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Dünyada ve Ülkemizde Yafll›lara Yönelik Sosyal Politikalar
Social Policies Regarding Elderly People in Turkey and in the World

ÖÖzzeett

Günümüzde yafll›lar›n kurumda kalma, sosyal desteklerinde azalma, ba-

¤›ml›l›klar›n›n artmas›yla iliflkili sosyo-ekonomik statü kayb›na u¤rama,

sosyal iletiflimlerinde azalma, bak›ma muhtaçl›k gibi sorunlarla karfl› kar-

fl›ya kalmalar›, yafll›lara yönelik sosyal bak›m ve deste¤in giderek daha faz-

la önem kazanmas›na neden olmufltur. Bak›ma muhtaçl›k riski ve sorunu

ile karfl›laflan yafll›lar›n bak›m güvencelerini sa¤lamak sosyal devletlerin

baflta gelen görevlerindendir. Az geliflmifl ve geliflmekte olan ülkelerde,

geliflmifl ülkelere göre bu politikalar›n uygulanma koflullar› yetersizdir. Nü-

fusu gittikçe yafllanmakta olan geliflmifl ülkelerin ve yafll› nüfusu giderek

artan ülkemiz gibi ülkelerin yafll›lar›n›n sosyal refah› için sosyal politika ve

sosyal hizmetlerin temel esaslar› do¤rultusunda yafll› politikalar› olufltur-

malar› gerekmektedir. Ayr›ca yafll›lara yönelik uygun bak›m modellerinin

gelifltirilmesi gerekir.Türk Fiz T›p Rehab Derg 2010;56:30-3.
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SSuummmmaarryy

Today, social care and support for the elderly gain more importance 

due to problems associated with institutionalization, lack of social 

support, dependency, loss in socio-economic status, and care 

dependency. Providing nursing assurance for elderly population, who 

face the risk and/or problem of care dependency, is one of the primary

tasks of governments. Implementation of the policies on protecting 

elderly people is not sufficient in underdeveloped and developing 

countries, compared with developed countries. In order to ensure the

social welfare of the elderly, policies should be established in developed

countries with aging population and in developing countries, such as

Turkey, with increasing number of elderly population. In addition, elderly

community-oriented appropriate care models must be created.

Turk J Phys Med Rehab 2010;56:30-3.
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GGiirriiflfl

Son yüzy›l içerisinde dünya geneli ve ülkemiz yafll› nüfus

oran›n›n giderek artmas›na ba¤l› demografik yafllanma süreciy-

le karfl› karfl›ya kalm›flt›r. Bugün dünya nüfusunun %10’unu 

60-65 yafl ve üstü bireyler oluflturmaktad›r. 2020 y›l›nda dünya

nüfusunun 7,5 milyara, 60 yafl ve üstü nüfus grubunun ise bir

milyara ulaflaca¤› tahmin edilmektedir. Ülkemizde ise 1990’lara

kadar %5’in alt›nda kalan yafll› nüfus oran›nda son on befl y›lda

önemli bir art›fl olmufltur (1). Teknoloji ve yaflam kalitesinin geli-

flimine koflut olarak, yafll› insanlar›n oran› ülkemizde de giderek

artmaktad›r. Türkiye nüfusu hakk›nda en güncel veri olan 2007

Adrese Dayal› Nüfus Kay›t Sistemi sonuçlar›na göre yafll› nüfus

oran› %7’yi aflm›flt›r. Buna göre ülkemizdeki yafll› nüfusu dünya-

daki birçok ülkenin toplam nüfusundan bile fazlad›r (2,3). 

Dünya ülkelerinde ve ülkemizde yafll› nüfusunun h›zla art-

mas› ayr›ca; yafll› nüfusta uzun yaflam›n getirdi¤i yaln›zl›k, yok-

sulluk, özürlülük ve kronik hastal›klar gibi sorunlar›n artmas›,

yafll› bak›m› ve destek gereksinimini ve yafll›l›k hizmetlerinin

tüm yönleri ile yeniden ele al›nmas›n› gündeme getirmifltir. 

