%13,5) kendisini 

yaĢlı hissettiği, 36'sının (%69,2) kendisini yaĢlı hissetmediği, 9'unun (%17,3) kendisini 

zaman zaman yaĢlı hissettiği; 85-89 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 12‘sinin (%16,7) 

kendisini yaĢlı hissettiği, 51‘inin (%70,8) kendisini yaĢlı hissetmediği, 9'unun (%12,5) 
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kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; 90 ve daha büyük yaĢtaki yaĢlıların 10'unun 

(%55,6) kendisini yaĢlı hissettiği, 2‘sinin (%11,1) kendisini yaĢlı hissetmediği, 6'sının 

(%33,3) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği görülmektedir. 

YaĢlıların % 58,3‘ü kendisini yaĢlı hissetmemekteyken kendisini zaman zaman yaĢlı 

hissedenlerin oranı % 20,6‘dır. YaĢlıların % 21,1‘i kendisini yaĢlı hissetmektedir. 

Kendisini yaĢlı hissedenler içinde en büyük pay % 55,6 ile 90 yaĢ ve üzerindekilerdedir. 

Kendisinin yaĢlı hisseden yaĢlılar içinde 90 yaĢ ve üzerindekileri 65-69 yaĢ grubu 

izlemektedir. Bu gruptakilerin % 28,6‘sı kendisini yaĢlı hissettiğini ifade etmiĢtir. 

Kendisini yaĢlı hissetmeyenler içinde en büyük pay %70,8 ile 85-89 yaĢ grubunda iken 

onu sırasıyla % 69,2 ile 80-84 yaĢ grubu izlemektedir. 

Bireylerin sosyal çevreleri ile uyumu ve yaĢam algılarında yaĢlılığın kabullenilip 

kabullenilmemesinin etkisi büyüktür. Bireylerin kendilerini yaĢlı hissetmeleri yaĢlılığın 

getirdiği olumsuzluklarla daha kolay baĢa çıkabilmesine yardımcı olacağı gibi bizzat 

yaĢlılığın kendisinin bir probleme dönüĢmesini de engellemektedir. YaĢlıların yaĢının 

ilerlemesi ile yaĢlılığın kabul edilmesi arasında doğru bir orantı olmadığı da 

görülmektedir. Zira 65 yaĢındakiler yaĢlılığı kabullenirken, 85 yaĢındaki yaĢlıların 

kendilerini yaĢlı hissetmedikleri görülmektedir. 

Tüm yaĢlıların sadece % 21,1‘inin kendisini yaĢlı hissettiği düĢünüldüğünde yaĢlıların 

beĢte dördünün kendisini yaĢlı olarak görmediği sonucuna varılmaktadır. Kendisini 

yaĢlı hisseden yaĢlıları içinde en büyük payı % 55,6 ile 90 yaĢ ve üzerindeki yaĢlıların 

aldığı görülmektedir. Yine bu yaĢ grubunu % 28,6 ile 65-69 yaĢ grubundaki yaĢlılar 

izlemektedir. En genç ve en yaĢlı yaĢlıların kendilerini diğer yaĢlılara göre yaşlı 

hissetme oranı daha fazladır. 

Tablo 53:Kendisini Mutlu Hissetme Durumu ile YaĢ Arasındaki ĠliĢki 

 YaĢ  

Kendini mutlu 

hissetme 

durumu  

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Evet Sayı 6 11 9 4 11 3 44 

Yüzde %28,6 %32,4 %34,6 %7,7 %15,3 %16,7 %19,7 

Hayır Sayı 4 6 4 25 25 4 68 

Yüzde %19,0 %17,6 %15,4 %48,1 %34,7 %22,2 %30,5 
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Zaman zaman Sayı 11 17 13 23 36 11 111 

Yüzde %52,4 %50,0 %50,0 %44,2 %50,0 %61,1 %49,8 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini mutlu hissetme durumu ile yaĢ arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=22,728; p=0,012<0.05). 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 6'sının (%28,6) kendisini 

mutlu hissettiği, 4'ünün (%19,0) kendisini mutlu hissetmediği, 11‘inin (%52,4) zaman 

zaman mutlu hissettiği; 70-74 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 11‘inin (%32,4) kendisini 

mutlu hissettiği, 6'sının (%17,6) kendisini mutlu hissetmediği, 17‘sinin (%50,0) zaman 

zaman mutlu hissettiği; yaĢı 75-79 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 9'unun (%34,6) kendisini 

mutlu hissettiği, 4'ünün (%15,4) kendisini mutlu hissetmediği, 13'ünün (%50,0) zaman 

zaman mutlu hissettiği; 80-84 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 4'ünün (%7,7) kendisini mutlu 

hissettiği, 25‘inin (%48,1) kendisini mutlu hissetmediği, 23'ünün (%44,2) zaman zaman 

mutlu hissettiği; yaĢı 85-89 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 11‘inin (%15,3) kendisini mutlu 

hissettiği, 25‘inin (%34,7) kendisini mutlu hissetmediği, 36'sının (%50,0) zaman zaman 

mutlu hissettiği; 90 ve daha büyük yaĢtaki yaĢlıların 3'ünün (%16,7) kendisini mutlu 

hissettiği, 4'ünün (%22,2) kendisini mutlu hissetmediği, 11‘inin (%61,1) zaman zaman 

mutlu hissettiği görülmektedir. 

Kendini mutlu hisseden yaĢlılar içinde en büyük pay % 34,6 ile 75-79 yaĢ grubunda 

iken onu sırasıyla % 32,4 ile 70-74 yaĢ grubu ve % 28,6 ile 65-69 yaĢ grubu 

izlemektedir. Kendisini en mutsuz hisseden yaĢ grubu ise % 48,1 ile 80-84 yaĢ grubu 

iken onu sırasıyla % 34,7 85-89 yaĢ grubu % 22,2 ile 90 yaĢ ve üzerindekiler 

izlemektedir.  

YaĢlıların kendilerini yaĢlı hissetmelerindekine benzer Ģekilde 80 yaĢ bir baraj özelliği 

taĢımaktadır. 65 yaĢtan itibaren 80 yaĢa kadar yaĢlıların kendilerini mutlu hissetme 

oranı kademeli olarak artarken, 80 yaĢtan sonra kademeli olarak azalmaktadır. Yani 

yaĢlıların kendilerini mutlu hissetmelerinde 80 yaĢ sınır oluĢturmaktadır. 80 yaĢa kadar 

mutluluk oranı kademeli olarak artarken, 80 yaĢtan itibaren mutluluk oranı azalmakta ve 

mutsuzluk oranı artmaktadır. 
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Buna göre kendini en mutlu hisseden yaĢlılar 75-79 yaĢ grubundakiler iken, en mutsuz 

yaĢlılar 80-84 yaĢ grubundakilerdir. 80 yaĢın hemen altındaki yaĢlılar en mutlu yaĢlılar, 

80 yaĢın hemen üstündeki yaĢlılar da en mutsuz yaĢlılardır. 

Dolayısıyla yaĢlıların yaĢam algısında ve kendilerini mutlu hissetmelerinde yaĢın 

önemli bir belirleyici olduğu, özellikle 80 yaĢın yaĢlılık algısında olduğu gibi mutluluk 

algısında da bir sınır yaĢ olduğu görülmektedir. YaĢlıların 80 yaĢtan itibaren kendilerini 

yaĢlı hissetmeye baĢladıkları ve yaĢlılık hissinin kademeli olarak arttığı da 

düĢünüldüğünde yaĢlıların yaĢlılığı kabullenmeleri bir mutluluk kaynağı olarak 

görülmemektedir. YaĢın ilerlemesiyle kendilerini yaĢlı hissedenler aynı zamanda 

kendilerini en mutsuz hissedenlerdir. Bu durum yaĢlılığın istenmeyen bir durum olarak 

algılanması ve istemeden de olsa kabullenilmesi gereken bir sonuç olarak görülmesinin 

de bir yansıması olarak değerlendirilebilir. 

Tablo 54:Kendisini Güvende Hissetme Durumu ile YaĢ Arasındaki ĠliĢki 

 YaĢ  

Kendini 

güvende 

hissetme 

durumu  

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Hiçbir Zaman Sayı 0 1 1 1 3 0 6 

Yüzde %0,0 %2,9 %3,8 %1,9 %4,2 %0,0 %2,7 

Bazen Sayı 14 20 17 45 59 9 164 

Yüzde %66,7 %58,8 %65,4 %86,5 %81,9 %50,0 %73,5 

Her Zaman Sayı 7 13 8 6 10 9 53 

Yüzde %33,3 %38,2 %30,8 %11,5 %13,9 %50,0 %23,8 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini güvende hissetme durumu ile yaĢ arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=22,276; p=0,014<0.05). 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 14'ünün (%66,7) 

kendisini bazen güvende hissettiği, 7‘sinin (%33,3) kendisini her zaman güvende 

hissettiği; 70-74 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 1‘inin (%2,9) kendisini hiçbir zaman 

güvende hissetmediği, 20‘sinin (%58,8) kendisini bazen güvende hissettiği, 13'ünün 

(%38,2) kendisini her zaman güvende hissettiği; 75-79 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 1‘inin 

(%3,8) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 17‘sinin (%65,4) kendisini bazen 

güvende hissettiği, 8‘inin (%30,8) kendisini her zaman güvende hissettiği; 80-84 yaĢ 

aralığındaki yaĢlıların 1‘inin (%1,9) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 
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45‘inin (%86,5) kendisini bazen güvende hissettiği, 6'sının (%11,5) kendisini her zaman 

güvende hissettiği; 85-89 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 3'ünün (%4,2) kendisini hiçbir 

zaman güvende hissetmediği, 59'unun (%81,9) kendisini bazen güvende hissettiği, 

10'unun (%13,9) kendisini her zaman güvende hissettiği; 90 ve daha büyük yaĢtaki 

yaĢlıların 9'unun (%50,0) kendisini bazen güvende hissettiği, 9'unun (%50,0) kendisini 

her zaman güvende hissettiği görülmektedir. 

YaĢlılar içinde kendini en çok güvende hisseden yaĢ grubu 90 yaĢ ve üzerindekilerdir. 

Bu yaĢ grubundakilerin yarısı (%50,0) kendini her zaman güvende hissettiğini 

belirtmiĢtir. Bu grubu %38,2 ile 70-74 yaĢ grubu izlemektedir. 

YaĢlıların büyük bir çoğunluğu kendilerini güvende hissetmektedir. Kendinin hiçbir 

zaman güvende hissetmeyen yaĢlıların oranı sadece % 2,7‘dir. Kendini en az güvende 

hissedenler % 4,2 ile 85-89 yaĢ grubu ve %3,8‘lik oranla 75-79 yaĢ grubudur. 

YaĢlı için kendini güvende hissetmek yaĢam algısının temellenmesinde en önemli 

unsurlardan birisidir. YaĢlıların yaĢam algılarında kendilerini güvensiz hissetmelerinin 

payının olmadığı görülmektedir. Yani ileri yaĢlılık ve ilk yaĢlılık dönemlerinde 

yaĢlıların kendilerini güvende hissettikleri dolayısıyla yaĢın ilerlemesine paralel bir 

güvensizlik algısının olmadığı görülmektedir. Ancak 80 yaĢa yaklaĢan ve 80 yaĢ sonrası 

yaĢlıların kendilerini daha az güvende hissettikleri görülmektedir. 

Tablo 55: Kendisini Yalnız Hissetme Durumu ile YaĢ Arasındaki ĠliĢki 

 YaĢ  

Kendini 

yalnız 

hissetme 

durumu  

 65-69 

YaĢ 

70-74 

YaĢ 

75-79 

YaĢ 

80-84 

YaĢ 

85-89 

YaĢ 

90 YaĢ 

Ve 

üzeri 

Toplam 

Hiçbir 

Zaman 

Sayı 4 5 4 3 4 3 23 

Yüzde %19,0 %14,7 %15,4 %5,8 %5,6 %16,7 %10,3 

Bazen Sayı 15 27 20 46 65 15 188 

Yüzde %71,4 %79,4 %76,9 %88,5 %90,3 %83,3 %84,3 

Her Zaman Sayı 2 2 2 3 3 0 12 

Yüzde %9,5 %5,9 %7,7 %5,8 %4,2 %0,0 %5,4 

Toplam Sayı 21 34 26 52 72 18 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yalnız hissetme durumu ile yaĢ arasında anlamlı iliĢki bulunmamıĢtır 

(X
2
=9,378; p=0,497>0.05). 65-69 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 4'ünün (%19,0) kendisini 
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hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 15‘inin (%71,4) kendisini bazen yalnız hissettiği, 

2‘sinin (%9,5) kendisini her zaman yalnız hissettiği; 70-74 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 

5‘inin (%14,7) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 27‘sinin (%79,4) kendisini 

bazen yalnız hissettiği, 2‘sinin (%5,9) kendisini her zaman yalnız hissettiği; 75-79 yaĢ 

aralığındaki yaĢlıların 4'ünün (%15,4) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 

20‘sinin (%76,9) kendisini bazen yalnız hissettiği, 2‘sinin (%7,7) kendisini her zaman 

yalnız hissettiği; 80-84 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 3'ünün (%5,8) kendisini hiçbir zaman 

yalnız hissetmediği, 46'sının (%88,5) kendisini bazen yalnız hissettiği, 3'ünün (%5,8) 

kendisini her zaman yalnız hissettiği; 85-89 yaĢ aralığındaki yaĢlıların 4'ünün (%5,6) 

kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 65‘inin (%90,3) kendisini bazen yalnız 

hissettiği, 3'ünün (%4,2) kendisini her zaman yalnız hissettiği; yaĢı 90 ve daha büyük 

yaĢtaki yaĢlıların 3'ünün (%16,7) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 15‘inin 

(%83,3) bazen yalnız hissettiği görülmektedir. 

Tüm değiĢkenler üzerinde etkili olan yaş‟ın yalnızlık üzerinde bir etkisinin olmadığı 

görülmektedir. Yalnızlık, tüm yaĢ gruplarını aynı oranda etkileyen bir değiĢkendir. 

3.3.3. Medeni Durumu ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 56:Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile Medeni Durum Arasındaki ĠliĢki 

 Medeni Durum  

Ġmkânı olsa “yaĢamak istediği 

yer" 

 Evli Bekar Dul AyrılmıĢ Toplam 

Tek BaĢıma Evimde Sayı 2 8 20 8 38 

Yüzde %5,3 %33,3 %14,2 %40,0 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 24 1 15 2 42 

Yüzde %63,2 %4,2 %10,6 %10,0 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 5 4 36 4 49 

Yüzde %13,2 %16,7 %25,5 %20,0 %22,0 

Yine Burayı Ġsterdim Sayı 4 8 60 4 76 

Yüzde %10,5 %33,3 %42,6 %20,0 %34,1 

Diğer Sayı 3 3 10 2 18 

Yüzde %7,9 %12,5 %7,1 %10,0 %8,1 

Toplam Sayı 38 24 141 20 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkânı olsa yaĢamak istediği yer ile medeni durum arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=75,598; p=0,000<0.05). Medeni durumu evli olan yaĢlıların 2‘sinin (%5,3) imkanı 

olsa tek baĢına evinde, 24'ünün (%63,2) evinde eĢiyle, 5‘inin (%13,2) çocuklarıyla, 

4'ünün (%10,5) yine bakım evinde, 3'ünün (%7,9) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak 
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istediği; medeni durumu bekar olan yaĢlıların 8‘inin (%33,3) imkanı olsa tek baĢına 

evinde, 1‘inin (%4,2) evinde eĢiyle, 4'ünün (%16,7) çocuklarıyla, 8‘inin (%33,3) yine 

bakım evinde, 3'ünün (%12,5) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; medeni 

durumu dul olan yaĢlıların 20‘sinin (%14,2) imkanı olsa tek baĢına evinde, 15‘inin 

(%10,6) evinde eĢiyle, 36'sının (%25,5) çocuklarıyla, 60'ının (%42,6) yine bakım 

evinde, 10'unun (%7,1) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; medeni durum 

ayrılmıĢ olan yaĢlıların 8‘inin (%40,0) imkanı olsa tek baĢına evinde, 2‘sinin (%10,0) 

evinde eĢiyle, 4'ünün (%20,0) çocuklarıyla, 4'ünün (%20,0) yine bakım evinde, 2‘sinin 

(%10,0) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği görülmektedir. 

Medeni durum değiĢkeninin yaĢlıların yaĢam algısında etkili olduğu görülmektedir. 

BoĢanmıĢ ve bekâr yaĢlılar daha çok tek baĢına evde yaĢamak isterken, bekâr ve dul 

yaĢlılarsa yine yaĢamak için bulundukları yeri tercih edeceklerini ifade etmiĢlerdir. 

BoĢanmıĢ, dul ve bekâr yaĢlılar daha çok yalnız bir yaĢamı tercih etme noktasında ortak 

paydada buluĢurken, dul olan yaĢlıların dörtte biri çocuklarıyla yaĢamak istemektedir. 

Fakat boĢanmıĢ olan yaĢlıların çocuklarıyla yaĢama isteği dörtte bir oranındadır. 

BoĢanmıĢ olan yaĢlıların yaklaĢık yarıya yakını tek baĢına yaĢamak istemektedir. Yine 

bekârların yaklaĢık yüzde on altısı çocuklarıyla birlikte yaĢamak istediğini belirtmiĢtir. 

Bu durum bu yaĢlıların çocuklarının evlilik dıĢı olduğunu göstermektedir. Dolayısıyla 

bugün tüm doğumların yarıdan fazlası evlilik dıĢı gerçekleĢirken, bugünkü yaĢlıların da 

evlilik dıĢı çocuk sahibi oldukları görülmektedir. 

Tablo 57: Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

Medeni Durum Arasındaki ĠliĢki 

 Medeni Durum  

Kendisine yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inanma durumu  

 Evli Bekar Dul AyrılmıĢ Toplam 

Evet Sayı 22 12 38 14 86 

Yüzde %57,9 %50,0 %27,0 %70,0 %38,6 

Kısmen Sayı 14 11 102 6 133 

Yüzde %36,8 %45,8 %72,3 %30,0 %59,6 

Hayır Sayı 2 1 1 0 4 

Yüzde %5,3 %4,2 %0,7 %0,0 %1,8 

Toplam Sayı 38 24 141 20 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile medeni durum 

arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=29,977; p=0,000<0.05). Medeni durumu evli 
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olan yaĢlıların 22‘sinin (%57,9) kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 

14'ünün (%36,8) kısmen inandığı, 2‘sinin (%5,3) inanmadığı; medeni durumu bekar 

olan yaĢlıların 12‘sinin (%50,0) kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 

11‘inin (%45,8) kısmen inandığı, 1‘inin (%4,2) inanmadığı; medeni durumu dul olan 

yaĢlıların 38‘inin (%27,0) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine 

inandığı, 102‘sinin (%72,3) kısmen inandığı, 1‘inin (%0,7) inanmadığı; medeni durum 

ayrılmıĢ olan yaĢlıların 14'ünün (%70,0) kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine 

inandığı, 6'sının (%30,0) kısmen inandığı görülmektedir. 

YaĢlıların büyük bir çoğunluğu kendilerine yeterli ilginin gösterildiğine inanmaktadır. 

Kendisine yeterli ilgi ve özenin gösterildiğine en çok medeni durumu ayrılmış olarak 

görünen yaĢlılar inanmaktadır. Bu yaĢ grubunun % 70‘i kendisine yeterli ilginin 

gösterildiğine inanmaktadır. Medeni durumu ayrılmış olarak görünen yaĢlıların % 30‘da 

kendilerine kısmen yeterli iğlinin gösterildiğine inanmaktadır. 

Kendisine gösterilen ilgiyi kısmen yeterli bulanlar daha çok dul olan yaĢlılardır. Bu 

yaĢlıların % 72,3‘ü kendilerine gösterilen ilgiyi kısmen yeterli bulmaktadır. Yani 

kendisine yeterli ilginin gösterilmediğine inanmayan ayrılmış yaĢlı yoktur.  

Bu anlamda kendilerine yeterli ilginin gösterildiğine inanan yaĢlılar içinde en önemli 

oran boşanmış olan yaĢlılardadır. Bu yaĢlıların% 70‘i kendilerine gösterilen ilgiden 

memnundur. Evli yaĢlılar ise kendilerine gösterilen ilgiden en fazla memnuniyetsizlik 

ifade eden gruptur. 

Tablo 58:Herhangi Bir Gönüllü Faaliyetinin Olma Durumu ile Medeni Durum 

Arasındaki ĠliĢki 

 Medeni Durum  

Herhangi bir gönüllü faaliyetinin 

olma durumu  

 Evli Bekar Dul AyrılmıĢ Toplam 

Evet Sayı 12 7 18 5 42 

Yüzde %31,6 %29,2 %12,8 %25,0 %18,8 

Hayır Sayı 26 17 123 15 181 

Yüzde %68,4 %70,8 %87,2 %75,0 %81,2 

Toplam Sayı 38 24 141 20 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Herhangi bir gönüllü faaliyetinin olma durumu ile medeni durum arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=9,608; p=0,022<0.05). Medeni durumu evli olan yaĢlıların 12‘sinin 

(%31,6) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 26'sının (%68,4) olmadığı; medeni 
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durumu bekar olan yaĢlıların 7‘sinin (%29,2) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 

17‘sinin (%70,8) olmadığı; medeni durumu dul olan yaĢlıların 18‘inin (%12,8) herhangi 

bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 123'ünün (%87,2) olmadığı; medeni durum ayrılmıĢ 

olan yaĢlıların 5‘inin (%25,0) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 15‘inin (%75,0) 

olmadığı görülmektedir. 

Evli olanlar aynı zamanda en fazla gönüllü faaliyeti bulunanlardır. Dul olan yaĢlılar ise 

en az gönüllü faaliyeti bulunan yaĢlılardır. YaĢlılıkta daha mutlu bir yaĢlılık dönemi 

geçirilebilmesi için aktifliğin sürdürülmesi gerektiğini söyleyen aktivite kuramı‟na göre 

ve yaĢlılıktaki mutsuzluğun kaynağı olarak yaĢlılıkta kaybedilen rollerin yerine 

yenilerinin koyulamamasını gösteren rol kaybetme kuramı‟na göre değerlendirildiğinde 

gönüllüğün yaĢlılıkta istenen bir durum olduğu görülmektedir. Bu bakımdan evli olan 

yaĢlılar en fazla gönüllü faaliyeti olanlar ve dul olanlar da en az gönüllü faaliyete katılan 

ve yaĢlılığa daha az uyum sağlayanlar olduğu söylenebilir. Zira yaĢlıların kendilerini 

yaĢlı hissedip hissetmedikleri değiĢkeni de aynı Ģekilde evli ve dul olan yaĢlılar arasında 

farklılaĢmaktadır. 

Tablo 59:Kendini YaĢlı Hissetme Durumu ile Medeni Durum Arasındaki ĠliĢki 

 Medeni Durum  

Kendisini yaĢlı hissetme durumu   Evli Bekar Dul AyrılmıĢ Toplam 

Evet Sayı 11 6 25 5 47 

Yüzde %28,9 %25,0 %17,7 %25,0 %21,1 

Hayır Sayı 11 15 93 11 130 

Yüzde %28,9 %62,5 %66,0 %55,0 %58,3 

Zaman Zaman Sayı 16 3 23 4 46 

Yüzde %42,1 %12,5 %16,3 %20,0 %20,6 

Toplam Sayı 38 24 141 20 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendini yaĢlı hissetme durumu ile medeni durum arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=19,875; p=0,003<0.05). Medeni durumu evli olan yaĢlıların 11‘inin (%28,9) 

kendisini yaĢlı hissettiği, 11‘inin (%28,9) kendisini yaĢlı hissetmediği, 16'sının (%42,1) 

kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; medeni durumu bekar olan yaĢlıların 6'sının 

(%25,0) kendisini yaĢlı hissettiği, 15‘inin (%62,5) kendisini yaĢlı hissetmediği, 3'ünün 

(%12,5) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; medeni durumu dul olan yaĢlıların 

25‘inin (%17,7) kendisini yaĢlı hissettiği, 93'ünün (%66,0) kendisini yaĢlı hissetmediği, 

23'ünün (%16,3) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; medeni durumu ayrılmıĢ olan 
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yaĢlıların 5‘inin (%25,0) kendisini yaĢlı hissettiği, 11‘inin (%55,0) kendisini yaĢlı 

hissetmediği, 4'ünün (%20,0) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği görülmektedir. 

YaĢlıların yaĢlılığı kabullenmesinde medeni durumlarının belirleyici bir değiĢken 

olduğu görülmektedir. Bu anlamda kendini yaşlı hisseden yaĢlılar içinde en büyük pay 

% 28,9 ile evli yaĢlılarda iken en düĢük pay ise 17,7 ile dul yaĢlılardadır. Dul yaĢlıların 

üçte ikisi kendini yaĢlı hissetmediğini belirtirken, bekâr yaĢlıların da yaklaĢık üçte ikisi 

kendini yaĢlı hissetmediğini belirtmiĢtir. 

Medeni durum ile kendini yaĢlı hissetme arasındaki iliĢkide evli olan yaĢlıların yaĢlılığı 

daha fazla kabul ettikleri görülürken, dul ve bekâr yaĢlıların kendilerini daha az yaĢlı 

hissettikleri ve yaĢlılığı kabullenme oranının düĢük olduğu görülmektedir. Daha doğru 

bir ifade ile söylemek gerekirse dul ve bekâr yaĢlıların yaklaĢık üçte ikisi kendisini yaĢlı 

hissetmemektedir.  

YaĢlılığı kabullenmenin yaĢlılıkla ilgili problemleri azaltan bir etken olduğu 

düĢünüldüğünde evli olan yaĢlıların yaĢlılığın getirdiği problemlere karĢı daha hazırlıklı 

oldukları söylenebilir. Ancak eĢlerden birinin ölmesiyle birlikte geride kalan eĢin yaĢ ve 

yaĢlılığı yeniden sorgulaması olasılık dâhilindedir. Bu durumda eĢini kaybeden yaĢlının 

yaĢlılığı inkâr etme eğiliminde bulunması da mümkündür.  

Tablo 60:Kendisini Mutlu Hissetme Durumu ile Medeni Durum Arasındaki ĠliĢki 

 Medeni Durum  

Kendisini mutlu hissetme 

durumu  

 Evli Bekar Dul AyrılmıĢ Toplam 

Evet  Sayı 12 6 16 10 44 

Yüzde %31,6 %25,0 %11,3 %50,0 %19,7 

Hayır  Sayı 6 5 53 4 68 

Yüzde %15,8 %20,8 %37,6 %20,0 %30,5 

Zaman zaman Sayı 20 13 72 6 111 

Yüzde %52,6 %54,2 %51,1 %30,0 %49,8 

Toplam Sayı 38 24 141 20 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini mutlu hissetme durumu ile medeni durum arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=25,603; p=0,000<0.05). Medeni durumu evli olan yaĢlıların 12‘sinin (%31,6) 

kendisini mutlu hissettiği, 6'sının (%15,8) kendisini mutlu hissetmediği, 20‘sinin 

(%52,6) zaman zaman mutlu hissettiği; medeni durumu bekar olan yaĢlıların 6'sının 

(%25,0) kendisini mutlu hissettiği, 5‘inin (%20,8) kendisini mutlu hissetmediği, 
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13'ünün (%54,2) zaman zaman mutlu hissettiği; medeni durumu dul olan yaĢlıların 

16'sının (%11,3) kendisini mutlu hissettiği, 53'ünün (%37,6) kendisini mutlu 

hissetmediği, 72‘sinin (%51,1) zaman zaman mutlu hissettiği; medeni durumu ayrılmıĢ 

olan yaĢlıların 10'unun (%50,0) kendisini mutlu hissettiği, 4'ünün (%20,0) kendisini 

mutlu hissetmediği, 6'sının (%30,0) zaman zaman mutlu hissettiği görülmektedir. 

Kendisini en çok mutlu hissettiğini söyleyenler ayrılmış(boşanmış)olan yaĢlılardır. Bu 

yaĢlıların yarısı kendisini mutlu hissettiğini ifade ederken ikinci sırada kendisini en çok 

mutlu hissedenlerin evli yaşlılar olduğu görülmektedir. Kendisini mutsuz hissettiğini 

belirtenler ise daha çok dul ve bekârolan yaĢlılardır.EĢin kaybedilmesi dul yaĢlıların 

mutsuzluğunun temel kaynağı olarak yorumlanabilirken, bekar yaĢlıların 

mutsuzluğunun en önemli nedenlerinden birisi olarak uzun yıllardan beri tek baĢına 

yaĢamıĢ olmak gösterilebilir. Fakat bu durum sınırlı bir etken olabilir. Zira bekâr 

yaĢlıların da bir kısmının çocuğu olduğu düĢünüldüğünde sadece evlilik bağının 

olmadığı birlikteliklerin yaĢanmıĢ olmasının yaĢlı için tam olarak bir yalnızlık anlamına 

gelmediği görülecektir. 

Tablo 61:Kendisini Güvende Hissetme Durumu ile Medeni Durum Arasındaki 

ĠliĢki 

 Medeni Durum  

Kendisini güvende hissetme 

durumu  

 Evli Bekar Dul AyrılmıĢ Toplam 

Hiçbir Zaman Sayı 1 0 5 0 6 

Yüzde %2,6 %0,0 %3,5 %0,0 %2,7 

Bazen Sayı 22 18 115 9 164 

Yüzde %57,9 %75,0 %81,6 %45,0 %73,5 

Her Zaman Sayı 15 6 21 11 53 

Yüzde %39,5 %25,0 %14,9 %55,0 %23,8 

Toplam Sayı 38 24 141 20 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini güvende hissetme durumu ile medeni durum arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=23,128; p=0,001<0.05). Medeni durumu evli olan yaĢlıların 1‘inin 

(%2,6) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 22‘sinin (%57,9) kendisini bazen 

güvende hissettiği, 15‘inin (%39,5) kendisini her zaman güvende hissettiği; medeni 

durumu bekar olan yaĢlıların 18‘inin (%75,0) kendisini bazen güvende hissettiği, 6'sının 

(%25,0) kendisini her zaman güvende hissettiği; medeni durumu dul olan yaĢlıların 

5‘inin (%3,5) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 115‘inin (%81,6) kendisini 
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bazen güvende hissettiği, 21‘inin (%14,9) kendisini her zaman güvende hissettiği; 

medeni durum ayrılmıĢ olan yaĢlıların 9'unun (%45,0) kendisini bazen güvende 

hissettiği, 11‘inin (%55,0) kendisini her zaman güvende hissettiği görülmektedir. 

BoĢanmıĢ olan ve evli olan yaĢlılar kendini her zaman güvende hisseden yaĢlılar içinde 

ilk sırada yer almaktadırlar. Dul yaĢlılar ise kendilerini daha az güvende 

hissetmektedirler. Onu sırasıyla bekar yaĢlılar izlemektedir. 

Tablo 62:Kendisini Yalnız Hissetme Durumu ile Medeni Durum Arasındaki ĠliĢki 

 Medeni Durum  

Kendisini yalnız hissetme 

durumu  

 Evli Bekar Dul AyrılmıĢ Toplam 

Hiçbir Zaman Sayı 12 1 8 2 23 

Yüzde %31,6 %4,2 %5,7 %10,0 %10,3 

Bazen Sayı 25 21 124 18 188 

Yüzde %65,8 %87,5 %87,9 %90,0 %84,3 

Her Zaman Sayı 1 2 9 0 12 

Yüzde %2,6 %8,3 %6,4 %0,0 %5,4 

Toplam Sayı 38 24 141 20 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yalnız hissetme durumu ile medeni durum arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=24,620; p=0,000<0.05). Medeni durumu evli olan yaĢlıların 12‘sinin (%31,6) 

kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 25‘inin (%65,8) kendisini bazen yalnız 

hissettiği, 1‘inin (% 2,6) kendisini her zaman yalnız hissettiği; medeni durumu bekar 

olan yaĢlıların 1‘inin (% 4,2) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 21‘inin 

(%87,5) kendisini bazen yalnız hissettiği, 2‘sinin (% 8,3) kendisini her zaman yalnız 

hissettiği; medeni durumu dul olan yaĢlıların 8‘inin (%5,7) kendisini hiçbir zaman 

yalnız hissetmediği, 124'ünün (% 87,9) kendisini bazen yalnız hissettiği, 9'unun (%6,4) 

kendisini her zaman yalnız hissettiği; medeni durum ayrılmıĢ olan yaĢlıların 2‘sinin (% 

10,0) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 18‘inin (%90,0) bazen yalnız 

hissettiği görülmektedir. 

Kendini hiçbir zaman yalnız hissetmeyenler genellikle evli yaĢlılardır. Evli olan 

yaĢlıların sadece % 2,6‘sı kendisini her zaman yalnız hissettiğini ifade etmiĢtir. Bekâr 

olan yaĢlılar ise kendini hiçbir zaman yalnız hissetmeyenler içinde en altta yer alırken, 

kendini her zaman yalnız hissedenlerin de büyük bir bölümü bekar yaĢlılardan 

oluĢmaktadır. 
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3.3.4. Eğitim Durumu ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 63: ġimdiki Hayatından Memnun Olma Durumu ile Eğitim Durumu 

Arasındaki ĠliĢki 

 Eğitim Durumu  

ġimdiki 

hayatından 

memnun olma 

durumu  

 Ġlköğretim Lise Üniversite Yüksek 

Lisans 

Eğitimi 

Yok 

Toplam 

Hiç Memnun 

Değilim 

Sayı 5 1 0 1 0 7 

Yüzde %4,2 %1,9 %0,0 %9,1 %0,0 %3,1 

Memnun 

Değilim 

Sayı 12 1 0 0 1 14 

Yüzde %10,1 %1,9 %0,0 %0,0 %7,1 %6,3 

Biraz 

Memnunum 

Sayı 26 12 7 3 5 53 

Yüzde %21,8 %23,1 %25,9 %27,3 %35,7 %23,8 

Memnunum Sayı 68 36 17 3 8 132 

Yüzde %57,1 %69,2 %63,0 %27,3 %57,1 %59,2 

Çok 

Memnunum 

Sayı 8 2 3 4 0 17 

Yüzde %6,7 %3,8 %11,1 %36,4 %0,0 %7,6 

Toplam Sayı 119 52 27 11 14 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

ġimdiki hayatından memnun olma durumu ile eğitim durumu arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=28,520; p=0,027<0.05). Eğitim durumu ilköğretim olan yaĢlıların 

5‘inin (%4,2) Ģimdiki hayatından hiç memnun olmadığı, 12‘sinin (%10,1) memnun 

olmadığı, 26'sının (%21,8) biraz memnun, 68‘inin (%57,1) memnun, 8‘inin (%6,7) çok 

memnun olduğu; eğitim durumu lise olan yaĢlıların 1‘inin (%1,9) Ģimdiki hayatından 

hiç memnun olmadığı, 1‘inin (%1,9) memnun olmadığı, 12‘sinin (%23,1) biraz 

memnun, 36'sının (%69,2) memnun, 2‘sinin (%3,8) çok memnun olduğu; eğitim 

durumu Üniversite olan yaĢlıların 7‘sinin (%25,9) biraz memnun, 17‘sinin (%63,0) 

memnun, 3'ünün (%11,1) çok memnun olduğu; eğitim durumu yüksek lisans olan 

yaĢlıların 1‘inin (%9,1) Ģimdiki hayatından hiç memnun olmadığı, 3'ünün (%27,3) biraz 

memnun, 3'ünün (%27,3) memnun, 4'ünün (%36,4) çok memnun olduğu; eğitimi 

olmayan yaĢlıların 1‘inin (%7,1) memnun olmadığı, 5‘inin (%35,7) biraz memnun, 

8‘inin (%57,1) memnunum olduğu görülmektedir. 

ġimdiki hayatımdan memnun değilim ve hiç memnun değilim diyen yaĢlıların büyük 

çoğunluğunu ilköğretim mezunları oluĢturmaktadır. Ġlköğretim mezunu yaĢlıların % 

14,3‘ü Ģimdiki hayatından memnun olmadığını belirtirken, üniversite mezunu olan 

yaĢlılar içinde Ģimdiki hayatından memnun olmadığını belirten yaĢlı yoktur. ġimdiki 

hayatından memnun olmadığını belirten yaĢlılar için ikinci sırayı eğitimi olmayanlar 
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oluĢturmaktadır. Yani ilköğretim mezunları ile eğitimi olmayanlar Ģimdiki hayatından 

en az memnun olan gruplardır. Üniversite mezunları ise hayatından en çok memnun 

olan gruptur. Hayatından memnun olmadığını belirten üniversite mezunu yoktur. 

Hayatından memnun olan ikinci grup ise lise mezunlarıdır ve onu yüksek lisans 

mezunları izlemektedir. 

Tablo 64: Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile Eğitim Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Eğitim Durumu  

Ġmkanı olsa 

yaĢamak istediği 

yer 

 Ġlköğretim Lise Üniversite Yüksek 

Lisans 

Eğitimi 

Yok 

Toplam 

Tek BaĢıma 

Evimde 

Sayı 20 8 2 2 6 38 

Yüzde %16,8 %15,4 %7,4 %18,2 %42,9 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 21 12 7 1 1 42 

Yüzde %17,6 %23,1 %25,9 %9,1 %7,1 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 18 17 6 1 7 49 

Yüzde %15,1 %32,7 %22,2 %9,1 %50,0 %22,0 

Yine Burayı 

Ġsterdim 

Sayı 52 9 10 5 0 76 

Yüzde %43,7 %17,3 %37,0 %45,5 %0,0 %34,1 

Diğer Sayı 8 6 2 2 0 18 

Yüzde %6,7 %11,5 %7,4 %18,2 %0,0 %8,1 

Toplam Sayı 119 52 27 11 14 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkanı olsa yaĢamak istediği yer ile eğitim durumu arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=37,374; p=0,002<0.05). Eğitim durumu ilköğretim olan yaĢlıların 20‘sinin (%16,8) 

imkanı olsa tek baĢına evinde, 21‘inin (%17,6) evinde eĢiyle, 18‘inin (%15,1) 

çocuklarıyla, 52‘sinin (%43,7) yine bakım evinde, 8‘inin (%6,7) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği; eğitim durumu lise olan yaĢlıların 8‘inin (%15,4) imkanı olsa 

tek baĢına evinde, 12‘sinin (%23,1) evinde eĢiyle, 17‘sinin (%32,7) çocuklarıyla, 9'unun 

(%17,3) yine bakım evinde, 6'sının (%11,5) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak 

istediği; eğitim durumu Üniversite olan yaĢlıların 2‘sinin (%7,4) imkanı olsa tek baĢına 

evinde, 7‘sinin (%25,9) evinde eĢiyle, 6'sının (%22,2) çocuklarıyla, 10'unun (%37,0) 

yine bakım evinde, 2‘sinin (%7,4) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; eğitim 

durumu yüksek lisans olan yaĢlıların 2‘sinin (%18,2) imkanı olsa tek baĢına evinde, 

1‘inin (%9,1) evinde eĢiyle, 1‘inin (%9,1) çocuklarıyla, 5‘inin (%45,5) yine bakım 

evinde, 2‘sinin (%18,2) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; eğitimi olmayan 

yaĢlıların 6'sının (%42,9) imkanı olsa tek baĢına evinde, 1‘inin (%7,1) evinde eĢiyle, 

7‘sinin (%50,0) çocuklarıyla yaĢamak istediği görülmektedir. 
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Ġlköğretim, üniversite ve yüksek lisans mezunları en çok yaĢamak için yine burayı 

istediğini ifade ederken, eğitimi olmayanlar ve lise mezunları daha çok çocuklarıyla 

birlikte yaĢamak istemektedir. 