Günümüzde yafll›l›k çok yönlü sosyal bir sorun olarak görül-

mektedir. Bunun nedenleri aras›nda; toplumsal de¤iflime ve geli-

flime paralel olarak genifl ailelerin yerini çekirdek ailelerin alma-

s›, kad›n›n çal›flma yaflam›na kat›lmas›, geleneklerin, kültürün ve

de¤erlerin de¤iflmesi, art›k 'ata' ve 'otorite' olamayan yafll›n›n ai-

le içerisinde yük/sorun olmaya bafllamas›, sa¤l›k alan›ndaki bilim-



sel ve teknolojik geliflmeler, e¤itim düzeyinin yükselmesi, sosyal

güvenli¤i olan ve yararlanan kifli say›s›n›n artmas›, ortalama in-

san ömrünün uzamas›, anne ve bebek ölümlerinin azalmas› ve

hastal›klara yönelik tan› ve tedavi yöntemlerinin geliflmesiyle

iliflkili yafll› nüfusunun artmas› yer almaktad›r. Kronik hastal›¤›

olan yafll›lar›n fiziksel, psikolojik, sosyo-ekonomik sorunlar›na yö-

nelik yeterli t›bbi bak›m, tedavi ve ekonomik yard›m gibi destek-

leri alamamalar› da yukar›da s›ralanan nedenlerle iliflkili olarak

ortaya ç›kan önemli sorunlardand›r. Ayr›ca yafll›l›¤a ba¤l› yafla-

nan di¤er sorunlar aras›nda yafll›lar›n özgüvenlerinin azl›¤›, gö-

reli yoksulluklar›, kurum bak›m› hizmetini ikincil görmeleri, ku-

flaklararas› gerilim, ba¤›ml› yaflamalar›, gelir yetersizli¤i, potansi-

yellerinin tan›nmamas› ve kullan›lmamas›, yafla göre damgalana-

rak kategorize edilmeleri gibi nedenler yer almaktad›r (4,5). 

Tüm bu say›lan nedenler gerek dünyada gerekse ülkemizde

yafll›lara yönelik koruyucu, önleyici ve destekleyici sosyal hiz-

metlerin uygulanmas›n› sa¤layan sosyal politikalar›n gelifltiril-

mesini zorunlu k›lmaktad›r. Az geliflmifl ve geliflmekte olan ülke-

lerde, geliflmifl ülkelere göre bu politikalar›n uygulanma koflulla-

r› daha sorunlu ve yetersizdir (6). 

Dünyada geleneksel sosyal politikan›n yerini “aktif sosyal

politika” almaktad›r. Bu yaklafl›ma göre kamu idareleri sosyal

politikan›n tek sorumlusu de¤ildir. Sosyal alanda önemli roller

üstlenebilecek, hatta sosyal koruma finansman› ve uygulamas›-

na katk›da bulunabilecek özel sektörler birçok sosyal grup olufl-

turabilmekte ve temel baz› sorumluluklar› alabilmektedir (7). 

Geliflmifl ülkelerde yafll›l›k, özürlülük, hastal›k, malullük gibi

bak›ma muhtaçl›k riski bulunan bireylerin bak›m güvencelerini

temin eden gerek primli gerekse primsiz sistemlerin içinde de-

¤iflik güvence modelleri gelifltirilmifltir. Bu model kapsam›nda

birçok geliflmifl ülkede bak›m güvence sisteminin finansman›n

hem kamu hem de özel sektör taraf›ndan karfl›lanmas› modeli

benimsenmektedir (8). 