Tablo 65:Hayatta Daha Yapacak Bir ġeyleri Olduğunu DüĢünme Durumu ile 

Eğitim Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Eğitim Durumu  

Hayatta daha 

yapacak bir 

Ģeyleri olduğunu 

düĢünme 

durumu  

 Ġlköğretim Lise Üniversite Yüksek 

Lisans 

Eğitimi 

Yok 

Toplam 

Kesinlikle 

DüĢünmüyorum 

Sayı 2 2 0 0 0 4 

Yüzde %1,7 %3,8 %0,0 %0,0 %0,0 %1,8 

DüĢünmüyorum Sayı 16 2 2 1 6 27 

Yüzde %13,4 %3,8 %7,4 %9,1 %42,9 %12,1 

Kararsızım Sayı 32 11 7 3 7 60 

Yüzde %26,9 %21,2 %25,9 %27,3 %50,0 %26,9 

DüĢünüyorum Sayı 47 27 9 4 1 88 

Yüzde %39,5 %51,9 %33,3 %36,4 %7,1 %39,5 

Kesinlikle 

DüĢünüyorum 

Sayı 22 10 9 3 0 44 

Yüzde %18,5 %19,2 %33,3 %27,3 %0,0 %19,7 

Toplam Sayı 119 52 27 11 14 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünme durumu ile eğitim durumu arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=31,950; p=0,010<0.05). Eğitim durumu ilköğretim olan 

yaĢlıların 2‘sinin (%1,7) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle 

düĢünmediği, 16'sının (%13,4) düĢünmediği, 32‘sinin (%26,9) kararsız olduğu, 47‘sinin 

(%39,5) düĢünmediği, 22‘sinin (%18,5) kesinlikle düĢündüğü; eğitim durumu lise olan 

yaĢlıların 2‘sinin (%3,8) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle 

düĢünmediği, 2‘sinin (%3,8) düĢünmediği, 11‘inin (%21,2) kararsız olduğu, 27‘sinin 

(%51,9) düĢünmediği, 10'unun (%19,2) kesinlikle düĢündüğü; eğitim durumu 

Üniversite olan yaĢlıların 2‘sinin (%7,4) düĢünmediği, 7‘sinin (%25,9) kararsız olduğu, 

9'unun (%33,3) düĢünmediği, 9'unun (%33,3) kesinlikle düĢündüğü; eğitim durumu 

yüksek lisans olan yaĢlıların 1‘inin (%9,1) düĢünmediği, 3'ünün (%27,3) kararsız 

olduğu, 4'ünün (%36,4) düĢünmediği, 3'ünün (%27,3) kesinlikle düĢündüğü; eğitimi 

olmayan yaĢlıların 6'sının (%42,9) düĢünmediği, 7‘sinin (%50,0) kararsız olduğu, 1‘inin 

(%7,1) düĢünüyorum olduğu görülmektedir. 
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Eğitimi olmayanlar hayatta daha yapacak bir Ģeylerinin olmadığını düĢünürken diğer 

tüm seviyeden eğitim grupları hayatta yapacak bir Ģeylerinin olduğunu düĢünmektedir. 

Üniversite ve yüksek lisans mezunu olan yaĢlıların diğer eğitim seviyesindeki yaĢlılara 

göre hayatta kesinlikle yapacak Ģeyleri olduğunu belirttikleri görülmektedir. Eğitimi 

olmayan yaĢlılar içinde ise hayatta kesinlikle yapacak Ģeyi olduğunu belirten yoktur. 

Dolayısıyla eğitim seviyesinin artmasına paralel olarak gelecek beklentisinde de bir artıĢ 

yaĢandığı görülmektedir. Eğitimi olmayanların ise gelecekle ilgili de bir beklentisi 

yoktur.  

Tablo 66: Kaldığı Binanın Fiziki Ġmkânlarını Yeterli Bulma Durumu ile Eğitim 

Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Eğitim Durumu  

Kaldığı binanın 

fiziki imkanlarını 

yeterli bulma 

durumu  

 Ġlköğretim Lise Üniversite Yüksek 

Lisans 

Eğitimi 

Yok 

Toplam 

Hiç Yeterli Değil Sayı 0 1 0 1 0 2 

Yüzde %0,0 %1,9 %0,0 %9,1 %0,0 %0,9 

Yeterli Değil Sayı 4 2 0 0 0 6 

Yüzde %3,4 %3,8 %0,0 %0,0 %0,0 %2,7 

Biraz Yeterli Sayı 23 10 4 4 1 42 

Yüzde %19,3 %19,2 %14,8 %36,4 %7,1 %18,8 

Yeterli Sayı 68 31 15 2 13 129 

Yüzde %57,1 %59,6 %55,6 %18,2 %92,9 %57,8 

Çok Yeterli Sayı 24 8 8 4 0 44 

Yüzde %20,2 %15,4 %29,6 %36,4 %0,0 %19,7 

Toplam Sayı 119 52 27 11 14 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kaldığı binanın fiziki imkânlarını yeterli bulma durumu ile eğitim durumu arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=27,375; p=0,038<0.05). Eğitim durumu ilköğretim olan 

yaĢlıların 4'ünün (%3,4) yeterli bulmadığı, 23'ünün (%19,3) biraz yeterli, 68‘inin 

(%57,1) yeterli, 24'ünün (%20,2) çok yeterli bulduğu; eğitim durumu lise olan yaĢlıların 

1‘inin (%1,9) kaldığı binanın fiziki imkanlarını hiç yeterli bulmadığı, 2‘sinin (%3,8) 

yeterli bulmadığı, 10'unun (%19,2) biraz yeterli, 31‘inin (%59,6) yeterli, 8‘inin (%15,4) 

çok yeterli bulduğu; eğitim durumu Üniversite olan yaĢlıların 4'ünün (%14,8) biraz 

yeterli, 15‘inin (%55,6) yeterli, 8‘inin (%29,6) çok yeterli bulduğu; eğitim durumu 

yüksek lisans olan yaĢlıların 1‘inin (%9,1) kaldığı binanın fiziki imkanlarını hiç yeterli 

bulmadığı, 4'ünün (%36,4) biraz yeterli, 2‘sinin (%18,2) yeterli, 4'ünün (%36,4) çok 
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yeterli bulduğu; eğitimi olmayan yaĢlıların 1‘inin (%7,1) biraz yeterli, 13'ünün (%92,9) 

yeterli olduğu görülmektedir. 

Kaldığı binanın fiziki imkânlarının yeterli olduğunu düĢünenler eğitimi olmayanlar ve 

üniversite mezunlarıdır. Binanın fiziki imkânlarının yetersiz olduğunu ifade edenler ise 

yüksek lisans mezunlarıdır.  Eğitimi olmayan yaĢlılar içinden kaldığı binanın 

imkânlarını çok yeterli gören yaĢlı yoktur. 

Kaldığı binanın imkânlarının yeterli olduğunu düĢünenler çoğunlukla eğitimi olmayan 

yaĢlılardır. Bu gruptaki yaĢlıların % 92,9‘u kaldığı binanın imkânlarını yeterli bulurken, 

yüksek lisans mezunu yaĢlıların % 9,1 kaldığı binanın imkânlarının hiç yeterli 

olmadığını düĢünmektedir. Eğitim seviyesi en yüksek olan yaĢlılar kaldığı binaya dair 

yetersizlik algısı en yüksek olan grubu oluĢturmaktadır. 

Tablo 67: Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

Eğitim Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Eğitim Durumu  

Kendine yeterli 

ilginin/özenin 

gösterildiğine 

inanma durumu  

 Ġlköğretim Lise Üniversite Yüksek 

Lisans 

Eğitimi 

Yok 

Toplam 

Evet Sayı 43 17 10 2 14 86 

Yüzde %36,1 %32,7 %37,0 %18,2 %100,0 %38,6 

Kısmen Sayı 74 35 17 7 0 133 

Yüzde %62,2 %67,3 %63,0 %63,6 %0,0 %59,6 

Hayır Sayı 2 0 0 2 0 4 

Yüzde %1,7 %0,0 %0,0 %18,2 %0,0 %1,8 

Toplam Sayı 119 52 27 11 14 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile eğitim 

durumu arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=42,768; p=0,000<0.05). Eğitim 

durumu ilköğretim olan yaĢlıların 43'ünün (%36,1) kendisine yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 74'ünün (%62,2) kısmen inandığı, 2‘sinin (%1,7) inanmadığı; 

eğitim durumu lise olan yaĢlıların 17‘sinin (%32,7) kendisine yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 35‘inin (%67,3) kısmen inandığı; eğitim durumu Üniversite olan 

yaĢlıların 10'unun (%37,0) kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 

17‘sinin (%63,0) kısmen inandığı; eğitim durumu yüksek lisans olan yaĢlıların 2‘sinin 

(%18,2) kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 7‘sinin (%63,6) kısmen 
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inandığı, 2‘sinin (%18,2) inanmadığı; eğitimi olmayan yaĢlıların 14'ünün (%100,0) 

kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı görülmektedir. 

Eğitimi olmayan yaĢlıların tamamı kendisine yeterli ilgi ve özenin gösterildiğine 

inanırken, kendisine yeterli ilgi gösterilmediğinden yakınan yaĢlılar daha çok yüksek 

lisans mezunu olan yaĢlılardır. Lise ve üniversite mezunu yaĢlılar içinde de kendisine 

özen gösterilmediğini düĢünen yaĢlı yoktur ancak hemen tüm gruplarda kendisine 

gösterilen ilgiden kısmi bir memnuniyet söz konusudur. Sadece ilköğretim mezunlarının 

memnuniyeti yüzde yüz oranındayken, yüksek lisans mezunu yaĢlıların memnuniyeti en 

alt seviyededir. Bu durum eğitim seviyesinin artmasına paralel olarak insanların talep ve 

beklentilerinin yükseldiği ve değerlemek kriterlerinin değiĢtiğini göstermesi bakımından 

önemlidir. Eğitimi olmayan yaĢlılar gösterilen aynı ilgiden tam anlamıyla memnun 

kalırken yüksek lisans mezunu olan yaĢlıların memnuniyeti oldukça düĢük seviyededir. 

Tablo 68: Kendisini YaĢlı Hissetme Durumu ile Eğitim Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Eğitim Durumu  

Kendisini 

yaĢlı hissetme 

durumu  

 Ġlköğretim Lise Üniversite Yüksek 

Lisans 

Eğitimi 

Yok 

Toplam 

Evet Sayı 24 8 4 2 9 47 

Yüzde %20,2 %15,4 %14,8 %18,2 %64,3 %21,1 

Hayır Sayı 69 35 15 9 2 130 

Yüzde %58,0 %67,3 %55,6 %81,8 %14,3 %58,3 

Zaman Zaman Sayı 26 9 8 0 3 46 

Yüzde %21,8 %17,3 %29,6 %0,0 %21,4 %20,6 

Toplam Sayı 119 52 27 11 14 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yaĢlı hissetme durumu ile eğitim durumu arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=23,949; p=0,002<0.05). Eğitim durumu ilköğretim olan yaĢlıların 24'ünün (%20,2) 

kendisini yaĢlı hissettiği, 69'unun (%58,0) kendisini yaĢlı hissetmediği, 26'sının (%21,8) 

kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; eğitim durumu lise olan yaĢlıların 8‘inin 

(%15,4) kendisini yaĢlı hissettiği, 35‘inin (%67,3) kendisini yaĢlı hissetmediği, 9'unun 

(%17,3) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; eğitim durumu Üniversite olan 

yaĢlıların 4'ünün (%14,8) kendisini yaĢlı hissettiği, 15‘inin (%55,6) kendisini yaĢlı 

hissetmediği, 8‘inin (%29,6) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; eğitim durumu 

yüksek lisans olan yaĢlıların 2‘sinin (%18,2) kendisini yaĢlı hissettiği, 9'unun (%81,8) 

hayır; eğitimi olmayan yaĢlıların 9'unun (%64,3) kendisini yaĢlı hissettiği, 2‘sinin 
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(%14,3) kendisini yaĢlı hissetmediği, 3'ünün (%21,4) kendisini zaman zaman yaĢlı 

hissettiği görülmektedir. 

Eğitim seviyesi ile yaĢlıların kendilerini yaĢlı hissetmeleri arasında ters orantı vardır. 

Eğitimi olmayan yaĢlıların % 64,3‘ü kendini yaĢlı hissederken, yüksek lisans 

mezunlarının % 81,8‘i kendini yaĢlı hissetmediğini belirtmiĢtir. YaĢlıların aktif eğitim 

hayatı sonunda gelen yaĢlılığı daha zor kabullendikleri görülmektedir. Eğitimi olmayan 

yaĢlılar ise diğer tüm eğitim seviyesinden yaĢlıdan daha fazla yaĢlılığı kabullenmiĢ 

durumdadır. 

Eğitimi olmayan yaĢlıların kendini yaşlı hissetme oranı oldukça yüksektir. Bu gruptaki 

yaĢlıların üçte ikisi kendini yaĢlı hissettiğini ifade ederken kendisini yaĢlı 

hissetmediğini söyleyen yaĢlıların oranı yaklaĢık yüzde on beĢ civarındadır. Bu durum 

eğitimi olmayan yaĢlıların yaĢlılığı en çok kabullenen ve yaĢlılığa uyum sağlayan grup 

olduğunu göstermesi bakımından önemlidir.  

Kendisini yaĢlı hissetmeyenler ise yüksek lisans mezunları, lise mezunları ve üniversite 

mezunlarıdır. AraĢtırma sonuçlarından anlaĢıldığına göre eğitim seviyesinin yükselmesi 

yaĢlıların kendilerini yaĢlı hissetmelerini engelleyen bir faktördür. Yüksek lisans 

mezunu yaĢlılarda kendini yaĢlı hissetmeme oranı eğitimi olmayan yaĢlılara göre 

yaklaĢık altı kat daha fazladır. 

3.3.5. ÇalıĢma Süresi ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 69:ġimdiki Hayatından Memnun Olma Durumu ile ÇalıĢma Süresi 

Arasındaki ĠliĢki 

ġimdiki hayatından 

memnun olma 

durumu  

 

ÇalıĢma Süresi  

1-10 yıl 11-20 

yıl 

21-30 

yıl 

31-40 

yıl 

41 Yıl 

Ve 

üzeri 

Hiç 

ÇalıĢmadım 

Toplam 

Hiç Memnun 

Değilim 

Sayı 0 0 3 0 2 2 7 

Yüzde %0,0 %0,0 %9,7 %0,0 %5,0 %2,8 %3,1 

Memnun 

Değilim 

Sayı 2 3 2 1 2 4 14 

Yüzde %28,6 %20,0 %6,5 %1,7 %5,0 %5,6 %6,3 

Biraz 

Memnunum 

Sayı 3 2 11 21 4 12 53 

Yüzde %42,9 %13,3 %35,5 %35,6 %10,0 %16,9 %23,8 

Memnunum Sayı 2 9 14 34 25 48 132 

Yüzde %28,6 %60,0 %45,2 %57,6 %62,5 %67,6 %59,2 

Çok 

Memnunum 

Sayı 0 1 1 3 7 5 17 

Yüzde %0,0 %6,7 %3,2 %5,1 %17,5 %7,0 %7,6 

Toplam Sayı 7 15 31 59 40 71 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 
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ġimdiki hayatından memnun olma durumu ile çalıĢma süresi arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=41,093; p=0,004<0.05). ÇalıĢma süresi 1-10 yıl olan yaĢlıların 2‘sinin 

(%28,6) memnun olmadığı, 3'ünün (%42,9) biraz memnun, 2‘sinin (%28,6) 

memnunum; çalıĢma süresi 11-20 yıl olan yaĢlıların 3'ünün (%20,0) memnun olmadığı, 

2‘sinin (%13,3) biraz memnun, 9'unun (%60,0) memnun, 1‘inin (%6,7) çok memnun 

olduğu; çalıĢma süresi 21-30 yıl olan yaĢlıların 3'ünün (%9,7) Ģimdiki hayatından hiç 

memnun olmadığı, 2‘sinin (%6,5) memnun olmadığı, 11‘inin (%35,5) biraz memnun, 

14'ünün (%45,2) memnun, 1‘inin (%3,2) çok memnun olduğu; çalıĢma süresi31-40 yıl 

olan yaĢlıların 1‘inin (%1,7) memnun olmadığı, 21‘inin (%35,6) biraz memnun, 

34'ünün (%57,6) memnun, 3'ünün (%5,1) çok memnun olduğu; çalıĢma süresi 41 yıl ve 

üzeri olan yaĢlıların 2‘sinin (%5,0) Ģimdiki hayatından hiç memnun olmadığı, 2‘sinin 

(%5,0) memnun olmadığı, 4'ünün (%10,0) biraz memnun, 25‘inin (%62,5) memnun, 

7‘sinin (%17,5) çok memnun olduğu; hiç çalıĢmayan yaĢlıların 2‘sinin (%2,8) Ģimdiki 

hayatından hiç memnun olmadığı, 4'ünün (%5,6) memnun olmadığı, 12‘sinin (%16,9) 

biraz memnun, 48‘inin (%67,6) memnun, 5‘inin (%7,0) çok memnun olduğu 

görülmektedir. 

YaĢlıların yaĢam algısında etkili olan bir diğer faktör de çalıĢma süreleridir. YaĢlının 

herhangi bir iĢte çalıĢıp çalıĢmaması ya da ne kadar süre çalıĢtığının yaĢam algısı 

üzerinde etkili olduğu ve bu bağlamda çalıĢma süresi ile Ģimdiki hayattan memnuniyet 

arasında anlamlı bir iliĢki olduğu görülmüĢtür. 20 yıla kadar çalıĢmıĢ olan yaĢlılar 

Ģimdiki hayatından en az memnun olan yaĢlılar iken, Ģimdiki hayatından en fazla 

memnun olduğunu ifade edenler 41 yıl ve üzerinde çalıĢmıĢ olanlardır. Aynı Ģekilde hiç 

çalıĢmamıĢ olan yaĢlılar da hayatlarından memnun olduklarını ifade etmiĢlerdir. Yani 

mümkün olan en uzun süre çalıĢan yaĢlılarla hiç çalıĢmadığını ifade edenlerin 

memnuniyeti en yüksektir. Bu durum çok çalıĢmıĢ olanların dolu dolu bir çalıĢma 

yaĢamının ardından emeklerinin karĢılığını aldıkları ve kendilerini doyuma ulaĢmıĢ 

hissetmeleriyle ilgili olabilirken, hiç çalıĢmamıĢ olanlarında en az 41 yıl çalıĢanlar kadar 

aynı hak ve hizmetlerden yararlanabiliyor olmanın vermiĢ olduğu memnuniyet etkili 

olabilir. Garanti emeklilik kapsamında hiç çalıĢmamıĢ olmasına rağmen her türlü sosyal 

güvenlik ve sosyal hizmet hakkından yararlanan yaĢlıların böylesine rahat yaĢıyor 

olmaları memnuniyetin artmasında etkili bir unsurdur. 
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Aktivite kuramı bağlamında değerlendirildiğinde uzun süre çalıĢmıĢ olan yaĢlıların 

yaĢlandıklarında da aktifliklerini korumaları sayesinde hayatlarından memnun oldukları 

ya da yaşamdan geri çekilme kuramı bağlamında aktiflik sonrası gelen pasif bir yaĢam 

ile yaĢamlarından memnun oldukları söylenebilir. Bununla beraber hiç çalıĢmamıĢ olan 

yaĢlılarında süreklilik kuramı bağlamında emeklilik öncesinde olduğu gibi hiç 

çalıĢmamaları yani yaĢamlarını bir bütün olarak sürdürmeleri onların 

memnuniyetlerinin kaynağı olarak değerlendirilebilir. 

Tablo 70:Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile ÇalıĢma Süresi Arasındaki 

ĠliĢki 

 ÇalıĢma Süresi  

Ġmkanı olsa 

yaĢamak 

istediği yer 

 1-10 yıl 11-20 

yıl 

21-30 

yıl 

31-40 

yıl 

41 Yıl 

Ve 

üzeri 

Hiç 

ÇalıĢmadım 

Toplam 

Tek BaĢıma 

Evimde 

Sayı 0 5 9 12 4 8 38 

Yüzde %0,0 %33,3 %29,0 %20,3 %10,0 %11,3 %17,0 

Evimde 

EĢimle 

Sayı 1 4 11 8 9 9 42 

Yüzde %14,3 %26,7 %35,5 %13,6 %22,5 %12,7 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 4 3 6 19 4 13 49 

Yüzde %57,1 %20,0 %19,4 %32,2 %10,0 %18,3 %22,0 

Yine Burayı 

Ġsterdim 

Sayı 1 2 3 15 18 37 76 

Yüzde %14,3 %13,3 %9,7 %25,4 %45,0 %52,1 %34,1 

Diğer Sayı 1 1 2 5 5 4 18 

Yüzde %14,3 %6,7 %6,5 %8,5 %12,5 %5,6 %8,1 

Toplam Sayı 7 15 31 59 40 71 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkanı olsa yaĢamak istediği yer ile çalıĢma süresi arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=46,272; p=0,001<0.05). ÇalıĢma süresi 1-10 yıl olan yaĢlıların 1‘inin (%14,3) 

evinde eĢiyle, 4'ünün (%57,1) çocuklarıyla, 1‘inin (%14,3) yine burada, 1‘inin (%14,3) 

diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; çalıĢma süresi 11-20 yıl olan yaĢlıların 

5‘inin (%33,3) imkanı olsa tek baĢına evinde, 4'ünün (%26,7) evinde eĢiyle, 3'ünün 

(%20,0) çocuklarıyla, 2‘sinin (%13,3) yine burada, 1‘inin (%6,7) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği; çalıĢma süresi 21-30 yıl olan yaĢlıların 9'unun (%29,0) imkanı 

olsa tek baĢına evinde, 11‘inin (%35,5) evinde eĢiyle, 6'sının (%19,4) çocuklarıyla, 

3'ünün (%9,7) yine burada, 2‘sinin (%6,5) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 

çalıĢma süresi 31-40 yıl olan yaĢlıların 12‘sinin (%20,3) imkanı olsa tek baĢına evinde, 

8‘inin (%13,6) evinde eĢiyle, 19'unun (%32,2) çocuklarıyla, 15‘inin (%25,4) yine 

burada, 5‘inin (%8,5) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; çalıĢma süresi 41 yıl 
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ve üzeri olan yaĢlıların 4'ünün (%10,0) imkanı olsa tek baĢına evinde, 9'unun (%22,5) 

evinde eĢiyle, 4'ünün (%10,0) çocuklarıyla, 18‘inin (%45,0) yine burada, 5‘inin (%12,5) 

diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; hiç çalıĢmayan yaĢlıların 8‘inin (%11,3) 

imkanı olsa tek baĢına evinde, 9'unun (%12,7) evinde eĢiyle, 13'ünün (%18,3) 

çocuklarıyla, 37‘sinin (%52,1) yine bakım evinde, 4'ünün (%5,6) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği görülmektedir. 

Hiç çalıĢmamıĢ olan yaĢlılar imkân olsa da yine aynı yerde yaĢamayı tercih edeceklerini 

ifade ederken, 41 yıl ve daha uzun süre çalıĢmıĢ olanların da yaklaĢık yarısı (%45) 

yaĢamak için yine burayı tercih edeceklerini ifade etmiĢlerdir.Tüm kadınların % 42,5‘i 

hiç çalıĢmadığını belirttiğine göre cinsiyet ve yaĢamak istenilen yer tercihine paralel bir 

sonucun ortaya çıktığı görülmektedir. Yani daha çok dul kadınlar yaĢamak için yine 

burayı isteriz demektedir. Aynı Ģekilde erkeklerin de % 26‘sı 41 yıl ve üzeri çalıĢma 

süresine sahiptir. Dolayısıyla hiç çalıĢmamıĢ olan kadınların ve çok uzun süre çalıĢmıĢ 

olan erkeklerin imkan olsa yaĢamak istedikleri yer tercihlerinin benzeĢtiği 

görülmektedir. Bu durum kadınlarda ekonomik gerekçelerle bağlantılı olarak açıklansa 

da erkeklerde daha çok uzun çalıĢma yıllarının vermiĢ olduğu yorgunluğun etkisinin 

olduğu söylenebilir.1-10 yıl arası çalıĢmıĢ olan yaĢlılar ise daha çok çocuklarıyla 

yaĢamak istediklerini belirtmiĢlerdir. 1-10 yıl arası çalıĢma süresi olan yaĢlıların 

hiçbirisi tek baĢına yaĢamak istememektedir. 

Tablo 71:Diğer Sakinlerle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile ÇalıĢma 

Süresi Arasındaki ĠliĢki 

 ÇalıĢma Süresi  

Diğer sakinlerle olan 

iletiĢiminden 

memnuniyet durumu  

 

1-10 yıl 11-20 

yıl 

21-30 

yıl 

31-40 

yıl 

41 Yıl 

Ve 

üzeri 

Hiç 

ÇalıĢmadım 

Toplam 

Hiç Memnun 

Değilim 

Sayı 0 0 2 1 1 2 6 

Yüzde %0,0 %0,0 %6,5 %1,7 %2,5 %2,8 %2,7 

Memnun 

Değilim 

Sayı 0 0 4 6 1 4 15 

Yüzde %0,0 %0,0 %12,9 %10,2 %2,5 %5,6 %6,7 

Biraz 

Memnunum 

Sayı 4 8 12 20 6 14 64 

Yüzde %57,1 %53,3 %38,7 %33,9 %15,0 %19,7 %28,7 

Memnunum Sayı 1 6 11 28 19 32 97 

Yüzde %14,3 %40,0 %35,5 %47,5 %47,5 %45,1 %43,5 

Çok 

Memnunum 

Sayı 2 1 2 4 13 19 41 

Yüzde %28,6 %6,7 %6,5 %6,8 %32,5 %26,8 %18,4 

Toplam Sayı 7 15 31 59 40 71 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 
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Diğer sakinlerle olan iletiĢimden memnuniyet durumu ile çalıĢma süresi arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=36,865; p=0,012<0.05). ÇalıĢma süresi 1-10 yıl olan 

yaĢlıların 4'ünün (%57,1) biraz memnun, 1‘inin (%14,3) memnun, 2‘sinin (%28,6) çok 

memnun olduğu; çalıĢma süresi 11-20 yıl olan yaĢlıların 8‘inin (%53,3) biraz memnun, 

6'sının (%40,0) memnun, 1‘inin (%6,7) çok memnun olduğu; çalıĢma süresi 21-30 yıl 

olan yaĢlıların 2‘sinin (%6,5) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun 

olmadığı, 4'ünün (%12,9) memnun olmadığı, 12‘sinin (%38,7) biraz memnun, 11‘inin 

(%35,5) memnun, 2‘sinin (%6,5) çok memnun olduğu; çalıĢma süresi 31-40 yıl olan 

yaĢlıların 1‘inin (%1,7) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun 

olmadığı, 6'sının (%10,2) memnun olmadığı, 20‘sinin (%33,9) biraz memnun, 28‘inin 

(%47,5) memnun, 4'ünün (%6,8) çok memnun olduğu; çalıĢma süresi 41 yıl ve üzeri 

olan yaĢlıların 1‘inin (%2,5) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun 

olmadığı, 1‘inin (%2,5) memnun olmadığı, 6'sının (%15,0) biraz memnun, 19'unun 

(%47,5) memnun, 13'ünün (%32,5) çok memnun olduğu; hiç çalıĢmayan yaĢlıların 

2‘sinin (%2,8) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 

4'ünün (%5,6) memnun olmadığı, 14'ünün (%19,7) biraz memnun, 32‘sinin (%45,1) 

memnun, 19'unun (%26,8) çok memnun olduğu görülmektedir. 

YaĢlıların çalıĢma süreleri diğer sakinlerle olan iletiĢimlerini de etkilemektedir. 41 yıl 

ve üzeri çalıĢan yaĢlılar diğer sakinlerle olan iletiĢiminden en fazla memnun olan 

yaĢlılardır. Benzer Ģekilde diğer sakinlerle iliĢkilerinden en fazla memnun olan diğer 

grup da hiç çalıĢmamıĢ olan yaĢlılardır. Ayrıca 20 yıla kadar çalıĢmıĢ olan yaĢlılardan 

diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnun olmayan yaĢlı yoktur. Diğer sakinlerle olan 

iletiĢiminden en fazla memnun olmayan yaĢlılar 20 ila 40 yıl arasında çalıĢmıĢ olan 

yaĢlılardır. 

Tablo 72:Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

ÇalıĢma Süresi Arasındaki ĠliĢki 

 ÇalıĢma Süresi  

Kendisine 

yeterli 

ilginin/özenin 

gösterildiğine 

inanma 

durumu  

 1-10 

yıl 

11-20 

yıl 

21-30 

yıl 

31-40 

yıl 

41 Yıl 

Ve 

üzeri 

Hiç 

ÇalıĢmadım 

Toplam 

Evet Sayı 4 9 18 18 16 21 86 

Yüzde %57,1 %60,0 %58,1 %30,5 %40,0 %29,6 %38,6 
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Kısmen Sayı 2 6 13 41 22 49 133 

Yüzde %28,6 %40,0 %41,9 %69,5 %55,0 %69,0 %59,6 

Hayır Sayı 1 0 0 0 2 1 4 

Yüzde %14,3 %0,0 %0,0 %0,0 %5,0 %1,4 %1,8 

Toplam Sayı 7 15 31 59 40 71 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile çalıĢma süresi 

arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=24,179; p=0,007<0.05). ÇalıĢma süresi 1-10 yıl 

olan yaĢlıların 4'ünün (%57,1) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 2‘sinin (%28,6) kısmen inandığı, 1‘inin (%14,3) inanmadığı; 

çalıĢma süresi11-20 yıl olan yaĢlıların 9'unun (%60,0) kendisine bakım evinde yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 6'sının (%40,0) kısmen inandığı; çalıĢma süresi 

21-30 yıl olan yaĢlıların 18‘inin (%58,1) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 13'ünün (%41,9) kısmen inandığı; çalıĢma süresi 31-40 yıl olan 

yaĢlıların 18‘inin (%30,5) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine 

inandığı, 41‘inin (%69,5) kısmen inandığı; çalıĢma süresi 41 yıl ve üzeri olan yaĢlıların 

16'sının (%40,0) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 

22‘sinin (%55,0) kısmen inandığı, 2‘sinin (%5,0) inanmadığı; hiç çalıĢmayan yaĢlıların 

21‘inin (%29,6) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 

49'unun (%69,0) kısmen inandığı, 1‘inin (%1,4) inanmadığı görülmektedir. 

YaĢlıların kendilerine yeterli ilgi ve özenin gösterildiğine inanma oranlarına 

bakıldığında 1-10 yıl arası çalıĢan yaĢlılar kendilerine az ilgi gösterildiğini 

düĢünmektedirler. 10 yıldan 40 yıla kadar çalıĢmıĢ olan yaĢlıların tamamı kısmen de 

olsa kendilerine yeterli ilginin gösterildiğine inanmaktadırlar.  

ÇalıĢan ve çalıĢmayan ayrımı dikkate alındığında ise çalıĢanların çalıĢmayanlara göre 

kendilerine gösterilen ilgi ve özenden daha fazla memnun oldukları görülmektedir. 

ġimdiki hayattan memnuniyetin çalıĢmayanlarda daha fazla çıktığı düĢünüldüğünde 

çalıĢmayan yaĢlıların Ģimdiki hayatından memnuniyetinde kendilerine gösterilen ilgini 

payının görece daha az bir etkide bulunduğu da söylenebilir. 
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Tablo 73: Herhangi Bir Gönüllü Faaliyetinin Olma Durumu ile ÇalıĢma Süresi 

Arasındaki ĠliĢki 

 ÇalıĢma Süresi  

Herhangi bir 

gönüllü 

faaliyetinin 

olma 

durumu  

 1-10 yıl 11-20 

yıl 

21-30 

yıl 

31-40 

yıl 

41 Yıl 

Ve 

üzeri 

Hiç 

ÇalıĢmadım 

Toplam 

Evet Sayı 1 5 11 12 7 6 42 

Yüzde %14,3 %33,3 %35,5 %20,3 %17,5 %8,5 %18,8 

Hayır Sayı 6 10 20 47 33 65 181 

Yüzde %85,7 %66,7 %64,5 %79,7 %82,5 %91,5 %81,2 

Toplam Sayı 7 15 31 59 40 71 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Herhangi bir gönüllü faaliyetinin olma durumu ile çalıĢma süresi arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=12,921; p=0,024<0.05). ÇalıĢma süresi 1-10 yıl olan yaĢlıların 1‘inin 

(%14,3) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 6'sının (%85,7) olmadığı; çalıĢma 

süresi 11-20 yıl olan yaĢlıların 5‘inin (%33,3) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 

10'unun (%66,7) olmadığı; çalıĢma süresi 21-30 yıl olan yaĢlıların 11‘inin (%35,5) 

herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 20‘sinin (%64,5) olmadığı; çalıĢma süresi 31-

40 yıl olan yaĢlıların 12‘sinin (%20,3) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 47‘sinin 

(%79,7) olmadığı; çalıĢma süresi 41 yıl ve üzeri olan yaĢlıların 7‘sinin (%17,5) 

herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 33'ünün (%82,5) olmadığı; hiç çalıĢmayan 

yaĢlıların 6'sının (%8,5) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 65‘inin (%91,5) 

olmadığı görülmektedir. 

ÇalıĢma süresinin yaĢlıların gönüllü faaliyetlere katılımı üzerinde de etkisi olduğu 

görülmüĢtür. Hiç çalıĢmamıĢ olan yaĢlılar en az gönüllü faaliyeti olan yaĢlılardır. Bu 

gruptaki yaĢlıların sadece % 8‘inin bir gönüllü faaliyeti vardır. 30 yıla kadar daha fazla 

çalıĢmıĢ olanların genelde daha fazla gönüllü faaliyeti olduğu söylenebilir ancak 30 

yıldan sonra gönüllük oranında dereceli bir düĢüĢ gözlenmektedir. Yani yaĢlılar 

çalıĢmaya alıĢkın olmalarının bir sonucu olarak aktifliklerini sürdürme eğilimindedirler. 

Ancak belirli bir yıldan sonra çok fazla çalıĢmıĢ olmanın da etkisiyle yaĢlıların gönüllü 

faaliyetlere olan ilgisinin kademeli olarak azaldığı görülmektedir. Bununla beraber aktif 

çalıĢma yaĢamında yer almayan yaĢlıların gönüllülük konusunda da aynı eğilim içinde 

olmaları doğal bir durumdur.  
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Aktivite kuramı bağlamında yaĢlının emeklilik sonrası aktifliğini sürdürebilmesi kaliteli 

bir yaĢlılık dönemi için istenen bir durumdur. Dolayısıyla aktifliğini sürdüren yaĢlılar 

yaĢlılık dönemini daha kaliteli yaĢama imkânı bulurlar. Aynı Ģekilde süreklilik kuramı 

da yaĢlılık dönemindeki faaliyetlerin emeklilik öncesi dönemin bir devamı olduğu için 

bir bütün olarak değerlendirilmesi gerektiğini vurgulamaktadır. Yani uzun süre çalıĢmıĢ 

olanlar aktifliklerini yaĢlılık döneminde de sürdürme eğilimindedirler. 

Rol kaybetme kuramı bağlamında ise yaĢlının emeklilikle birlikte kaybettiği rollerinin 

yaĢlılıkta kazanılan yeni rollerle telafi edilebileceğini vurgulamaktadır. Bu yönüyle 

yaĢlıların gönüllü faaliyetlerinin bulunması yeni rol ve statü kazanmaları bakımından da 

önemlidir. Bu kuram bağlamında değerlendirildiğinde gönüllü faaliyetlere katılan 

yaĢlıların kazanmıĢ oldukları yeni rol ve statülerle daha mutlu bir yaĢlılık dönemi 

geçirecekleri ileri sürülebilir. 

Bununla beraber yaĢamdan geri çekilme kuramı ise kaliteli bir yaĢlılığın aktif bir 

çalıĢma dönemi sonrasındaki pasiflikle mümkün olacağını belirtmektedir. Bu açıdan 

herhangi bir gönüllü faaliyet içinde bulunmayan yaĢlıların da mutlu olmadığı gibi bir 

sonuca ulaĢmak da mümkün değildir. Dolayısıyla yaĢlılık öncesi ve yaĢlılık 

dönemindeki aktiflik ve pasifliğin farklı kuramlar bağlamında farklı bir anlamda 

değerlendirilmesi mümkündür. Ayrıca yaĢlılık döneminde aktifliğin ya da pasifliğin 

bireyin istekleri, beklentileri ve özel durumu yanında bir takım sosyal Ģartlara da bağlı 

olduğu dikkate alınarak bir değerlendirme yapmak daha akılcı olacaktır. 

Tablo 74:Kendini Mutlu Hissetme Durumu ile ÇalıĢma Süresi Arasındaki ĠliĢki 

 ÇalıĢma Süresi  

Kendini mutlu 

hissetme 

durumu  

 1-10 

yıl 

11-20 

yıl 

21-30 

yıl 

31-40 

yıl 

41 Yıl 

Ve 

üzeri 

Hiç 

ÇalıĢmadım 

Toplam 

Evet Sayı 1 4 5 11 15 8 44 

Yüzde %14,3 %26,7 %16,1 %18,6 %37,5 %11,3 %19,7 

Hayır Sayı 1 3 7 16 13 28 68 

Yüzde %14,3 %20,0 %22,6 %27,1 %32,5 %39,4 %30,5 

Zaman zaman Sayı 5 8 19 32 12 35 111 

Yüzde %71,4 %53,3 %61,3 %54,2 %30,0 %49,3 %49,8 

Toplam Sayı 7 15 31 59 40 71 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini mutlu hissetme durumu ile çalıĢma süresi arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=18,510; p=0,047<0.05). ÇalıĢma süresi 1-10 yıl olan yaĢlıların 1‘inin (%14,3) 
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kendisini mutlu hissettiği, 1‘inin (%14,3) kendisini mutlu hissetmediği, 5‘inin (%71,4) 

kararsız olduğu; çalıĢma süresi 11-20 yıl olan yaĢlıların 4'ünün (%26,7) kendisini mutlu 

hissettiği,, 3'ünün (%20,0) kendisini mutlu hissetmediği, 8‘inin (%53,3) kararsız 

olduğu; çalıĢma süresi 21-30 yıl olan yaĢlıların 5‘inin (%16,1) kendisini mutlu 

hissettiği, 7‘sinin (%22,6) kendisini mutlu hissetmediği, 19'unun (%61,3) kararsız 

olduğu; çalıĢma süresi 31-40 yıl olan yaĢlıların 11‘inin (%18,6) kendisini mutlu 

hissettiği,, 16'sının (%27,1) kendisini mutlu hissetmediği, 32‘sinin (%54,2) kararsız 

olduğu; çalıĢma süresi 41 yıl ve üzeri olan yaĢlıların 15‘inin (%37,5) kendisini mutlu 

hissettiği, 13'ünün (%32,5) kendisini mutlu hissetmediği, 12‘sinin (%30,0) kararsız 

olduğu; hiç çalıĢmayan yaĢlıların 8‘inin (%11,3) kendisini mutlu hissettiği,, 28‘inin 

(%39,4) kendisini mutlu hissetmediği, 35‘inin (%49,3) kararsız olduğu görülmektedir. 

ÇalıĢma süresinin yaĢlıların kendilerini mutlu hissetmesi üzerinde de etkili olduğu 

görülmektedir. Kendisini en çok mutlu hissedenler en uzun süre çalıĢmıĢ olanlar iken 

kendisinin en az mutlu hissedenler hiç çalıĢmamıĢ olanlardır. Dolayısıyla aktif bir 

çalıĢma döneminden sonra yaĢlıların kendilerini mutlu hissettikleri görülmektedir. 

YaĢlılık öncesi aktifliğin yaĢlılık dönemine olumlu bir yansımasının olduğu 

görülmektedir.Bu bakımdan yaĢlılık öncesi aktifliğin yaĢlılıktaki yaĢam algısı üzerinde 

önemli bir etken olduğu görülmektedir. Hiç çalıĢmamıĢ olanların yaklaĢık % 40‘ı 

kendilerini mutlu hissetmediklerini belirtirken uzun süre çalıĢmıĢ olan yaĢlılar 

kendilerini en mutlu hisseden yaĢlılardır. 

Gönüllülük konusunda olduğu gibi yaĢlıların yaĢam algısında ve kendilerini mutlu 

hissetmelerinde yaĢlılık öncesi aktifliğin önemli bir etken olduğu görülmektedir. 

Dolayısıyla aktif ve uzun süren bir çalıĢma yaĢamı sadece bir geçim kaynağı olarak 

değil aynı zamanda yaĢlılık dönemindeki mutluluğun da bir kaynağı olarak 

görülmelidir. Zira aktif bir çalıĢma yaĢamından sonra gelen yaĢlılık döneminde yaĢlı 

kendini gerçekleĢtirmiĢ ve üretken bir birey olarak özsaygı geliĢtirebilmekte ve 

kendisini değerli hissedebilmektedir. Bu durum yaĢlılık dönemine iliĢkin politikalarda 

istihdamın gelecek dönem için ne kadar önemli bir fırsat sunduğunu göstermesi 

bakımından da önemlidir. Dolayısıyla yaĢlılara yönelik politikaları toplumun tüm 

alanlarına yönelik politikalardan bağımsız olarak ele almak yerine bütüncül bir 

yaklaĢımla ele alınması faydalı olacaktır. 
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Tablo 75:Kendisini Güvende Hissetme Durumu ile ÇalıĢma Süresi Arasındaki 

ĠliĢki 

 ÇalıĢma Süresi  

Kendisini 

güvende 

hissetme 

durumu  

 1-10 yıl 11-20 

yıl 

21-30 

yıl 

31-40 

yıl 

41 Yıl 

Ve 

üzeri 

Hiç 

ÇalıĢmadım 

Toplam 

Hiçbir 

Zaman 

Sayı 0 0 2 0 1 3 6 

Yüzde %0,0 %0,0 % 6,5 %0,0 %2,5 %4,2 %2,7 

Bazen Sayı 4 9 20 45 25 61 164 

Yüzde %57,1 %60,0 %64,5 %76,3 %62,5 %85,9 %73,5 

Her Zaman Sayı 3 6 9 14 14 7 53 

Yüzde %42,9 %40,0 %29,0 %23,7 %35,0 %9,9 %23,8 

Toplam Sayı 7 15 31 59 40 71 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini güvende hissetme durumu ile çalıĢma süresi arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=18,611; p=0,045<0.05). ÇalıĢma süresi 1-10 yıl olan yaĢlıların 4'ünün 

(%57,1) kendisini bazen güvende hissettiği, 3'ünün (% 42,9) kendisini her zaman 

güvende hissettiği; çalıĢma süresi 11-20 yıl olan yaĢlıların 9'unun (%60,0) kendisini 

bazen güvende hissettiği, 6'sının (%40,0) kendisini her zaman güvende hissettiği; 

çalıĢma süresi 21-30 yıl olan yaĢlıların 2‘sinin (%6,5) kendisini hiçbir zaman güvende 

hissetmediği, 20‘sinin (%64,5) kendisini bazen güvende hissettiği, 9'unun (%29,0) 

kendisini her zaman güvende hissettiği; çalıĢma süresi 31-40 yıl olan yaĢlıların 45‘inin 

(%76,3) kendisini bazen güvende hissettiği, 14'ünün (%23,7) kendisini her zaman 

güvende hissettiği; çalıĢma süresi 41 yıl ve üzeri olan yaĢlıların 1‘inin (%2,5) kendisini 

hiçbir zaman güvende hissetmediği, 25‘inin (%62,5) kendisini bazen güvende hissettiği, 

14'ünün (%35,0) kendisini her zaman güvende hissettiği; hiç çalıĢmayan yaĢlıların 

3'ünün (%4,2) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 61‘inin (%85,9) kendisini 

bazen güvende hissettiği, 7‘sinin (%9,9) kendisini her zaman güvende hissettiği 

görülmektedir. 

ÇalıĢmanın yaĢlıların kendilerini güvende algılamaları üzerinde de etkili olduğu 

görülmektedir. Hiç çalıĢmamıĢ olan yaĢlılar kendilerini çalıĢmıĢ olan yaĢlılara göre daha 

az güvende hissetmektedirler. Tüm gruplar içinde hiç çalıĢmayanlardan sonra kendini 

en az güvende hissedenler 21-30 yıl arasında çalıĢma süresi bulunan yaĢlılardır. 
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Tablo 76:Kendisini Yalnız Hissetme Durumu ile ÇalıĢma Süresi Arasındaki ĠliĢki 

 ÇalıĢma Süresi  

Kendisini 

yalnız 

hissetme 

durumu  

 1-10 yıl 11-20 

yıl 

21-30 

yıl 

31-40 

yıl 

41 Yıl 

Ve 

üzeri 

Hiç 

ÇalıĢmadım 

Toplam 

Hiçbir 

Zaman 

Sayı 0 2 5 4 9 3 23 

Yüzde %0,0 %13,3 %16,1 %6,8 %22,5 %4,2 %10,3 

Bazen Sayı 7 11 22 53 30 65 188 

Yüzde %100,0 %73,3 %71,0 %89,8 %75,0 %91,5 %84,3 

Her Zaman Sayı 0 2 4 2 1 3 12 

Yüzde %0,0 %13,3 %12,9 %3,4 %2,5 %4,2 %5,4 

Toplam Sayı 7 15 31 59 40 71 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yalnız hissetme durumu ile çalıĢma süresi arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=19,663; p=0,033<0.05). ÇalıĢma süresi 1-10 yıl olan yaĢlıların 7‘sinin (%100,0) 

bazen yalnız hissettiği; çalıĢma süresi 11-20 yıl olan yaĢlıların 2‘sinin (%13,3) kendisini 

hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 11‘inin (%73,3) kendisini bazen yalnız hissettiği, 

2‘sinin (%13,3) kendisini her zaman yalnız hissettiği; çalıĢma süresi 21-30 yıl olan 

yaĢlıların 5‘inin (%16,1) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 22‘sinin (%71,0) 

kendisini bazen yalnız hissettiği, 4'ünün (%12,9) kendisini her zaman yalnız hissettiği; 

çalıĢma süresi 31-40 yıl olan yaĢlıların 4'ünün (%6,8) kendisini hiçbir zaman yalnız 

hissetmediği, 53'ünün (%89,8) kendisini bazen yalnız hissettiği, 2‘sinin (%3,4) 

kendisini her zaman yalnız hissettiği; çalıĢma süresi 41 yıl ve üzeri olan yaĢlıların 

9'unun (%22,5) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 30'unun (%75,0) kendisini 

bazen yalnız hissettiği, 1‘inin (%2,5) kendisini her zaman yalnız hissettiği; hiç 

çalıĢmayan yaĢlıların 3'ünün (%4,2) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 65‘inin 

(%91,5) kendisini bazen yalnız hissettiği, 3'ünün (%4,2) kendisini her zaman yalnız 

hissettiği görülmektedir. 

YaĢlılar içinde kendisini daha az yalnız hissedenler en uzun süre çalıĢmıĢ olanlardır. 41 

yıl ve üzerinde çalıĢanların kendini yalnız hissetme oranı tüm çalıĢanların ve hiç 

çalıĢmayanların kendini yalnız hissetme oranından düĢüktür. Bu gruptaki yaĢlıların 

yaklaĢık dörtte biri (% 22,5) kendilerini hiçbir zaman yalnız hissetmediklerin 

belirtmiĢlerdir.  
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3.3.6. Çocuk Sayısı ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 77:Ġmkanı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile Çocuk sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Ġmkanı olsa 

yaĢamak istediği 

yer 

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Tek BaĢıma Evimde Sayı 8 5 13 3 9 38 

Yüzde %53,3 %38,5 %26,5 %15,8 %7,1 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 0 4 14 13 11 42 

Yüzde %0,0 %30,8 %28,6 %68,4 %8,7 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 0 2 10 1 36 49 

Yüzde %0,0 %15,4 %20,4 %5,3 %28,3 %22,0 

Yine Burayı Ġsterdim Sayı 5 1 7 2 61 76 

Yüzde %33,3 %7,7 %14,3 %10,5 %48,0 %34,1 

Diğer Sayı 2 1 5 0 10 18 

Yüzde %13,3 %7,7 %10,2 %0,0 %7,9 %8,1 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkânı olsa yaĢamak istediği yer ile çocuk sayısı arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=92,485; p=0,000<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 8‘inin (%53,3) imkanı olsa 

tek baĢına evinde, 5‘inin (%33,3) yine bakım evinde, 2‘sinin (%13,3) diğer yerlerde 

veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 2 çocuk sahibi olan yaĢlıların 5‘inin (%38,5) imkanı olsa 

tek baĢına evinde, 4'ünün (%30,8) evinde eĢiyle, 2‘sinin (%15,4) çocuklarıyla, 1‘inin 

(%7,7) yine bakım evinde, 1‘inin (%7,7) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 3 

çocuk sahibi olan yaĢlıların 13'ünün (%26,5) imkanı olsa tek baĢına evinde, 14'ünün 

(%28,6) evinde eĢiyle, 10'unun (%20,4) çocuklarıyla, 7‘sinin (%14,3) yine bakım 

evinde, 5‘inin (%10,2) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 4 ve üzeri çocuk 

sahibi olan yaĢlıların 3'ünün (%15,8) imkanı olsa tek baĢına evinde, 13'ünün (%68,4) 

evinde eĢiyle, 1‘inin (%5,3) çocuklarıyla, 2‘sinin (%10,5) yine burayı isterdim; çocuk 

sahibi olmayan yaĢlıların 9'unun (%7,1) imkanı olsa tek baĢına evinde, 11‘inin (%8,7) 

evinde eĢiyle, 36'sının (%28,3) çocuklarıyla, 61‘inin (%48,0) yine bakım evinde, 

10'unun (%7,9) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği görülmektedir. 

Çocuğu olmayan yaĢlılar içinde imkan olsa yaĢamak istenilen yer tercihinde birinci 

sırayı%48 ile yine burayı isterdim tercihi alırken, ikinci sırayı çocuklarıyla birlikte 

yaĢama isteği almaktadır. Buna göre çocuğu olmayan yaĢlıların dörtte birinden fazlası 

(%28,3)eğer imkânı olsaydı çocuklarıyla yaĢamayı arzu ettiğini ifade etmiĢtir. Bu 

durum çocuğu olmayan yaĢlıların çocuklarının olmamasından dolayı bir piĢmanlık 

içinde oldukları anlamına gelmektedir. 
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Tek çocuğu olan yaĢlıların yarıdan fazlası (% 53,3)tek baĢına evinde yaĢamak istediğini 

belirtmiĢtir. Tek çocuğu olan yaĢlıların hiç biri eĢi ve çocukları ile birlikte yaĢamak 

istememektedir.  

4 ve üzeri çocuğu olan yaĢlıların % 68,4‘ü evinde eĢi ile birlikte yaĢamak istediğini 

belirtmiĢtir. Çocuğu olmayan yaĢlılar tek baĢına yada kurumda yaĢamak isterken, çok 

çocuğu olanlar daha çok eĢi ile birlikte yaĢamak istemektedir. 

Çocuk sayısının artması ile yaĢlıların daha iyi bakılması arasında doğrudan bir iliĢki 

olmadığı belirtilse de (Tufan ve Yazıcı, 2009: 51) hiç çocuğu olmayan yaĢlılara göre 

çocuğu olan yaĢlıların kendilerini daha iyi hissettikleri söylenebilir. Zira çocuğu 

olmadığı halde çocuğuyla yaĢıyor olmayı isteyen yaĢlılara göre çocuğu olan yaĢlıların 

en azından çocuğuyla yaĢama seçeneğinin daha eriĢilebilir bir seçenek olduğu 

görülmektedir. 

Tablo 78:Hayatta Daha Yapacak Bir ġeyleri Olduğunu DüĢünme Durumu ile Çocuk 

Sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Hayatta daha yapacak 

bir Ģeyleri olduğunu 

düĢünme durumu  

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Kesinlikle 

DüĢünmüyorum 

Sayı 0 1 0 2 1 4 

Yüzde %0,0 %7,7 %0,0 %10,5 %0,8 %1,8 

DüĢünmüyorum Sayı 2 2 11 2 10 27 

Yüzde %13,3 %15,4 %22,4 %10,5 %7,9 %12,1 

Kararsızım Sayı 4 4 18 8 26 60 

Yüzde %26,7 %30,8 %36,7 %42,1 %20,5 %26,9 

DüĢünüyorum Sayı 7 5 14 5 57 88 

Yüzde %46,7 %38,5 %28,6 %26,3 %44,9 %39,5 

Kesinlikle 

DüĢünüyorum 

Sayı 2 1 6 2 33 44 

Yüzde %13,3 %7,7 %12,2 %10,5 %26,0 %19,7 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünme durumu ile çocuk sayısı arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=33,704; p=0,006<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 

2‘sinin (%13,3) düĢünmediği, 4'ünün (%26,7) kararsız olduğu, 7‘sinin (%46,7) 

düĢünmediği, 2‘sinin (%13,3) kesinlikle düĢündüğü; 2 çocuk sahibi olan yaĢlıların 

1‘inin (%7,7) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 2‘sinin 

(%15,4) düĢünmediği, 4'ünün (%30,8) kararsız olduğu, 5‘inin (%38,5) düĢünmediği, 

1‘inin (%7,7) kesinlikle düĢündüğü; 3 çocuk sahibi olan yaĢlıların 11‘inin (%22,4) 
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düĢünmediği, 18‘inin (%36,7) kararsız olduğu, 14'ünün (%28,6) düĢünmediği, 6'sının 

(%12,2) kesinlikle düĢündüğü; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 2‘sinin (%10,5) 

hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 2‘sinin (%10,5) 

düĢünmediği, 8‘inin (%42,1) kararsız olduğu, 5‘inin (%26,3) düĢünmediği, 2‘sinin 

(%10,5) kesinlikle düĢündüğü; çocuk sahibi olmayan yaĢlıların 1‘inin (%0,8) hayatta 

daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 10'unun (%7,9) 

düĢünmediği, 26'sının (%20,5) kararsız olduğu, 57‘sinin (%44,9) düĢünmediği, 33'ünün 

(%26,0) kesinlikle düĢündüğü görülmektedir. 

Çocuk sayısı ile hayatta yapacak bir Ģeyleri olduğuna inanma arasındaki iliĢkiye göre 

hiç çocuğu olmayandan 4 ve üzerinde çocuğu olanlara doğru kararsızlık oranı 

artmaktadır. Hayatta yapacak bir Ģeyleri olup olmadığı konusunda en kararsız olanlar 4 

ve üzeri çocuğu olanlardır. Hiç çocuğu olmayanlarla 1 ve 2 çocuğu olan yaĢlıların 

yapacak bir Ģeyleri olduğuna daha fazla inandıkları görülmektedir. 

Çocuğu olmayan yaĢlılar ise çocuğu olan yaĢlılara göre hayatta yapacak Ģeyleri 

olduğuna daha fazla inanmaktadır. Çocuğu olmayan yaĢlıların % 70,9‘u hayatta daha 

yapacak bir Ģeyleri olduğuna inanırken bu oran çocuğu olan yaĢlılarda en çok (% 60) 1 

çocuğu olan yaĢlılardadır.Birden fazla çocuğu olan yaĢlıların ise hayatta yapacak 

Ģeylerinin olmadığını düĢünme oranları tek çocuğu olan ve hiç çocuğu olmayanlara göre 

daha fazladır. 

Tablo 79:Diğer Sakinlerle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile Çocuk 

Sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Diğer sakinlerle olan 

iletiĢiminden 

memnuniyet durumu  

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Hiç Memnun Değilim Sayı 2 1 1 1 1 6 

Yüzde %13,3 %7,7 %2,0 %5,3 %0,8 %2,7 

Memnun Değilim Sayı 1 1 6 1 6 15 

Yüzde %6,7 %7,7 %12,2 %5,3 %4,7 %6,7 

Biraz Memnunum Sayı 4 7 21 10 22 64 

Yüzde %26,7 %53,8 %42,9 %52,6 %17,3 %28,7 

Memnunum Sayı 6 1 17 7 66 97 

Yüzde %40,0 %7,7 %34,7 %36,8 %52,0 %43,5 

Çok Memnunum Sayı 2 3 4 0 32 41 

Yüzde %13,3 %23,1 %8,2 %0,0 %25,2 %18,4 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 
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Diğer sakinlerle olan iletiĢimden memnuniyet durumu ile çocuk sayısı arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=45,541; p=0,000<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 2‘sinin 

(%13,3) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 1‘inin 

(%6,7) memnun olmadığı, 4'ünün (%26,7) biraz memnun, 6'sının (%40,0) memnun, 

2‘sinin (%13,3) çok memnun olduğu; 2 çocuk sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%7,7) 

kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 1‘inin (%7,7) 

memnun olmadığı, 7‘sinin (%53,8) biraz memnun, 1‘inin (%7,7) memnun, 3'ünün 

(%23,1) çok memnun olduğu; 3 çocuk sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%2,0) kurumda 

kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 6'sının (%12,2) memnun 

olmadığı, 21‘inin (%42,9) biraz memnun, 17‘sinin (%34,7) memnun, 4'ünün (%8,2) çok 

memnun olduğu; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%5,3) kurumda kalan 

sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 1‘inin (%5,3) memnun olmadığı, 

10'unun (%52,6) biraz memnun, 7‘sinin (%36,8) memnunum; çocuk sahibi olmayan 

yaĢlıların 1‘inin (%0,8) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun 

olmadığı, 6'sının (%4,7) memnun olmadığı, 22‘sinin (%17,3) biraz memnun, 66'sının 

(%52,0) memnun, 32‘sinin (%25,2) çok memnun olduğu görülmektedir. 

Çocuğu olmayan yaĢlıların diğer sakinlerle olan iletiĢimden memnuniyet oranı çocuğu 

olan yaĢlılardan önemli oranda fazladır. Çocuğu olmayan yaĢlıların %77,2‘si diğer 

sakinlerle olan iletiĢiminden memnundur. Diğer sakinlerle iletiĢimden memnuniyet 

sıralamasında çocuğu olmayan yaĢlıları tek çocuğu olan yaĢlılar izlemektedir. Tek 

çocuğu olan yaĢlıların % 63,3‘ü diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnundur. 

Tablo 80:Personelle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile Çocuk Sayısı Arasındaki 

ĠliĢki 

Personelle olan iletiĢiminden 

memnuniyet 

Çocuk sayısı  

1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Hiç Memnun Değilim Sayı 0 1 0 1 1 3 

Yüzde %0,0 %7,7 %0,0 %5,3 %0,8 %1,3 

Memnun Değilim Sayı 1 1 0 0 3 5 

Yüzde %6,7 %7,7 %0,0 %0,0 %2,4 %2,2 

Biraz Memnunum Sayı 2 2 17 4 25 50 

Yüzde %13,3 %15,4 %34,7 %21,1 %19,7 %22,4 

Memnunum Sayı 4 4 16 8 72 104 

Yüzde %26,7 %30,8 %32,7 %42,1 %56,7 %46,6 

Çok Memnunum Sayı 8 5 16 6 26 61 

Yüzde %53,3 %38,5 %32,7 %31,6 %20,5 %27,4 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 
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Personelle olan iletiĢiminden memnuniyet durumu ile çocuk sayısı arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=30,341; p=0,016<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 1‘inin 

(%6,7) personelle olan iletiĢiminden memnun olmadığı, 2‘sinin (%13,3) biraz memnun, 

4'ünün (%26,7) memnun, 8‘inin (%53,3) çok memnun olduğu; 2 çocuk sahibi olan 

yaĢlıların 1‘inin (%7,7) personelle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 1‘inin 

(%7,7) memnun olmadığı, 2‘sinin (%15,4) biraz memnun, 4'ünün (%30,8) memnun, 

5‘inin (%38,5) çok memnun olduğu; 3 çocuk sahibi olan yaĢlıların 17‘sinin (%34,7) 

personelle olan iletiĢiminden biraz memnun, 16'sının (%32,7) memnun, 16'sının 

(%32,7) çok memnun olduğu; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%5,3) 

personelle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 4'ünün (%21,1) biraz memnun, 

8‘inin (%42,1) memnun, 6'sının (%31,6) çok memnun olduğu; çocuk sahibi olmayan 

yaĢlıların 1‘inin (%0,8) personelle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 3'ünün 

(%2,4) memnun olmadığı, 25‘inin (%19,7) biraz memnun, 72‘sinin (%56,7) memnun, 

26'sının (%20,5) çok memnun olduğu görülmektedir. 

Personelle iletiĢiminden en çok memnun olanlar tek çocuğu olan yaĢlılardır. Tek çocuğu 

olan yaĢlıların % 80‘i personelle olan iletiĢiminden memnun olduğunu ifade etmiĢtir. 

Tek çocuğu olan yaĢlıları çocuğu olmayan yaĢlılar izlemektedir. Buna göre çocuğu 

olmayan yaĢlıların % 77,2‘si personelle olan iletiĢiminden memnundur. 2 çocuğu olan 

yaĢlılar ile 4 ve üzeri çocuğu olan yaĢlıların bir bölümü personelle olan iletiĢimlerinden 

hiç memnun olmadıklarını belirtmiĢlerdir. 

Tablo 81:Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

Çocuk Sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı   

Kendisine yeterli 

ilginin/özenin 

gösterildiğine inanma 

durumu  

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Evet Sayı 9 7 30 12 28 86 

Yüzde %60,0 %53,8 %61,2 %63,2 %22,0 %38,6 

Kısmen Sayı 5 5 19 6 98 133 

Yüzde %33,3 %38,5 %38,8 %31,6 %77,2 %59,6 

Hayır Sayı 1 1 0 1 1 4 

Yüzde %6,7 %7,7 %0,0 %5,3 %0,8 %1,8 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 
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Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile çocuk sayısı arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=43,784; p=0,000<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 

9'unun (%60,0) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 

5‘inin (%33,3) kısmen inandığı, 1‘inin (%6,7) inanmadığı; 2 çocuk sahibi olan 

yaĢlıların 7‘sinin (%53,8) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine 

inandığı, 5‘inin (%38,5) kısmen inandığı, 1‘inin (%7,7) inanmadığı; 3 çocuk sahibi olan 

yaĢlıların 30'unun (%61,2) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine 

inandığı, 19'unun (%38,8) kısmen inandığı; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 

12‘sinin (%63,2) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 

6'sının (%31,6) kısmen inandığı, 1‘inin (%5,3) inanmadığı; çocuk sahibi olmayan 

yaĢlıların 28‘inin (%22,0) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine 

inandığı, 98‘inin (%77,2) kısmen inandığı, 1‘inin (%0,8) inanmadığı görülmektedir. 

Çocuğu olmayan yaĢlılar kendisine gösterilen ilgiden en az memnun olan yaĢlılardır. Bu 

gruptaki yaĢlılardan kendilerine yeterli ilginin gösterilmediğine inananların oranı % 1‘in 

altında olmakla beraber büyük bir bölümü kendisine gösterilen ilginin kısmen yeterli 

olduğunu belirtmektedir. Bununla beraber çocuğu olan yaĢlıların kendilerine gösterilen 

ilgiden daha fazla memnun oldukları görülmektedir. Çocuğu olan yaĢlıların yarıdan 

fazlası kendilerine yeterli ilginin gösterildiğine inanırken kendisine yeterli ilginin 

gösterilmediğine inananların oranı düĢük seviyededir. 

Tablo 82:Sağlık Durumunu Tanımlama ile Çocuk sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Sağlık durumunu 

tanımlama 

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Çok Kötü Sayı 0 0 2 3 2 7 

Yüzde %0,0 %0,0 %4,1 %15,8 %1,6 %3,1 

Kötü Sayı 5 2 9 7 16 39 

Yüzde %33,3 %15,4 %18,4 %36,8 %12,6 %17,5 

Orta Sayı 7 9 28 6 60 110 

Yüzde %46,7 %69,2 %57,1 %31,6 %47,2 %49,3 

Ġyi Sayı 2 2 8 3 45 60 

Yüzde %13,3 %15,4 %16,3 %15,8 %35,4 %26,9 

Çok Ġyi Sayı 1 0 2 0 4 7 

Yüzde %6,7 %0,0 %4,1 %0,0 %3,1 %3,1 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Sağlık durumunu tanımlama ile çocuk sayısı arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=32,455; p=0,009<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 5‘inin (%33,3) kötü, 7‘sinin 
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(%46,7) orta, 2‘sinin (%13,3) iyi, 1‘inin (%6,7) çok iyi; 2 çocuk sahibi olan yaĢlıların 

2‘sinin (%15,4) kötü, 9'unun (%69,2) orta, 2‘sinin (%15,4) iyi; 3 çocuk sahibi olan 

yaĢlıların 2‘sinin (%4,1) sağlık durumu nu çok kötü, 9'unun (%18,4) kötü, 28‘inin 

(%57,1) orta, 8‘inin (%16,3) iyi, 2‘sinin (%4,1) çok iyi; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan 

yaĢlıların 3'ünün (%15,8) sağlık durumu nu çok kötü, 7‘sinin (%36,8) kötü, 6'sının 

(%31,6) orta, 3'ünün (%15,8) iyi; çocuk sahibi olmayan yaĢlıların 2‘sinin (%1,6) sağlık 

durumu nu çok kötü, 16'sının (%12,6) kötü, 60'ının (%47,2) orta, 45‘inin (%35,4) iyi, 

4'ünün (%3,1) çok iyi olarak tanımladığı görülmektedir. 

Çocuğu olan yaĢlılar çocuğu olmayan yaĢlılara göre sağlık durumlarını daha kötü olarak 

tanımlamaktadırlar. Özellikle 4 çocuk ve üzerinde çocuğu olan yaĢlıların yarıdan fazlası 

(%52,6) sağlık durumunu kötü olarak algılamaktadır. Bu gruptaki yaĢlılardan hiç kimse 

sağlık durumunu çok iyi olarak tanımlamamaktadır. 4 çocuk ve üzerinde çocuğu 

olanların sadece %15,8‘i sağlık durumunu iyi olarak tanımlamaktadır. 

1 ve 2 çocuğu olan yaĢlılar içinde sağlık durumunu çok kötü olarak tanımlayanlar 

olmadığı gibi 2 çocuğu olan yaĢlılardan sağlık durumunu çok iyi olarak tanımlayan 

yaĢlıda yoktur. 

Tablo 83:Herhangi Bir Gönüllü Faaliyetinin Olma Durumu ile Çocuk sayısı 

Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Herhangi bir 

gönüllü faaliyetinin 

olma durumu  

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Evet Sayı 6 4 17 7 8 42 

Yüzde %40,0 %30,8 %34,7 %36,8 %6,3 %18,8 

Hayır Sayı 9 9 32 12 119 181 

Yüzde %60,0 %69,2 %65,3 %63,2 %93,7 %81,2 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Herhangi bir gönüllü faaliyetinin olma durumu ile çocuk sayısı arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=30,754; p=0,000<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 6'sının (%40,0) 

herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 9'unun (%60,0) olmadığı; 2 çocuk sahibi olan 

yaĢlıların 4'ünün (%30,8) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 9'unun (%69,2) 

olmadığı; 3 çocuk sahibi olan yaĢlıların 17‘sinin (%34,7) herhangi bir gönüllü 

faaliyetinin olduğu, 32‘sinin (%65,3) olmadığı; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 

7‘sinin (%36,8) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 12‘sinin (%63,2) olmadığı; 
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çocuk sahibi olmayan yaĢlıların 8‘inin (%6,3) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 

119'unun (%93,7) olmadığı görülmektedir. 

YaĢlıların gönüllü faaliyetlerinin bulunmasında çocuk sahibi olup olmamaları önemli 

bir değiĢkendir. Çocuğu olan tüm yaĢlıların en az % 30‘unun gönüllü bir faaliyeti 

bulunurken çocuğu olmayan yaĢlıların sadece % 6,3‘ünün bir gönüllü faaliyeti vardır. 

En çok gönüllü faaliyeti bulunan yaĢlı grupları 1 çocuğu olan yaĢlılar ile 4 ve üzeri 

çocuğu olan yaĢlılardır. 

Tablo 84:Kendisini YaĢlı Hissetme Durumu ile Çocuk sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Kendisini yaĢlı 

hissetme durumu  

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Evet Sayı 5 5 14 7 16 47 

Yüzde %33,3 %38,5 %28,6 %36,8 %12,6 %21,1 

Hayır Sayı 10 6 19 3 92 130 

Yüzde %66,7 %46,2 %38,8 %15,8 %72,4 %58,3 

Zaman Zaman Sayı 0 2 16 9 19 46 

Yüzde %0,0 %15,4 %32,7 %47,4 %15,0 %20,6 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yaĢlı hissetme durumu ile çocuk sayısı arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=40,037; p=0,000<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 5‘inin (%33,3) kendisini 

yaĢlı hissettiği, 10'unun (%66,7) hayır; 2 çocuk sahibi olan yaĢlıların 5‘inin (%38,5) 

kendisini yaĢlı hissettiği, 6'sının (%46,2) kendisini yaĢlı hissetmediği, 2‘sinin (%15,4) 

kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; 3 çocuk sahibi olan yaĢlıların 14'ünün (%28,6) 

kendisini yaĢlı hissettiği, 19'unun (%38,8) kendisini yaĢlı hissetmediği, 16'sının (%32,7) 

kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 7‘sinin 

(%36,8) kendisini yaĢlı hissettiği, 3'ünün (%15,8) kendisini yaĢlı hissetmediği, 9'unun 

(%47,4) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; çocuk sahibi olmayan yaĢlıların 

16'sının (%12,6) kendisini yaĢlı hissettiği, 92‘sinin (%72,4) kendisini yaĢlı hissetmediği, 

19'unun (%15,0) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği görülmektedir. 

Çocuk sahibi olmanın ve çocuk sayısının kendini yaĢlı hissetmek üzerinde de etkili bir 

değiĢken olduğu görülmektedir. Çocuğu olmayan yaĢlıların % 72,4‘ü kendisini yaĢlı 

hissetmemekte ve sadece %12,6‘sı kendisini yaĢlı hissettiğini ifade etmektedir. Çocuğu 

olmayan yaĢlıların % 15‘i ise kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiğini belirtmiĢtir.  
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Aynı Ģekilde çocuk sayısının artması ile birlikte yaĢlıların kendilerini yaĢlı hissetmeme 

oranı azalmaktadır. Tek çocuğu olan yaĢlıların da % 66,7‘si kendisini yaĢlı 

hissetmemektedir. Yani kendisini yaĢlı fhissetmeyenler daha çok tek çocuklu yaĢlılar 

iken, 4 çocuk ve üzerinde çocuğu olan yaĢlıların sadece % 15,8‘i kendisini yaĢlı 

hissetmediğini ifade etmiĢtir. 

Çocuk sahibi olan yaĢlılar yaĢlılığı kabullenirken çocuğu olmayan yaĢlıların yaĢlılığı 

kabullenmekte zorlandıkları görülmektedir. YaĢlılıkta yaĢın kabul edilmesinin pek çok 

sorunu ortadan kaldıran önemli bir etken olduğu dikkate alındığında çocuğu olmayan 

yaĢlıların yaĢlılık döneminde yaĢlılığı kabullenmeme nedeniyle bir takım ek sorunlarla 

karĢılaĢabileceğini söylemek mümkün olabilir. 

Tablo 85:Kendisini Mutlu Hissetme Durumu ile Çocuk sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Kendisini mutlu 

hissetme durumu  

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Evet  Sayı 4 1 17 3 19 44 

Yüzde %26,7 %7,7 %34,7 %15,8 %15,0 %19,7 

Hayır Sayı 2 4 10 3 49 68 

Yüzde %13,3 %30,8 %20,4 %15,8 %38,6 %30,5 

Zaman zaman Sayı 9 8 22 13 59 111 

Yüzde %60,0 %61,5 %44,9 %68,4 %46,5 %49,8 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini mutlu hissetme durumu ile çocuk sayısı arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=18,169; p=0,020<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 4'ünün (%26,7) kendisini 

mutlu hissettiği, 2‘sinin (%13,3) kendisini mutlu hissetmediği, 9'unun (% 60,0) zaman 

zaman mutlu hissettiği; 2 çocuk sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%7,7) kendisini mutlu 

hissetiği, 4'ünün (%30,8) kendisini mutlu hissetmediği, 8‘inin (%61,5) zaman zaman 

mutlu hissettiği; 3 çocuk sahibi olan yaĢlıların 17‘sinin (%34,7) kendisini mutlu 

hissettiği, 10'unun (%20,4) kendisini mutlu hissetmediği, 22‘sinin (%44,9) zaman 

zaman mutlu hissettiği; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 3'ünün (%15,8) kendisini 

mutlu hissettiği, 3'ünün (%15,8) kendisini mutlu hissetmediği, 13'ünün (%68,4) zaman 

zaman mutlu hissettiği; çocuk sahibi olmayan yaĢlıların 19'unun (%15,0) kendisini 

mutlu hissettiği, 49'unun (%38,6) kendisini mutlu hissetmediği, 59'unun (%46,5) zaman 

zaman mutlu hissettiği görülmektedir. 
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Çocuğu olmayan yaĢlıların çocuğu olan yaĢlılara kendilerini daha fazla mutsuz 

hissettikleri görülmektedir. Çocuğu olmayan yaĢlıların % 38,6‘sı kendisini mutlu 

hissetmediğini belirtirken, çocuğu olan yaĢlılarda bu oran % 30,8 ile 2 çocuğu olan 

yaĢlılarda en yüksektir. Diğer yaĢ yaĢ gruplarında daha da düĢüktür. 

3 çocuğu olan yaĢlılar ise kendilerini en çok mutlu hissettiğini belirten yaĢlılardır. Bu 

yaĢlıların % 34,7‘si kendilerini mutlu hissettiğini belirtmiĢtir. Kendilerini mutlu 

hisseden yaĢlılar içinde en düĢük oran % 7,7 ile 2 çocuğu olan yaĢlılardır. 

Tablo 86:Kendisini Güvende Hissetme Durumu ile Çocuk sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Kendisini güvende 

hissetme durumu  

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Hiçbir Zaman Sayı 0 2 0 1 3 6 

Yüzde %0,0 %15,4 %0,0 %5,3 %2,4 %2,7 

Bazen Sayı 10 7 29 9 109 164 

Yüzde %66,7 %53,8 %59,2 %47,4 %85,8 %73,5 

Her Zaman Sayı 5 4 20 9 15 53 

Yüzde %33,3 %30,8 %40,8 %47,4 %11,8 %23,8 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini güvende hissetme durumu ile çocuk sayısı arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=35,488; p=0,000<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 10'unun 

(%66,7) kendisini bazen güvende hissettiği, 5‘inin (%33,3) kendisini her zaman 

güvende hissettiği; 2 çocuk sahibi olan yaĢlıların 2‘sinin (%15,4) kendisini hiçbir zaman 

güvende hissetmediği, 7‘sinin (%53,8) kendisini bazen güvende hissettiği, 4'ünün 

(%30,8) kendisini her zaman güvende hissettiği; 3 çocuk sahibi olan yaĢlıların 29'unun 

(%59,2) kendisini bazen güvende hissettiği, 20‘sinin (%40,8) kendisini her zaman 

güvende hissettiği; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%5,3) kendisini hiçbir 

zaman güvende hissetmediği, 9'unun (%47,4) kendisini bazen güvende hissettiği, 9'unun 

(%47,4) kendisini her zaman güvende hissettiği; çocuk sahibi olmayan yaĢlıların 3'ünün 

(%2,4) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 109'unun (%85,8) kendisini bazen 

güvende hissettiği, 15‘inin (%11,8) kendisini her zaman güvende hissettiği 

görülmektedir. 

Çocuk sahibi olmayan yaĢlıların diğer yaĢlılara görekendilerini güvende hissetme 

oranları daha düĢüktür. Çocuğu olmayan yaĢlıların sadece % 11,8‘i kendilerini her 

zaman güvende hissettiğini belirtmiĢtir. Bu oran çocuğu olan yaĢlıların tamamından % 
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30‘un üzerindedir. Kendilerini en çok güvende hisseden yaĢlılar ise 4 ve üzeri çocuğu 

olan yaĢlılar (%47,4) ile 3 çocuğu olan (% 40,8) yaĢlılardır. 

Bununla beraber 4 ve üzeri çocuğu olan yaĢlıların da % 5,3‘ü kendilerini hiçbir zaman 

güvende hissetmediklerini belirtmiĢlerdir. YaĢlılar içinde kendilerini hiçbir zaman 

güvende hissetmeyenler 2 çocuğu olan yaĢlılardır. Çocuğu olmayan yaĢlıların ise sadece 

% 2,4‘ü kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediğini belirtmiĢtir. 1 ve 3 çocuğu olan 

yaĢlılar içinde kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediğini belirten yaĢlı yoktur. 

Tablo 87:Kendisini Yalnız Hissetme Durumu ile Çocuk sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Çocuk sayısı  

Kendisini yalnız 

hissetme 

durumu  

 1 

Çocuk 

2 

Çocuk 

3 

Çocuk 

4 Çocuk 

Ve üzeri 

Çocuğum 

Yok 

Toplam 

Hiçbir Zaman Sayı 0 1 12 5 5 23 

Yüzde %0,0 %7,7 %24,5 %26,3 %3,9 %10,3 

Bazen Sayı 13 9 36 11 119 188 

Yüzde %86,7 %69,2 %73,5 %57,9 %93,7 %84,3 

Her Zaman Sayı 2 3 1 3 3 12 

Yüzde %13,3 %23,1 %2,0 %15,8 %2,4 %5,4 

Toplam Sayı 15 13 49 19 127 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yalnız hissetme durumu ile çocuk sayısı arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=41,170; p=0,000<0.05). 1 çocuk sahibi olan yaĢlıların 13'ünün (%86,7) kendisini 

bazen yalnız hissettiği, 2‘sinin (%13,3) kendisini her zaman yalnız hissettiği; 2 çocuk 

sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%7,7) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 9'unun 

(%69,2) kendisini bazen yalnız hissettiği, 3'ünün (%23,1) kendisini her zaman yalnız 

hissettiği; 3 çocuk sahibi olan yaĢlıların 12‘sinin (%24,5) kendisini hiçbir zaman yalnız 

hissetmediği, 36'sının (%73,5) kendisini bazen yalnız hissettiği, 1‘inin (%2,0) kendisini 

her zaman yalnız hissettiği; 4 ve üzeri çocuk sahibi olan yaĢlıların 5‘inin (%26,3) 

kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 11‘inin (%57,9) kendisini bazen yalnız 

hissettiği, 3'ünün (%15,8) kendisini her zaman yalnız hissettiği; çocuk sahibi olmayan 

yaĢlıların 5‘inin (%3,9) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 119'unun (%93,7) 

kendisini bazen yalnız hissettiği, 3'ünün (%2,4) kendisini her zaman yalnız hissettiği 

görülmektedir. 
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3 çocuğu olan yaĢlılar ile 4 ve üzeri çocuğu olan yaĢlıların kendilerini hiçbir zaman 

yalnız hissetmeme oranları diğer yaĢlılara göre daha yüksektir. Bu gruptaki yaĢlıların 

yaklaĢık dörtte bir kendilerini hiçbir zaman yaĢlı hissetmediğini belirtmiĢtir. Bununla 

beraber kendisini her zaman yaĢlı hissettiğini belirten yaĢlılar içinde 4 ve üzeri çocuğu 

olan yaĢlılar 2 çocuğu olan yaĢlılardan sonra ikinci sırada yer almaktadır. 

Çocuğu olmayan yaĢlılar kendilerini yalnız hissetme oranı en düĢük olan gruptur. Bu 

gruptaki yaĢlıların sadece % 2,4‘ü kendisini her zaman yaĢlı hissettiğini belirtmiĢtir. 

Bununla beraber çocuğu olmayan yaĢlıların % 93,7‘sinin zaman zaman yalnızlık sorunu 

yaĢadığı görülmektedir. Bu oran ile çocuğu olmayan yaĢlılar en çok zaman zaman 

yalnızlık sorunu yaĢayan yaĢlı grubunu oluĢturmaktadır. 

3.3.7. Torun Sayısı ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 88:ġimdiki Hayatından Memnun Olma Durumu ile Torun Sayısı Arasındaki 

ĠliĢki 

 Torun Sayısı  

ġimdiki hayatından 

memnun olma 

durumu  

 1 

Torun 

2 

Torun 

3 

Torun 

4 Torun 

Ve üzeri 

Torunum 

Yok 

Toplam 

Hiç Memnun Değilim Sayı 1 1 0 0 5 7 

Yüzde %5,0 %14,3 %0,0 %0,0 %2,9 %3,1 

Memnun Değilim Sayı 1 2 1 1 9 14 

Yüzde %5,0 %28,6 %7,1 %9,1 %5,3 %6,3 

Biraz Memnunum Sayı 9 4 4 2 34 53 

Yüzde %45,0 %57,1 %28,6 %18,2 %19,9 %23,8 

Memnunum Sayı 7 0 9 6 110 132 

Yüzde %35,0 %0,0 %64,3 %54,5 %64,3 %59,2 

Çok Memnunum Sayı 2 0 0 2 13 17 

Yüzde %10,0 %0,0 %0,0 %18,2 %7,6 %7,6 

Toplam Sayı 20 7 14 11 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

ġimdiki hayatından memnun olma durumu ile torun sayısı arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=28,613; p=0,027<0.05). 1 torun sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%5,0) 

Ģimdiki hayatından hiç memnun olmadığı, 1‘inin (%5,0) memnun olmadığı, 9'unun 

(%45,0) biraz memnun, 7‘sinin (%35,0) memnun, 2‘sinin (%10,0) çok memnun olduğu; 

2 torun sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%14,3) Ģimdiki hayatından hiç memnun olmadığı, 

2‘sinin (%28,6) memnun olmadığı, 4'ünün (%57,1) biraz memnunum; 3 torun sahibi 

olan yaĢlıların 1‘inin (%7,1) memnun olmadığı, 4'ünün (%28,6) biraz memnun, 9'unun 

(%64,3) memnunum; 4 ve üzeri torun sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%9,1) memnun 
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olmadığı, 2‘sinin (%18,2) biraz memnun, 6'sının (%54,5) memnun, 2‘sinin (%18,2) çok 

memnun olduğu; torun sahibi olmayan yaĢlıların 5‘inin (%2,9) Ģimdiki hayatından hiç 

memnun olmadığı, 9'unun (%5,3) memnun olmadığı, 34'ünün (%19,9) biraz memnun, 

110'unun (%64,3) memnun, 13'ünün (%7,6) çok memnun olduğu görülmektedir. 