Dünyada sosyal bak›m güvence sisteminde bak›ma muhtaç

kiflilerin gerekti¤inde ald›¤› kurum bak›m hizmeti üç flekilde uy-

gulanmaktad›r: 

• SSüürreekkllii  OOllaarraakk  KK››ssmmii  ((YYaarr››  GGüünn))  KKuurruummssaall  BBaakk››mm  HHiizzmmeettii::

Bak›ma muhtaç kiflinin sa¤l›k durumunda olumsuz geliflmeler

görüldü¤ünde veya bak›c›n›n gündüz veya gece çal›flmak duru-

munda olmas› halinde evdeki bak›m tam olarak sa¤lanamayaca-

¤›ndan, bak›ma muhtaç kiflinin k›smi (gece veya gündüz) bak›m

hizmetleri sunan kurulufllardan yararlanmas›d›r. 

• BBeelliirrllii  BBiirr  SSüürree  ‹‹ççiinn  TTaamm  GGüünn  KKuurruummssaall  BBaakk››mm  HHiizzmmeettii::  Bak›ma

muhtaç kiflinin, hangi sebepten olursa olsun geçici olarak evinde ba-

k›lmas› uygun görülmemesi halinde, herhangi bir bak›m merkezine

k›sa süreli (örne¤in y›lda en fazla 4 hafta) olarak al›nmas›d›r. 

• SSüürreessiizz  OOllaarraakk  TTaamm  GGüünn  KKuurruummssaall  BBaakk››mm  HHiizzmmeettii::  Kiflinin

a¤›r derecede bak›ma muhtaç olmas›, evde bak›ma muhtaç kifli-

ye bakacak bireyin olmamas› veya bak›c›lar›n de¤iflik psiko-sos-

yal ve fiziki nedenlerle bak›m sorumluluklar›n› yeterince yerine

getirememeleri gibi durumlarda bak›ma muhtaç kiflinin sürekli

olarak kurumsal bak›m hizmetine al›nmas›d›r (9). 

Geliflmifl ülkelerde yafll›lara kendi çevrelerinde, evlerinde önce

yak›nlar›, sonra gönüllüler arac›l›¤›yla mesleki hizmetlerin sunul-

mas› amaçlanmaktad›r. Bu ülkelerde konutlar›n fiziksel iyilefltiril-

mesi ve yaflam standartlar›n›n art›r›lmas› ile yafll›lara sosyal koru-

ma sa¤lanmaktad›r. Yafll›lara yönelik sosyal politikalarda tüm bu

sosyal koruma alan› içinde ele al›nmaktad›r. Geliflmifl Avrupa Birli-

¤i ülkelerinde yafll› hizmetine genel bak›fl kurum bak›m›ndan uzak-

laflmad›r. Klasik huzurevi terk edilmeye, merkezi yönetime karfl›

politikalar gelifltirilmeye bafllanm›flt›r. Yafll› bak›m› önemli ölçüde

kamunun görevidir ve bu hizmetleri yürüten elemanlar ve kurum-

lar ülkemizdekine k›yasla bir hayli fazlad›r. Dünyada, evde bak›m

hizmetinin geliflti¤i bafll›ca ülkeler aras›nda Hollanda, ABD, Alman-

ya, Avusturya, ‹ngiltere, Danimarka ve Belçika gelmektedir (10-12).

Geliflmifl ülkeler bak›m yükünün, ekonomik ve sosyal neden-

lerle alt›ndan kalkamayacak boyutlara ulaflaca¤›n› öngördükle-

rinden, ailenin desteklenmesini hedef alan bak›m sigortas› kap-

sam›nda yasal düzenlemelere sosyal politikalar› içinde yer ver-

mektedirler. Örne¤in Almanya, Avusturya, Hollanda, ‹srail ve Ja-

ponya gibi geliflmifl ülkelerde sosyal güvenlik sistemi içinde “ba-

k›m sigortas›” uygulamalar› yer almaktad›r. Bunun yan›nda, sos-

yal hizmet uygulamalar› içindeki düzenlemeleri içinde ‹ngiltere,

Norveç, ‹sveç, Almanya ve Hollanda’da devletin, bak›c› aile bi-

reylerini destekleyen uygulamalar› söz konusudur. Birçok ülke-

nin de benzer flekilde, sosyal güvenlik ve mali düzenlemelerle

bu grubun haklar›n› gözetecek, sosyal ve ekonomik avantajlar

sa¤layacak çabalar içinde olduklar› görülmektedir (8,9,12).