En çok torunu olan yaĢlılar Ģimdiki hayatından en çok memnun olan yaĢlılardır. Buna 

göre 4 ve üzeri torunu olan yaĢlıların % 72,7‘si Ģimdiki hayatından memnun olduğunu 

belirtmiĢtir. 2 ve 3 torunu olan yaĢlılardan hiç birisi Ģimdiki hayatından çok memnun 

olduğunu belirtmemiĢtir. Ayrıca 3 torunu olan yaĢlılardan Ģimdiki hayatından hiç 

memnun olmayan yaĢlıda yoktur.  

Torunu olmayan yaĢlılarda büyük oranda Ģimdiki hayatından memnundur. Torunu 

olmayan yaĢlıların % 72‘si Ģimdiki hayatından memnun olduğunu belirtmiĢtir.  

Tablo 89:Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile Torun Sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Torun Sayısı  

Ġmkânı olsa 

yaĢamak istediği 

yer 

 1 

Torun 

2 

Torun 

3 

Torun 

4 Torun 

Ve üzeri 

Torunum 

Yok 

Toplam 

Tek BaĢıma Evimde Sayı 10 4 0 4 20 38 

Yüzde %50,0 %57,1 %0,0 %36,4 %11,7 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 2 0 5 2 33 42 

Yüzde %10,0 %0,0 %35,7 %18,2 %19,3 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 0 1 4 3 41 49 

Yüzde %0,0 %14,3 %28,6 %27,3 %24,0 %22,0 

Yine Burayı Ġsterdim Sayı 5 1 4 1 65 76 

Yüzde %25,0 %14,3 %28,6 %9,1 %38,0 %34,1 

Diğer Sayı 3 1 1 1 12 18 

Yüzde %15,0 %14,3 %7,1 %9,1 %7,0 %8,1 

Toplam Sayı 20 7 14 11 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkânı olsa yaĢamak istediği yer ile torun sayısı arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=42,612; p=0,000<0.05). 1 torun sahibi olan yaĢlıların 10'unun (%50,0) imkanı olsa 

tek baĢına evinde, 2‘sinin (%10,0) evinde eĢiyle, 5‘inin (%25,0) yine bakım evinde, 

3'ünün (%15,0) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 2 torun sahibi olan 

yaĢlıların 4'ünün (%57,1) imkanı olsa tek baĢına evinde, 1‘inin (%14,3) çocuklarıyla, 

1‘inin (%14,3) yine bakım evinde, 1‘inin (%14,3) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak 

istediği; 3 torun sahibi olan yaĢlıların 5‘inin (%35,7) evinde eĢiyle, 4'ünün (%28,6) 

çocuklarıyla, 4'ünün (%28,6) yine bakım evinde, 1‘inin (%7,1) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği; 4 ve üzeri torun sahibi olan yaĢlıların 4'ünün (%36,4) imkanı 
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olsa tek baĢına evinde, 2‘sinin (%18,2) evinde eĢiyle, 3'ünün (%27,3) çocuklarıyla, 

1‘inin (%9,1) yine bakım evinde, 1‘inin (%9,1) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak 

istediği; torun sahibi olmayan yaĢlıların 20‘sinin (%11,7) imkanı olsa tek baĢına evinde, 

33'ünün (%19,3) evinde eĢiyle, 41‘inin (%24,0) çocuklarıyla, 65‘inin (%38,0) yine 

bakım evinde, 12‘sinin (%7,0) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği 

görülmektedir. 

1, 2 ve 4 torunu olanlar tek baĢına evinde yaĢamak isterken, torunu olmayan yaĢlılar 

imkân olsa da yaĢamak için yine burayı isterdim demektedir. 

Tablo 90:Kaldığı Binanın Fiziki Ġmkânlarını Yeterli Bulma Durumu ile Torun 

Sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Torun Sayısı  

Kaldığı binanın fiziki 

imkânlarını yeterli 

bulma durumu  

 1 

Torun 

2 

Torun 

3 

Torun 

4 Torun 

Ve üzeri 

Torunum 

Yok 

Toplam 

Hiç Yeterli Değil Sayı 0 0 1 0 1 2 

Yüzde %0,0 %0,0 %7,1 %0,0 %0,6 %0,9 

Yeterli Değil Sayı 1 0 0 0 5 6 

Yüzde %5,0 %0,0 %0,0 %0,0 %2,9 %2,7 

Biraz Yeterli Sayı 5 4 4 0 29 42 

Yüzde %25,0 %57,1 %28,6 %0,0 %17,0 %18,8 

Yeterli Sayı 11 2 4 11 101 129 

Yüzde %55,0 %28,6 %28,6 %100,0 %59,1 %57,8 

Çok Yeterli Sayı 3 1 5 0 35 44 

Yüzde %15,0 %14,3 %35,7 %0,0 %20,5 %19,7 

Toplam Sayı 20 7 14 11 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kaldığı binanın fiziki imkânlarını yeterli bulma durumu ile torun sayısı arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=27,786; p=0,034<0.05). 1 torun sahibi olan yaĢlıların 1‘inin 

(%5,0) yeterli bulmadığı, 5‘inin (%25,0) biraz yeterli, 11‘inin (%55,0) yeterli, 3'ünün 

(%15,0) çok yeterli bulduğu; 2 torun sahibi olan yaĢlıların 4'ünün (%57,1) biraz yeterli, 

2‘sinin (%28,6) yeterli, 1‘inin (%14,3) çok yeterli bulduğu; 3 torun sahibi olan 

yaĢlıların 1‘inin (%7,1) kaldığı binanın fiziki imkanlarını hiç yeterli bulmadığı, 4'ünün 

(%28,6) biraz yeterli, 4'ünün (%28,6) yeterli, 5‘inin (%35,7) çok yeterli bulduğu; 4 ve 

üzeri torun sahibi olan yaĢlıların 11‘inin (%100,0) yeterli; torun sahibi olmayan 

yaĢlıların 1‘inin (%0,6) kaldığı binanın fiziki imkanlarını hiç yeterli bulmadığı, 5‘inin 

(%2,9) yeterli bulmadığı, 29'unun (%17,0) biraz yeterli, 101‘inin (%59,1) yeterli, 

35‘inin (%20,5) çok yeterli bulduğu görülmektedir. 
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4 ve üzeri torunu olanların tamamı kaldığı binanın fiziki imkanlarını yeterli 

bulmaktadır. Kaldığı binanın fiziki imkanlarını en çok yeterli bulan ikinci grup ise 

torunu olmayan yaĢlılardır. Bu gruptaki yaĢlıların % 79,6‘sı kaldığı binanın 

imkanlarının yeterli olduğunu ifade etmiĢtir. 

Ġki torunu olan yaĢlıların ise yarıdan fazlası ( % 57,1) kaldığı binanın imkanlarınıbiraz 

yeterli olarak algılamaktadır. 

Tablo 91: Diğer Sakinlerle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile Torun 

Sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Torun Sayısı  

Diğer sakinlerle olan 

iletiĢiminden 

memnuniyet durumu  

 1 

Torun 

2 

Torun 

3 

Torun 

4 Torun 

Ve üzeri 

Torunum 

Yok 

Toplam 

Hiç Memnun Değilim Sayı 2 1 0 1 2 6 

Yüzde %10,0 %14,3 %0,0 %9,1 %1,2 %2,7 

Memnun Değilim Sayı 1 0 2 0 12 15 

Yüzde %5,0 %0,0 %14,3 %0,0 %7,0 %6,7 

Biraz Memnunum Sayı 9 4 6 1 44 64 

Yüzde %45,0 %57,1 %42,9 %9,1 %25,7 %28,7 

Memnunum Sayı 6 1 3 8 79 97 

Yüzde %30,0 %14,3 %21,4 %72,7 %46,2 %43,5 

Çok Memnunum Sayı 2 1 3 1 34 41 

Yüzde %10,0 %14,3 %21,4 %9,1 %19,9 %18,4 

Toplam Sayı 20 7 14 11 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden memnuniyet durumu ile torun sayısı 

arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=28,154; p=0,030<0.05). 1 torun sahibi olan 

yaĢlıların 2‘sinin (%10,0) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun 

olmadığı, 1‘inin (%5,0) memnun olmadığı, 9'unun (%45,0) biraz memnun, 6'sının 

(%30,0) memnun, 2‘sinin (%10,0) çok memnun olduğu; 2 torun sahibi olan yaĢlıların 

1‘inin (%14,3) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 

4'ünün (%57,1) biraz memnun, 1‘inin (%14,3) memnun, 1‘inin (%14,3) çok memnun 

olduğu; 3 torun sahibi olan yaĢlıların 2‘sinin (%14,3) memnun olmadığı, 6'sının 

(%42,9) biraz memnun, 3'ünün (%21,4) memnun, 3'ünün (%21,4) çok memnun olduğu; 

4 ve üzeri torun sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%9,1) kurumda kalan sakinlerle olan 

iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 1‘inin (%9,1) biraz memnun, 8‘inin (%72,7) 

memnun, 1‘inin (%9,1) çok memnun olduğu; torun sahibi olmayan yaĢlıların 2‘sinin 

(%1,2) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 12‘sinin 
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(%7,0) memnun olmadığı, 44'ünün (%25,7) biraz memnun, 79'unun (%46,2) memnun, 

34'ünün (%19,9) çok memnun olduğu görülmektedir. 

Diğer sakinlerle olan iletiĢiminden en çok memnun olanlar 4 ve üzeri torunu olanlar ile 

hiç torunu olmayanlardır. Diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnun olmayanlar 1, 2 

ve 3 torunu olan yaĢlılardır. Bu grupta yer alan yaĢlıların büyük bir çoğunluğu diğer 

sakinlerle olan iletiĢimlerinden biraz memnun olduklarını ifade etmiĢlerdir. 

Tablo 92:Personelle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile Torun Sayısı 

Arasındaki ĠliĢki 

 Torun Sayısı  

Personelle olan 

iletiĢiminden 

memnuniyet durumu  

 1 

Torun 

2 

Torun 

3 

Torun 

4 Torun 

Ve üzeri 

Torunum 

Yok 

Toplam 

Hiç Memnun Değilim Sayı 0 0 0 0 3 3 

Yüzde %0,0 %0,0 %0,0 %0,0 %1,8 %1,3 

Memnun Değilim Sayı 1 1 1 0 2 5 

Yüzde %5,0 %14,3 %7,1 %0,0 %1,2 %2,2 

Biraz Memnunum Sayı 3 4 4 1 38 50 

Yüzde %15,0 %57,1 %28,6 %9,1 %22,2 %22,4 

Memnunum Sayı 5 0 6 6 87 104 

Yüzde %25,0 %0,0 %42,9 %54,5 %50,9 %46,6 

Çok Memnunum Sayı 11 2 3 4 41 61 

Yüzde %55,0 %28,6 %21,4 %36,4 %24,0 %27,4 

Toplam Sayı 20 7 14 11 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Personelle olan iletiĢiminden memnuniyet durumu ile torun sayısı arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=27,042; p=0,041<0.05). 1 torun sahibi olan yaĢlıların 1‘inin 

(%5,0) personelle olan iletiĢiminden memnun olmadığı, 3'ünün (%15,0) biraz memnun, 

5‘inin (%25,0) memnun, 11‘inin (%55,0) çok memnun olduğu; 2 torun sahibi olan 

yaĢlıların 1‘inin (%14,3) personelle olan iletiĢiminden memnun olmadığı, 4'ünün 

(%57,1) biraz memnun, 2‘sinin (%28,6) çok memnun olduğu; 3 torun sahibi olan 

yaĢlıların 1‘inin (%7,1) personelle olan iletiĢiminden memnun olmadığı, 4'ünün (%28,6) 

biraz memnun, 6'sının (%42,9) memnun, 3'ünün (%21,4) çok memnun olduğu; 4 ve 

üzeri torun sahibi olan yaĢlıların 1‘inin (%9,1) personelle olan iletiĢiminden biraz 

memnun, 6'sının (%54,5) memnun, 4'ünün (%36,4) çok memnun olduğu; torun sahibi 

olmayan yaĢlıların 3'ünün (%1,8) personelle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 

2‘sinin (%1,2) memnun olmadığı, 38‘inin (%22,2) biraz memnun, 87‘sinin (%50,9) 

memnun, 41‘inin (%24,0) çok memnun olduğu görülmektedir. 
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Personelle olan iletiĢiminden en çok memnun olanlar 4 ve üzeri torunu olan yaĢlılardır. 

Bu gruptaki yaĢlıların % 90,9‘u personelle olan iletiĢiminden memnun olduğunu 

belirtirken, geri kalanı da biraz memnun olduğunu belirtmiĢtir. 4 ve üzeri torunu olan 

yaĢlılardan personelle iletiĢiminden memnun olmayan yaĢlı yoktur. 

Ayrıca torunu olan yaĢlılardan hiç birisi personelle iletiĢimden hiç memnun değilim 

ifadesini kullanmamıĢtır. Tek torunu olan ve torunu olmayan yaĢlıların personelle olan 

iletiĢimden memnuniyet sıralaması 4 ve üzeri torunu olan yaĢlılardan hemen sonra 

gelmektedir. 

Tablo 93:Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

Torun Sayısı Arasındaki ĠliĢki 

 Torun Sayısı  

Kendisine yeterli 

ilginin/özenin 

gösterildiğine inanma 

durumu  

 1 

Torun 

2 

Torun 

3 

Torun 

4 Torun 

Ve üzeri 

Torunum 

Yok 

Toplam 

Evet Sayı 13 5 4 7 57 86 

Yüzde %65,0 %71,4 %28,6 %63,6 %33,3 %38,6 

Kısmen Sayı 6 2 10 4 111 133 

Yüzde %30,0 %28,6 %71,4 %36,4 %64,9 %59,6 

Hayır Sayı 1 0 0 0 3 4 

Yüzde %5,0 %0,0 %0,0 %0,0 %1,8 %1,8 

Toplam Sayı 20 7 14 11 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile torun sayısı arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=16,877; p=0,031<0.05). 1 torun sahibi olan yaĢlıların 

13'ünün (%65,0) kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 6'sının (%30,0) 

kısmen inandığı, 1‘inin (%5,0) inanmadığı; 2 torun sahibi olan yaĢlıların 5‘inin (%71,4) 

kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 2‘sinin (%28,6) 

kısmen inandığı; 3 torun sahibi olan yaĢlıların 4'ünün (%28,6) kendisine bakım evinde 

yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 10'unun (%71,4) kısmen inandığı; 4 ve 

üzeri torun sahibi olan yaĢlıların 7‘sinin (%63,6) kendisine bakım evinde yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 4'ünün (%36,4) kısmen inandığı; torun sahibi 

olmayan yaĢlıların 57‘sinin (%33,3) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 111‘inin (%64,9) kısmen inandığı, 3'ünün (%1,8) inanmadığı 

görülmektedir. 
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Torunu olmayan ve 1 torunu olan yaĢlılar haricinde tüm yaĢlılar kendilerine kısmen de 

olsa yeterli ilginin gösterildiğine inanmaktadır. Tek torunu olanların % 5‘i ve torunu 

olmayanların da % 1,8‘i kendilerine yeterli ilginin gösterilmediğini belirtmektedir. 

Personelle iletiĢiminden en çok memnun olan yaĢlılar 2 torunu olanlardır. Bu gruptaki 

yaĢlıların % 71,4‘ü personelle iletiĢiminden memnun olduğunu belirtmiĢtir. 

3.3.8. Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 94:Ġmkânı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı 

Arasındaki ĠliĢki 

 Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı  

Ġmkânı olsa 

yaĢamak 

istediği yer 

 Her 

Gün 

Haftada 

Bir 

Ayda 

Bir 

Yılda 

Bir 

Özel 

Günlerde 

Hiç 

Gelmez 

Toplam 

Tek BaĢıma 

Evimde 

Sayı 14 7 1 0 14 2 38 

Yüzde %27,5 %7,3 %3,6 %0,0 %41,2 %18,2 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 10 20 2 1 6 3 42 

Yüzde %19,6 %20,8 %7,1 %33,3 %17,6 %27,3 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 20 22 6 0 1 0 49 

Yüzde %39,2 %22,9 %21,4 %0,0 %2,9 %0,0 %22,0 

Yine Burayı 

Ġsterdim 

Sayı 6 42 18 2 7 1 76 

Yüzde %11,8 %43,8 %64,3 %66,7 %20,6 %9,1 %34,1 

Diğer Sayı 1 5 1 0 6 5 18 

Yüzde %2,0 %5,2 %3,6 %0,0 %17,6 %45,5 %8,1 

Toplam Sayı 51 96 28 3 34 11 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkânı olsa yaĢamak istediği yer ile ziyaretçilerin gelme sıklığı arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=91,908; p=0,000<0.05). Ziyaretçileri her gün gelen yaĢlıların 14'ünün 

(%27,5) imkânı olsa tek baĢına evinde, 10'unun (%19,6) evinde eĢiyle, 20‘sinin (%39,2) 

çocuklarıyla, 6'sının (%11,8) yine bakım evinde, 1‘inin (%2,0) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği; ziyaretçileri haftada bir gelen yaĢlıların 7‘sinin (%7,3) imkanı 

olsa tek baĢına evinde, 20‘sinin (%20,8) evinde eĢiyle, 22‘sinin (%22,9) çocuklarıyla, 

42‘sinin (%43,8) yine bakım evinde, 5‘inin (%5,2) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak 

istediği; ziyaretçileri ayda bir gelen yaĢlıların 1‘inin (%3,6) imkanı olsa tek baĢına 

evinde, 2‘sinin (%7,1) evinde eĢiyle, 6'sının (%21,4) çocuklarıyla, 18‘inin (%64,3) yine 

bakım evinde, 1‘inin (%3,6) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; ziyaretçileri 

yılda bir gelen yaĢlıların 1‘inin (%33,3) evinde eĢiyle, 2‘sinin (%66,7) yine burayı 

isterdim; ziyaretçileri özel günlerde gelen yaĢlıların 14'ünün (%41,2) imkanı olsa tek 

baĢına evinde, 6'sının (%17,6) evinde eĢiyle, 1‘inin (%2,9) çocuklarıyla, 7‘sinin 
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(%20,6) yine bakım evinde, 6'sının (%17,6) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak 

istediği; ziyaretçileri gelmeyen yaĢlıların 2‘sinin (%18,2) imkanı olsa tek baĢına evinde, 

3'ünün (%27,3) evinde eĢiyle, 1‘inin (%9,1) yine bakım evinde, 5‘inin (%45,5) diğer 

yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği görülmektedir. 

Her gün ziyaretçisi gelenler imkan olsa çocuklarıyla yaĢamak isterken, hafta da, ay da 

ve yıl da bir ziyaretçisi gelenler yaĢamak için yine burayı isterdim demektedir.  

Tablo 95:Hayatta Daha Yapacak Bir ġeyleri Olduğunu DüĢünme Durumu ile 

Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı Arasındaki ĠliĢki 

 Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı  

Hayatta daha 

yapacak bir 

Ģeyleri olduğunu 

düĢünme 

durumu  

 Her 

Gün 

Haftada 

Bir 

Ayda 

Bir 

Yılda 

Bir 

Özel 

Günlerde 

Hiç 

Gelmez 

Toplam 

Kesinlikle 

DüĢünmüyorum 

Sayı 1 3 0 0 0 0 4 

Yüzde %2,0 %3,1 %0,0 %0,0 %0,0 %0,0 %1,8 

DüĢünmüyorum Sayı 10 7 4 0 4 2 27 

Yüzde %19,6 %7,3 %14,3 %0,0 %11,8 %18,2 %12,1 

Kararsızım Sayı 21 18 5 0 11 5 60 

Yüzde %41,2 %18,8 %17,9 %0,0 %32,4 %45,5 %26,9 

DüĢünüyorum Sayı 16 49 7 1 11 4 88 

Yüzde %31,4 %51,0 %25,0 %33,3 %32,4 %36,4 %39,5 

Kesinlikle 

DüĢünüyorum 

Sayı 3 19 12 2 8 0 44 

Yüzde %5,9 %19,8 %42,9 %66,7 %23,5 %0,0 %19,7 

Toplam Sayı 51 96 28 3 34 11 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünme durumu ile ziyaretçilerin gelme 

sıklığı arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=41,412; p=0,003<0.05). Ziyaretçileri her 

gün gelen yaĢlıların 1‘inin (%2,0) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle 

düĢünmediği, 10'unun (%19,6) düĢünmediği, 21‘inin (%41,2) kararsız olduğu, 16'sının 

(%31,4) düĢünmediği, 3'ünün (%5,9) kesinlikle düĢündüğü; ziyaretçileri haftada bir 

gelen yaĢlıların 3'ünün (%3,1) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle 

düĢünmediği, 7‘sinin (%7,3) düĢünmediği, 18‘inin (%18,8) kararsız olduğu, 49'unun 

(%51,0) düĢünmediği, 19'unun (%19,8) kesinlikle düĢündüğü; ziyaretçileri ayda bir 

gelen yaĢlıların 4'ünün (%14,3) düĢünmediği, 5‘inin (%17,9) kararsız olduğu, 7‘sinin 

(%25,0) düĢünmediği, 12‘sinin (%42,9) kesinlikle düĢündüğü; ziyaretçileri yılda bir 

gelen yaĢlıların 1‘inin (%33,3) düĢünmediği, 2‘sinin (%66,7) kesinlikle düĢündüğü; 

ziyaretçileri özel günlerde gelen yaĢlıların 4'ünün (%11,8) düĢünmediği, 11‘inin 

(%32,4) kararsız olduğu, 11‘inin (%32,4) düĢünmediği, 8‘inin (%23,5) kesinlikle 



212 
 

düĢündüğü; ziyaretçileri gelmeyen yaĢlıların 2‘sinin (%18,2) düĢünmediği, 5‘inin 

(%45,5) kararsız olduğu, 4'ünün (%36,4) düĢünüyorum olduğu görülmektedir. 

Yıl da bir ziyaretçisi gelenlerin tamamı hayatta yapacak bir Ģeyleri olduğunu 

düĢünürken, hafta da bir ve ay da bir ziyaretçisi gelenlerinde büyük bir bölümü hayatta 

daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünmektedir.  

Hayatta yapacak bir Ģeyi olmadığını düĢünenler her gün ziyaretçisi gelenler ile hiç 

ziyaretçisi gelmeyen yaĢlılardır. 

Tablo 96:Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı Arasındaki ĠliĢki 

 Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı  

Kendisine 

yeterli 

ilginin/özenin 

gösterildiğine 

inanma 

durumu  

 Her 

Gün 

Haftada 

Bir 

Ayda 

Bir 

Yılda 

Bir 

Özel 

Günlerde 

Hiç 

Gelmez 

Toplam 

Evet Sayı 34 17 8 1 21 5 86 

Yüzde %66,7 %17,7 %28,6 %33,3 %61,8 %45,5 %38,6 

Kısmen Sayı 16 77 20 2 12 6 133 

Yüzde %31,4 %80,2 %71,4 %66,7 %35,3 %54,5 %59,6 

Hayır Sayı 1 2 0 0 1 0 4 

Yüzde %2,0 %2,1 %0,0 %0,0 %2,9 %0,0 %1,8 

Toplam Sayı 51 96 28 3 34 11 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile ziyaretçilerin gelme 

sıklığı arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=45,701; p=0,000<0.05).ziyaretçileri her 

gün gelen yaĢlıların 34'ünün (%66,7) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 16'sının (%31,4) kısmen inandığı, 1‘inin (%2,0) inanmadığı; 

ziyaretçileri haftada bir gelen yaĢlıların 17‘sinin (%17,7) kendisine bakım evinde yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 77‘sinin (%80,2) kısmen inandığı, 2‘sinin (%2,1) 

inanmadığı; ziyaretçileri ayda bir gelen yaĢlıların 8‘inin (%28,6) kendisine bakım 

evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 20‘sinin (%71,4) kısmen inandığı; 

ziyaretçileri yılda bir gelen yaĢlıların 1‘inin (%33,3) kendisine bakım evinde yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 2‘sinin (%66,7) kısmen inandığı; ziyaretçileri 

özel günlerde gelen yaĢlıların 21‘inin (%61,8) kendisine bakım evinde yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 12‘sinin (%35,3) kısmen inandığı, 1‘inin (%2,9) 

inanmadığı; ziyaretçileri gelmeyen yaĢlıların 5‘inin (%45,5) kendisine bakım evinde 
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yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 6'sının (%54,5) kısmen inandığı 

görülmektedir. 

Kendisine yeterli ilginin ve özenin gösterildiğine en çok inananalar her gün ziyaretçisi 

gelen yaĢlılardır. Hafta da, ay da ve yıl da bir ziyaretçisi gelenler kendilerine gösterilen 

ilgi ve özeni kısmen yeterli bulmaktadır. 

Tablo 97:Kendisini YaĢlı Hissetme Durumu ile Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı 

Arasındaki ĠliĢki 

 Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı  

Kendisini 

yaĢlı 

hissetme 

durumu  

 Her 

Gün 

Haftada 

Bir 

Ayda 

Bir 

Yılda 

Bir 

Özel 

Günlerde 

Hiç 

Gelmez 

Toplam 

Evet Sayı 21 11 2 0 10 3 47 

Yüzde %41,2 %11,5 %7,1 %0,0 %29,4 %27,3 %21,1 

Hayır Sayı 13 67 23 3 19 5 130 

Yüzde %25,5 %69,8 %82,1 %100,0 %55,9 %45,5 %58,3 

Zaman 

Zaman 

Sayı 17 18 3 0 5 3 46 

Yüzde %33,3 %18,8 %10,7 %0,0 %14,7 %27,3 %20,6 

Toplam Sayı 51 96 28 3 34 11 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yaĢlı hissetme durumu ile ziyaretçilerin gelme sıklığı arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=41,007; p=0,000<0.05). Ziyaretçileri her gün gelen yaĢlıların 21‘inin 

(%41,2) kendisini yaĢlı hissettiği, 13'ünün (%25,5) kendisini yaĢlı hissetmediği, 

17‘sinin (%33,3) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; ziyaretçileri haftada bir gelen 

yaĢlıların 11‘inin (%11,5) kendisini yaĢlı hissettiği, 67‘sinin (%69,8) kendisini yaĢlı 

hissetmediği, 18‘inin (%18,8) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; ziyaretçileri ayda 

bir gelen yaĢlıların 2‘sinin (%7,1) kendisini yaĢlı hissettiği, 23'ünün (%82,1) kendisini 

yaĢlı hissetmediği, 3'ünün (%10,7) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; ziyaretçileri 

yılda bir gelen yaĢlıların 3'ünün (%100,0) hayır; ziyaretçileri özel günlerde gelen 

yaĢlıların 10'unun (%29,4) kendisini yaĢlı hissettiği, 19'unun (%55,9) kendisini yaĢlı 

hissetmediği, 5‘inin (%14,7) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; ziyaretçileri 

gelmeyen yaĢlıların 3'ünün (%27,3) kendisini yaĢlı hissettiği, 5‘inin (%45,5) kendisini 

yaĢlı hissetmediği, 3'ünün (%27,3) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği 

görülmektedir. 
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Yılda bir ziyaretçisi gelen yaĢlıların tamamı kendilerini yaĢlı hissetmediklerini ifade 

etmiĢtir. Bunu sırasıyla ay da bir ziyaretçisi gelenler (%82,1) ve hafta da bir (%69,8) 

ziyaretçisi gelenler izlemektedir.  

Hiç ziyaretçisi gelmeyen yaĢlılarında % 45,5‘i kendisini yaĢlı hissetmemektedir. Yani 

ziyaretçilerin gelme sıklığı azaldıkça yaĢlıların kendilerini yaĢlı hissetme oranı 

artmaktadır. Ancak hiç ziyaretçisi gelmeyen yaĢlılar için bu durum geçerli değildir. 

Tablo 98:Hayatını Dolu Dolu YaĢadığına Ġnanma Durumu ile Ziyaretçilerin Gelme 

Sıklığı Arasındaki ĠliĢki 

 Ziyaretçilerin Gelme Sıklığı  

Hayatını dolu 

dolu 

yaĢadığına 

inanma 

durumu  

 Her 

Gün 

Haftada 

Bir 

Ayda 

Bir 

Yılda 

Bir 

Özel 

Günlerde 

Hiç 

Gelmez 

Toplam 

Kesinlikle 

Ġnanıyorum 

Sayı 3 4 4 0 1 1 13 

Yüzde %5,9 %4,2 %14,3 %0,0 %2,9 %9,1 %5,8 

Ġnanıyorum Sayı 9 25 7 2 12 1 56 

Yüzde %17,6 %26,0 %25,0 %66,7 %35,3 %9,1 %25,1 

Kararsızım Sayı 27 32 4 0 9 8 80 

Yüzde %52,9 %33,3 %14,3 %0,0 %26,5 %72,7 %35,9 

Ġnanmıyorum Sayı 12 33 12 1 10 1 69 

Yüzde %23,5 %34,4 %42,9 %33,3 %29,4 %9,1 %30,9 

Kesinlikle 

Ġnanmıyorum 

Sayı 0 2 1 0 2 0 5 

Yüzde %0,0 %2,1 %3,6 %0,0 %5,9 %0,0 %2,2 

Toplam Sayı 51 96 28 3 34 11 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Hayatını dolu dolu yaĢadığına inanma durumu ile ziyaretçilerin gelme sıklığı arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=32,521; p=0,038<0.05). Ziyaretçileri her gün gelen 

yaĢlıların 3'ünün (%5,9) hayatını dolu dolu yaĢadığına kesinlikle inandığı, 9'unun 

(%17,6) inandığı, 27‘sinin (%52,9) kararsız olduğu, 12‘sinin (%23,5) inanmıyorum; 

ziyaretçileri haftada bir gelen yaĢlıların 4'ünün (%4,2) hayatını dolu dolu yaĢadığına 

kesinlikle inandığı, 25‘inin (%26,0) inandığı, 32‘sinin (%33,3) kararsız olduğu, 33'ünün 

(%34,4) inanmadığı, 2‘sinin (%2,1) kesinlikle inanmadığı; ziyaretçileri ayda bir gelen 

yaĢlıların 4'ünün (%14,3) hayatını dolu dolu yaĢadığına kesinlikle inandığı, 7‘sinin 

(%25,0) inandığı, 4'ünün (%14,3) kararsız olduğu, 12‘sinin (%42,9) inanmadığı, 1‘inin 

(%3,6) kesinlikle inanmadığı; ziyaretçileri yılda bir gelen yaĢlıların 2‘sinin (%66,7) 

inandığı, 1‘inin (%33,3) inanmıyorum; ziyaretçileri özel günlerde gelen yaĢlıların 1‘inin 

(%2,9) hayatını dolu dolu yaĢadığına kesinlikle inandığı, 12‘sinin (%35,3) inandığı, 

9'unun (%26,5) kararsız olduğu, 10'unun (%29,4) inanmadığı, 2‘sinin (%5,9) kesinlikle 
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inanmadığı; ziyaretçileri gelmeyen yaĢlıların 1‘inin (%9,1) hayatını dolu dolu 

yaĢadığına kesinlikle inandığı, 1‘inin (%9,1) inandığı, 8‘inin (%72,7) kararsız olduğu, 

1‘inin (%9,1) inanmıyorum olduğu görülmektedir. 

Hayatı dolu dolu yaĢadığına inananlar daha çok yılda bir ziyaretçisi gelenlerdir. Bu 

grubun % 66,7‘si hayatı dolu dolu yaĢadığına inanırken, hiç ziyaretçisi gelmeyenlerin 

büyük bir bölümü hayatı dolu dolu yaĢadığı konusunda kararsız‟dır. 

3.3.9. Ġkamet Süresi ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 99:Ġmkanı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile ĠkametSüresi Arasındaki ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Ġmkanı olsa yaĢamak istediği 

yer 

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve Daha 

üzeri 

Toplam 

Tek BaĢıma Evimde Sayı 5 3 2 28 38 

Yüzde %23,8 %25,0 %10,5 %16,4 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 9 4 12 17 42 

Yüzde %42,9 %33,3 %63,2 %9,9 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 3 5 4 37 49 

Yüzde %14,3 %41,7 %21,1 %21,6 %22,0 

Yine Burayı Ġsterdim Sayı 3 0 1 72 76 

Yüzde %14,3 %0,0 %5,3 %42,1 %34,1 

Diğer Sayı 1 0 0 17 18 

Yüzde %4,8 %0,0 %0,0 %9,9 %8,1 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkanı olsa yaĢamak istediği yer ile ikamet süresi arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=56,893; p=0,000<0.05). Bakım evinde kalıĢ süresi 0-2 yıl olan yaĢlıların 5‘inin 

(%23,8) imkanı olsa tek baĢına evinde, 9'unun (%42,9) evinde eĢiyle, 3'ünün (%14,3) 

çocuklarıyla, 3'ünün (%14,3) yine bakım evinde, 1‘inin (%4,8) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği; bakım evinde kalıĢ süresi 3-5 yıl olan yaĢlıların 3'ünün 

(%25,0) imkanı olsa tek baĢına evinde, 4'ünün (%33,3) evinde eĢiyle, 5‘inin (%41,7) 

çocuklarımla; bakım evinde kalıĢ süresi 6-8 yıl olan yaĢlıların 2‘sinin (%10,5) imkanı 

olsa tek baĢına evinde, 12‘sinin (%63,2) evinde eĢiyle, 4'ünün (%21,1) çocuklarıyla, 

1‘inin (%5,3) yine burayı isterdim; bakım evinde kalıĢ süresi 9 ve daha üzeri olan 

yaĢlıların 28‘inin (%16,4) imkanı olsa tek baĢına evinde, 17‘sinin (%9,9) evinde eĢiyle, 

37‘sinin (%21,6) çocuklarıyla, 72‘sinin (%42,1) yine bakım evinde, 17‘sinin (%9,9) 

diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği görülmektedir. 
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9 yıl ve daha uzun süreden beri aynı yerde ikamet ettiğini belirten yaĢlıların yarıya 

yakını (% 42,1) yaĢamak için yine burayı isterdim demektedir. YaĢlıların yaĢam 

alanlarına alıĢmaları ve aidiyet duygusu ile açıklanabilecek bu durum yaĢlıların yaĢadığı 

mekanların yaĢam algılarında önemli bir unsur olduğunu göstermektedir. Fakat 6-8 yıl 

arasında aynı yerde ikamet edenlerin de büyük bir çoğunluğu (%63,2) imkân olsa 

eĢimle birlikte yaĢamak isterdim demektedir. 

Tablo 100:Hayatta Daha Yapacak Bir ġeyleri Olduğunu DüĢünme Durumu ile 

Ġkamet Süresi Arasındaki ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Hayatta daha yapacak bir Ģeyleri 

olduğunu düĢünme durumu  

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve Daha 

üzeri 

Toplam 

Kesinlikle DüĢünmüyorum Sayı 1 1 2 0 4 

Yüzde %4,8 %8,3 %10,5 %0,0 %1,8 

DüĢünmüyorum Sayı 8 2 3 14 27 

Yüzde %38,1 %16,7 %15,8 %8,2 %12,1 

Kararsızım Sayı 2 5 8 45 60 

Yüzde %9,5 %41,7 %42,1 %26,3 %26,9 

DüĢünüyorum Sayı 10 3 5 70 88 

Yüzde %47,6 %25,0 %26,3 %40,9 %39,5 

Kesinlikle DüĢünüyorum Sayı 0 1 1 42 44 

Yüzde %0,0 %8,3 %5,3 %24,6 %19,7 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünme durumu Ġkamet Süresi arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=45,212; p=0,000<0.05). Ġkamet süresi 0-2 yıl olan 

yaĢlıların 1‘inin (%4,8) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle 

düĢünmediği, 8‘inin (%38,1) düĢünmediği, 2‘sinin (%9,5) kararsız olduğu, 10'unun 

(%47,6) düĢünüyorum; ikamet süresi 3-5 yıl olan yaĢlıların 1‘inin (%8,3) hayatta daha 

yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 2‘sinin (%16,7) düĢünmediği, 

5‘inin (%41,7) kararsız olduğu, 3'ünün (%25,0) düĢündüğü, 1‘inin (%8,3) kesinlikle 

düĢündüğü; ikamet süresi 6-8 yıl olan yaĢlıların 2‘sinin (%10,5) hayatta daha yapacak 

bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 3'ünün (%15,8) düĢünmediği, 8‘inin 

(%42,1) kararsız olduğu, 5‘inin (%26,3) düĢündüğü, 1‘inin (%5,3) kesinlikle 

düĢündüğü; ikamet süresi 9 ve daha üzeri olan yaĢlıların 14'ünün (%8,2) düĢünmediği, 

45‘inin (%26,3) kararsız olduğu, 70‘inin (%40,9) düĢündüğü, 42‘sinin (%24,6) 

kesinlikle düĢündüğü görülmektedir. 
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9 ve daha uzun süredir aynı yerde ikamet edenlerin % 65,5‘, hayatta daha yapacak bir 

Ģeyleri olduğunu düĢünürken, bu grupta kesinlikle yapacak bir Ģeyi olmadığını düĢünen 

yoktur. 

3-5 yıl ve 6-8 yıl arası ikamet süresi olan yaĢlılar genellikle kararsız olduklarını 

belirtirken, 0-2 yıl ve 9 yıl üzeri ikamet süresi olanlar hayatta daha yapacak bir Ģeyleri 

olduğuna inanmaktadırlar. 

Tablo 101:Diğer Sakinlerle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile Ġkamet 

Süresi Arasındaki ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Diğer sakinlerle olan 

iletiĢiminden memnuniyet 

durumu  

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve 

Daha 

üzeri 

Toplam 

Hiç Memnun Değilim Sayı 2 1 0 3 6 

Yüzde %9,5 %8,3 %0,0 %1,8 %2,7 

Memnun Değilim Sayı 3 2 1 9 15 

Yüzde %14,3 %16,7 %5,3 %5,3 %6,7 

Biraz Memnunum Sayı 7 2 10 45 64 

Yüzde %33,3 %16,7 %52,6 %26,3 %28,7 

Memnunum Sayı 8 6 7 76 97 

Yüzde %38,1 %50,0 %36,8 %44,4 %43,5 

Çok Memnunum Sayı 1 1 1 38 41 

Yüzde %4,8 %8,3 %5,3 %22,2 %18,4 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnuniyet durumu ile Ġkamet Süresi arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=21,591; p=0,042<0.05). Bakım evinde kalıĢ süresi 0-2 

yıl olan yaĢlıların 2‘sinin (%9,5) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç 

memnun olmadığı, 3'ünün (%14,3) memnun olmadığı, 7‘sinin (%33,3) biraz memnun, 

8‘inin (%38,1) memnun, 1‘inin (%4,8) çok memnun olduğu; bakım evinde kalıĢ süresi 

3-5 yıl olan yaĢlıların 1‘inin (%8,3) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç 

memnun olmadığı, 2‘sinin (%16,7) memnun olmadığı, 2‘sinin (%16,7) biraz memnun, 

6'sının (%50,0) memnun, 1‘inin (%8,3) çok memnun olduğu; bakım evinde kalıĢ süresi 

6-8 yıl olan yaĢlıların 1‘inin (%5,3) memnun olmadığı, 10'unun (%52,6) biraz memnun, 

7‘sinin (%36,8) memnun, 1‘inin (%5,3) çok memnun olduğu; bakım evinde kalıĢ süresi 

9 ve daha üzeri olan yaĢlıların 3'ünün (%1,8) kurumda kalan sakinlerle olan 

iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 9'unun (%5,3) memnun olmadığı, 45‘inin (%26,3) 
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biraz memnun, 76'sının (%44,4) memnun, 38‘inin (%22,2) çok memnun olduğu 

görülmektedir. 

Daha uzun süre aynı yerde ikamet etmenin diğer sakinlerle olan iletiĢimi olumlu yönde 

etkilediği görülmektedir. Buna göre 9 yıl ve daha uzun süreden beri aynı yerde ikamet 

eden yaĢlılar diğer sakinlerle olan iletiĢiminden en çok memnun olanlardır. Bu gruptaki 

yaĢlıların % 66,6‘sı diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnun olduğunu ifade etmiĢtir. 

Ġkamet süresi azaldıkça diğer sakinlerle olan iletiĢimden duyulan memnuniyet de 

azalmaktadır. Buna göre 0-2 yıl arası ve 3-5 yıl arası ikamet süresi olanların diğer 

sakinlerle olan iletiĢimden en az memnun olan yaĢlılar olduğu görülmektedir. 

Tablo 102:Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

Bakım Evinde KalıĢ Süresi Arasındaki ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Kendisine yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inanma durumu  

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve 

Daha 

üzeri 

Toplam 

Evet Sayı 16 5 11 54 86 

Yüzde %76,2 %41,7 %57,9 %31,6 %38,6 

Kısmen Sayı 4 6 8 115 133 

Yüzde %19,0 %50,0 %42,1 %67,3 %59,6 

Hayır Sayı 1 1 0 2 4 

Yüzde %4,8 %8,3 %0,0 %1,2 %1,8 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile Ġkamet Süresi 

arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=24,978; p=0,000<0.05). Ġkamet süresi 0-2 yıl 

olan yaĢlıların 16'sının (%76,2) kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 

4'ünün (%19,0) kısmen inandığı, 1‘inin (%4,8) inanmadığı; bakım evinde kalıĢ süresi 3-

5 yıl olan yaĢlıların 5‘inin (%41,7) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 6'sının (%50,0) kısmen inandığı, 1‘inin (%8,3) inanmadığı; 

bakım evinde kalıĢ süresi 6-8 yıl olan yaĢlıların 11‘inin (%57,9) kendisine yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 8‘inin (%42,1) kısmen inandığı; bakım evinde 

kalıĢ süresi 9 ve daha üzeri olan yaĢlıların 54'ünün (%31,6) kendisine yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 115‘inin (%67,3) kısmen inandığı, 2‘sinin (%1,2) 

inanmadığı görülmektedir. 
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Kendisine yeterli ilgi ve özenin gösterildiğine en çok 0-2 yıl ikamet süresi olan yaĢlılar 

inanmakta iken, 9 yıl ve daha uzun süredir aynı yerde ikamet eden yaĢlıların kendilerine 

gösterilen ilgi ve özenden memnuniyetleri en düĢüktür. 9 yıldan uzun süre aynı yerde 

oturan yaĢlılar kendilerine gösterilen ilgi ve özeni kısmen yeterli olarak 

tanımlamaktadırlar.  

6-8 yıl arasında ikamet süresi bulunan yaĢlılardan kendisine ilgi ve özen 

gösterilmediğine inanan yaĢlı yoktur. 

Tablo 103:Sağlık Durumunu Tanımlama ile Ġkamet SüresiArasındaki ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Sağlık durumu nu 

tanımlama 

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve Daha 

üzeri 

Toplam 

Çok Kötü Sayı 0 2 2 3 7 

Yüzde %0,0 %16,7 %10,5 %1,8 %3,1 

Kötü Sayı 7 1 4 27 39 

Yüzde %33,3 %8,3 %21,1 %15,8 %17,5 

Orta Sayı 11 9 11 79 110 

Yüzde %52,4 %75,0 %57,9 %46,2 %49,3 

Ġyi Sayı 2 0 2 56 60 

Yüzde %9,5 %0,0 %10,5 %32,7 %26,9 

Çok Ġyi Sayı 1 0 0 6 7 

Yüzde %4,8 %0,0 %0,0 %3,5 %3,1 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Sağlık durumunu tanımlama ile Ġkamet Süresi arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=29,152; p=0,004<0.05). Bakım evinde kalıĢ süresi 0-2 yıl olan yaĢlıların 7‘sinin 

(%33,3) kötü, 11‘inin (%52,4) orta, 2‘sinin (%9,5) iyi, 1‘inin (%4,8) çok iyi; bakım 

evinde kalıĢ süresi 3-5 yıl olan yaĢlıların 2‘sinin (%16,7) sağlık durumu nu çok kötü, 

1‘inin (%8,3) kötü, 9'unun (%75,0) orta; bakım evinde kalıĢ süresi 6-8 yıl olan yaĢlıların 

2‘sinin (%10,5) sağlık durumu nu çok kötü, 4'ünün (%21,1) kötü, 11‘inin (%57,9) orta, 

2‘sinin (%10,5) iyi; bakım evinde kalıĢ süresi 9 ve daha üzeri olan yaĢlıların 3'ünün 

(%1,8) sağlık durumu nu çok kötü, 27‘sinin (%15,8) kötü, 79'unun (%46,2) orta, 

56'sının (%32,7) iyi, 6'sının (%3,5) çok iyi olarak tanımladığı görülmektedir. 

En uzun süreden beri aynı yerde ikamet eden yaĢlıların sağlık durumlarını iyi olarak 

tanımlama oranları daha yüksektir. 3-5 yıl arasında ikamet süresi bulunan yaĢlıların hiç 

birisi sağlık durumunu iyi olarak tanımlamamaktadır.  
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Ġkamet süresi azaldıkça sağlığın kötü olarak tanımlanma oranı da artmaktadır. Sağlık 

durumunu kötü olarak tanımlama oranının en yüksek olduğu grup 0-2 yıl arası ikamet 

süresi bulunan gruptur.  

Bununla beraber tüm gruplar için sağlığın tanımlanmasında daha çok orta seçeneği 

tercih edilmiĢtir. Bu seçeneği en çok tercih edenler 3-5 yıl arası ikamet süresi bulunanlar 

iĢaretlemiĢtir. Bu gruptaki yaĢlıların dörtte üçü sağlık durumunu orta olarak 

algılamaktadır. 

Tablo 104:Herhangi Bir Gönüllü Faaliyetinin Olma Durumu ile Ġkamet Süresi 

Arasındaki ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Herhangi bir gönüllü 

faaliyetinin olma durumu  

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve Daha 

üzeri 

Toplam 

Evet Sayı 6 4 7 25 42 

Yüzde %28,6 %33,3 %36,8 %14,6 %18,8 

Hayır Sayı 15 8 12 146 181 

Yüzde %71,4 %66,7 %63,2 %85,4 %81,2 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Herhangi bir gönüllü faaliyetinin olma durumu Ġkamet Süresi arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=8,970; p=0,030<0.05). Bakım evinde kalıĢ süresi 0-2 yıl olan 

yaĢlıların 6'sının (%28,6) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 15‘inin (%71,4) 

olmadığı; bakım evinde kalıĢ süresi 3-5 yıl olan yaĢlıların 4'ünün (%33,3) herhangi bir 

gönüllü faaliyetinin olduğu, 8‘inin (%66,7) olmadığı; bakım evinde kalıĢ süresi 6-8 yıl 

olan yaĢlıların 7‘sinin (%36,8) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 12‘sinin 

(%63,2) olmadığı; bakım evinde kalıĢ süresi 9 ve daha üzeri olan yaĢlıların 25‘inin 

(%14,6) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 146'sının (%85,4) olmadığı 

görülmektedir. 

9 yıl ve üzeri ikamet süresi bulunan yaĢlılar ve 0-2 yıl arası ikamet süresi bulunan 

yaĢlılar en az gönüllü faaliyeti bulunan yaĢlılardır. 
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Tablo 105:Kendisini YaĢlı Hissetme Durumu ile Ġkamet SüresiArasındaki ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Kendisini yaĢlı hissetme 

durumu  

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve Daha 

üzeri 

Toplam 

Evet Sayı 11 3 7 26 47 

Yüzde %52,4 %25,0 %36,8 %15,2 %21,1 

Hayır Sayı 3 6 4 117 130 

Yüzde %14,3 %50,0 %21,1 %68,4 %58,3 

Zaman Zaman Sayı 7 3 8 28 46 

Yüzde %33,3 %25,0 %42,1 %16,4 %20,6 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yaĢlı hissetme durumu ile Ġkamet Süresi arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=37,040; p=0,000<0.05). Bakım evinde kalıĢ süresi 0-2 yıl olan yaĢlıların 11‘inin 

(%52,4) kendisini yaĢlı hissettiği, 3'ünün (%14,3) kendisini yaĢlı hissetmediği, 7‘sinin 

(%33,3) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; bakım evinde kalıĢ süresi3-5 yıl olan 

yaĢlıların 3'ünün (%25,0) kendisini yaĢlı hissettiği, 6'sının (%50,0) kendisini yaĢlı 

hissetmediği, 3'ünün (%25,0) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; bakım evinde 

kalıĢ süresi 6-8 yıl olan yaĢlıların 7‘sinin (%36,8) kendisini yaĢlı hissettiği, 4'ünün 

(%21,1) kendisini yaĢlı hissetmediği, 8‘inin (%42,1) kendisini zaman zaman yaĢlı 

hissettiği; bakım evinde kalıĢ süresi 9 ve daha üzeri olan yaĢlıların 26'sının (%15,2) 

kendisini yaĢlı hissettiği, 117‘sinin (%68,4) kendisini yaĢlı hissetmediği, 28‘inin 

(%16,4) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği görülmektedir. 

9 yıl ve üzeri ikamet süresi olan yaĢlıların % 68,4‘ü kendini yaĢlı hissetmediğini 

belirtmiĢtir. Kendisini yaĢlı hissedenler en çok 0-2 yıl arası ikamet süresi bulunan 

yaĢlılardır. 

Tablo 106:Kendisini Güvende Hissetme Durumu ile Ġkamet Süresi Arasındaki 

ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Kendisini güvende hissetme 

durumu  

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve Daha 

üzeri 

Toplam 

Hiçbir Zaman Sayı 0 2 1 3 6 

Yüzde %0,0 %16,7 %5,3 %1,8 %2,7 

Bazen Sayı 9 7 11 137 164 

Yüzde %42,9 %58,3 %57,9 %80,1 %73,5 

Her Zaman Sayı 12 3 7 31 53 

Yüzde %57,1 %25,0 %36,8 %18,1 %23,8 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 
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Kendisini güvende hissetme durumu ile Ġkamet Süresi arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=28,509; p=0,000<0.05). Ġkamet Süresi 0-2 yıl olan yaĢlıların 9'unun 

(%42,9) kendisini bazen güvende hissettiği, 12‘sinin (%57,1) kendisini her zaman 

güvende hissettiği; bakım evinde kalıĢ süresi 3-5 yıl olan yaĢlıların 2‘sinin (%16,7) 

kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 7‘sinin (%58,3) kendisini bazen güvende 

hissettiği, 3'ünün (%25,0) kendisini her zaman güvende hissettiği; bakım evinde kalıĢ 

süresi 6-8 yıl olan yaĢlıların 1‘inin (%5,3) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 

11‘inin (%57,9) kendisini bazen güvende hissettiği, 7‘sinin (%36,8) kendisini her 

zaman güvende hissettiği; bakım evinde kalıĢ süresi 9 ve daha üzeri olan yaĢlıların 

3'ünün (%1,8) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 137‘sinin (%80,1) 

kendisini bazen güvende hissettiği, 31‘inin (%18,1) kendisini her zaman güvende 

hissettiği görülmektedir. 

Kendinin her zaman güvende hissettiğini ifade eden yaĢlılar en kısa süre ikamet süresine 

sahip olanlardır. 9 yıl ve üzeri ikamet süresi olan yaĢlıların kendilerini her zaman 

güvende hissetme oranı ise en düĢük seviyededir. 

Tablo 107:Kendisini Yalnız Hissetme Durumu ile Ġkamet Süresi Arasındaki ĠliĢki 

 Ġkamet Süresi  

Kendisini yalnız hissetme 

durumu  

 0-2 Yıl 3-5 Yıl 6-8 Yıl 9 Ve Daha 

üzeri 

Toplam 

Hiçbir Zaman Sayı 4 1 4 14 23 

Yüzde %19,0 %8,3 %21,1 %8,2 %10,3 

Bazen Sayı 15 8 13 152 188 

Yüzde %71,4 %66,7 %68,4 %88,9 %84,3 

Her Zaman Sayı 2 3 2 5 12 

Yüzde %9,5 %25,0 %10,5 %2,9 %5,4 

Toplam Sayı 21 12 19 171 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yalnız hissetme durumu ile Ġkamet Süresi arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur 

(X
2
=18,430; p=0,005<0.05). Ġkamet Süresi 0-2 yıl olan yaĢlıların 4'ünün (%19,0) 

kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 15‘inin (%71,4) kendisini bazen yalnız 

hissettiği, 2‘sinin (%9,5) kendisini her zaman yalnız hissettiği; bakım evinde kalıĢ süresi 

3-5 yıl olan yaĢlıların 1‘inin (%8,3) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 8‘inin 

(%66,7) kendisini bazen yalnız hissettiği, 3'ünün (%25,0) kendisini her zaman yalnız 

hissettiği; bakım evinde kalıĢ süresi 6-8 yıl olan yaĢlıların 4'ünün (%21,1) kendisini 

hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 13'ünün (%68,4) kendisini bazen yalnız hissettiği, 
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2‘sinin (%10,5) kendisini her zaman yalnız hissettiği; bakım evinde kalıĢ süresi 9 ve 

daha üzeri olan yaĢlıların 14'ünün (%8,2) kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmediği, 

152‘sinin (%88,9) kendisini bazen yalnız hissettiği, 5‘inin (%2,9) kendisini her zaman 

yalnız hissettiği görülmektedir. 

YaĢlıların % 84,3‘ü kendisini bazen yalnız hissettiğini ifade etmiĢtir. Kendisini hiçbir 

zaman yalnız hissetmediğini ifade edenlerin oranı ise % 10,3‘tür. 3-5 yıl arası ikamet 

süresi olan yaĢlıların dörtte biri kendilerini sürekli yalnız hissettiğini ifade ederken, 6-8 

yıl arası ikamet süresi olan yaĢlıların beĢte birinden fazlası kendisini hiçbir zaman 

yalnız hissetmediğini belirtmiĢtir. Kendisini hiçbir zaman yalnız hissetmeyenler içinde 

ikinci sırayı 0-2 yıl ikamet süresi olan yaĢlılar almaktadır. 3-5 yıl ve 9 yıl üzeri ikamet 

süresi olan yaĢlıların kendilerini hiçbir zaman yalnız hissetmeme oranları birbirine çok 

yakındır. 

3.3.10. Gelirini Yeterli Bulma Durumu ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 108:ġimdiki Hayatından Memnun Olma Durumu ile Gelirini Yeterli Bulma 

Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Gelirini Yeterli Bulma Durumu  

ġimdiki hayatından 

memnun olma 

durumu  

 Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Orta Yeterli Çok 

Yeterli 

Toplam 

Hiç Memnun 

Değilim 

Sayı 3 1 2 1 0 7 

Yüzde %18,8 %3,7 %2,8 %1,0 %0,0 %3,1 

Memnun Değilim Sayı 3 2 6 3 0 14 

Yüzde %18,8 %7,4 %8,3 %3,0 %0,0 %6,3 

Biraz Memnunum Sayı 4 12 19 17 1 53 

Yüzde %25,0 %44,4 %26,4 %16,8 %14,3 %23,8 

Memnunum Sayı 6 12 41 71 2 132 

Yüzde %37,5 %44,4 %56,9 %70,3 %28,6 %59,2 

Çok Memnunum Sayı 0 0 4 9 4 17 

Yüzde %0,0 %0,0 %5,6 %8,9 %57,1 %7,6 

Toplam Sayı 16 27 72 101 7 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

ġimdiki hayatından memnun olma durumu ile gelirini yeterli bulma durumu arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=60,229; p=0,000<0.05). Gelirini çok yetersiz bulan 

yaĢlıların 3'ünün (%18,8) Ģimdiki hayatından hiç memnun olmadığı, 3'ünün (%18,8) 

memnun olmadığı, 4'ünün (%25,0) biraz memnun, 6'sının (%37,5) memnunum; gelirini 

yetersiz bulan yaĢlıların 1‘inin (%3,7) Ģimdiki hayatından hiç memnun olmadığı, 2‘sinin 

(%7,4) memnun olmadığı, 12‘sinin (%44,4) biraz memnun, 12‘sinin (%44,4) 
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memnunum; gelirini orta düzeyde bulan yaĢlıların 2‘sinin (%2,8) Ģimdiki hayatından hiç 

memnun olmadığı, 6'sının (%8,3) memnun olmadığı, 19'unun (%26,4) biraz memnun, 

41‘inin (%56,9) memnun, 4'ünün (%5,6) çok memnun olduğu; gelirini yeterli bulan 

yaĢlıların 1‘inin (%1,0) Ģimdiki hayatından hiç memnun olmadığı, 3'ünün (%3,0) 

memnun olmadığı, 17‘sinin (%16,8) biraz memnun, 71‘inin (%70,3) memnun, 9'unun 

(%8,9) çok memnun olduğu; gelirini çok yeterli bulan yaĢlıların 1‘inin (%14,3) biraz 

memnun, 2‘sinin (%28,6) memnun, 4'ünün (%57,1) çok memnun olduğu görülmektedir. 

Gelirini çok yeterli bulanlar aynı zamanda Ģimdiki hayatından en çok memnun 

olanlardır. Aynı Ģekilde gelirini çok yetersiz bulan yaĢlılarda Ģimdiki hayatından hiç 

memnun olmayanlardır. Gelirini yeterli bulanlar hayatından memnundur. Dolayısıyla 

gelirin yeterliliğinin hayattan memnuniyet üzerinde etkili bir değiĢken olduğu 

görülmektedir. 

Tablo 109: Ġmkanı Olsa YaĢamak Ġstediği Yer ile Gelirini Yeterli Bulma Durumu 

Arasındaki ĠliĢki 

 Gelirini Yeterli Bulma Durumu  

Ġmkanı olsa 

yaĢamak istediği 

yer 

 Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Orta Yeterli Çok 

Yeterli 

Toplam 

Tek BaĢıma Evimde Sayı 4 8 11 15 0 38 

Yüzde %25,0 %29,6 %15,3 %14,9 %0,0 %17,0 

Evimde EĢimle Sayı 8 6 16 11 1 42 

Yüzde %50,0 %22,2 %22,2 %10,9 %14,3 %18,8 

Çocuklarımla Sayı 0 8 22 19 0 49 

Yüzde %0,0 %29,6 %30,6 %18,8 %0,0 %22,0 

Yine Burayı Ġsterdim Sayı 1 4 19 47 5 76 

Yüzde %6,2 %14,8 %26,4 %46,5 %71,4 %34,1 

Diğer Sayı 3 1 4 9 1 18 

Yüzde %18,8 %3,7 %5,6 %8,9 %14,3 %8,1 

Toplam Sayı 16 27 72 101 7 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Ġmkanı olsa yaĢamak istediği yer ile gelirini yeterli bulma durumu arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=44,851; p=0,000<0.05). Gelirini çok yetersiz bulan yaĢlıların 

4'ünün (%25,0) imkanı olsa tek baĢına evinde, 8‘inin (%50,0) evinde eĢiyle, 1‘inin 

(%6,2) yine bakım evinde, 3'ünün (%18,8) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; 

gelirini yetersiz bulan yaĢlıların 8‘inin (%29,6) imkanı olsa tek baĢına evinde, 6'sının 

(%22,2) evinde eĢiyle, 8‘inin (%29,6) çocuklarıyla, 4'ünün (%14,8) yine bakım evinde, 

1‘inin (%3,7) diğer yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; gelirini orta düzeyde bulan 
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yaĢlıların 11‘inin (%15,3) imkanı olsa tek baĢına evinde, 16'sının (%22,2) evinde eĢiyle, 

22‘sinin (%30,6) çocuklarıyla, 19'unun (%26,4) yine bakım evinde, 4'ünün (%5,6) diğer 

yerlerde veya kiĢiyle yaĢamak istediği; gelirini yeterli bulan yaĢlıların 15‘inin (%14,9) 

imkanı olsa tek baĢına evinde, 11‘inin (%10,9) evinde eĢiyle, 19'unun (%18,8) 

çocuklarıyla, 47‘sinin (%46,5) yine bakım evinde, 9'unun (%8,9) diğer yerlerde veya 

kiĢiyle yaĢamak istediği; gelirini çok yeterli bulan yaĢlıların 1‘inin (%14,3) evinde 

eĢiyle, 5‘inin (%71,4) yine bakım evinde, 1‘inin (%14,3) diğer yerlerde veya kiĢiyle 

yaĢamak istediği görülmektedir. 

Gelirinin yeterli ve çok yeterli olduğunu düĢünen yaĢlılar yaĢamak için yine burayı 

tercih edeceklerini söylerken, gelirinin yetersiz olduğunu düĢünenler tek baĢına evinde 

yaĢamayı; çok yetersiz olduğunu düĢünenler de eĢi ile birlikte evinde yaĢamak istediğini 

belirtmiĢlerdir. 

Tablo 110:Hayatta Daha Yapacak Bir ġeyleri Olduğunu DüĢünme Durumu ile 

Gelirini Yeterli Bulma Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Gelirini Yeterli Bulma Durumu  

Hayatta daha 

yapacak bir Ģeyleri 

olduğunu düĢünme 

durumu  

 Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Orta Yeterli Çok 

Yeterli 

Toplam 

Kesinlikle 

DüĢünmüyorum 

Sayı 1 0 1 2 0 4 

Yüzde %6,2 %0,0 %1,4 %2,0 %0,0 %1,8 

DüĢünmüyorum Sayı 2 9 13 3 0 27 

Yüzde %12,5 %33,3 %18,1 %3,0 %0,0 %12,1 

Kararsızım Sayı 6 9 26 19 0 60 

Yüzde %37,5 %33,3 %36,1 %18,8 %0,0 %26,9 

DüĢünüyorum Sayı 6 6 25 49 2 88 

Yüzde %37,5 %22,2 %34,7 %48,5 %28,6 %39,5 

Kesinlikle 

DüĢünüyorum 

Sayı 1 3 7 28 5 44 

Yüzde % 6,2 %11,1 %9,7 %27,7 %71,4 %19,7 

Toplam Sayı 16 27 72 101 7 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu düĢünme durumu ile gelirini yeterli bulma 

durumu arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=53,788; p=0,000<0.05). Gelirini çok 

yetersiz bulan yaĢlıların 1‘inin (%6,2) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu 

kesinlikle düĢünmediği, 2‘sinin (%12,5) düĢünmediği, 6'sının (%37,5) kararsız olduğu, 

6'sının (%37,5) düĢündüğü, 1‘inin (%6,2) kesinlikle düĢündüğü; gelirini yetersiz bulan 

yaĢlıların 9'unun (%33,3) düĢünmediği, 9'unun (%33,3) kararsız olduğu, 6'sının (%22,2) 
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düĢündüğü, 3'ünün (%11,1) kesinlikle düĢündüğü; gelirini orta düzeyde bulan yaĢlıların 

1‘inin (%1,4) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 

13'ünün (%18,1) düĢünmediği, 26'sının (%36,1) kararsız olduğu, 25‘inin (%34,7) 

düĢündüğü, 7‘sinin (%9,7) kesinlikle düĢündüğü; gelirini yeterli bulan yaĢlıların 2‘sinin 

(%2,0) hayatta daha yapacak bir Ģeyleri olduğunu kesinlikle düĢünmediği, 3'ünün 

(%3,0) düĢünmediği, 19'unun (%18,8) kararsız olduğu, 49'unun (%48,5) düĢündüğü, 

28‘inin (%27,7) kesinlikle düĢündüğü; gelirini çok yeterli bulan yaĢlıların 2‘sinin 

(%28,6) düĢünmediği, 5‘inin (%71,4) kesinlikle düĢündüğü görülmektedir. 

Gelirini çok yeterli gören yaĢlılar büyük oranda (% 71,4) hayatta daha yapacak Ģeyleri 

olduğuna kesinlikle inanmaktadır. Aynı Ģekilde gelirini yeterli bulanların yaklaĢık yarısı 

da (%48,5) hayatta yapacak Ģeyleri olduğunu düĢünmektedir. 

Gelirinin yetersiz ve çok yetersiz olduğunu düĢünenlerin bir kısmı hayatta daha 

yapacakları bir Ģeyleri olup olmadığı konusunda kararsızdır. Bir kısmı ise hayatta 

yapacağı bir Ģeyleri olduğunu düĢünmektedir. 

Tablo 111:Kaldığı Binanın Fiziki Ġmkânlarını Yeterli Bulma Durumu ile Gelirini 

Yeterli Bulma Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Gelirini Yeterli Bulma Durumu  

Kaldığı binanın 

fiziki imkanlarını 

yeterli bulma 

durumu  

 Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Orta Yeterli Çok 

Yeterli 

Toplam 

Hiç Yeterli Değil Sayı 0 1 0 1 0 2 

Yüzde %0,0 %3,7 %0,0 %1,0 %0,0 %0,9 

Yeterli Değil Sayı 0 1 2 3 0 6 

Yüzde %0,0 %3,7 %2,8 %3,0 %0,0 %2,7 

Biraz Yeterli Sayı 6 4 25 7 0 42 

Yüzde %37,5 %14,8 %34,7 %6,9 %0,0 %18,8 

Yeterli Sayı 7 20 39 60 3 129 

Yüzde %43,8 %74,1 %54,2 %59,4 %42,9 %57,8 

Çok Yeterli Sayı 3 1 6 30 4 44 

Yüzde %18,8 %3,7 %8,3 %29,7 %57,1 %19,7 

Toplam Sayı 16 27 72 101 7 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kaldığı binanın fiziki imkânlarını yeterli bulma durumu ile gelirini yeterli bulma 

durumu arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=46,326; p=0,000<0.05). Gelirini çok 

yetersiz bulan yaĢlıların 6'sının (%37,5) biraz yeterli, 7‘sinin (%43,8) yeterli, 3'ünün 

(%18,8) çok yeterli bulduğu; gelirini yetersiz bulan yaĢlıların 1‘inin (%3,7) kaldığı 



227 
 

binanın fiziki imkanlarını hiç yeterli bulmadığı, 1‘inin (%3,7) yeterli bulmadığı, 4'ünün 

(%14,8) biraz yeterli, 20‘sinin (%74,1) yeterli, 1‘inin (%3,7) çok yeterli bulduğu; 

gelirini orta düzeyde bulan yaĢlıların 2‘sinin (%2,8) yeterli bulmadığı, 25‘inin (%34,7) 

biraz yeterli, 39'unun (%54,2) yeterli, 6'sının (%8,3) çok yeterli bulduğu; gelirini yeterli 

bulan yaĢlıların 1‘inin (%1,0) kaldığı binanın fiziki imkanlarını hiç yeterli bulmadığı, 

3'ünün (%3,0) yeterli bulmadığı, 7‘sinin (%6,9) biraz yeterli, 60'ının (%59,4) yeterli, 

30'unun (%29,7) çok yeterli bulduğu; gelirini çok yeterli bulan yaĢlıların 3'ünün 

(%42,9) yeterli, 4'ünün (%57,1) çok yeterli bulduğu görülmektedir. 

Gelirinin çok yeterli bulan yaĢlılar kaldığı binanın fiziki imkanlarını da çok yeterli 

bulmaktadır. Gelirini yeterli, orta, yetersiz ve çok yetersiz olarak algılayanlar ise kaldığı 

binanın fiziki imkanlarını yeterli bulmaktadır. 

Tablo 112:Diğer Sakinlerle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile Gelirini 

Yeterli Bulma Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Gelirini Yeterli Bulma Durumu  

Diğer sakinlerle olan 

iletiĢiminden 

memnuniyet durumu  

 Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Orta Yeterli Çok 

Yeterli 

Toplam 

Hiç Memnun Değilim Sayı 2 3 0 1 0 6 

Yüzde %12,5 %11,1 %0,0 %1,0 %0,0 %2,7 

Memnun Değilim Sayı 2 5 4 4 0 15 

Yüzde %12,5 %18,5 %5,6 %4,0 %0,0 %6,7 

Biraz Memnunum Sayı 8 10 31 15 0 64 

Yüzde %50,0 %37,0 %43,1 %14,9 %0,0 %28,7 

Memnunum Sayı 3 9 28 53 4 97 

Yüzde %18,8 %33,3 %38,9 %52,5 %57,1 %43,5 

Çok Memnunum Sayı 1 0 9 28 3 41 

Yüzde %6,2 %0,0 %12,5 %27,7 %42,9 %18,4 

Toplam Sayı 16 27 72 101 7 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Diğer sakinlerle olan iletiĢiminden memnuniyet durumu ile gelirini yeterli bulma 

durumu arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=61,389; p=0,000<0.05). Gelirini çok 

yetersiz bulan yaĢlıların 2‘sinin (%12,5) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç 

memnun olmadığı, 2‘sinin (%12,5) memnun olmadığı, 8‘inin (%50,0) biraz memnun, 

3'ünün (%18,8) memnun, 1‘inin (%6,2) çok memnun olduğu; gelirini yetersiz bulan 

yaĢlıların 3'ünün (%11,1) kurumda kalan sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun 

olmadığı, 5‘inin (%18,5) memnun olmadığı, 10'unun (%37,0) biraz memnun, 9'unun 

(%33,3) memnunum; gelirini orta düzeyde bulan yaĢlıların 4'ünün (%5,6) memnun 
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olmadığı, 31‘inin (%43,1) biraz memnun, 28‘inin (%38,9) memnun, 9'unun (%12,5) 

çok memnun olduğu; gelirini yeterli bulan yaĢlıların 1‘inin (%1,0) kurumda kalan 

sakinlerle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 4'ünün (%4,0) memnun olmadığı, 

15‘inin (%14,9) biraz memnun, 53'ünün (%52,5) memnun, 28‘inin (%27,7) çok 

memnun olduğu; gelirini çok yeterli bulan yaĢlıların 4'ünün (%57,1) memnun, 3'ünün 

(%42,9) çok memnun olduğu görülmektedir. 

Gelirini yeterli ve çok yeterli bulan yaĢlılar diğer sakinlerle olan iletiĢimlerinden 

memnun iken; gelirini orta, yetersiz ve çok yetersiz bulan yaĢlılar diğer sakinlerle olan 

iletiĢimlerinden biraz memnun olduklarını ifade etmiĢlerdir. Gelirini yetersiz bulan 

yaĢlılardan diğer sakinlerle olan iletiĢiminden çok memnun olan yaĢlı yoktur. 

Dolayısıyla yaĢlıların gelirlerinin sosyal çevre ile olan iletiĢimlerin etkilediği 

görülmektedir. 

Tablo 113:Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

Gelirini Yeterli Bulma Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Gelirini Yeterli Bulma Durumu  

Kendisine yeterli 

ilginin/özenin 

gösterildiğine inanma 

durumu  

 Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Orta Yeterli Çok 

Yeterli 

Toplam 

Evet Sayı 6 19 33 27 1 86 

Yüzde %37,5 %70,4 %45,8 %26,7 %14,3 %38,6 

Kısmen Sayı 9 7 38 74 5 133 

Yüzde %56,2 %25,9 %52,8 %73,3 %71,4 %59,6 

Hayır Sayı 1 1 1 0 1 4 

Yüzde %6,2 %3,7 %1,4 %0,0 %14,3 %1,8 

Toplam Sayı 16 27 72 101 7 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile gelirini yeterli bulma 

durumu arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=32,151; p=0,000<0.05).gelirini çok 

yetersiz bulan yaĢlıların 6'sının (%37,5) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 9'unun (%56,2) kısmen inandığı, 1‘inin (%6,2) inanmadığı; 

gelirini yetersiz bulan yaĢlıların 19'unun (%70,4) kendisine bakım evinde yeterli 

ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 7‘sinin (%25,9) kısmen inandığı, 1‘inin (%3,7) 

inanmadığı; gelirini orta düzeyde bulan yaĢlıların 33'ünün (%45,8) kendisine bakım 

evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 38‘inin (%52,8) kısmen inandığı, 

1‘inin (%1,4) inanmadığı; gelirini yeterli bulan yaĢlıların 27‘sinin (%26,7) kendisine 
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bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 74'ünün (%73,3) kısmen 

inandığı; gelirini çok yeterli bulan yaĢlıların 1‘inin (%14,3) kendisine bakım evinde 

yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inandığı, 5‘inin (%71,4) kısmen inandığı, 1‘inin 

(%14,3) inanmadığı görülmektedir. 

Gelir durumlarına göre tüm yaĢlılar kendilerine gösterilen ilginin kısmen yeterli 

olduğunu düĢünmektedir. Ancak kendisine yeterli ilginin gösterilmediğine inanan 

yaĢlılar gelirini çok yeterli ve çok yetersiz bulan yaĢlılardır. Gelirinin yetersiz olduğunu 

düĢünenlerin % 70,4‘ü kendilerine yeterli ilginin ve özenin gösterildiğine inanmaktadır. 

Gelirini orta olarak görenlerin de yaklaĢık yarısı (% 45,8)kendisine yeterli ilgi ve özenin 

gösterildiğini düĢünmektedir. 

Tablo 114:Sağlık Durumunu Tanımlama ile Gelirini Yeterli Bulma Durumu 

Arasındaki ĠliĢki 

 Gelirini Yeterli Bulma Durumu  

Sağlık durumu nu 

tanımlama 

 Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Orta Yeterli Çok 

Yeterli 

Toplam 

Çok Kötü Sayı 2 1 2 2 0 7 

Yüzde %12,5 %3,7 %2,8 %2,0 %0,0 %3,1 

Kötü Sayı 3 5 15 15 1 39 

Yüzde %18,8 %18,5 %20,8 %14,9 %14,3 %17,5 

Orta Sayı 5 15 42 46 2 110 

Yüzde %31,2 %55,6 %58,3 %45,5 %28,6 %49,3 

Ġyi Sayı 6 5 12 35 2 60 

Yüzde %37,5 %18,5 %16,7 %34,7 %28,6 %26,9 

Çok Ġyi Sayı 0 1 1 3 2 7 

Yüzde %0,0 %3,7 %1,4 %3,0 %28,6 %3,1 

Toplam Sayı 16 27 72 101 7 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Sağlık durumu nu tanımlama ile gelirini yeterli bulma durumu arasında anlamlı iliĢki 

bulunmuĢtur (X
2
=31,575; p=0,011<0.05). Gelirini çok yetersiz bulan yaĢlıların 2‘sinin 

(%12,5) sağlık durumu nu çok kötü, 3'ünün (%18,8) kötü, 5‘inin (%31,2) orta, 6'sının 

(%37,5) iyi; gelirini yetersiz bulan yaĢlıların 1‘inin (%3,7) sağlık durumu nu çok kötü, 

5‘inin (%18,5) kötü, 15‘inin (%55,6) orta, 5‘inin (%18,5) iyi, 1‘inin (%3,7) çok iyi; 

gelirini orta düzeyde bulan yaĢlıların 2‘sinin (%2,8) sağlık durumu nu çok kötü, 15‘inin 

(%20,8) kötü, 42‘sinin (%58,3) orta, 12‘sinin (%16,7) iyi, 1‘inin (%1,4) çok iyi; gelirini 

yeterli bulan yaĢlıların 2‘sinin (%2,0) sağlık durumu nu çok kötü, 15‘inin (%14,9) kötü, 

46'sının (%45,5) orta, 35‘inin (%34,7) iyi, 3'ünün (%3,0) çok iyi; gelirini çok yeterli 
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bulan yaĢlıların 1‘inin (%14,3) kötü, 2‘sinin (%28,6) orta, 2‘sinin (%28,6) iyi, 2‘sinin 

(%28,6) çok iyi olarak tanımladığı görülmektedir. 

Gelirinin çok yeterli olduğunu düĢünen yaĢlıların hiç birisi sağlık durumunu çok kötü 

olarak algılamamaktadır. Sağlık durumunu çok kötü olarak tanımlayanlar içinde en 

büyük pay gelirini çok yetersiz bulan yaĢlılardır. Aynı Ģekilde gelirini çok yetersiz bulan 

yaĢlıların hiç biri sağlık durumunu çok iyi olarak tanımlamamıĢtır. Dolayısıyla gelir 

durumunun yaĢlıların sağlıkları ya da sağlık algılamaları üzerinde etkili bir faktör 

olduğu görülmektedir. Yine sağlık durumunu orta olarak tanımlayan yaĢlılar, gelirini 

yetersiz, orta ve yeterli bulan yaĢlılardır. Gelirini çok yeterli bulan yaĢlıların sağlık 

durumlarını çok iyi olarak tanımlama oranı % 28,6 iken, diğer gelir gruplarında bu oran 

% 4‘ün altındadır. 

Tablo 115:Kendini YaĢlı Hissetme Durumu ile Gelirini Yeterli Bulma Durumu 

Arasındaki ĠliĢki 

 Gelirini Yeterli Bulma Durumu  

Kendisini yaĢlı 

hissetme durumu  

 Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Orta Yeterli Çok 

Yeterli 

Toplam 

Evet Sayı 6 13 17 11 0 47 

Yüzde %37,5 %48,1 %23,6 %10,9 %0,0 %21,1 

Hayır Sayı 5 7 37 74 7 130 

Yüzde %31,2 %25,9 %51,4 %73,3 %100,0 %58,3 

Zaman Zaman Sayı 5 7 18 16 0 46 

Yüzde %31,2 %25,9 %25,0 %15,8 %0,0 %20,6 

Toplam Sayı 16 27 72 101 7 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yaĢlı hissetme durumu ile gelirini yeterli bulma durumu arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=36,000; p=0,000<0.05). Gelirini çok yetersiz bulan yaĢlıların 

6'sının (%37,5) kendisini yaĢlı hissettiği, 5‘inin (%31,2) kendisini yaĢlı hissetmediği, 

5‘inin (%31,2) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; gelirini yetersiz bulan yaĢlıların 

13'ünün (%48,1) kendisini yaĢlı hissettiği, 7‘sinin (%25,9) kendisini yaĢlı hissetmediği, 

7‘sinin (%25,9) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; gelirini orta düzeyde bulan 

yaĢlıların 17‘sinin (%23,6) kendisini yaĢlı hissettiği, 37‘sinin (%51,4) kendisini yaĢlı 

hissetmediği, 18‘inin (%25,0) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; gelirini yeterli 

bulan yaĢlıların 11‘inin (%10,9) kendisini yaĢlı hissettiği, 74'ünün (%73,3) kendisini 

yaĢlı hissetmediği, 16'sının (%15,8) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; gelirini çok 

yeterli bulan yaĢlıların 7‘sinin (%100,0) hayır olduğu görülmektedir. 
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Gelirinin çok yeterli bulan yaĢlıların tamamı kendilerini yaĢlı hissetmediklerini 

belirtmiĢtir. Yine aynı Ģekilde gelirini yeterli bulan yaĢlıların da %73,3‘ü kendisini yaĢlı 

hissetmediğini ifade etmiĢtir. Kendisini yaĢlı hissedenler geliri yetersiz olan yaĢlılardır. 

Gelirinin çok yetersiz bulan yaĢlıların %31,2‘si kendisini yaĢlı hissetmediğini 

belirtirken, gelirini yetersiz bulan yaĢlıların da % 25,9‘u kendisini yaĢlı 

hissetmemektedir. 

Gelirinin orta düzeyde olduğunu belirten yaĢlıların da yarıdan biraz fazlası (% 51,4) 

kendilerini yaĢlı hissetmediklerini belirtmiĢtir. 

3.3.11. Kronik Hastalık Durumu ile YaĢam Algısı Arasındaki ĠliĢki 

Tablo 116:Personelle Olan ĠletiĢiminden Memnuniyet Durumu ile Kronik 

Hastalığının Olma Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Kronik Hastalığının Olma 

Durumu 

 

Personelle olan iletiĢiminden 

memnuniyet durumu  

 Evet Hayır Toplam 

Hiç Memnun Değilim Sayı 0 3 3 

Yüzde %0,0 %1,6 %1,3 

Memnun Değilim Sayı 0 5 5 

Yüzde %0,0 %2,6 %2,2 

Biraz Memnunum Sayı 7 43 50 

Yüzde %21,2 %22,6 %22,4 

Memnunum Sayı 10 94 104 

Yüzde %30,3 %49,5 %46,6 

Çok Memnunum Sayı 16 45 61 

Yüzde %48,5 %23,7 %27,4 

Toplam Sayı 33 190 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 

Personelle olan iletiĢiminden memnuniyet durumu ile kronik hastalığının olma durumu 

arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=9,953; p=0,041<0.05). Kronik hastalığı olan 

yaĢlıların 7‘sinin (%21,2) personelle olan iletiĢiminden biraz memnun, 10'unun (%30,3) 

memnun, 16'sının (%48,5) çok memnun olduğu; kronik hastalığı olmayan yaĢlıların 

3'ünün (%1,6) personelle olan iletiĢiminden hiç memnun olmadığı, 5‘inin (%2,6) 

memnun olmadığı, 43'ünün (%22,6) biraz memnun, 94'ünün (%49,5) memnun, 45‘inin 

(%23,7) çok memnun olduğu görülmektedir. 
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Kronik hastalığı olan yaĢlıların tamamı kısmen de olsa personelle olan iletiĢiminden 

memnun olduğunu belirtirken, kronik hastalığı olmayanların % 4,2‘si personelle olan 

iletiĢiminden memnun değildir. 

Bununla beraber genel olarak tüm yaĢlıların personelle iletiĢiminden büyük oranda 

memnun oldukları görülmektedir. Kronik hastalığı olan yaĢlıların % 48,5‘i personelle 

olan iletiĢiminden çok memnun olduğunu belirtirken, kronik hastalığı olmayan 

yaĢlıların % 23,7‘si personelle olan iletiĢiminden memnun olduğunu ifade etmiĢtir. 

Personelle olan iletiĢimden biraz memnun olma durumu kronik hastalığı olan ve 

olmayan yaĢlılarda birbirine çok yakındır. 