Yafll›l›¤a iliflkin politikalara yönelik uluslararas› alanda önem-

li eylem planlar› da haz›rlanm›flt›r. Bunlardan ilki 1982 y›l›nda Vi-

yana’da yafllanma ile ilgili politikalar› belirlemek ad›na düzenle-

nen 1. Yafll›l›k Kongresi’dir. Kongrede kabul edilen “Viyana Ulusla-

raras› Yafllanma Eylem Plan›” Birleflmifl Milletler Genel Kurulu ta-

raf›ndan da onaylanm›flt›r. Bu eylem plan›nda yafll›lara yönelik

ba¤›ms›z yaflam, kat›l›mc›l›k, bak›m, onurlu yaflam ve kendini ger-

çeklefltirme gibi befl ö¤eyi içine alan öneriler sunulmufltur. 2.

Yafll›l›k Kongresi ise 8-12 Nisan 2002 tarihinde Birleflmifl Milletler

taraf›ndan Madrid’de düzenlenmifl olup, yafll› nüfusun yaflam ka-

litelerinin iyilefltirilmesi, topluma entegrasyonlar›, geçim ve sa¤-

l›k problemleri ile tüm yafl gruplar›n› kapsayan politikalar olufltu-

rulmas› ekseninde “Uluslararas› Eylem Plan›” haz›rlanm›flt›r.

2002 Uluslararas› Eylem Plan› özellikle gelecek yirmi y›l için yafl-

lanma politikalar› ve uygulamalar› konusunda öncelikleri belirle-

mifl ve yap›lacak eylemleri tan›mlam›flt›r. Her iki kongrede de kü-

resel ölçekte öneriler sunmakla birlikte, Viyana Eylem Plan› daha

çok geliflmifl ülkelere, Madrid Eylem Plan› ise daha çok geliflmek-

te olan ülkelere vurgu yap›lmaktad›r (13,14).

Ülkemizde yafll›lar için oluflturulan sosyal politikalara bak›l-

d›¤›nda önemli bir sosyal politika oluflturma sorunu yafland›¤›n›

ve bu sorundan kaynaklanan kurumsal sorunlar›n oldu¤unu

söyleyebiliriz. Ülkemizde yafll›lara yönelik oluflturulan sosyal

politikalar “sosyal yard›m/maddi yard›m” merkezli geleneksel

bir yap› tafl›maktad›r. Bu ba¤lamda da yafll›l›k, özürlülük, çocuk

ve kad›nlar yoksulluk ba¤lam›nda ele al›nmaktad›r (7). 

Yafll›l›kla ilgili olarak yasalar incelendi¤inde; 1982 Anayasa-

s›n›n 61. maddesi “Yafll›lar devletçe korunur. Yafll›lara devlet yar-

d›m› sa¤layacak di¤er haklar ve kolayl›klar kanunla düzenlenir”

demektedir. Di¤er taraftan yafll›lara sosyal hizmet amac›yla ku-

rulan huzurevlerine kabul edilecek yafll›larda aran›lan nitelikler

aras›nda yer alan “günlük yaflama faaliyetlerini ba¤›ms›z yapa-

bilecek nitelikte olmak, yatalak veya devaml› yatarak t›bbi teda-

vi veya bak›ma gereksinimde olmamak, beden fonksiyonlar›nda

kendi gereksinimi ile karfl›lamada engel olacak herhangi bir sa-

katl›k veya hastal›¤›n›n bulunmamas›” gibi flartlar›n Anayasa’n›n

61. Maddesi ile uyumlu oldu¤u söylenememektedir (6,10). Gelifl-

mifl ülkelerdeki huzurevine alma koflullar›n›n ise tam tersine

yafll›lar›n günlük yaflam aktivitelerini yapmada yetersiz olmas›

ya da yapamamas› gibi kriterleri içermesi ülkemizdeki yafll›lara

yönelik gelifltirilen sosyal politikalar›n yetersiz ve gereksinimle-

ri karfl›lamayacak düzeyde oldu¤u düflündürmektedir (15).