Tablo 117:Kendisine Yeterli Ġlginin/özenin Gösterildiğine Ġnanma Durumu ile 

Kronik Hastalığının Olma Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Kronik Hastalığının Olma 

Durumu 

 

Kendisine yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inanma durumu  

 Evet Hayır Toplam 

Evet Sayı 21 65 86 

Yüzde %63,6 %34,2 %38,6 

Kısmen Sayı 12 121 133 

Yüzde %36,4 %63,7 %59,6 

Hayır Sayı 0 4 4 

Yüzde %0,0 %2,1 %1,8 

Toplam Sayı 33 190 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisine yeterli ilginin/özenin gösterildiğine inanma durumu ile kronik hastalığının 

olma durumu arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=10,526; p=0,005<0.05). Kronik 

hastalığı olan yaĢlıların 21‘inin (%63,6) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin 

gösterildiğine inandığı, 12‘sinin (%36,4) kısmen inandığı; kronik hastalığı olmayan 

yaĢlıların 65‘inin (%34,2) kendisine bakım evinde yeterli ilginin/özenin gösterildiğine 

inandığı, 121‘inin (%63,7) kısmen inandığı, 4'ünün (%2,1) inanmadığı görülmektedir. 

Kronik hastalığı olanlar kendilerine yeterli ilgi ve özenin gösterildiğine hastalığı 

olmayan yaĢlılara göre daha fazla inanmaktadır. Kronik hastalığı olan yaĢlıların % 

63,6‘sı kendilerine yeterli ilginin gösterildiğine inanırken, kronik hastalığı olmayan 

yaĢlılarda bu oran % 34,2‘dir. Ayrıca kronik hastalığı olan yaĢlılardan kendilerine 

yeterli ilginin gösterilmediğine inanan yaĢlı yoktur. 
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Tablo 118:Herhangi Bir Gönüllü Faaliyetinin Olma Durumu ile Kronik 

Hastalığının Olma Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Kronik Hastalığının Olma 

Durumu 

 

Herhangi bir gönüllü faaliyetinin olma 

durumu  

 Evet Hayır Toplam 

Evet Sayı 21 21 42 

Yüzde %63,6 %11,1 %18,8 

Hayır Sayı 12 169 181 

Yüzde %36,4 %88,9 %81,2 

Toplam Sayı 33 190 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 

Herhangi bir gönüllü faaliyetinin olma durumu ile kronik hastalığının olma durumu 

arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=50,857; p=0,000<0.05). Kronik hastalığı olan 

yaĢlıların 21‘inin (%63,6) herhangi bir gönüllü faaliyetinin olduğu, 12‘sinin (%36,4) 

olmadığı; kronik hastalığı olmayan yaĢlıların 21‘inin (%11,1) herhangi bir gönüllü 

faaliyetinin olduğu, 169'unun (%88,9) olmadığı görülmektedir. 

Kronik hastalığı olan yaĢlıların gönüllü faaliyetinin bulunma oranı kronik hastalığı 

olmayanlara göre yaklaĢık altı kat daha fazladır. Kronik hastalığı bulunanların % 

63,6‘sının bir gönüllü faaliyeti bulunurken, bu oran kronik hastalığı bulunmayanlarda 

sadece % 11,1‘dir.  

Tablo 119:Kendisini YaĢlı Hissetme Durumu ile Kronik Hastalığının Olma 

Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Kronik Hastalığının Olma Durumu  

Kendisini yaĢlı hissetme durumu   Evet Hayır Toplam 

Evet Sayı 14 33 47 

Yüzde %42,4 %17,4 %21,1 

Hayır Sayı 10 120 130 

Yüzde %30,3 %63,2 %58,3 

Zaman Zaman Sayı 9 37 46 

Yüzde %27,3 %19,5 %20,6 

Toplam Sayı 33 190 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini yaĢlı hissetme durumu ile kronik hastalığının olma durumu arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=14,410; p=0,001<0.05). Kronik hastalığı olan yaĢlıların 14'ünün 

(%42,4) kendisini yaĢlı hissettiği, 10'unun (%30,3) kendisini yaĢlı hissetmediği, 9'unun 

(%27,3) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği; kronik hastalığı olmayan yaĢlıların 
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33'ünün (%17,4) kendisini yaĢlı hissettiği, 120‘sinin (%63,2) kendisini yaĢlı 

hissetmediği, 37‘sinin (%19,5) kendisini zaman zaman yaĢlı hissettiği görülmektedir. 

Kronik hastalığı olanların % 42,4‘ü kendisini yaĢlı hissettiğini belirtirken, kronik 

hastalığı olmayanların sadece % 17,4‘ü kendisini yaĢlı hissetmektedir. Ayrıca kronik 

hastalığı olmayanların % 63,2‘si kendisini yaĢlı hissetmediğini belirtirken, kronik 

hastalığı olanların da % 30,3‘ü kendisini yaĢlı hissetmediğini belirtmiĢtir.  

YaĢlılık bir hastalık olmamasına rağmen yaĢlılıkla birlikte artan hastalıklar yaĢlılıkla 

hastalığın birbirine yakın kavramlar olarak algılanmasına sebep olmaktadır. Bu bulguya 

göre de yaĢlılıktaki hastalık hali yaĢlılık algısını da etkileyen bir değiĢkendir. 

Tablo 120:Kendisini Mutlu Hissetme Durumu ile Kronik Hastalığının Olma 

Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Kronik Hastalığının Olma Durumu  

Kendisini mutlu hissetme durumu   Evet Hayır Toplam 

Evet Sayı 13 31 44 

Yüzde %39,4 %16,3 %19,7 

Hayır Sayı 5 63 68 

Yüzde %15,2 %33,2 %30,5 

Zaman zaman Sayı 15 96 111 

Yüzde %45,5 %50,5 %49,8 

Toplam Sayı 33 190 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini mutlu hissetme durumu ile kronik hastalığının olma durumu arasında anlamlı 

iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=10,724; p=0,005<0.05). Kronik hastalığı olan yaĢlıların 13'ünün 

(%39,4) kendisini mutlu hissettiği, 5‘inin (%15,2) kendisini mutlu hissetmediği, 15‘inin 

(%45,5) zaman zaman mutlu hissettiği; kronik hastalığı olmayan yaĢlıların 31‘inin 

(%16,3) kendisini mutlu hissettiği, 63'ünün (%33,2) kendisini mutlu hissetmediği, 

96'sının (%50,5) zaman zaman mutlu hissettiği görülmektedir. 

Genel algının aksine kronik hastalığı olan yaĢlılar hastalığı olmayan yaĢlılara göre 

kendilerini daha mutlu hissetmektedirler. Kronik hastalığı olanların % 15,2‘si kendisini 

mutlu hissetmediğini belirtirken, kronik hastalığı olmayanlarda bu oran % 30,5‘tir.  
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Tablo 121:Kendisini Güvende Hissetme Durumu ile Kronik Hastalığının Olma 

Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Kronik Hastalık Durumu  

Kendisini Güvende Hissetme 

Durumu  

 Evet Hayır Toplam 

Hiçbir Zaman Sayı 1 5 6 

Yüzde %3,0 %2,6 %2,7 

Bazen Sayı 15 149 164 

Yüzde %45,5 %78,4 %73,5 

Her Zaman Sayı 17 36 53 

Yüzde %51,5 %18,9 %23,8 

Toplam Sayı 33 190 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 

Kendisini güvende hissetme durumu ile kronik hastalığının olma durumu arasında 

anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=16,719; p=0,000<0.05). Kronik hastalığı olan yaĢlıların 

1‘inin (%3,0) kendisini hiçbir zaman güvende hissetmediği, 15‘inin (%45,5) kendisini 

bazen güvende hissettiği, 17‘sinin (%51,5) kendisini her zaman güvende hissettiği; 

kronik hastalığı olmayan yaĢlıların 5‘inin (%2,6) kendisini hiçbir zaman güvende 

hissetmediği, 149'unun (%78,4) kendisini bazen güvende hissettiği, 36'sının (%18,9) 

kendisini her zaman güvende hissettiği görülmektedir. 

Kronik hastalığı olanların kendilerini her zaman güvende hissetme oranı kronik 

hastalığı olmayanlardan daha yüksektir. Buna göre kronik hastalığı olan yaĢlıların 

%51,5‘i kendilerini her zaman güvende hissettiğini belirtirken, bu oran kronik hastalığı 

olmayan yaĢlılarda %18,9‘dur.  

Tablo 122:Hayatını Dolu Dolu YaĢadığına Ġnanma Durumu ile Kronik Hastalığının Olma 

Durumu Arasındaki ĠliĢki 

 Kronik Hastalık Durumu  

Hayatını dolu dolu yaĢadığına inanma 

durumu  

 Evet Hayır Toplam 

Kesinlikle Ġnanıyorum Sayı 2 11 13 

Yüzde %6,1 %5,8 %5,8 

Ġnanıyorum Sayı 16 40 56 

Yüzde %48,5 %21,1 %25,1 

Kararsızım Sayı 7 73 80 

Yüzde %21,2 %38,4 %35,9 

Ġnanmıyorum Sayı 8 61 69 

Yüzde %24,2 %32,1 %30,9 

Kesinlikle Ġnanmıyorum Sayı 0 5 5 

Yüzde %0,0 %2,6 %2,2 

Toplam Sayı 33 190 223 

Yüzde %100,0 %100,0 %100,0 
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Hayatını dolu dolu yaĢadığına inanma durumu ile kronik hastalığının olma durumu 

arasında anlamlı iliĢki bulunmuĢtur (X
2
=12,180; p=0,016<0.05). Kronik hastalığı olan 

yaĢlıların 2‘sinin (%6,1) hayatını dolu dolu yaĢadığına kesinlikle inandığı, 16'sının 

(%48,5) inandığı, 7‘sinin (%21,2) kararsız olduğu, 8‘inin (%24,2) inanmıyorum; kronik 

hastalığı olmayan yaĢlıların 11‘inin (%5,8) hayatını dolu dolu yaĢadığına kesinlikle 

inandığı, 40'ının (%21,1) inandığı, 73'ünün (%38,4) kararsız olduğu, 61‘inin (%32,1) 

inanmadığı, 5‘inin (%2,6) kesinlikle inanmadığı görülmektedir. 

Kronik hastalığı olanlar içinde hayatı dolu dolu yaĢadığına kesinlikle inanmayan yaĢlı 

yoktur. Kronik hastalığı olmayan yaĢlıların hayatı dolu dolu yaĢadığına inanma oranı 

kronik hastalığı olan yaĢlılardan daha düĢüktür. Aynı Ģekilde kronik hastalığı 

olmayanların önemli bir kısmı (%38,4) hayatı dolu dolu yaĢayıp yaĢamadığı konusunda 

kararsız olduğunu belirtmiĢtir.  

Kronik hastalığı olanların yarıdan fazlası (%54,6) hayatı dolu dolu yaĢadığına 

inanırken; bu oran kronik hastalığı olmayan yaĢlılarda yaklaĢık dörtte bir (% 26,7) 

oranındadır. 

3.4. Refah Devleti Hizmetlerinden Memnuniyete ĠliĢkin Bulgular 

Refah devletinin oldukça geniĢ bir görev alanı vardır ve farklı ülke uygulamalarında bu 

görevlerinde değiĢebildiği görülmektedir. Ancak genel anlamda refah devletinin 5 temel 

görevi vardır (Özdemir, 2007: 85): 

1-Sosyal Güvenlik Görevi 

2-Eğitim 

3-Sağlık 

4-Gelirin Yeniden Dağıtımı 

5-Sosyal Refah Hizmetleri 

Bu temel görevler dıĢında istihdam, konut, ulaşım ve çevre politikaları da refah 

devletinin görevleri arasındadır. 
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Refah devletinin toplumun tüm kesimlerine olduğu kadar özellikle yaĢlılara yönelik 

hizmetleri olarak; sağlık hizmetleri, yaşlı bakımı, konut hizmetleri, emeklilik, ulaşım, 

güvenlik, sosyal faaliyetler, serbest zaman faaliyetleri öne çıkmaktadır.  

YaĢlıların sağlık hizmetlerinden duydukları memnuniyetin yaĢlıların yaĢam algısında 

çok önemli olduğu bilinmektedir. Zira yaĢlılık sağlık sorunlarının ve sağlık hizmetlerine 

olan ihtiyacın arttığı bir dönemdir. Bu bakımdan sağlıklı bir yaĢlılık döneminin 

geçirilebilmesi ve yaĢam kalitesinde sağlık hizmetlerinin payı büyüktür. 

Benzer Ģekilde yaĢlı bakım hizmetleri de doğrudan yaĢlıların yaĢam kalitesini etkileyen 

bir unsurdur. Tüm Ġskandinav ülkelerinde olduğu gibi Ġsveç‘te de kurumsal bakım 

geliĢmiĢ ve bu bakım modeli kültürel kabul görmüĢtür (Emiroğlu, 1995: 48).Bu yönüyle 

geliĢmiĢ bir yaĢlı bakım sistemine sahip olan Ġsveç‘te yaĢlıların yaĢlı bakım 

hizmetlerinin yeterliliğine dair algılarının belirlenmesi önemlidir. 

Konutlar yaĢlının sadece fiziksel refahıyla ilgili değildir, yaĢlının sosyal hayatı da 

konutlardan etkilenmektedir. SosyalleĢmenin ilk ve en baĢta gelen koĢulu sokağa 

çıkabilmek, tekerlekli sandalye, protez veya baston gibi yardımcı ekipmanlarla rahatça 

hareket edebilmektir (Kalınkara, 2000: 78). Bu anlamda konut hizmetleri toplumun tüm 

kesimlerini olduğundan daha fazla yaĢlıları ilgilendirmektedir. Zira konut yaĢlı için 

sadece bir barınma yeri olmaktan çok bir yaĢam alanıdır. Hayatının önemli bir 

bölümünün içinde geçtiği konutların yaĢlının yaĢamını kolaylaĢtıracak Ģekilde 

tasarlanması ve yaĢlının dıĢ dünyaya eriĢimini kısıtlamaması bakımından sağlıklı konut 

hizmetlerinin verilmesi önemlidir. YaĢlıların sosyal alana katılımının sağlanmasında en 

önemli unsur eriĢilebilir konutlar ve kentsel mekanlar inĢa etmektir. Böylelikle yaĢlılar 

toplum içinde yer alabilme fırsatı elde edebilmektedir (Ceylan, 2012c). 

Emeklilik de yaĢlı için en önemli dönüm noktasıdır. Öyle ki emeklilik, yaĢlılık ile özdeĢ 

hale gelmiĢtir. Aktif çalıĢma yaĢamının sona ermesi anlamına gelen emeklilik süreci 

bireyin ekonomik ve sosyal bağımsızlığı anlamına geldiği gibi sosyal yaĢamdan 

uzaklaĢması sorununu da beraberinde getirmektedir. Günümüzde; emeklilik, eĢlerden 

birinin ölümü, çocukların evden ayrılması, sağlık sorunları gibi nedenlerle çoğu yaĢlı 

yalnızlık ve sosyal izolasyon sorunuyla karĢı karĢıya kalmaktadır (DanıĢ, ?.: 6). Bu 

anlamda emeklilik bireyin sosyo-ekonomik ve psikolojik yönleriyle hayatının tamamını 
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etkileyen bir unsurdur. YaĢlıların emeklilik hizmetlerinden memnuniyetinin yaĢam 

algısında ve yaĢam memnuniyetinde önemli bir payının olduğu görülmektedir. 

YaĢlıların toplumsal hizmetlerden genellikle daha az istifade edebilmelerinin nedeni 

kentsel ve toplumsal düzenlemelerin yaĢlılara uygun olarak yapılmamıĢ olmasıyla 

yakından ilgilidir. UlaĢımda yaĢanan sorunlar kentsel hizmetlerden yararlanmanın 

önündeki en büyük engellerden birisidir. UlaĢım, toplumsal ve sosyal hizmetlerden 

yararlanmayı engellemekte ve yeterli ulaĢım hizmetlerinin sağlanamadığı durumlarda 

yaĢlılar evlerinde izolasyona terkedilmektedirler. Bu nedenle yapılan araĢtırmalar 

yaĢlıların önemli bir oranının en önemli sorun olarak ulaĢımı gördüklerini 

göstermektedir. Zira ulaĢım çevrenin daha iyi kullanılmasını sağladığı gibi birey ve 

toplum arasındaki önemli bir bağdır (Kalınkara, 2000: 84).  

Kent planlaması ve yerel yönetim hizmetlerinde yaĢanan olumsuzluklar sosyal katılımı 

ve kentsel hizmetlerden yararlanmayı engellemektedir. YaĢlıların evlerine ve yakın 

çevrelerine bağımlı olarak yaĢamak zorunda kalmaları en temel insani hakların 

engellenmesi anlamına gelmektedir (Kalınkara, 2000: 85). 

YaĢlıların kendilerini güvende hissetmeleri hem konutların her türlü risk ve tehdide 

karĢı düzenlenmiĢ olmasını hem de sosyal alanlarda yaĢamaya engel olacak güvenlik 

sorunlarının olmayıĢı anlamına gelmektedir.  

Zamanı oldukça bol olan yaĢlılar için sosyal faaliyetler ve serbest zaman faaliyetlerinin 

önemi de büyüktür. YaĢlının emeklilikle birlikte aktif çalıĢma yaĢamı sonrasında psiko-

sosyal bir boĢluğa düĢmemesi için çeĢitli sosyal faaliyet alanlarının ve serbest zaman 

faaliyetlerinin düzenlenmesi önemlidir. Zira yapılan araĢtırmalara göre uygun ve 

rekreasyon imkanlarının bulunduğu bir çevrede yaĢayan ve bu hizmetlerden yararlanan 

yaĢlıların sosyal etkileĢimlerinin ve tatmin düzeylerinin daha yüksek olduğu 

bilinmektedir (Kalınkara, 2000: 80). 
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Tablo 123: Refah Hizmetlerinin Yeterliliğinden Memnuniyet Düzeylerinin Dağılımı 

Tablolar Gruplar Frekans(n) Yüzde (%) 

Sağlık Hizmetlerinin Yeterliliğinden Memnuniyet Çok Yetersiz 3 1,3 

Yetersiz 29 13,0 

Fena Değil 81 36,3 

Yeterli 62 27,8 

Çok Yeterli 48 21,5 

Toplam 223 100,0 

YaĢlı Bakımı Hizmetlerinin Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

Çok Yetersiz 1 0,4 

Yetersiz 3 1,3 

Fena Değil 87 39,0 

Yeterli 81 36,3 

Çok Yeterli 51 22,9 

Toplam 223 100,0 

Konut Hizmetlerinin Yeterliliğinden Memnuniyet Yetersiz 4 1,8 

Fena Değil 70 31,4 

Yeterli 98 43,9 

Çok Yeterli 51 22,9 

Toplam 223 100,0 

Emeklilik Hizmetlerinin Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

Çok Yetersiz 2 0,9 

Yetersiz 22 9,9 

Fena Değil 82 36,8 

Yeterli 74 33,2 

Çok Yeterli 43 19,3 

Toplam 223 100,0 

UlaĢım Hizmetlerinin Yeterliliğinden Memnuniyet Çok Yetersiz 3 1,3 

Yetersiz 2 0,9 

Fena Değil 109 48,9 

Yeterli 67 30,0 

Çok Yeterli 42 18,8 

Toplam 223 100,0 

Güvenlik Hizmetlerinin Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

Yetersiz 3 1,3 

Fena Değil 89 39,9 

Yeterli 84 37,7 

Çok Yeterli 47 21,1 

Toplam 223 100,0 

Sosyal Faaliyet Hizmetlerinin Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

Çok Yetersiz 2 0,9 

Yetersiz 6 2,7 

Fena Değil 96 43,0 

Yeterli 76 34,1 

Çok Yeterli 43 19,3 

Toplam 223 100,0 

Serbest Zaman Hizmetlerinin Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

Çok Yetersiz 4 1,8 

Yetersiz 7 3,1 

Fena Değil 95 42,6 

Yeterli 73 32,7 

Çok Yeterli 44 19,7 

Toplam 223 100,0 

Refah devleti hizmetlerinin yeterliliği ile ilgili dağılımına bakıldığında yaĢlılar sağlık 

hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet değiĢkenine göre 3'ü (%1,3) Çok yetersiz, 

29'u (%13,0) Yetersiz, 81'i (%36,3) Fena değil, 62'si (%27,8) Yeterli, 48'i (%21,5) Çok 

yeterli olarak dağılmaktadır. 
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Bakım hizmetialan yaĢlılar yaşlı bakımı hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet 

değiĢkenine göre 1'i (%0,4) Çok yetersiz, 3'ü (%1,3) Yetersiz, 87'si (%39,0) Fena değil, 

81'i (%36,3) Yeterli, 51'i (%22,9) Çok yeterli olarak dağılmaktadır. 

Bakım hizmetialan yaĢlılar konut hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet değiĢkenine 

göre 4'ü (%1,8) Yetersiz, 70'i (%31,4) Fena değil, 98'i (%43,9) Yeterli, 51'i (%22,9) 

Çok yeterli olarak dağılmaktadır. 

Bakım hizmetialan yaĢlılar emeklilik hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet 

değiĢkenine göre 2'si (%0,9) Çok yetersiz, 22'si (%9,9) Yetersiz, 82'si (%36,8) Fena 

değil, 74'ü (%33,2) Yeterli, 43'ü (%19,3) Çok yeterli olarak dağılmaktadır. 

Bakım hizmetialan yaĢlılar ulaşım hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet 

değiĢkenine göre 3'ü (%1,3) Çok yetersiz, 2'si (%0,9) Yetersiz, 109'u (%48,9) Fena 

değil, 67'si (%30,0) Yeterli, 42'si (%18,8) Çok yeterli olarak dağılmaktadır. 

Bakım hizmetialan yaĢlılar güvenlik hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet 

değiĢkenine göre 3'ü (%1,3) Yetersiz, 89'u (%39,9) Fena değil, 84'ü (%37,7) Yeterli, 

47'si (%21,1) Çok yeterli olarak dağılmaktadır. 

Bakım hizmetialan yaĢlılar sosyal faaliyet hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet 

değiĢkenine göre 2'si (%0,9) Çok yetersiz, 6'sı (%2,7) Yetersiz, 96'sı (%43,0) Fena 

değil, 76'sı (%34,1) Yeterli, 43'ü (%19,3) Çok yeterli olarak dağılmaktadır. 

Bakım hizmetialan yaĢlılar serbest zaman hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet 

değiĢkenine göre 4'ü (%1,8) Çok yetersiz, 7'si (%3,1) Yetersiz, 95'i (%42,6) Fena değil, 

73'ü (%32,7) Yeterli, 44'ü (%19,7) Çok yeterli olarak dağılmaktadır. 
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Tablo 124: Bakım Hizmeti Alan YaĢlıların Refah Hizmetleri Yeterlilik Düzeyleri 

Ġle Ġlgili Ġfadelere Verdiği Cevapların Dağılımları 

  Çok 

Yetersiz 

Yetersiz Fena 

Değil 

Yeterli Çok 

Yeterli 

    

  f % F % f % f % f % Ort Ss 

Sağlık Hizmetlerinin 

Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

3 1,3 29 13,0 81 36,3 62 27,8 48 21,5 3,550 1,012 

YaĢlı Bakımı 

Hizmetlerinin 

Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

1 0,4 3 1,3 87 39,0 81 36,3 51 22,9 3,800 0,822 

Konut Hizmetlerinin 

Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

0 0,0 4 1,8 70 31,4 98 43,9 51 22,9 3,880 0,776 

Emeklilik Hizmetlerinin 

Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

2 0,9 22 9,9 82 36,8 74 33,2 43 19,3 3,600 0,938 

UlaĢım Hizmetlerinin 

Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

3 1,3 2 0,9 109 48,9 67 30,0 42 18,8 3,640 0,842 

Güvenlik Hizmetlerinin 

Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

0 0,0 3 1,3 89 39,9 84 37,7 47 21,1 3,780 0,787 

Sosyal Faaliyetler 

Hizmetlerinin 

Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

2 0,9 6 2,7 96 43,0 76 34,1 43 19,3 3,680 0,845 

Serbest Zaman 

Hizmetlerinin 

Yeterliliğinden 

Memnuniyet 

4 1,8 7 3,1 95 42,6 73 32,7 44 19,7 3,650 0,891 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların refah devleti hizmetlerinin yeterlilik düzeyleri ile ilgili 

ifadelere verdiği cevaplar incelendiğinde; 

―sağlık hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine bakım hizmetialan 

yaĢlıların, %1,3'ü (n=3) çok yetersiz, %13,0'ı (n=29) yetersiz, %36,3'ü (n=81) fena 

değil, %27,8'i (n=62) yeterli, %21,5'i (n=48) çok yeterli yanıtını vermiĢtir. YaĢlıların 

―sağlık hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine yüksek (3,550 ± 1,012) 

düzeyde katıldıkları saptanmıĢtır. 

―yaĢlı bakımı hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine bakım hizmetialan 

yaĢlıların, %0,4'ü (n=1) çok yetersiz, %1,3'ü (n=3) yetersiz, %39,0'ı (n=87) fena değil, 

%36,3'ü (n=81) yeterli, %22,9'u (n=51) çok yeterli yanıtını vermiĢtir. Bakım 
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hizmetialan yaĢlıların ―yaĢlı bakımı hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ 

ifadesine yüksek (3,800 ± 0,822) düzeyde katıldıkları saptanmıĢtır. 

―konut hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine bakım hizmetialan 

yaĢlıların, %1,8'i (n=4) yetersiz, %31,4'ü (n=70) fena değil, %43,9'u (n=98) yeterli, 

%22,9'u (n=51) çok yeterli yanıtını vermiĢtir. Bakım hizmetialan yaĢlıların ―konut 

hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine yüksek (3,880 ± 0,776) düzeyde 

katıldıkları saptanmıĢtır. 

―emeklilik hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine bakım hizmetialan 

yaĢlıların, %0,9'u (n=2) çok yetersiz, %9,9'u (n=22) yetersiz, %36,8'i (n=82) fena değil, 

%33,2'si (n=74) yeterli, %19,3'ü (n=43) çok yeterli yanıtını vermiĢtir. Bakım hizmeti 

alan yaĢlıların ―emeklilik hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine yüksek 

(3,600 ± 0,938) düzeyde katıldıkları saptanmıĢtır. 

―ulaĢım hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine kurum bakımı alan 

yaĢlıların, %1,3'ü (n=3) çok yetersiz, %0,9'u (n=2) yetersiz, %48,9'u (n=109) fena değil, 

%30,0'ı (n=67) yeterli, %18,8'i (n=42) çok yeterli yanıtını vermiĢtir. Bakım hizmetialan 

yaĢlıların ―ulaĢım hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine yüksek (3,640 ± 

0,842) düzeyde katıldıkları saptanmıĢtır. 

―güvenlik hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine bakım hizmetialan 

yaĢlıların, %1,3'ü (n=3) yetersiz, %39,9'u (n=89) fena değil, %37,7'si (n=84) yeterli, 

%21,1'i (n=47) çok yeterli yanıtını vermiĢtir. Bakım hizmetialan yaĢlıların ―güvenlik 

hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine yüksek (3,780 ± 0,787) düzeyde 

katıldıkları saptanmıĢtır. 

―sosyal faaliyetler hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine bakım evinde 

kalan yaĢlıların, %0,9'u (n=2) çok yetersiz, %2,7'si (n=6) yetersiz, %43,0'ı (n=96) fena 

değil, %34,1'i (n=76) yeterli, %19,3'ü (n=43) çok yeterli yanıtını vermiĢtir. Bakım 

hizmeti alan yaĢlıların ―sosyal faaliyet hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ 

ifadesine yüksek (3,680 ± 0,845) düzeyde katıldıkları saptanmıĢtır. 

―serbest zaman hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ ifadesine bakım hizmetialan 

yaĢlıların, %1,8'i (n=4) çok yetersiz, %3,1'i (n=7) yetersiz, %42,6'sı (n=95) fena değil, 
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%32,7'si (n=73) yeterli, %19,7'si (n=44) çok yeterli yanıtını vermiĢtir. Bakım 

hizmetialan yaĢlıların ―serbest zaman hizmetlerinin yeterliliğinden memnuniyet‖ 

ifadesine yüksek (3,650 ± 0,891) düzeyde katıldıkları saptanmıĢtır. 

YaĢlıların refah devletinin temel hizmet alanları ile ilgili yeterlilik algısının oldukça 

yüksek olduğu görülmektedir. Buradan anlaĢılmaktadır ki yaĢlılar refah devletinin 

kendilerine sunmuĢ olduğu hizmetlerden memnundurlar ve dolayısıyla yaĢam 

algılarında refah hizmetlerinin olumsuz bir yansımasının olmadığı görülmüĢtür. 

3.5. Sosyo-Demografik Özelliklere Göre Refah Hizmetlerinden Memnuniyet 

Ortalamaları 

Tablo 125:YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Cinsiyete Göre Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss T P 

Hizmet Yeterlilik Düzeyi Kadın 146 3,728 0,772 0,799 0,407 

Erkek 77 3,645 0,676 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının cinsiyet 

değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla 

yapılan t-testi sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark istatistiksel açıdan anlamlı 

bulunmamıĢtır(t=0,799; p=0,407>0,05).  

Tablo 126: YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin YaĢa Göre Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F p Fark 

Hizmet yeterlilik düzeyi 65-69 YaĢ 21 3,345 0,514 4,238 0,001 4 > 1 

70-74 YaĢ 34 3,500 0,563 

75-79 YaĢ 26 3,490 0,635 

80-84 YaĢ 52 3,942 0,847 

85-89 YaĢ 72 3,852 0,804 

90 YaĢ Ve üzeri 18 3,472 0,375 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının yaĢ değiĢkenine 

göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla yapılan tek yönlü 

varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark istatistiksel açıdan 

anlamlı bulunmuĢtur(F=4,238; p=0. 001<0. 05). Buna göre farklılıkların kaynaklarını 

belirlemek amacıyla yapılan tamamlayıcı post-hoc analizi sonucunda 80-84 yaĢ 

aralığındaki yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinin (3,942 ± 0,847), 65-69 yaĢ 

aralığındaki yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,345 ± 0,514) yüksek olduğu 

bulunmuĢtur.  
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Tablo 127: YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Medeni Duruma Göre 

Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F P Fark 

Hizmet yeterlilik düzeyi Evli 38 3,395 0,494 4,017 0,008 3 > 1 

Bekâr 24 3,573 0,738 

Dul 141 3,821 0,795 

AyrılmıĢ 20 3,569 0,517 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının medeni durum 

değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla 

yapılan tek yönlü varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark 

istatistiksel açıdan anlamlı bulunmuĢtur(F=4,017; p=0. 008<0. 05). Farklılıkların 

kaynaklarını belirlemek amacıyla tamamlayıcı post-hoc analizi yapılmıĢtır. Medeni 

durumu dul olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,821 ± 0,795), medeni durumu evli 

olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,395 ± 0,494) yüksek bulunmuĢtur.  

Tablo 128: YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Eğitim Durumuna Göre 

Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F P Fark 

Hizmet yeterlilik 

düzeyi 

Ġlköğretim 119 3,740 0,829 1,971 0,100  

Lise 52 3,664 0,526 

Üniversite 27 3,796 0,746 

Yüksek Lisans 11 3,830 0,662 

Eğitimi Yok 14 3,196 0,490 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının eğitim durumu 

değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla 

yapılan tek yönlü varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark 

istatistiksel açıdan anlamlı bulunmamıĢtır(F=1,971; p=0,100>0. 05).  

Tablo 129: YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin ÇalıĢma Süresine Göre 

Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F P Fark 

Hizmet yeterlilik 

düzeyi 

1-10 Yıl 7 3,179 0,313 3,504 0,005 6 > 3 

11-20 Yıl 15 3,558 0,497 

21-30 Yıl 31 3,359 0,691 

31-40 Yıl 59 3,670 0,607 

41 Yıl Ve üzeri 40 3,791 0,685 

Hiç ÇalıĢmadım 71 3,901 0,881 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının çalıĢma süresi 

değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla 
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yapılan tek yönlü varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark 

istatistiksel açıdan anlamlı bulunmuĢtur(F=3,504; p=0. 005<0. 05). Farklılıkların 

kaynaklarını belirlemek amacıyla tamamlayıcı post-hoc analizi yapılmıĢtır. Hiç 

çalıĢmamıĢ olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,901 ± 0,881), çalıĢma süresi 21-30 

yıl olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,359 ± 0,691) yüksek bulunmuĢtur.  

Tablo 130: YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Çocuk Sayısına Göre 

Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F p Fark 

Hizmet yeterlilik 

düzeyi 

1 Çocuk 15 3,558 0,705 11,064 0,000 5 > 2 

5 > 3 

5 > 4 

2 Çocuk 13 3,298 0,594 

3 Çocuk 49 3,311 0,505 

4 Çocuk Ve üzeri 19 3,355 0,349 

Çocuğum Yok 127 3,958 0,773 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının çocuk sayısı 

değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla 

yapılan tek yönlü varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark 

istatistiksel açıdan anlamlı bulunmuĢtur(F=11,064; p=0<0. 05). Farklılıkların 

kaynaklarını belirlemek amacıyla tamamlayıcı post-hoc analizi yapılmıĢtır. Çocuk 

sahibi olmayan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,958 ± 0,773), 2 çocuk sahibi olan 

yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,298 ± 0,594) yüksek bulunmuĢtur. Çocuk 

sahibi olmayan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,958 ± 0,773), 3 çocuk sahibi olan 

yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,311 ± 0,505) yüksek bulunmuĢtur. Çocuk 

sahibi olmayan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,958 ± 0,773), 4 ve üzeri çocuk 

sahibi olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,355 ± 0,349) yüksek bulunmuĢtur.  

Tablo 131: YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Torun Sayısına Göre 

Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F P Fark 

Hizmet yeterlilik düzeyi 1 Torun 20 3,413 0,634 2,593 0,038 5 > 1 

5 > 2 2 Torun 7 3,107 0,762 

3 Torun 14 3,616 0,787 

4 Torun Ve üzeri 11 3,523 0,362 

Torunum Yok 171 3,775 0,749 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının torun sayısı 

değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla 

yapılan tek yönlü varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark 
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istatistiksel açıdan anlamlı bulunmuĢtur(F=2,593; p=0. 038<0. 05). Farklılıkların 

kaynaklarını belirlemek amacıyla tamamlayıcı post-hoc analizi yapılmıĢtır. Torun sahibi 

olmayan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,775 ± 0,749), 1 torun sahibi olan 

yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,413 ± 0,634) yüksek bulunmuĢtur. Torun 

sahibi olmayan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,775 ± 0,749), 2 torun sahibi olan 

yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,107 ± 0,762) yüksek bulunmuĢtur.  

Tablo 132:  YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Ziyaretçilerin Gelme Sıklığına 

Göre Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F p Fark 

Hizmet yeterlilik düzeyi Her Gün 51 3,304 0,561 13,649 0,000 2 > 1 

3 > 1 

4 > 1 

2 > 5 

4 > 5 

2 > 6 

3 > 6 

4 > 6 

Haftada Bir 96 4,043 0,708 

Ayda Bir 28 3,790 0,760 

Yılda Bir 3 4,500 0,500 

Özel Günlerde 34 3,364 0,601 

Hiç Gelmez 11 3,114 0,323 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının değiĢkenine göre 

anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla yapılan tek yönlü 

varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark istatistiksel açıdan 

anlamlı bulunmuĢtur(F=13,649; p=0<0. 05). Farklılıkların kaynaklarını belirlemek 

amacıyla tamamlayıcı post-hoc analizi yapılmıĢtır. Haftada bir ziyaretçileri gelen 

yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (4,043 ± 0,708), Her gün ziyaretçileri gelen yaĢlıların 

hizmet yeterlilik düzeyinden (3,304 ± 0,561) yüksek bulunmuĢtur. Ayda bir ziyaretçileri 

gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,790 ± 0,760), Her gün ziyaretçileri gelen 

yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,304 ± 0,561) yüksek bulunmuĢtur. Yılda bir 

ziyaretçileri gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (4,500 ± 0,500), Her gün 

ziyaretçileri gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,304 ± 0,561) yüksek 

bulunmuĢtur. Haftada bir ziyaretçileri gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (4,043 ± 

0,708), özel günlerde ziyaretçileri gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,364 ± 

0,601) yüksek bulunmuĢtur. Yılda bir ziyaretçileri gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik 

düzeyi (4,500 ± 0,500), Özel günlerde ziyaretçileri gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik 

düzeyinden (3,364 ± 0,601) yüksek bulunmuĢtur. Haftada bir ziyaretçileri gelen 

yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (4,043 ± 0,708), ziyaretçileri hiç gelmeyen yaĢlıların 

hizmet yeterlilik düzeyinden (3,114 ± 0,323) yüksek bulunmuĢtur. Ayda bir ziyaretçileri 
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gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,790 ± 0,760), ziyaretçileri hiç gelmeyen 

yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,114 ± 0,323) yüksek bulunmuĢtur. Yılda bir 

ziyaretçileri gelen yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (4,500 ± 0,500), ziyaretçileri hiç 

gelmeyen yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,114 ± 0,323) yüksek bulunmuĢtur.  

Tablo 133: YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Ġkamet Süresine Göre 

Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F P Fark 

Hizmet yeterlilik düzeyi 0-2 Yıl 21 3,286 0,466 5,055 0,002 4 > 1 

4 > 3 3-5 Yıl 12 3,656 0,705 

6-8 Yıl 19 3,322 0,492 

9 Ve Daha üzeri 171 3,795 0,765 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının ikamet süresi 

değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek amacıyla 

yapılan tek yönlü varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark 

istatistiksel açıdan anlamlı bulunmuĢtur(F=5,055; p=0. 002<0. 05). Farklılıkların 

kaynaklarını belirlemek amacıyla tamamlayıcı post-hoc analizi yapılmıĢtır. Ġkamet 

süresi 9 yıl ve daha üzeri süre olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,795 ± 0,765), 

ikamet süresi 0-2 yıl olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,286 ± 0,466) yüksek 

bulunmuĢtur. Ġkamet süresi 9 ve daha üzeri olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi 

(3,795 ± 0,765), ikamet süresi 6-8 yıl olan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,322 

± 0,492) yüksek bulunmuĢtur.  

Tablo 134: YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Gelirini Yeterli Bulma 

Durumuna Göre Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss F P Fark 

Hizmet yeterlilik 

düzeyi 

Çok Yetersiz 16 3,070 0,512 11,452 0,000 4 > 1 

5 > 1 

4 > 2 

4 > 3 

Yetersiz 27 3,255 0,450 

Orta 72 3,585 0,656 

Yeterli 101 3,975 0,742 

Çok Yeterli 7 4,036 0,962 

AraĢtırmaya kalan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının gelirini yeterli 

bulma durumu değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini belirlemek 

amacıyla yapılan tek yönlü varyans analizi (Anova) sonucunda grup ortalamaları 

arasındaki fark istatistiksel açıdan anlamlı bulunmuĢtur(F=11,452; p=0<0. 05). 

Farklılıkların kaynaklarını belirlemek amacıyla tamamlayıcı post-hoc analizi 

yapılmıĢtır. Gelirini yeterli bulan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (3,975 ± 0,742), 
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gelirini çok yetersiz bulan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,070 ± 0,512) 

yüksek bulunmuĢtur. Gelirini çok yeterli bulan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (4,036 

± 0,962), gelirini çok yetersiz bulan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,070 ± 

0,512) yüksek bulunmuĢtur. Gelirini yeterli bulan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi 

(3,975 ± 0,742), gelirini yetersiz bulan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,255 ± 

0,450) yüksek bulunmuĢtur. Gelirini yeterli bulan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi 

(3,975 ± 0,742), gelirini orta bulan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyinden (3,585 ± 

0,656) yüksek bulunmuĢtur.  

Tablo 135:YaĢlıların Hizmet Yeterlik Düzeylerinin Kronik Hastalığının Olma 

Durumuna Göre Ortalamaları 

 Grup N Ort Ss T p 

Hizmet Yeterlilik Düzeyi Evet 33 3,367 0,543 -2,833 0,001 

Hayır 190 3,757 0,755 

AraĢtırmaya katılan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi ortalamalarının kronik 

hastalığının olma durumu değiĢkenine göre anlamlı bir farklılık gösterip göstermediğini 

belirlemek amacıyla yapılan t-testi sonucunda grup ortalamaları arasındaki fark 

istatistiksel açıdan anlamlı bulunmuĢtur(t=-2,833; p=0,001<0,05). Kronik hastalığı 

olmayan yaĢlıların hizmet yeterlilik düzeyi (x=3,757), kronik hastalığı olan yaĢlıların 

hizmet yeterlilik düzeyinden (x=3,367) yüksek bulunmuĢtur.  
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SONUÇ VE ÖNERĠLER 

YaĢlılık, kronolojik, fizyolojik, biyolojik, patolojik, psikolojik, ekonomik ve sosyolojik 

tüm değiĢkenlerin iç içe geçtiği, insan yaĢamının tanımlanması ve çerçevesi çizilmesi en 

zor yaĢam dönemini ifade etmektedir. Yapılan tüm tanımlamalarda farklı bir yönü ön 

plana çıkarılan yaĢlılık olgusunun insani tarafının anlaĢılması ancak sosyal yönünün ele 

alınmasıyla mümkün olabilmektedir. Yani insanın yaĢlanmasından söz edildiğinde ve 

yaĢlılık olgusunun anlaĢılmasında sosyolojik tanımlamanın daha açıklayıcı olduğu 

görülmektedir. 

YaĢlılığın sosyolojik yönü toplumdaki belirli özellikleri paylaĢan bir yaĢ grubundan 

beklenen toplumsal rol, statü ve değerlerle ve bu rol, statü ve değerlerin yaĢlı olarak 

nitelenen insanlar için ifade ettiği anlam ve karĢılık geldiği toplumsal pratikler üzerine 

yoğunlaĢmaktadır.  Yani sosyolojik anlamda yaĢlılık kavramı, yaĢlılığın sosyal rol ve 

statülerle inĢa ediliĢ sürecini ve bu bağlamda yaĢlılık, yaĢlanma ve yaĢlılara dair oluĢan 

toplumsal değerlerin toplumsal izdüĢümü üzerindeki yansıması olarak ele alınmaktadır. 

Daha açık bir ifade ile yaĢlılığın sosyolojik yönü yaĢlının ve toplumun yaĢlılık ve 

yaĢlanmaya dair algı, tutum ve beklentilerinin sosyal hayattaki karĢılığının anlaĢılması 

ve buna göre oluĢan toplumsal yaĢlılık inĢasının yaĢlı ve toplum yaĢamındaki etkileri 

üzerinde durmaktadır. 

Bu anlamda yaĢlılık olgusunun sosyolojik yönünün anlaĢılması yaĢlı ve yaĢlılık dönemi 

ile ilgili problemlere daha akılcı ve sağlıklı çözümler üretilebilmesine fırsat vermesi 

yanında toplumsal yaĢlanmanın neden olduğu sosyo-ekonomik ve politik açmazların 

giderilmesi ve potansiyel çatıĢma alanlarının ortadan kaldırılmasına da imkân 

vermektedir. Zira özellikle toplumsal yaĢlanma süreci ile birlikte yaĢanan ekonomik ve 

politik süreçler refah devletinin sonunun geldiğine yönelik tartıĢmaların 

temellenmesinde önemli bir argüman olarak ileri sürülmektedir. Bu noktada refah 

devletinin içine düĢtüğü iddia edilen krizde küreselleĢme ve neo-liberal politikalar kadar 

toplumsal yaĢlanma süreciyle birlikte ortaya çıkan demografik krizin de etkili olduğu 

görülmektedir. 

BaĢta refah toplumları olmak üzere tüm dünya toplumlarının karĢı karĢıya olduğu bir 

olgu olarak ortaya çıkan demografik yaĢlanma yaĢlılığın sadece bireysel ve ailevi bir 
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problem olarak kalmayıp devletlerin ve sosyal sistemlerin geleceğini etkileyen sosyal 

bir sorun haline dönüĢmesine neden olmuĢtur. Giderek yaĢlanan toplumlar ve artan 

bağımlılık oranlarının devletlerin ve sosyal sistemlerin sürdürülebilirliğini tehdit eder 

hale gelmesi ile birlikte yaĢlılık politik ve akademik anlamda güncel bir tartıĢma konusu 

olarak ön plana çıkmaktadır. Zira bugün refah toplumlarında yaĢanan toplumsal 

yaĢlanmanın sonuçları sadece yaĢlılara yönelik sosyal politikalarda köklü dönüĢümlerin 

yaĢanmasıyla sınırlı kalmamakta toplumun tüm kesimlerini etkileyen bir takım yapısal 

düzenlemelerin hayata geçirilmesini zorunlu hale getirmektedir. 

 Bu anlamda refah toplumlarında artan yaĢlı bağımlılık oranları ülkelerin sosyal 

politikalarının yanında makroekonomi politikalarını da yeniden gözden geçirmelerine 

neden olmaktadır. Her ne kadar yaĢanan bu sürecin refah devleti kavramının anlamını 

yitirmesine neden olan bir paradigma dönüĢümü olarak kabul edilmesi mümkün olmasa 

da refah rejimlerinin tersine bir evrilme süreciyle birlikte giderek benzeĢmeye 

baĢladığını söylemek mümkündür.  

Bununla beraber refah toplumlarında sosyo-ekonomik ve politik bir düzlemde toplumsal 

yaĢlanma ya da yaĢlıların refah devleti ve toplum üzerinde oluĢturdukları baskı (yaĢlı 

bağımlılık oranları, sağlık ve bakım hizmetleri, sosyal güvenlik sistemleri bağlamında) 

tartıĢılırken bizzat yaĢlıların kendileri, sosyo-demografik özellikleri ve yaĢam algıları 

gözden kaçırılmaktadır. En önemlisi de yaĢlıların dünyasında refah devletinin hangi 

alana karĢılık geldiği ve refah devleti hizmetlerinin yaĢlıların yaĢam algısındaki yerinin 

ne olduğu konusu yeterince gündeme gelmemektedir. 

Bu bağlamda hangi yaĢlı için hangi politikanın ve modelin daha anlamlı olacağı 

konusunda bir tartıĢma yaĢanmamakta; yaĢlılar için küresel ölçekte benzeĢen bakım 

standartları oluĢturulmaktadır. Oysa bireylerin farklılaĢan sosyo-demografik ve kültürel 

özellikleri bakım hizmetlerinin de farklılaĢmasını ve bireysel-kültürel ihtiyaçlara uygun 

bir bakım modelinin geliĢtirilmesini zorunlu hale getirmektedir. Zira günümüzde 

yaĢlılık bireysel ve ailevi bir konu olmaktan çıkmıĢ, toplumsal ve küresel bir sorun 

haline gelmiĢtir. Ancak sorunun küreselleĢmesi çözümün de küresel olması anlamına 

gelmemekte ve farklı sorunlarla yüzleĢen yaĢlılar için farklı yaĢlılık politikalarının 

geliĢtirilmesi gerekmektedir.  
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YaĢlılığın sosyal bir sorun olarak nerede, ne zaman ve niçin ortaya çıktığının bilinmesi 

yaĢlılığın nasıl küresel bir probleme dönüĢtüğünün anlaĢılması yanında bu konuda 

ihtiyaç duyulan çözümün ortaya konulmasına da yardımcı olabilir. Bu bakımdan 

toplumsal yaĢlanmanın ilk olarak refah devletlerinde ortaya çıkması ve dünyanın en 

yaĢlı toplumlarının refah toplumları olması bir tesadüf değildir. Bu ülkelerde toplumsal 

yaĢlanmanın ortaya çıkmasının temel sebebi uygulanan ekonomi politikaları ve sosyal 

politikalardır. Yani refah devletlerinde uygulanan politikalar toplumun sadece sosyo-

ekonomik yapısını değil aynı zamanda demografik yapısını da dönüĢtürmüĢtür. Bu 

demografik dönüĢüm süreciyle birlikte refah toplumları ekonomik ve sosyal yönden 

kalkınmış yaşlı toplumlar olarak ortaya çıkmıĢlardır. Öyleki artık refah toplumu ve 

yaĢlılık paralel seyreden iki partner olarak kabul edilmiĢ ve toplumsal yaĢlanma 

yükselen refah seviyesinin doğal bir sonucu olarak kabul edilmiĢtir.  

Refah seviyesinin yükselmesinin doğal bir sonucu olarak ortaya çıkan toplumsal 

yaĢlanmanın refah devletini ontolojik ve yapısal bir dönüĢüme zorlamaya baĢladığı 

düĢünüldüğünde refah devleti ile yaĢlılık arasındaki iliĢkinin tek yönlü olmaktan çok iki 

yönlü bir iliĢki olduğunu vurgulamak gerekir. Bu anlamda refah devletinde uygulanan 

politikalarla beslenen yaĢlılık olgusunun aynı Ģekilde bu politikaları dönüĢtürmeye 

baĢladığı ve bu süreçte refah devletinin yeniden yapılanma sürecine girdiği söylenebilir. 

Özellikle yaĢlılara ve diğer bağımlı gruplara sunulan sağlık, bakım ve sosyal güvenlik 

hizmetleri için ihtiyaç duyulan finansmanın karĢılanması noktasında yaĢanan sorunlara 

paralel olarak artan iĢsizlik oranları, istihdamda ve iĢgücü arzında yaĢanan sorunlar 

yanında evlilik ve doğum oranlarının düĢmesi, aile kavramının anlamını yitirmesi gibi 

sorunların kısa ve orta vadede çözümü için köklü yapısal dönüĢümlerin yaĢanması 

kaçınılmaz görünmektedir. 

Bu bağlamda sunulan hizmetlerin kapsam ve içeriklerinin daraltılması, emeklilik 

yaĢının yükseltilmesi, iĢsizlik ödeneklerinin kısılması, bazı bakım hizmetlerinin aileye 

devredilmesi gibi bir takım geliĢmelerin yaĢanmaya baĢladığı görülmektedir. Ancak 

tüm bu geliĢmelerin toplumsal memnuniyet üzerindeki olumsuz etkisi ve politik 

sonuçları dikkate alındığında sürecin kendi içinde bir takım engellemelerle karĢı karĢıya 

olduğu açıktır. Ancak herĢeye rağmen bu dönüĢümlerin yaĢanmasının kaçınılmaz 

olduğu ifade edilmelidir. Zira yaĢanan sorunlar ve nüfus projeksiyonları refah 
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toplumlarındaki hizmet standardının mevcut haliyle sürdürülmesinin mümkün 

olmadığını göstermektedir.  

Bu noktada yaĢlıların mevcut refah hizmetlerinden memnuniyetini tespit etmek ve 

hizmet standardının yükseltilmesine yönelik tartıĢmalar demografik yaĢlanmanın neden 

olduğu yapısal sorunlar ve çözüm arayıĢlarının gölgesinde Ģekillenmekte ve bu süreçte 

yaĢlıların yaĢam algıları yeterince dikkate alınmamaktadır.Ayrıca yaĢlılık ve toplumsal 

yaĢlanma konularının sadece refah devleti ve ekonomik sorunlar merkezli ele alınması 

yaĢlılık ve yaĢlıların araçsallaĢtırılması anlamına gelmektedir. Zira refah devletinin 

yaşlıların sorunlarıyla ilgilenmekten çok yaşlılık sorunuyla ilgilenmekte olduğu ve 

toplumsal yaĢlanmanın refah devletinin varoluĢsal temellerini ortadan kaldıracak sosyal 

sorunlardan biri olarak algılandığı görülmektedir.  

Bu anlamda refah toplumlarında yaĢanmakta olan yapısal dönüĢümlerin toplumsal 

beklentilere ve insan doğasına zarar vermeden gerçekleĢebilmesi için yaĢlıların yaĢam 

algılarının ve sosyo-demografik özelliklerinin bilinmesi önemlidir. Zira refah 

toplumlarındaki yapısal dönüĢümlerden en çok etkilenecek olan grup yaĢlılardır ve 

yaĢlıların yaĢam algısında refah hizmetlerinin nerede durduğu ve refah hizmetlerinden 

memnuniyette toplumsal yapıdan beslenen bireysel farkların olup olmadığının bilinmesi 

önemlidir. 

Ayrıca tüm bu gerekçeler refah devletinin sonunun geldiğine yönelik eleĢtirilerin 

neoliberal politikalar ve küreselleĢme eksenli olmaktan çok toplumsal yaĢlanma eksenli 

olarak ele alınması gerektiğinin bir göstergesi olarak değerlendirilebilir. Zira refah 

devletinin içine düĢtüğü kriz ekonomik ve politik olmaktan çok sosyo-demografik bir 

krizdir. Bu anlamda refah devletinin geleceğini yükselen yeni politika söylemleri ve 

küreselleĢmeden daha çok nüfusu belirleyecektir. 

Bu bağlamda en geliĢmiĢ refah devleti modeli olarak öne çıkan Ġskandinav refah devleti 

modelinin sembol ülkesi olan Ġsveç için de aynı durum söz konusudur. Ġsveç gerek 

neoliberal politikalar ve küreselleĢme karĢısında refah devletinin küçülmediğinin bir 

göstergesi olması gerekse demografik yapıda meydana gelen dönüĢümün refah devleti 

anlayıĢında meydana getirdiği değiĢimin görülmesi bakımından oldukça anlamlı bir 

ülkedir. Zira Ġsveç‘in son yıllardaki ekonomik ve sosyal göstergeleri refah devleti 
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harcamalarında diğer refah devleti modellerinde olduğu gibi bir kısıtlamaya 

gidilmediğini göstermektedir. Ancak yaĢanan demografik yaĢlanma bir takım yapısal 

dönüĢümlerin hayata geçirilmesini zorunlu hale getirmiĢtir. 

Nüfusunun yaklaĢık yüzde yirmisini yaĢlıların oluĢturduğu Ġsveç‘te toplumsal 

yaĢlanmanın giderek artması beklenmekte ve yakın bir gelecekte her dört Ġsveçli‘den 

birinin yaĢlı olacağı tahmin edilmektedir. Bu durum Ġsveç refah devleti ve yaĢlılık 

arasındaki iliĢkinin önümüzdeki on yıllar boyunca da devam edeceğinin bir iĢaretidir. 

Toplumsal yaĢlanmanın sonuçlarıyla görece erken karĢılaĢmıĢ bir ülke olarak oldukça 

geliĢmiĢ bir sosyal güvenlik ve yaĢlı bakım sistemine sahip olan Ġsveç‘te yaĢlıların 

sorunlarının kaynağı ekonomik olmaktan çok sosyal niteliktedir. Yani Ġsveçli yaĢlılar 

için ekonomik yoksulluktan söz etmekten çok birsosyal yoksunluktan söz edilebilir. 

Daha doğru bir ifadeyle Ġsveçli yaĢlılar ekonomik bolluğa paralel geliĢen bir sosyal 

yoksulluk çekmektedirler. Bu sosyal yoksulluk bireylerin baĢta aile, akraba ve arkadaĢ 

iliĢkileri bağlamında sosyal sermayelerinin zayıf olmasıyla ilgili bir durumdur.  

Bu aĢamada yaĢlılarla yapılan anket ve mülakat sonuçlarının genel bir 

değerlendirmesini yapmadan önce Ġsveç‘te yaĢlılık, yaĢlanmak ve yaĢlılar konusunda 

toplumsal bir bilinç oluĢtuğunun belirtilmesinde fayda vardır. Ülkenin önemli bir sosyal 

gerçekliği olarak yaĢlıların tüm sosyal alanlara eriĢimlerinin sağlanmıĢ olması ve 

yaĢlıların hayatın her kademesinde varklık gösterebiliyor olmalarının bu durumda etkili 

olduğu söylenebilir. YaĢlıların sosyo-ekonomik ve politik alanlara eriĢiminin 

sağlanmasında tümfiziksel ve sosyal engellerin kaldırıldığı eriĢilebilir bir sistemin 

kurulmuĢ olmasının payı büyüktür. YaĢlıların kendi istedikleri ölçüde yaĢamın içinde 

yer almalarında engelsiz bir çevre ve engelsiz bir toplumun inĢa edilmiĢ olması 

önemlidir. Yine eğitim sisteminin her aĢamasında yaĢlılık, yaĢlanmak ve yaĢlılar 

konusunda bilgilendirmenin yapılması da toplumsal bilincin oluĢmasında etkilidir. 

Dolayısıyla toplum ve birey yaĢlılık konusunda bilinçlidir ve bu durum gerek 

kaliteli/sağlıklı yaĢlanma anlamında gerekse yaĢlılığa hazırlık anlamında önemli bir 

zemin oluĢturmaktadır. Zira yaĢlılıkta yaĢanan özellikle psiko-sosyal sorunların en 

önemli nedeni, yaĢlılık konusunda yeterince bilgi sahibi olmamanın getirdiği, yaĢlılığa 

hazırlıksız yakalanmaktır. Yani Ġsveçli yaĢlılar için yaĢlılık içinde sürprizlerle dolu 

yabancı bir dönem olmaktan çok yaĢlanmadan önce her yönüyle keĢfedilmiĢ bir yaĢam 
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dönemidir. Bu durum yaĢlılıkta yaĢanan sorunların en aza inmesinde önemli bir 

faktördür. Ayrıca toplumun tüm kesimlerinin yaĢlı ve yaĢlılık konusunda bilinçli olması 

toplumsal tutum ve davranıĢlarda da kendini göstermektedir. 

Bu noktadan sonra araĢtırmadan çıkan sonuçlara değinmek gerekirse öncelikle 

yaĢlıların yaĢam algıları ve refah devleti hizmetlerinden memnuniyetleri üzerinde 

sosyo-demografik özelliklerin etkili olduğu görülmüĢtür. AraĢtırmanın hipotezini 

doğrulayan bu sonuca göre bakım hizmetialan yaĢlıların sosyo-demografik 

özelliklerinin yaĢam algılarını etkilediği ve yaĢlıların refah devleti hizmetlerinden 

memnuniyetlerinin sosyo-demografik özellikerinden etkilendiği görülmüĢtür. Yani 

yaĢlıların refah devleti hizmetlerinden memnuniyet düzeyleri ve yaĢam algıları sosyo-

demografik özelliklerine göre değiĢmektedir. 

Bu çerçevede alan araĢtırmasında hipotezler çerçevesinde varılan sonuçlara 

bakıldığında: 

Hipotez (1)Bakım hizmeti alan yaĢlıların sosyo-demografik özellikleri yaĢam algılarını 

etkilemektedir.  

YaĢlılar benzer hizmet standartlarından yararlanıyor olmalarına rağmen yaĢam algıları 

farklılık göstermektedir. Nitekim bireysel farklılıkların doğal bir yansıması olarak 

değerlendirilebilecek bu durum aynı hizmet standardının insanların yaĢam algılarını, 

beklentilerini ve memnuniyetlerini istenen düzeyde standardize edemeyeceğinin de bir 

göstergesidir. Öyle ki bireylerin birbirinden farklılaĢan yaĢam deneyimleri yaĢam 

algılarının ve bağlantılı olarak beklentilerinin de farklılaĢması anlamına gelmektedir. 

Zira insan aynı toplumda kendi biricikliği içinde farklı bir yaĢam serüveniyle yer 

almakta ve bu süreç kendine has bireyselliklerin ortaya çıkmasına neden olmaktadır. 

Dolayısıyla farklı yaĢam biçimlerine ve farklı beklentilere farklı çözümlerin 

üretilebilmesi bakımından öncelikle bireyselliğin yok edilmediği ve ihtiyaca uygun bir 

paradigma geliĢtirmeye ihtiyaç duyulduğu anlaĢılmaktadır. Bu bağlamda yaĢlıların 

yaĢam algılarında yeri olmayan ya da yaĢlılarca nasıl anlaĢıldığı bilinmeyen bir bakım 

modelinin rasyonel ve insancıl sonuçlar meydana getirmesinin beklenmesi de çok 

mümkün olmayacaktır.  
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AraĢtırma sonuçlarına bakıldığında yaĢlıların yaĢam algılarında cinsiyetler arasında bile 

bir farklılaĢmanın olduğu görülmektedir. Dolayısıyla cinsiyetsiz bir yaĢlılık ve bakım 

politikası uygulamak yerine cinsiyete göre ve değiĢen ihtiyaçlara uygun bakım hizmeti 

sunulmasının önemi ortaya çıkmaktadır.  Bu anlamda yaĢlıların yaĢamak istedikleri yer 

tercihlerinde cinsiyet önemli bir belirleyici olarak yer almaktadır. YaĢlı kadınlar tek 

baĢına ya da kurumda yaĢamayı tercih ederken, yaĢlı erkekler tek baĢına ya da kurumda 

yaĢamak istememekte ve imkanları olsa eĢleri ve çocuklarıyla birlikte yaĢamak 

istemektedirler. Bu sonuç yaĢlı erkeklerin yaĢadıkları yerden memnun olmadıkları ama 

zorunlu bir tercih sonucu Ģu an ikamet ettikleri yeri tercih ettiklerini göstermektedir. 

Oysa kadınlar için Ģu an yaĢadıkları yer memnuniyet vericidir. Buradan kadınların 

yaĢadıkları ortama erkeklere göre daha çok uyum sağladıkları ya da erkeklerin yalnız 

yaĢamaktan kaçındıkları sonucuna varılabilir. Fakat asıl önemlisi yaĢlılıkta erkeklerin 

ve kadınların yaĢam alanına dair beklentilerinin farklılaĢtığının görülmesidir. Birey için 

barınma alanı olmaktan öte bir anlam ifade eden konut tüm yaĢam algısında en temel 

dinamiklerin baĢında yer almaktadır. Dolayısıyla yaĢlı nüfus içinde kadın erkek dağılımı 

da dikkate alınarak yine kendi tercihlerine göre kadınlar için tek baĢına yaĢamalarına 

erkekler içinse aileleriyle birlikte yaĢamalarına imkan verecek konut hizmetlerinin 

sunulması ve buna yönelik teĢviklerin sağlanması önemli olabilir.  

Ġnsan ömrünün uzamasıyla birlikte yaĢlılık döneminin de giderek geniĢlediği 

görülmektedir. 65 yaĢla baĢlayan ve 120‘li yaĢlara varan ve yarım asırdan uzun süren bu 

dönemdeki tüm yaĢ gruplarını aynı kategoride değerlendirmek mümkün değildir. Zira 

yaĢlılık dönemi içinde yaĢın ilerlemesiyle birlikte algı ve beklentilerde değiĢmekte; 90 

yaĢındaki bir yaĢlı ile 65 yaĢındaki bir yaĢlının yaĢam tercihleri farklılaĢabilmektedir.  

YaĢlılığın sınırları çok geniĢlemiĢtir ve oldukça ileri yaĢlarda bile yaĢlıların önemli bir 

kısmı kendisini yaĢlı hissetmemektedir. Kendisini yaĢlı hissetmeyen yaĢlılar çoğunlukla 

80 yaĢ ve üzerindeki yaĢlılardır. Ġsveç gibi uzun ve sağlıklı bir yaĢlılık döneminin 

geçirildiği bir ülkede bu algı çok fazla ĢaĢırtıcı değildir. Aynı Ģekilde yaĢlılık 

döneminde yaĢamın tüm alanlarına katılımının alt yapısı hazırlanmıĢ ve eriĢilebilir bir 

sosyal çevrede yaĢayan yaĢlılar için yaĢlılığa geçiĢ bir takım hak ve imkanlardan 

mahrum kalmak anlamına gelmemektedir. Yani çalıĢma yaĢamından yaĢlılığa geçiĢte 

somut olarak hissedilebilen tek eĢik emekliliktir. Bunun dıĢında aktifliğini sürdürmek 

isteyen sağlığı ve imkânı yerinde olan Ġsveçli bir yaĢlı için yaĢamını aktif olarak 
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sürdürmesinin önünde hiçbir engel yoktur.  Dolayısıyla bir yaĢlı için emekli olmak 

yaĢamdan kopmakla aynı anlama gelmemektedir. Bu nedenle yaĢlı için 64 yaĢ ile 65 yaĢ 

arasında gerek yaĢam standardı bakımından gerekse aktiflik bakımından zorunlu bir 

performans kaybı söz konusu değildir ve kronolojik olarak yaĢlılık döneminde yer 

almasına rağmen yaĢlıların önemli bir kısmı kendisini yaĢlı hissetmemekte ya da yaĢlı 

olduğunu kabul etmemektedirler. Öyle ki pek çok yaĢlı 67 yaĢında emekli olmak 

istememekte ve emeklilik yaĢının yükseltilmesini talep etmektedir. Bu bakımdan 

Ġsveç‘te emeklilik yaĢının isteğe bağlı ve kademeli olarak önce 75 yaĢ daha sonra da 80 

yaĢa yükseltilmesinin yaĢlıların beklentileri açısından olumsuz bir sonuç 

doğurmayacağı söylenebilir. 

Bununla beraber yaĢlılıkta yaĢanan bazı psiko-sosyal sorunların kaynağının yaĢlılığın 

kabullenilememesi olduğu bilinmektedir. Bu bağlamda yaĢlı olduğunu kabul etmeyen 

yaĢlıların bir takım sorunlar yaĢamaması için yaĢlılığa ve emekliliğe hazırlık kurslarıyla 

bu eksiklik giderilmeye çalıĢılmaktadır. Ancak Ġsveçli yaĢlılar içinde kendisini yaĢlı 

hissetmeyenlerin daha çok 80 yaĢ ve üzerindeki yaĢlılar olduğu düĢünüldüğünde yaĢlı 

hissetmeyen yaĢlıların yaĢlılığı kabullenememeleri ya da yaĢlılığa alıĢamamalarından 

çok sağlıklı ve uzun süren bir yaĢlılık nedeniyle kendilerini yaĢlı hissetmedikleri 

söylenebilir. Kendisi 80 yaĢında olmasına rağmen 100 yaĢında annesi olan ve ikisi aynı 

huzurevinde kalabilen yaĢlıların varlığı düĢünüldüğünde 80 yaĢındaki yaĢlıların 

kendilerini yaĢlı hissetmemelerinin nedeni daha iyi anlaĢılabilir. Bu bağlamda toplumda 

emeklilik yaĢının yükseltilmesine yönelik talebinde geçerli bir nedeni olduğu 

görülmektedir. Zira 67 yaĢında emekli olan bir yaĢlı için önünde yaĢanması muhtemel 

yarım asırlık bir ömür vardır. Bu nedenle iĢsizlik sorununu daha da kronik hale 

getirmeyecek Ģekilde emeklilik yaĢının yükseltilmesinin yaĢlıların yaĢam ve yaĢlılık 

algısına olumlu bir katkı sağlayacağı söylenebilir. 

YaĢlıların yaĢam algısında 80 yaĢ bir sınır kabul edilebilir. Zira bu yaĢtan itibaren tüm 

algılar açık bir biçimde değiĢmektedir. 80 yaĢın altındaki yaĢlılar en mutlu yaĢlılarken 

80 yaĢın üzerindeki yaĢlılar en mutsuz yaĢlılardır. Bu durum yaĢlılığın 

kabullenilmemesi ile mutsuzluk arasındaki iliĢkiyi göstermesi bakımından da önemlidir. 

Aynı Ģekilde bu yaĢ grubundaki yaĢlılar kendilerini en az güvende hisseden yaĢlılardır. 
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Bununla beraber 90‘lı yaĢlardan itibaren yaĢlıların kendilerini tekrar mutlu ve güvende 

hissetmeye baĢladığı görülmektedir.  

Yaş; yaĢam algısı bağlamında düĢünüldüğünde oldukça önemli bir değiĢkendir. Yarım 

asırdan daha uzun bir kuĢak farkı bulunan iki insanı sadece ―yaĢlı‖ sıfatıyla aynı 

kategoride ele almak ve her iki yaĢlı için aynı bakım modelini uygulamak mümkün 

değildir. YaĢlılıkta yaĢa uygun bir bakım modelinin daha ayrıntılı olarak 

düzenlenmesine ihtiyaç vardır. YaĢlıların bir takım ikamet imkanlarından yararlanmak 

için 65 ya da 75 yaĢ Ģartının getirilmiĢ olması basit bir ayrımdır. Zira yaĢlılıkta ―yaĢ‖ın 

belirleyiciliği ileri yaĢlarda daha açık olarak görülmektedir. Bu bağlamda özellikle 80 

yaĢ bir eĢik olarak kabul edilebilir. Emeklilik yaĢının 75 yaĢa çıkarılmasıyla toplumdaki 

yaĢlılık algısı da değiĢecek ve yaĢlılığın 75 yaĢla baĢladığı kabul edilebilecektir. Buna 

göre aktifliğini sürdürmek isteyen yaĢlıların çalıĢma hayatında üretkenliğini 

sürdürmesine imkân verilmiĢ olmasıyla daha mutlu bir yaĢlılık dönemi geçirmeleri 

sağlanabilir. ÇalıĢma yaĢamından ayrılmak istemeyen ve çalıĢabilecek durumda olan bir 

yaĢlının zorla emekli edilmesi yaĢlılığa ilk adımın mutsuz ve gönülsüz atılması 

anlamına gelecektir. Ayrıca emeklilik yaĢının yükseltilmesi bağımlılık oranlarının 

düĢürülmesini sağlayacağından refah devleti ile yaĢlılık arasındaki iki yönlü iliĢki de 

―kazan kazan‖ iliĢkisi sağlanmıĢ olacaktır. 

YaĢlılıkta medeni durum‟un da yaĢam algısında önemli bir değiĢken olarak yer aldığı 

görülmektedir. Evli yaĢlıların gönüllü faaliyetlere katılma oranı, yaĢlılığı kabullenme 

oranı, kendini güvende ve mutlu hissetme oranı daha yüksek iken, dul ve boĢanmıĢ olan 

yaĢlıların sosyal katılımcılığının daha düĢük olduğu ve kendilerini daha fazla yalnız, 

güvensiz ve mutsuz hissettikleri görülmektedir.  

Yine hiç evlenmemiĢ olan yaĢlıların da imkân olsa çocuklarıyla birlikte yaĢamak 

istediklerini belirttiği görülmektedir. Bu durum bugün tüm Avrupa‘da olduğu gibi 

Ġsveç‘te de yaygın olan evlilik dıĢı doğumların bugünün yaĢlıları arasında da var 

olduğunu gösterebileceği gibi hiç evlenmemiĢ ve çocuğu olmamıĢ olan yaĢlıların bu 

durumdan memnuniyetsizlik içinde ve piĢman oldukları anlamına gelmektedir. Hiç 

evlenmemiĢ ve çocuğu olmadığı halde imkân olsa çocuklarıyla yaĢamak istediğini ifade 

eden yaĢlılar için yaĢam algısının yaĢla birlikte köklü bir değiĢime uğradığını söylemek 

mümkündür.  
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Eğitim seviyesinin de yaĢlının yaĢam algısında önemi büyüktür. Eğitim seviyesi arttıkça 

Ģimdiki yaĢamdan duyulan memnuniyet ve gelecek beklentisinin arttığı görülmektedir. 

Ancak eğitim seviyesi yüksek yaĢlıların daha çok kaldığı binanın yetersizliğinden 

Ģikâyetçi olduğu görülmüĢtür. Bu durum eğitim seviyesine paralel olarak hizmet ve 

yaĢam standartlarındaki beklentinin de arttığını göstermektedir. Bu bağlamda sunulan 

hizmetlerin tüm seviyeden yaĢlı için memnun edici olmasını sağlamak adına çaba sarf 

etmek önemli olabilir. Zira eğitim seviyesi yüksek yaĢlılar kendilerine gösterilen ilginin 

de yetersiz olduğundan Ģikâyet etmektedirler. Yine eğitim seviyesi yüksek olan yaĢlılar 

kendilerini yaĢlı hissetmediklerini ifade etmiĢlerdir. Dolayısıyla eğitim seviyesi yüksek 

olan ve diğer yaĢlılara göre çalıĢma yaĢamında daha az yıpratıcı iĢlerde çalıĢan bu 

yaĢlıların kendilerini yaĢlı hissetmedikleri ve yaĢamdan emekli olmadıkları 

görülmektedir.  

YaĢlıların yaĢam algısında çalışma süresi en önemli değiĢkenlerin baĢında gelmektedir. 

YaĢlıların çalıĢma hayatının içinde aktif olarak yer alıp almamalarının, çalıĢtılarsa uzun 

süre mi yoksa kısa bir süre mi çalıĢtıklarının yaĢlılıkta belirleyici olduğu açıktır. Aktivite 

Kuramı yaĢlılıkta mutluluğun kaynağının aktif bir çalıĢma yaĢamı sonrasında aktif bir 

yaĢlılık dönemiyle yakalanabileceğini ifade ederken, Yaşamdan Geri Çekilme Kuramı 

yaĢlılıkta mutluluğun kaynağının aktif bir yaĢamdan sonra gelen pasiflikle elde 

edilebileceğini belirtmektedir. Bu bağlamda aktif çalıĢma yaĢamı içinde yer alan 

yaĢlıların hiç çalıĢmamıĢ olan yaĢlılara göre kendilerini daha mutlu ve güvende 

hissettikleri, hayatlarından memnun oldukları görülmüĢtür. Ayrıca bu yaĢlılar diğer 

yaĢlılara göre kendilerini daha az yalnız hissetmektedirler. Aynı durum çalıĢma 

süresinin artmasına paralel olarak değiĢim göstermektedir. ġimdiki hayatından en çok 

memnun olanlar en uzun süre çalıĢmıĢ olan yaĢlılar ile hiç çalıĢmamıĢ yaĢlılardır. Bu 

durum her iki grup için de farklı gerekçelerle açıklanabilir. Uzun süre çalıĢmıĢ olan 

yaĢlılar emeklerinin karĢılığını aldıklarına inandıkları ve kendilerini gerçekleĢtirdikleri 

için hayatlarından memnun iken; hiç çalıĢmamıĢ olanlar da her Ģeye rağmen uzun süre 

çalıĢmıĢ olan yaĢlılarla aynı yaĢam standardına sahip olmalarının verdiği mutluluğu 

yaĢıyor olabilirler.  

ÇalıĢma süresi uzun olanların ve genelde de hiç çalıĢmamıĢ olanlara göre çalıĢmıĢ 

olanların sosyal çevreleriyle daha uyumlu oldukları ve gönüllü faaliyetlere daha fazla 
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katıldıkları görülmektedir. Dolayısıyla Aktivite Kuramı bağlamında çalıĢma hayatı 

sonunda gönüllü faaliyetlerle aktifliğini sürdüren yaĢlılar kendilerini daha mutlu 

hissetmektedirler. Aynı Ģekilde Rol Kaybetme Kuramı bağlamında emeklilik sonrası 

kaybedilen rollerin yerini gönüllü faaliyetlerle dolduran yaĢlıların da böylelikle 

mutluluğu yakalayabildikleri görülmektedir. Bununla beraber Süreklilik Kuramına göre 

çalıĢma yaĢamı içinde hiç yer almamıĢ yaĢlılar bu durumu yaĢlılık döneminde de 

sürdürmekte ve gönüllü faaliyetlerde de yeterince yer almamaktadırlar. Bununla beraber 

Ġsveç‘te hiç çalıĢmamıĢ olan yaĢlı da çok çalıĢmıĢ olan yaĢlı da hayatından memnundur. 

Ancak bu memnuniyetin kaynağı ve niteliği noktasında bir ayrıĢma söz konusudur. 

ÇalıĢmıĢ olan yaĢlılar çalıĢtığının karĢılığını aldığı ve aktifliğini yaĢlılığında da 

sürdürdüğü için hayatından memnunken; hiç çalıĢmamıĢ olan yaĢlılar da her Ģeye 

rağmen çalıĢmıĢ olan yaĢlılarla aynı yaĢam standardını paylaĢıyor olmanın ve 

yaĢlandığında da çalıĢmak zorunda kalmayıĢının mutluluğunu yaĢamaktadırlar. 

Çocuk sahibi olup olmamak yaĢlıların yaĢam algısında oldukça önemli bir değiĢken 

olarak öne çıkmaktadır. Bu bağlamda çocuğu olmayan yaĢlıların çocuklarının olmaması 

dolayısıyla bir piĢmanlık yaĢadıkları görülmektedir. Zira çocuğu olmayan yaĢlıların 

önemli bir kısmı imkânı olsaydı çocuklarıyla yaĢamak istediğini belirtmiĢtir. Bağlantılı 

olarak çocuğu olmayan yaĢlılar diğer yaĢlılara göre kendilerini daha az güvende 

hissetmektedirler. Benzer Ģekilde kendisini mutlu hissetmediğini belirtenlerin çocuğu 

olmayan yaĢlılar olduğu görülmektedir. Yine çocuğu olmayan yaĢlıların yaĢlılığı 

kabullenme noktasında diğer yaĢlılardan daha farklı düĢündüğü görülmektedir. Bu 

yaĢlıların sadece küçük bir bölümü kendisini yaĢlı olarak kabul ederken büyük bir kısmı 

kendisini yaĢlı olarak görmemektedir. Fakat kendisini yaĢlı olarak görmemelerine 

rağmen çocuğu olmayan yaĢlıların gönüllü faaliyetlere katılımı diğer yaĢlılara göre 

yaklaĢık altı kat daha azdır. Kendilerini daha genç hisseden ve yaĢlılığı kabullenmeyen 

yaĢlıların daha aktif ve gönüllü olması beklenirken bu durumun beklendiği gibi 

olmadığı görülmektedir. Ayrıca yaĢlılığı kabullenmeyen bu yaĢlılar sağlık bakımından 

çocuğu olan yaĢlılara göre daha iyi durumdadır. Çocuk sayısının artmasına paralel 

olarak kötüleĢen sağlık algısı, gönüllü faaliyetlere katılımın önünde sağlık engelinin de 

bulunmadığını göstermektedir. Dolayısıyla çocuğu olmayan yaĢlılarla çocuğu olan 

yaĢlıların yaĢam algısı ve sosyal alana katılımı arasında önemli farklılıklar vardır. Buna 

göre çocuğu olmayan yaĢlılar aynı zamanda kendilerine gösterilen ilgiden en az 
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memnun olan yaĢlılardır. Fakat bu yaĢlıların diğer sakinlerle olan iliĢkilerinden oldukça 

memnun oldukları görülmektedir. Tüm değiĢkenler ele alındığında çocuğu olmayan 

yaĢlıların genellikle eğitim seviyesi yüksek ve uzun süre çalıĢmıĢ yaĢlılar olduğu ve bu 

yaĢlıların emeklilik sonrası da aktifliklerini sürdürme eğilimi içinde oldukları 

görülmektedir.  

Ġnsan hayatının sosyal desteğe en çok ihtiyaç duyulan dönemi olan yaĢlılıkla birlikte 

yakın çevrenin özellikle çocukların desteğinin önemi artmaktadır. Ġsveç gibi tüm bakım 

ve refah hizmetlerinin en iyi Ģartlarda sunulduğu, bireysel yaĢam tarzının kabullenildiği 

ve toplumun önemli bir kesiminin tek baĢına yaĢamaya alıĢtığı bir toplumda bile yaĢlılık 

döneminde çocuklara duyulan özlemin önemli psiko-sosyal yansımalarının olduğu 

görülmektedir. Bu durumun yaĢlılık döneminde genel yaĢamın değerlendirilmesi, 

gelecek beklentisi, yaĢam doyumu, mutluluk ve güven hissi, gönüllülük ve katılımcılık 

gibi kiĢinin yaĢamının tüm yönlerinde ve sosyal çevresiyle olan iletiĢiminde etkili 

olduğu görülmektedir. Bu nedenle her ne kadar tek başına yaşamak kültürel ve 

toplumsal kabul görmüĢ olsa da yaĢlılıkta yakın çevrenin sosyal desteğine duyulan 

ihtiyaç artmaktadır.  

Benzer sonuçlara torun sahibi olan ve olmayan yaĢlılarda da rastlamak mümkündür. 

Hatta torun sayısının da belirli noktalarda ayırt edici bir faktör olarak ortaya çıktığı 

görülmektedir. Fakat torunların yaĢlıların yaĢam algısında çocuklar kadar belirleyici 

olmadığının da söylenmesi gerekir. Böyle bir sonucun ortaya çıkmasında torunu olan ve 

olmayan yaĢlılar kıyaslamasındaki bütün yaĢlıların çocuğu olan yaĢlılardan oluĢmasıdır. 

Yani bu kıyaslamada çocuğu olmayan yaĢlılar dıĢarıda kaldığı için (çocuğu olmayanın 

torunu olmayacağı için) çocuk sahibi olmak ya da olmamak arasındaki farkın 

yansımasında olduğu kadar derin bir ayrım görülmektedir. 

YaĢlıların yakınlarıyla görüĢme sıklığının da yaĢam algılarında önemli bir değiĢken 

olarak ortaya çıktığı görülmektedir. Her gün ziyaret edilen yaĢlılar yine de imkân olsa 

çocuklarıyla yaĢamak istemektedirler. Bu durum yaĢlıların her Ģeye rağmen ailesiyle 

birlikte yaĢama isteğinin somut bir göstergesidir. Ailesiyle sosyal iliĢkileri günübirlik 

sürüyor olmasına rağmen bu yaĢlılar çocuklarıyla birlikte yaĢama arzusu içinde 

bulunduklarını belirtmiĢlerdir. Ayrıca her gün ziyaretçisi gelen yaĢlıların hayatta 

yapacak bir Ģeyi olmadığını düĢündükleri görülmektedir. Yine kendine yeterli ilgi ve 
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özenin gösterildiğine en çok inananlar her gün ziyaretçisi gelenlerdir. Bu durum kendisi 

ile ilgilenen aile üyelerinin sağlamıĢ olduğu desteğin yaĢlının pozitif bir algı 

oluĢturmasına katkısı olabileceği gibi bakım personelinin ziyaretçisi daha sık gelen yaĢlı 

ile daha fazla ilgilendiğini de gösteren bir sonuç olarak değerlendirilebilir. Zira her gün 

ziyarete gelen yaĢlının yakınlarının bakım personeli ile de iletiĢim kurduğu ve yaĢlı 

hakkında bilgi aldığı düĢünüldüğünde bu durumun bakım hizmeti sunan personel 

üzerinde motive edici bir unsur olarak görülmesi mümkündür. 