Türk Fiz T›p Rehab Derg 2010;56:30-3

Turk J Phys Med Rehab 2010;56:30-3

Görgülü ve ark.

Yafll›lara Yönelik Sosyal Politikalar 31



Ülkemizde yafll›lara yönelik hizmetler 2828 say›l› yasan›n

öngördü¤ü esaslar do¤rultusunda üç yönetmelik çerçevesinde

yürütülmektedir. Bunlar:

1- Sosyal Hizmetler ve Çocuk Esirgeme Kurumu (SHÇEK) Hu-

zurevleri ile Huzurevi Yafll› Bak›m ve Rehabilitasyon Merkezi Yö-

netmeli¤i,

2- Özel Huzurevleri ve Yafll› Bak›mevleri Yönetmeli¤i,

3- Kamu Kurum ve Kurulufllar› Bünyesinde aç›lacak “Huzurev-

lerinin Kurulufl ve ‹flleyifl Esaslar› Hakk›ndaki Yönetmeli¤i’dir (16).

Türkiye’de 1963 y›l›nda bafllayan planl› kalk›nma çabalar›,

befl y›ll›k kalk›nma plan›yla her alanda politikalar›n gelifltirilme-

si amac›na yönelik olarak günümüze kadar sürmüfltür. Sekizin-

cisi gündemde olan bu planlarda bazen sosyal güvenlik bazen

de sosyal hizmetler, bafll›¤› alt›nda ele al›nan yafll› politikalar›

hemen hemen tüm planlarda yer alm›flt›r. Ülkemizde Sa¤l›k Ba-

kanl›¤› Tedavi Hizmetleri Genel Müdürlü¤ü taraf›ndan “21. Yüz-

y›lda Herkes ‹çin Sa¤l›k” politikas›n›n 5. hedefi olarak “Sa¤l›kl›

Yafllanma ve Yafll›lar›n Sa¤l›¤›” ile ilgili çal›flmalar bafllat›lm›flt›r.

Çal›flma kapsam›nda sektör içi ve sektörler aras› toplant›larla

mevcut durum, sorunlar tespit edilmifl; amaçlar›, hedefleri ve

stratejileri belirlenmifl olup, çal›flmalar devam etmektedir (13).

Ayr›ca Devlet Planlama Teflkilat› (DPT) Müsteflarl›¤›’n›n koordi-

natörlü¤ünde oluflturulan “Yafllanma Ulusal Komitesi”nce ha-

z›rlanan ‘Türkiye’de Yafll›lar›n Durumu ve Yafllanma Ulusal Ey-

lem Plan›’ Yüksek Planlama Kurulu’nun 01/05/2007 tarih ve

2007/17 say›l› karar› ile kabul edilmifl olup, SHÇEK koordinatör-

lü¤ünde ilgili kurulufllar›n iflbirli¤i ile ‘Uygulama Program›’ ha-

z›rlanma çal›flmalar› sürdürülmektedir (17).