YaĢlıların ziyaret edilme sıklığı azaldıkça kendilerini yaĢlı hissetmeme eğiliminin arttığı 

görülmektedir. Buna göre kendisini en az yaĢlı hissedenler yılda bir ziyaretçisi gelenler 

ve hiç ziyaretçisi gelmeyenlerdir. Bu yaĢlıların daha çok çocuğu olmayan yaĢlılar olma 

ihtimali vardır. Zira çocuğu olmayan yaĢlılarda da ziyaret edilme sıklığı düĢük ancak 

kendini yaĢlı hissetmeme oranı yüksek bulunmuĢtur. Ziyaretçisi hiç gelmeyen ya da 

daha seyrek aralıklarla gelen yaĢlılar yaĢlandıklarını kabul etmezken, yakınlarıyla 

iliĢkileri daha sıkı olan yaĢlılar yaĢlılığı daha çabuk kabullenmektedirler. Bu anlamda 

yakın çevre ile olan sağlıklı ve düzenli etkileĢimin yaĢlılığın kabullenilmesinde önemli 

bir faktör olarak ortaya çıktığı belirtilmelidir.  

YaĢlılıkta yaĢanılan yere duyulan aidiyetin yaĢam algısında önemli bir etken olduğu 

bilinmektedir. Uzun süre yaĢamaya alıĢtığı ve kendisini ait hissettiği bir ortamda 

yaĢlının pozitif bir yaĢam algısına sahip olacağı açıktır. Bu çerçevede en uzun süredir 

aynı yerde yaĢayan yaĢlıların imkânları olsa bile yaĢamak için aynı yeri tercih etme 

oranları daha az süredir aynı yerde ikamet edenlerden fazladır. Yani yaĢlılıkla birlikte 

alıĢkanlıkların öneminin giderek arttığı ve özellikle yaĢanılan yerin kolay kolay 

değiĢtirilmek istenmediği görülmektedir. YaĢlının uzun süre aynı yerde yaĢamasının 

aidiyet duygusu oluĢturduğu ve bu durumun yaĢlının gelecek beklentisine olumlu bir 

katkısının olduğu görülmüĢtür. Zira gelecek beklentisi en yüksek olan yaĢlılar en uzun 

süredir aynı yerde ikamet eden yaĢlılardır. Bu yaĢlıların diğer sakinlerle ve personelle 

iletiĢimi çok iyidir ve sağlık durumlarını en iyi olarak tanımlayan yaĢlılardır. Ayrıca bu 

yaĢlılar kendilerini en fazla güvende hissetmesine rağmen kendilerini en az yaĢlı 

hissedenlerdir. 

Gelir durumu ile yaşam memnuniyeti arasında önemli bir iliĢkinin olduğu görülmüĢtür. 

Her ne kadar Ġsveç gibi gelir adaletinin çok iyi olduğu ve yaĢam standardı bakımından 
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bir uçurum bulunmayan bir ülkede yaĢıyor olsalar da yaĢlıların gelirlerine yönelik 

algıları ve bağlantılı olarak yaĢam algıları farklılaĢmaktadır. Öyle ki Ģimdiki hayatından 

en çok memnun olan yaşlılar gelirini en çok yeterli bulan yaşlılardır. Aynı Ģekilde 

gelirini çok yetersiz bulan yaşlılar şimdiki hayatından hiç memnun olmayan yaşlılardır. 

Dolayısıyla yaĢlılıkta gelir durumunun yaĢam memnuniyetinde ne kadar önemli olduğu 

görülmektedir.  

Gelirinin yeterli bulan yaĢlılar yaĢamak için yine aynı yeri daha fazla tercih ederken 

gelirinin yeterli olmadığını düĢünen yaĢlıların yaĢam tercihlerinin Ģimdiki bulundukları 

yerden baĢka bir yer olduğu anlaĢılmaktadır. Yani bir kısım yaĢlıların imkânsızlıkları 

içinde gelir yetersizliğinin de bulunduğu söylenebilir. Zira gelir durumunun yaĢam 

standardı bakımından bir seçenek sunduğu açıktır. Dolayısıyla gelirini yeterli bulmayan 

ve baĢka bir yerde yaĢamayı arzu ettiğini belirten yaĢlıların yaĢadıkları yer tercihinin bir 

takım zorunluluklarla belirlendiği anlaĢılmaktadır. 

Gelir durumuna bağlı olarak yaĢlıların gelecek beklentisi ve kaldığı binanın 

imkânlarından duyulan memnuniyet artmaktadır. Ayrıca gelir durumundan memnuniyet 

sosyal iliĢkilere ve sağlık algısına da olumlu etkide bulunmaktadır. Gelirinin yetersiz 

olduğunu düĢünen yaĢlılar kendilerini sağlıksız ve yaĢlı hissetmektedirler. Ayrıca bu 

yaĢlıların gelecek beklentisi de düĢüktür. 

Gelir durumu ile yaĢam algısı arasındaki iliĢkiye bakıldığında geliĢmiĢ bir refah 

toplumunda da olsa gelir durumundaki değiĢmenin yaĢlılıkta yaĢam kalitesi ve gelecek 

beklentisi yanında sağlık ve yaĢlılık algısını da belirleyen temel değiĢken olduğu 

görülmektedir. Gelir durumundan memnuniyetin yaĢamın genelinden ve yaĢlılıktan 

memnuniyeti de beraberinde getirdiği ve kaliteli bir yaĢlılık dönemi geçirmenin baĢta 

gelen gerekliliklerinden birinin gelir seviyesinin iyileĢtirilmesi olduğu görülmektedir. 

Bu bağlamda her ne kadar gelirini çok yetersiz bulan yaĢlıların da tam anlamıyla 

―yoksul‖ oldukları söylenemezse de ―yoksulluğun‖ yaĢlılıkta karĢılaĢılan sorunların 

baĢında geldiği ifade edilmelidir. Zira yoksulluk yaĢlılıkta karĢılaĢılan sorunların daha 

yoğun ve yıkıcı yaĢanmasına neden olmakta ve yaĢlılığın çaresizlik olarak 

algılanmasına yol açmaktadır. Bu bakımdan yaĢlıların yaĢam algısında gelir seviyesinin 

önemi iyi anlaĢılmalıdır. 
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YaĢlılıkta yaĢam algısını etkileyen bir diğer önemli unsur kronik hastalıklardır. 

YaĢlılıkta sık rastlanılan kronik hastalıklar yaĢam kalitesini önemli ölçüde düĢürmekte 

ve yaĢlıların yaĢam algılarını olumsuz etkilemektedir. Buna rağmen araĢtırma 

sonuçlarından kronik hastalığı olan yaĢlıların olmayanlara göre gönüllü faaliyetlere 

daha fazla katıldığı, kendilerini daha fazla mutlu ve güvende hissettikleri görülmektedir. 

Bununla beraber kronik hastalığı olan yaĢlılarda kendilerini ―yaĢlı‖ hissetme oranı daha 

fazladır. Zira yaĢlılıkta hastalıkların artması yaĢlılığın daha fazla hissedilmesine neden 

olmaktadır. Öyle ki yaşlılık ve hastalığınneredeyse özdeĢ olarak algılandığı 

düĢünüldüğünde kronik hastalığı olan bir yaĢlının kendini yaĢlı hissetmesi doğaldır. 

Kronik hastalığı olan yaĢlıların yaĢlılığı kabullenmesinin kendilerini mutlu hissetmeleri; 

yaĢlılığın kabullenilmesinin yaĢlı için hastalıklara rağmen bir mutluluk kaynağı 

oluĢturabileceğini göstermesi bakımından önemlidir. Zira yaĢlılığı kabullenen kronik 

hastalığı olan yaĢlı kendini daha fazla mutlu ve güvende hissederken; yaĢlılığı 

kabullenmeyen sağlıklı bir yaĢlı kendisini mutlu ve güvende hissetmemektedir. Bu 

durum yaşlılığın kabullenilmesinin ve yaĢlıların yaşıyla birlikte yaşlanmayı 

öğrenmelerinin gerekliliğinin anlaĢılması bakımından önemlidir. Zira yaĢlılığın 

kabullenilmesinin yaĢlılıkta yaĢanan sorunlara rağmen pozitif bir algı oluĢmasında 

önemli olduğu bilinmektedir. Bu algı yaĢamın genelinin değerlendirilmesinde de ortaya 

çıkmaktadır. Öyleki kronik hastalığı olan yaĢlıların tamamı hayatı dolu dolu yaĢadığına 

inanmaktadır.  

AraĢtırmanın birinci hipotezi ve bağlantılı alt hipotezler bağlamında bakım hizmeti alan 

yaşlıların sosyo-demografik özellikleri yaşam algılarını etkilemektedir.  

Hipotez (2)Bakım hizmeti alan yaĢlıların sosyo-demografik özellikleri refah 

hizmetlerinden memnuniyeti etkilemektedir. 

YaĢlıların tüm refah hizmetlerinden yüksek oranda memnun oldukları ve bu 

memnuniyetin sosyo-demografik özelliklere göre farklılaĢtığı görülmektedir. Yani 

yaĢlıların sağlık hizmetleri, yaşlı bakımı, konut hizmetleri, emeklilik, ulaşım, güvenlik, 

sosyal faaliyetler, serbest zaman faaliyetlerigibi refah hizmetlerinden memnuniyet 

ortalaması yüksek olmakla birlikte bu memnuniyette sosyo-demografik özelliklere göre 

anlamlı farklılıklar olduğu görülmüĢtür.  
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AraĢtırmanın ikinci hipotezini doğrulayan bu sonuca göre daha yaĢlı olanların daha 

genç olanlara, dul olanların evli olanlara, hiç çalıĢmamıĢ olanların uzun süre çalıĢmıĢ 

olanlara, çocuğu olmayanların çocuğu olanlara, torunu olmayanların az sayıda torunu 

olanlara, uzun ikamet süresi olanların daha kısa süreli ikamet edenlere, gelirini yeterli 

bulanların bulmayanlara, kronik hastalığı olmayanların kronik hastalığı olanlara göre 

refah hizmetlerinden daha fazla memnun oldukları görülmektedir. Daha özet bir ifade 

ile sosyal yönden diğer yaĢlılara göre daha dezavantajlı kabul edilebilecek olan daha 

yaĢlı, dul, hiç çalıĢmamıĢ, çocuğu ve torunu olmayan ve gelirini yeterli bulan yaĢlılar 

refah devletinden en çok memnun olan yaĢlılardır.  

Tüm yaĢlıların refah hizmetlerinden memnuniyet ortalaması yüksek olmakla birlikte 

evli, çocukları ve torunları olan, gelirinin yeterli olmadığını düĢünen ve kronik hastalığı 

olan yaĢlılar diğer yaĢlılara göre refah hizmetlerinden daha az memnundurlar.  

Bu durum sosyal destek sistemi olarak yaĢlının dünyasında ve yaĢam algısında ailenin 

yerini göstermesi bakımından oldukça önemlidir. Aynı refah standardını algılamada 

ailesi olan yaĢlılar daha mesafeli yaklaĢırken tek baĢına olan bir yaĢlı için refah devleti 

tüm alanlarda yaĢlının ekonomik ve sosyal desteğini sağlamaktadır. Dolayısıyla 

kimsesiz olan yaĢlılar için refah devletinin önemi daha da artmaktadır. Bu durum 

yaĢlıların yaĢam algısında ve memnuniyetinde refah hizmetlerinin ne kadar önemli 

olduğunu göstermesi yanında bu algıda sosyo-demografik özelliklerdeki farklılaĢmanın 

da önemini göstermektedir. 

Refah hizmetlerinden memnuniyet ortalamasının yüksek olması yaĢlıların yaĢam 

algılarında ve memnuniyetsizliklerinde refah hizmetlerinin olumsuz bir etkisinin 

olmadığını göstermektedir. Yani İsveç‟te bakım hizmeti alan yaşlıların yaşam algısında 

sosyo-demografik özellikler refah hizmetlerinden daha etkili bir değişkendir.  

Refah hizmetlerinin yaĢam algısına olumsuz bir katkısı bulunmamasına rağmen 

yaĢlıların yaĢam algısında bir takım olumsuzluklar bulunduğu görülmektedir. Bu durum 

refah hizmet standardının yaĢlının yaĢamının tüm alanlarına yönelik olumlu bir algının 

oluĢmasında etkili olmadığı Ģeklinde açıklanamaz. Ancak yaĢlının yaĢam algısında 

sunulan hizmetlerin katkısı daha sınırlıdır ve ne kadar geliĢmiĢ bir model olsa da sosyal 

bir varlık olan insanın yaĢamın bütünsel değerlendirmesinde sosyal yönünün daha ağır 

bastığı anlaĢılmaktadır. 
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Bu anlamda Ġsveç refah devletinde bakım hizmeti alan yaĢlılar kendilerine sunulan 

hizmetlerden yüksek oranda memnun olduklarını belirtmiĢlerdir. Ancak yaĢlıların refah 

hizmetlerinden duydukları bu memnuniyetin yaĢam memnuniyetine aynı oranda 

yansımadığı görülmektedir. Bunun nedeni yaĢlıların farklı yaĢam deneyimlerine ve 

sosyo-demografik özelliklere sahip olmalarıdır. Yani yaĢlıların genel yaĢam algısında 

refah hizmetlerinden ziyade sosyo-deomografik özelliklerin daha belirleyici olduğu 

anlaĢılmaktadır.  

Buna göre bu çalıĢma devletin sağlık, sosyal güvenlik ve sosyal hizmet harcamalarından 

en büyük payı alan yaĢlıların yakın dönemde yaĢanabilecek ekonomik ve sosyal hizmet 

kırılmalarına karĢı hassasiyetlerinin belirlenmesinde bir takım ipuçlarının bulunmasına 

imkan vermiĢtir. Bu yönüyle konunun daha anlaĢılabilir hale gelmesi yani yaĢlıların 

yaĢam algıları ve refah hizmetlerinden memnuniyeti üzerinde sosyo-demografik 

özelliklerin etkisinin belirlenmesi ihtiyaca uygun bir yaĢlılık politikasının 

geliĢtirilebilmesinde oldukça önemlidir. 

YaĢlıların sunulan hizmetlerden memnuniyeti üzerinden yapılan bir memnuniyet 

ölçüsünün yaĢamın geneliyle ilgili bir memnuniyet olarak algılanması bir yanılsamayı 

da beraberinde getirmektedir. Özellikle hizmet sağlayıcı kurumların belirli dönemlerde 

yapmıĢ oldukları anketlerle kendilerine yönelik elde etmiĢ oldukları geri bildirimler 

yaĢlının genel yaĢam memnuniyeti ve yaĢam kalitesi hakkında yeterli bir bilgi 

sunmamaktadır. Zira yaĢlıların refah ve bakım hizmetlerinden bir memnuniyetsizliği 

bulunmazken; yalnızlık, sosyal iletiĢimsizlik ve aile gibi sosyal destek sistemlerinden 

mahrum olmaktan kaynaklanan bir memnuniyetsizlik algısı oluĢabilmektedir. Bu 

bakımdan sunulan hizmetlerden memnuniyet genel yaĢamdan memnuniyeti sağlamak 

için yeterli değildir. 

Ġnsanın ekonomik ve sosyal yönünü belirli ölçüde destekleyen refah hizmetleri; 

duygusal ve psiko-sosyal yönden yaĢlının yaĢam kalitesine aynı katkıyı 

sağlayamamaktadır. Bir bütün olarak yaĢlının dünyasında ―yarım‖ bir alanı dolduran 

refah hizmetleri baĢta aile ve sosyal çevrenin doldurması beklenen diğer alana yeterince 

katkı sağlayamamakta; hatta bu alandaki boĢluktan olumsuz yönde etkilenmektedir. 

Erder (2006)‘in de belirttiği gibi refah hizmetleri bağlamında sunulan geniĢ haklar 

ailenin fonksiyonlarında ve değerler sisteminde önemli dönüĢümler yaĢanmasına neden 
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olmuĢtur. Bu bağlamda ailenin üstlenmesi beklenen bazı rol ve iĢlevlerin kamu 

tarafından üstlenilmiĢ olması aile içi iliĢkilere ve akrabalık iliĢkilerine zarar vermiĢtir. 

Bu durum yaĢlıların genel yaĢam memnuniyetini olumsuz yönde etkilediği gibi refah 

hizmetlerinden duyulan memnuniyeti de etkilemektedir.  

Aile ve sosyal çevresiyle iliĢkileri iyi olan yaĢlıların yaĢam algısında refah hizmetlerinin 

yeri; ailesi olmayan, sosyal iliĢkileri görece daha zayıf olan yaĢlılara göre daha 

sınırlıdır. Refah devleti mantığının doğal bir yansıması olarak değerlendirilebilecek bu 

durum (daha dezavantajlı olanların refah hizmetlerinden daha fazla memnuniyet ifade 

etmesi) bir yönüyle sosyal destekten mahrum kalanların refah devletine duyduğu 

ihtiyacın somut bir yansımasıdır. Fakat süreç tersten okunduğunda refah devletinde 

uygulanan sosyal politikaların yaĢlıların aile ve toplum tarafından sağlanan sosyal 

destek sistemlerinin yerine geçmesinin mümkün olmadığı anlaĢılmaktadır. Aynı Ģekilde 

mevcut sosyal politika anlayıĢının aile ve toplum da dahil edilerekyeniden 

yapılandırılması halinde refah hizmetlerine duyulan ihtiyacın azalacağı sonucuna 

varılabilir.Dolayısıyla refah hizmetlerindeki standardın yükseltilmesi yanında yaĢlıların 

aile ve toplumla olan bağının yeniden kurularaksosyal destek sistemlerinin 

güçlendirilmesi yaĢlının bütünsel yaĢam algısında olumlu sonuçlar doğuracaktır. 

Bu anlamda öncelikle refah devleti ve yaşlılık düzleminde Ģekillenen tartıĢmaların 

toplum ve yaşlılık bağlamında yeniden ele alınması; yaĢlılık konusunun daha sağlıklı ve 

insancıl bir zeminde değerlendirilmesine katkıda bulunabilir. YaĢlılığın refah devletinin 

ilgilenmesi gereken bir sorun olarak görülmesi yerine toplumsal bağlamda 

değerlendirilmesi gereken bir konu olarak kabul edilmesi önemlidir. Zira yaĢlılık ve 

yaĢlanmak konularının öncelikle refah devletinin geleceğiyle ilgili tartıĢmalarda yer 

alması yaşlılığın araçsallaştırılmasıanlamına gelmektedir. Ayrıca yaĢlılık konusundaki 

tartıĢmaların öncelikle toplumsal yaĢlanmanın neden olduğu sosyo-ekonomik maliyetle 

gündeme gelmesi yaĢlıların yaĢam algısına olumsuz etkide bulunmaktadır. 

YaĢlılara sunulan refah hizmetlerinin yaĢlıyı sosyal bağlamından koparmadan 

alternatifli bir Ģekilde geliĢtirilmesi önemlidir. Bu anlamda son yıllarda artan ―evde 

bakım‖ hizmetlerinin yaygınlaĢtırılması yanında yaĢlılar için tasarlanan konutların site 

ve bloklar halinde değil daha çok “müstakil konutlar‖ olarak tasarlanması faydalı 

olabilir. Zira yurt konseptinde ve küçük odalardan oluĢan konutlarda yaĢlılar sadece 
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kendileriyle baĢ baĢa kalmakta ve toplumun diğer yaĢ gruplarından soyutlanmaktadırlar. 

YaĢlı için sadece barınma yeri olmakla kalmayıp, kendi dünyası haline gelen konutların 

inĢa edilmesi ve toplumun tüm kesimlerinin yaĢamasına olanak sağlayacak mekânlar 

tasarlanması faydalı olabilir.  

YaĢlıların yaĢadıkları önemli sorunların baĢında gelen ―yalnızlık‖ sorununa çözüm 

bulmak adına zorunlu bir tercihin sonucu olarak tek baĢına yaĢamak durumunda kalan 

yaĢlılar için alternatifler geliĢtirilmeli ve yaĢlıların yalnızlık duygusu yaĢamamaları için 

mümkünse aile üyeleriyle, değilse istediği kiĢilerle yaĢaması için teĢvikler 

hazırlanmalıdır. Bu çerçevede “gönüllü partnerlik‖ ya da ―gönüllü yoldaşlık‖ yapacak 

kiĢilerin birlikte yaĢamalarına imkan sağlanabilir.  

YaĢlıların nasıl bir sosyal çevrede ve nasıl bir dünyada yaĢamak istediklerinin tespit 

edilmesi amacıyla yaĢlıların yaĢam algılarını belirlemeye yönelik çalıĢmalar kapsam ve 

içerik olarak geniĢletilerek sürdürülmelidir.  

YaĢlıların sadece kendi yaĢ grubundan kiĢilerle birlikte yaĢayıp yine aynı kiĢilerle çeĢitli 

sosyal faaliyetlere katılması yanında yetiĢkinlerle ve gençlerle de iletiĢim kurmalarına 

olanak sağlayan projelere öncelik tanınmalıdır. Zira toplumun diğer kesimlerinden 

soyutlanmalarına ve kendi aralarında yeni bir dünya inĢa etmeleri için tüm hizmetlerin 

kusursuz olarak sunulduğu bir sosyal hizmet ve bakım anlayıĢı yerine; toplumla beraber 

toplum içinde bir sosyal hizmet (Sollentuna Tors Backe huzurevindeki yaĢlıların 

Belediyenin yemekhanesinde yemek yemeleri gibi) anlayıĢının geliĢtirilerek 

yaygınlaĢtırılması daha faydalı olabilir. Ġsveç bakım modelinde ―evde bakım‖ hizmetine 

öncelik verilmesi ve yaĢlıların mümkün olduğunca toplum içinde kalmalarının 

sağlanması bu anlamda önemli bir yaklaĢımdır. Ancak bu hizmetten yararlanma 

kriterlerinin daha da geniĢletilerek ―kurumda kalan‖ yaĢlıların da en azından belirli bir 

bölümünün toplum içinde ve evinde yaĢamasına imkan verecek Ģekilde yeniden 

düzenlenmesinin olumlu sonuçlar doğuracağı anlaĢılmaktadır.  

Benzer Ģekilde Ġsveç refah devletinde temel sosyal hizmetlerden yararlanma ve bu 

hizmetlerin sunulması aĢamasında birey ve devlet arasındaki ikili iliĢkiye özel sektör 

yanında aile ve gönüllü kuruluşların da daha fazladahil olduğu bir bakım ve hizmet 

modeli geliştirilebilir. En azından ailesi olan yaĢlılar için öncelikle ailenin bakım ve 

hizmet sağlama görevi üstlenmesi (uygulamada olan bu sistemin 
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yaygınlaĢtırılması)temin edilirken; kimsesi olmayan yaĢlılar için de koruyucu-

destekleyici aile modeli geliĢtirilebilir. Ailenin sürece daha fazla dahil edilmesi devletin 

asli hizmet ve bakım sağlayıcı olma rolü‘ne zarar vermeyeceği gibi yaĢlıların da sunulan 

hizmetlerden memnuniyetini artıracaktır. Zira yalnız yaĢayan veya kurumlarda 

profesyonel bakım hizmeti alan yaĢlıların, en önemli sosyal destek sistemi olan aileden 

mahrum kaldıkları için alınan hizmetten memnuniyet derecesi olumsuz etkilenmektedir. 

Oysa ne kadar profesyonel olmasa da bir yaĢlı için aile ortamında sunulan bakım ve 

hizmetin psiko-sosyal ve duygusal yönden daha tatmin edici olduğu açıktır. 

Yaşlı bakım ve hizmet modelinin aile temelli olarak yeniden yapılandırılmasının 

devletin ekonomik ve sosyal yükünü hafifletmesi yanında yaĢlının da toplumdan 

soyutlanmadan yaĢamasını sağladığı için daha tatmin edici sonuçlar ortaya çıkarması 

mümkündür. Burada bakım hizmeti sunacak olan ailelerin karĢılaĢacağı sorunlar 

gündeme gelebilir. Ancak bu durumda ailelere sağlanacak maddi destek yanında zaten 

mevcut olan (aileleri dinlendirmek için) “geçici süreyle bakım” modellerinin 

yaygınlaĢtırılması ve baĢlangıçta “gönüllü aileler” ile sürecin baĢlatılması mümkün 

olabilir. Bir bakıma engelliler için sağlanan ―refakatçi hizmeti‖ gibi düĢünülecek 

modelde aile ve yaĢlı arasındaki iliĢkinin maddi temelli Ģekillenmemesi ve yaĢlının 

ailesince kazanç kapısına dönüĢerek araçsallaĢtırılmaması için de kuşaklar arası 

ilişkilerin enformel olarak yeniden düzenlenmesi sağlanabilir.  

Bunun yanında yaĢlı bakımı ve hizmet sunumu noktasında gönüllü kuruluşların daha 

fazla inisiyatif alması sağlanabilir. Bu durumun devletin temel hizmet sağlayıcı 

rolünden vazgeçmesi olarak algılanmaması için “gönüllülük” kavramının öne 

çıkarılmasıyla bu hizmetleri sunan kurumlara destek verilebilir. Zira Ġsveçli yaĢlıların 

mutluluğuna mutluluk katmanın yolu onların daha fazla istedikleri bir dünyada 

yaĢamalarına imkan sunmakla mümkün olacaktır.  

YaĢlıların nasıl bir dünya istediği bilinmeden onlara sunulan hizmetlerin standardının 

yükseltilmesiyle yeterince tatmin edici sonuçlar elde etmek kolay görünmemektedir. Bu 

bağlamda yaĢlıların dünyasında refah hizmetlerinin nerede durduğunun anlaĢılması, bu 

hizmetlerin yaĢlıların yaĢam kalitesi ve yaĢam algısında ne kadar etkili olduğunun 

anlaĢılması bakımından önemlidir. Çünkü Ġsveçli yaĢlılar kendilerine sunulan bakım 

hizmetlerinden ve genel olarak da refah devleti hizmetlerinden yüksek oranda 
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memnundurlar. Ancak bu memnuniyetin genel yaĢam algısında yeterince önemli bir 

payının olmadığı görülmektedir. Yani yaĢlının devletin sunmuĢ olduğu hizmetlerden 

memnuniyeti genel memnuniyete beklendiği ölçüde katkı sağlayamamaktadır. Bunun 

diğer anlamı yaĢlıların genel yaĢam algısındarefah hizmetlerinin telafi edemediği bir 

memnuniyetsizlik alanının olduğudur. ĠĢte devletin hizmetleriyle doldurulamayan bu 

alan yaĢlının sosyal yönünü; yani ailenin ve sosyal çevrenin doldurabileceği yönünü 

ifade etmektedir. Sunulan hizmetlerin kalitesinin ve çeĢitliliğinin artırılmasıyla yeri 

doldurulamayacak bu ―özel alana‖ ancak yaĢlının istek ve beklentilerine de uygun 

olarak aile baĢta olmak üzere toplum etki edebilir. Bu anlamda yaĢlıların memnuniyet 

oranlarından anlaĢıldığı gibi Ġsveç refah devleti yaĢlılara yönelik üzerine düĢen bakım 

ve hizmet sorumluluğunu layıkıyla yerine getirmektedir. Ancak bu hizmetler yaĢlının 

dünyasındaki bir alanı eksiksiz doldurmasına karĢın en önemli alan olan bireyin psiko-

sosyal yönünü yeterince dolduramamaktadır. Dolayısıyla İsveçli yaşlıların yaşadığı 

sorunlar sunulan refah ve bakım hizmetlerinin yetersizliğiyle ilgili olmayıp“toplumsal 

ihtiyaçların karĢılanamamasından ileri gelen“sosyal nitelikli” sorunlardır. 

Bu anlamda ―yaşlıve devlet” arasındaki iliĢkinin yeterince tatmin edici olduğunu 

söylemek mümkün olmakla birlikte,“yaşlı ve toplum” için aynı durumun geçerli 

olduğunu söylenemez. Ġsveçli yaĢlıların devlete bakan yüzü gülerken, topluma bakan 

yüzünün güldüğünü söylemek çok kolay değildir.Bu bağlamda devletin yaĢam 

kalitelerini artırmak adına yaĢlıların dünyasında daha fazla varlık göstermeye 

çalıĢmasının çok da anlamlı olmayacağı ifade edilmelidir. Zira devletin sunduğu 

hizmetler sosyal bir varlık olan insanı bir yere kadar tatmin etmekte; genel anlamdaki 

mutluluğun yakalanması için iseaile ve toplum‟un varlık göstermesi beklenmektedir. 

Eğer refah devletinde aile ve toplumun bir takım fonksiyonlarını kaybetmesinde 

uygulanan sosyal politikaların rolü varsa bu politikalar üzerine yeniden düĢünmek 

faydalı olabilir. Devletin uyguladığı politikaların aile ve toplum yapısını güçlendirici 

nitelikte olması yaĢlıların ihtiyaç duyduğu iki yönlü destek sisteminin inĢa edilmesi 

açısından son derece önemli olacaktır. Bir yaĢlı için dünyada yaĢanabilecek en güzel 

ülkelerin baĢında gelen Ġsveç‘te söz sırası artık devlette değil toplumdadır. 

Devlet, bireyin yaĢamında toplumun daha fazla yer alabilmesi için gereken koĢulları 

sağlama noktasında yeni bir tutum geliĢtirebilir. Bu anlamda devlet daha fazla varlık 
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göstererek bireyin tüm yaĢamında söz sahibi olmak yerine bazı alanlarda toplumun 

varlık gösterebilmesini sağlayabilir. Zira refah hizmetlerine anlam katan ve yaşlının 

algısındaki yeri belirleyen en önemli unsur yaşlının sosyal bağlamı yani toplumdur. 

Sunulan hizmetlerin yaĢlının toplumdan kopmasına neden olmak yerine toplumda daha 

fazla yer alabilmesine imkan tanıyacak nitelikte olması önemli görülmelidir. Birey ve 

toplumun refahının birbirinden bağımsız olarak düĢünülmesi mümkün olmadığına göre 

toplumdan bağımsız olarak yaĢlının refahının sağlanmasını düĢünmek de çok kolay 

değildir. Bu durum giderek yaĢlanan Ġsveç toplumu için daha anlamlıdır. Zira yaĢlıların 

geleceği ile Ġsveç toplumunun geleceği birbirinden bağımsız değildir.  

Bu anlamda Ġsveçli yaĢlıların refahında devletten çok toplumun varlık göstermesine 

ihtiyaç vardır. Devlet, toplumdan bağımsız olarak bireyin refahını sağlamanın mümkün 

olmadığından hareketle; toplum ve birey arasındaki dengeleyici rolüne ağırlık vermeli 

ve ―birey-devlet-toplum‖ üçlüsünün birbirinden ayrılmadığı bir refah politikası 

geliĢtirmeye özen göstermelidir. Böylelikle yaĢlının refahı ile toplumun refahı 

arasındaki denge sağlandığı gibi ―yaşlılık‖ konusu da ―toplumsal yaşlanma‖ konusunun 

gölgesinde kalmadan sağlıklı olarak değerlendirilmiĢ olacaktır.  
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FRÅGEFORMULÄR 

I samband med ett forskningsprojekt ställer vi 
några frågor till Er. Syftet med enkäten är att 
få kunskap om hur nöjda de äldre i Sverige 
med sina liv. Vi tackar för er medverkan i 
projektet. 

1. Ert kön:                                                                                                                                                                                                                                               
a) Kvinna                      b) Man                       

2. Hur gammal är Ni? 
a) 65-69      b) 70-74      c) 75-79 

             d) 80-84        e) 85-89       f) 90 < 

3. Civiltillstånd: 
a) Gift    b) Ogift    c) Änka     d) Skiljd  

4. Nivå på utbildning:  
a) Grundskola   b)Gymnasium                         
c) Högskola       d) Master   e)Har ingen        

5. Vad hade ni för yrke innan 
pensionen?…………………………… 

6. Har Ni arbetat tidigare och hur 
många år arbetade Ni i så fall? 
a)1-10        b) 11-20       c)21-30    
d)31-40      e) 41<          f) Aldrig      

7. Hur många barn har Ni?                 
 a) 0     b) 1      c) 2     d)     e) 4< 

8. Hur många barnbarn har Ni? 
a) 0    b) 1     c) 2     d) 3    e) 4< 

9. Hur många syskon har Ni?     
a) 0    b) 1     c) 2     d) 3    e) 4< 

10. Vem besöker Er oftast? 
a) Mina syskon 
b) Mina barn 
c) Mina barnbarn 
d) Mina vänner 

11. Hur ofta kommer Era besökare? 
a) Varje dag                                  
b) En gång/vecka                     
c)En gång/månad                   
d) En gång/år 
e) Vid särskilda tillfällen 
f) Ingen kommer 

12.  Hur länge har Ni bott här? 
a)0-2 år   b) 3-5 år  c) 6-8 år   d) 9<  

13. Hur har ert sociala liv förändrats 
sedan Ni flyttade hit? 
a) Det har blivit mycket sämre 
b) Det har blivit sämre 
c) Det har inte förändrats 
d) Det har förbättrats 
e) Det har blivit mycket bättre 

14. Anser Ni att er inkomst är tillräcklig? 
a) Inte alls tillräcklig 
b) Inte tillräcklig 
c) Lagom 
d) Tillräcklig 
e) Verkligen tillräcklig 

15. Inom vilket område anser Ni Er ha 
behov av stöd? (Ni kan markera flera 
val i den ordningen där det viktigaste 
märks med 1,2. o.s.v. ) 
a) Psykologiskt stöd 
b) Ekonomiskt stöd 
c) Socialt stöd 
d) Stöd i omvårdnaden 
e) Stöd i fråga om familjen 
f) Andligt stöd 

16. Är Ni nöjd med Ert nuvarande liv? 
a) Inte alls nöjd 
b) Inte nöjd 
c) Lite nöjd 
d) Nöjd 
e) Mycket nöjd 

17. Var och med vem skulle Ni leva om ni 
hade möjlighet? 
a) Ensam i mitt egna hem 
b) Med min make i mitt hem 
c) Med mina barn 
d) Här 
e) Annat…………………………………… 

18. Känner NI att Ni fortfarande har  kvar 
saker att göra i livet? 
a) Absolut inte 
b) Nej 
c) Osäkert 
d) Ja 
e) Absolut 

19. Är bostaden välutrustad och väl 
 skött? (rummets uppbyggnad, 
uppvärmning, ljussättning, ventilation 
etc.) 
a) Inte alls 
b) Nej 
c) Ganska 
d) Ja 
e) Verkligen 

20. Är Ni nöjd med kontakterna med de 
andra boendena? 
a) Inte alls nöjd 
b) Inte nöjd 
c) Ganska nöjd 
d) Nöjd 
e) Mycket nöjd 

EK 1. ANKET FORMU 
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21. Är Ni nöjd med kontakterna med 
personalen? 
a) Inte alls nöjd 
b) Inte nöjd 
c) Ganska nöjd 
d) Nöjd 
e) Mycket nöjd 

22. Anser Ni att man visar Er tillräckligt 
intresse/värde här? 
a) Ja          b) Knappt         c) Nej 

23. Hur skulle Ni beskriva ert 
hälsotillstånd? 
a) Mycket dåligt    
b) Dåligt 
c) Sådär 
d) Bra 
e) Mycket bra 

24. Har Ni någon kronisk sjukdom? Om 
frågan besvaras med ja, ange vilken 
typ av sjukdom. 
a) Ja…………………………………………… 
b) Nej 

25. Vad brukar Ni oftast sysselsätta Er 
med när Ni har tid över? (Ni får 
markera flera alternativ) 
a) Läsa tidning/bok 
b) Spendera tid med mina vänner 
c)  Titta på TV 
d) Vara ensam 
e) Medverka i sociala sammanhang 
f) Utöva sport/träning 
g) Spela spel 
h) Utöva min religion 
i) Surfa på internet 
j) Annat 

26. Deltar ni i några sociala aktiviteter? 
a) Ja             b) Nej 

27. Är Ni nöjd med att vara här? 
a) Inte alls nöjd 
b) Inte nöjd 
c) Ganska nöjd 
d) Nöjd 
e) Mycket nöjd 

28. Känner Ni er gammal? 
a) Ja        b) Nej       c) Ibland 

 
29. Känner Ni er lycklig? 

a)Ja        b) Nej         c) Ibland 
 
 
 

30. Vilket är enligt Er som äldre det 
viktigaste problemet? (Det går bra att 
markera flera alternativ i ordning, ett 
för det viktigaste o.s.v.). 

a) Ensamheten 
b) Ointresset        
c) Hälsoproblemen 
d) Att vara beroende av andra 
e) Ekonomiska svårigheter 
f) Annat (uppge vad)……………….. 

31. Känner Ni Er trygg? 
a) Aldrig    b) Ibland    c) Alltid 

 
32. Känner Ni Er ensam? 

a) Aldrig       b) Ibland     c) Alltid 
 

33. Känner Ni att Ni lever Ert liv helt och 
fullt? 
a) Ja, absolut 
b) Ja 
c) Osäkert 
d) Nej 
e) Nej, absolut inte 

34. Gradera nivån av tillfredsställelse i 
följande områden: 

Service Mycket 
bra 

Bra Okej Dålig Mycket 
dålig 

Hälsa      

Äldre- 
Omsorg 

     

Boende      

Pension      

Fjärr- 
Trafik 

     

Säkerhet      

Sociala 
Tjänster 

     

Fritid      

 

Tack för att Ni deltog i undersökningen!! 

Om Ni önskar att tillägga något, så går det bra 
att göra det nedan: 

...........................................................................

...........................................................................  
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EK 3: AraĢtırma Alanında Çekilen Bazı Resimler 

 

Resim 1: Rinkeby Huzurevinin DıĢtan GörünüĢü, Stockholm, 2012.

 

Resim 2: Tors Backa Huzurevinin DıĢtan GörünüĢü, Sollentuna, 2012. 
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Resim 3: Tallhöjden YaĢlı Merkezi ve YaĢlı Konutları, Haninge, 2012. 

 

 

Resim 4: YaĢlı Merkezinde YaĢlılar Ġçin HazırlanmıĢ Kuaför Salonu, Haninge,2012. 
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Resim 5: YaĢlılar Ġçin DüzenlenmiĢ Egzersiz Salonu. 

 

Resim 6: YaĢlı Merkezindeki Yemekhaneden Bir Görünüm, Haninge, 2012. 
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Resim 7: YaĢlı Konutlarının DıĢ Görünümü, Haninge, 2012. 

 
Resim 8: Huzurevindeki Bir YaĢlı Odası, 2012. 
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Resim 9: YaĢlılar ve Engellileri TaĢıyan Özel Donanımlı Araçlar, Karolinska 

 
Resim 10: Yatalak ve Tekerlekli Sandalyeli YaĢlıları Kaldırmak ve TaĢımak Ġçin 

Kullanılan Araç 
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Resim 11: YaĢlı Merkezinde YaĢlıların Dokuma Tezgahları, Sollentuna, 2012. 

 

 

 
 

 

Resim 12: YaĢlılarla Mülakat Yaparken, Sollentuna, 2012. 
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Resim 13: Huzurevinden Bir Görünüm, Stockholm, 2012. 

 

 
Resim 14: Huzurevinin Ġç Koridoru, Stockholm, 2012. 
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Resim 15: Bir YaĢlının Evinin Bahçesindeki Çitte Asılı At Nalları, Sollentuna, 2012. 

  

 

Resim 16: Alby Huzurevi, Botkyrka, 2012. 
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Resim 17: Alby Huzurevinden Bir Görünüm, Botkyrka, 2012. 

 

Resim 18: Alby Huzurevinin DıĢ Görünümünden Bir Kesit, 2012. 
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Resim 19: YaĢlı BuluĢma Noktası, Haninge, 2012. 

 

Resim 20: Tallhöjden BuluĢma Noktasında YaĢlılarla GörüĢme Yaparken, Haninge, 

2012. 
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Resim 21: Tallhöjden BuluĢma Noktasında YaĢlıların Kullandığı Sauna, Haninge, 2012. 

 

Resim 22: Huzurevinde Kalan Bir Türk YaĢlının Odası, Stockholm, 2012. 
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Resim 23: Rinkeby Huzurevinin Ġç Bahçesinden Bir Görünüm, Stockholm, 2012. 

Resim 24: Ġsveçte Soğuk ve Karanlık Bir KıĢ Manzarası  
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Resim 25: YaĢlıların da Kullandığı Hobi Bahçesinden Bir Görünüm 

 

Resim 27: Aleris-Vårbacka Plaza‘nın Ġç Avlusundan Bir Görünüm. 
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Resim 28: Kista Servicehus‘den bir görünüm, Stockholm 2012 
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