Ülkemizde Geriatri Vakf›, Geriatri ve Gerontoloji Derne¤i,

Hacettepe Üniversitesi Geriatrik Bilimler Araflt›rma Merkezi

(GEBAM), Geriatri Fizyoterapistleri Derne¤i, Milli E¤itim Sa¤l›k

E¤itimi Vakf› (MESEV), Türkiye Güçsüzler ve Kimsesizlere Yar-

d›m Vakf›, Türkiye Yafll›l›k Konseyi Derne¤i (TURYAK), Türkiye

Aile Planlamas› Derne¤i ve Yafll›l›k Platformu gibi sivil toplum

kurulufllar› yafll›l›k ve sa¤l›kl› yafllanma konusunda çeflitli çal›fl-

ma ve araflt›rmalar yapmakta, sempozyum, kongre ve toplant›-

lar düzenlemekte, ayr›ca Türkiye Sakatlar Konfederasyonu, Tür-

kiye ‹fl Kurumu iflbirli¤inde yafll›-özürlü bak›m eleman› yetifltir-

me sertifika programlar› düzenlenmekte ve bu alanda hizmet

sunmaktad›rlar. Ayr›ca, Ocak 2005 tarihinde, Cumhurbaflkanl›¤›

Genel Sekreterli¤i, Ankara Valili¤i ve ilgili üniversiteler ile sivil

toplum kurulufllar›n›n katk›lar› ile Ulusal E¤itime Destek Kam-

panyas› Yafll›lar›n Yaflam Kalitesini Yükseltme giriflimi ad›na ça-

l›flmalar bafllat›lm›fl, “Yafll›lar için Temel ‹lke, Hak ve Beklentiler”

isimli bir belge yay›nlanm›flt›r (13).

Türkiye’de insan gücü olarak yafll› bak›m eleman› yetifltiren

herhangi bir e¤itim kurumunun olmamas› nedeni ile ve yafll› hiz-

metleri alan› ve bu alanda görev yapacak nitelikli ara insan gü-

cünün yetifltirilmesi amac›yla sektörler aras› çal›flmalar bafllat›l-

m›flt›r. SHÇEK Genel Müdürlü¤ü, Milli E¤itim Bakanl›¤› K›z Teknik

Ö¤retim Genel Müdürlü¤ü ve Milli E¤itim Sa¤l›k E¤itimi Vakf›

(MESEV)’n›n iflbirli¤inde 1999 y›l›nda meslek liselerinde bafllat›-

lan ve 2003 y›l›nda ilk bölümü tamamlanan çal›flma ile meslek

liseleri düzeyinde yafll› bak›m› ve hizmetleri konusunda, bilinçli,

nitelikli “Yafll› Bak›m Eleman›” ile ara insan gücüne olan ihtiya-

c›n karfl›lanmas› amaçlanm›flt›r (13).

Türkiye’de sosyal bak›m hizmetlerine dönük sosyal güvenlik

sistemi henüz oluflturulmufl bir yap›ya kavuflmufl de¤ildir. Ülke-

mizde bak›ma muhtaç bireyleri korumay› amaçlayan mevcut ka-

nuni düzenlemeler yetersizdir. Bu konuya yönelik Temmuz

2005’te TBMM taraf›ndan kabul edilen “Özürlüler Yasas›” ile ilk

defa bak›ma muhtaç özürlü ve yafll›lar›n, primsiz sistemin içinde

bak›m güvencesi kapsam›na al›nmas› ile bu konuda önemli bir

ad›m at›lm›flt›r (9). Ancak ülkemizde evde ve kurumda bak›ma

muhtaç kiflilere dönük altyap›, organizasyon ve devletçe destekle-

me hizmetleri de henüz belirli bir aflamaya gelmifl durumda de¤il-

dir. Bu nedenle bak›ma muhtaç kiflilere yönelik evde ve kurumda

sosyal bak›m hizmetleri sunabilecek kamuya ve özel sektöre ait

bak›m kurulufllar›n›n say›s› çok azd›r. Ayr›ca var olan özel kurulufl

hizmetlerinden çok az say›da yafll› yararlanabilmektedir (18).

Ülkemizde yafll›lar›n gelir yetersizli¤i ve ikinci/emeklilik son-

ras› çal›flma, yaln›zl›k, sosyal d›fllanma, topluma kat›l›m yetersiz-

li¤i ve konut, ›s›nma, beslenme, ulafl›m gibi ihtiyaçlar›n›n karfl›-

lanamamas› gibi sorunlarla karfl›laflmalar›, fiziksel ve psikosos-

yal gereksinimlerini karfl›layan merkezlerin ya da kurumlar›n ye-

tersiz olmas›, var olan sosyal politikalar›n›n yetersiz ya da sos-

yal politika anlay›fl›n›n de¤iflmesi gerekti¤inin önemli gösterge-

leridir. Yafll›lar›n yaflad›klar› bu sorunlar, yafll›l›¤›n do¤as› olarak

geliflen fizyolojik de¤iflikliklerin ortaya ç›kard›¤› sorunlar› daha

fazla a¤›rlaflt›rabilmektedir (4,6,10). 

Bugün ülkemizde sa¤l›k hizmetleri aç›s›ndan bak›ld›¤›nda

ise, sosyal güvencesi olmayan yafll›lar›n sa¤l›k hizmetlerinden

yararlanmas› hemen hemen imkans›zlaflm›flt›r. Yafll›lara yönelik

yeflil kart uygulamalar› yayg›n ve yeterli de¤ildir. Bu durumun

da Anayasan›n 61. maddesi ile uyumlu oldu¤u söylenemez. Sos-

yal güvencesi olanlar ise yatakl› tedavi kurumlar›ndan yatak sa-

y›s›n›n az olmas› ya da geriatri bölümünün olmay›fl›na ba¤l› ne-

denlerle yeterince hizmet alamamaktad›rlar (10).

Ülkemizde yafll›lara yönelik hizmet sa¤layan bafll›ca kurum-

lar aras›nda SHÇEK Genel Müdürlü¤ü gelmektedir. SHÇEK sos-

yal yoksunluk ve/veya ekonomik yoksulluk içindeki yafll›lara ya-

flam standartlar›n› koruma ve yükseltme amaçl› hizmetleri dü-

zenleme ve denetleme, yafll›lara kurum bak›m› ve sosyal yard›m

hizmetleri verme gibi görevleri yapmaktad›r. SHÇEK d›fl›nda be-

lediyeler, dernekler, vak›flar ya da özel kurumlar taraf›ndan da

yafll›lara kurum bak›m› verilmektedir. Ayr›ca evlerinde yaflayan

yafll›lara hizmet veren SHÇEK’ye ba¤l› “Yafll› Dayan›flma Mer-

kezleri” ve “Huzurevi Yafll› Bak›m ve Rehabilitasyon Merkezleri”

de bulunmaktad›r (4,6,10,15).

Ülkemizde yafll› hizmetlerine bak›fl, daha çok kurum bak›m›

çerçevesinde “huzurevleri” anlay›fl›d›r. Ülkemizde 249 huzurevi

yafll›lara hizmet vermektedir (Tablo 1), (4,15,16). 

Ülkemizde, aile yap›s›ndaki de¤iflim ile birlikte devletin ba-

k›m hizmetleri sa¤lamadaki yetersizli¤i ve bak›m hizmetlerini

veren kurulufllar›n maddi aç›dan getirdi¤i ek yük nedeniyle yafl-

l› özürlü ve kronik hastalar›n bak›m› büyük ölçüde aile üyeleri

taraf›ndan yürütülmektedir (11).
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HHuuzzuurreevvii HHuuzzuurreevvii  ssaayy››ss›› KKaappaassiittee

SHÇEK’ye ait huzurevleri 72 7569

Dernek ve vak›flara ait huzurevleri 35 2669

Az›nl›klara ait huzurevleri 7 991

Özel huzurevleri 110 4596

Di¤er bakanl›klara ba¤l› huzurevleri 6 2442

Belediyelere ait huzurevleri 19 1990

Tablo 1. Türkiye’de huzurevi say› ve kapasitesi



SSoonnuuçç

Türkiye’de giderek yafll› nüfus oran› artmaktad›r. Buna karfl›-

l›k geliflmifl ülkelerle karfl›laflt›r›ld›¤›nda yafll›lara sunulan sosyal

hizmetler ve sorunlar›n›n çözümü yeterli düzeyde de¤ildir.

Dünyada genel olarak yafll›lar için afla¤›da verilen sosyal hiz-

met programlar› uygulanmaktad›r:

- Huzurevi

- Güçsüzler yurdu (bak›ma muhtaç yafll›lar için)

- Korumal› konutlar

- Gündüz merkezleri

- Yafll› bofl zaman de¤erlendirme programlar›

- Yafll› dinlenme kamplar›

- Sürekli bak›m ve rehabilitasyon merkezleri

- Evde bak›m programlar› (bak›ma muhtaç yafll›lar için)

- Eve hizmet programlar› (bak›ma muhtaç olmayan yafll›lar için)

- Yafll› konutlar› 

- Yafll› mahalleleri

- Yafll› köyleri

- Yafll› için dinlence kamplar› (yaz, k›fl)

- Yafll› için e¤lence programlar›

- Yafll› tan›flma çaylar›

- Yafll› dayan›flma merkezleri

- Yafll› dan›flma merkezleri

- Yafll› kahveleri

- Korumal› iflyerleri

- Emeklili¤e haz›rl›k programlar› (8-10).

Türkiye’de uygulanan yafll›lara hizmet programlar› bu kadar

zengin de¤ilse de bu programlar; huzurevleri, yafll› bak›m mer-

kezleri, yafll› dan›flma merkezleri, sürekli bak›m ve rehabilitas-

yon merkezleri, yafll› dayan›flma merkezleriyle yürütülmektedir.

Türkiye’de bu tür yafll› kurulufllar› Sosyal Hizmetler ve Çocuk

Esirgeme Kurumu, Belediyeler, Bakanl›klar, az›nl›klar, gönüllü ve

gerçek kiflilerce aç›lan özel kurulufllar yoluyla hizmet vermekte-

dir (6,10,13-16).

Ülkemizde aile ve kültürel yap›n›n Avrupa ülkelerinden fark-

l› olmas› nedeniyle halen yafll› bireyin aile içinde bak›lmas› des-

teklenmektedir. Bu nedenle verilen hizmetlerin niteli¤inin ge-

reksinimlere yönelik olmas› beklenmektedir. Ülkemizde yafll›l›k-

tan kaynaklanan sorunlar›n daha az görülmesi ve sorunlar›n çö-

zümü için mevcut nüfus potansiyelinin nitelikli olmas›na yönelik

istihdam edilebilir bir e¤itim sürecinden geçmesi gerekir. Yafla

ba¤l› negatif ayr›mc›l›¤›n olmamas›, her yerde insanlar›n sa¤l›k-

l›, sayg›n ve güvenli flekilde yafllanmas› ve evde bak›m gibi yeni

yafll› bak›m modelleri konusunda toplumun bilinçlendirilmesine

yönelik e¤itim kurumlar› taraf›ndan seminer, konferans gibi e¤i-

timlerin düzenli olarak yap›lmas›n›n da yafll›lara yönelik sosyal

sorunlar›n azalmas›nda yararl› olaca¤› düflünülmektedir.

ÖÖnneerriilleerr

• Ülkemizde yafll›lara ve onlar›n bak›m›ndan sorumlu bak›c›

aile üyelerine yönelik sosyal politikalar oluflturulmas›, 

• Var olan sosyal politikalar›n tekrar gözden geçirilerek gü-

nümüz koflullar›na uygun olarak gelifltirilmesi, 

• Yafll›lara yönelik sosyal bak›m hizmetlerinin sunumu için ge-

rekli olan uygun bak›m modellerinin gelifltirilmesi önerilmektedir. 
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