Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sayi:1, 01-67 Year: 2019, Issue: 1, 01-67

ISSN: 2667-5897

Sosyal
Aragtirmalar ve Yonetim
Dergisi (SAYOD)

SAYOD

Prof. Dr. Sebnem ASLAN


http://dergipark.gov.tr/japss

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sawi:1, 01-67 Year: 2019, Issue: 1, 01-67

Sosyal
Aragtirmalar ve Yénetim

Dergisi (SAYOD)

SAYOD

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD)

(Journal of Sacial Research and Management)

Say1: 1 e Nisan 2019

Issue: 1 e April 2019

ISSN: 2667-5897

http://dergipark.gov.tr/sayod
e-posta: www.sayodergisi@gmail.com

Dergi Ofis Adresi (Office Address)
Prof. Dr. Sebnem ASLAN
Selcuk Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Konya

SAYOD, ulusal hakemli ve agik erisimli bilimsel bir dergidir.


http://dergipark.gov.tr/japss
http://dergipark.gov.tr/japss

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sayi:1, 01-67 Year: 2019, Issue: 1, 01-67

Kurucu (Founder)
Prof. Dr. Sebnem ASLAN

Editor (Editor)
Prof. Dr. Sebnem ASLAN

Editor Kurulu (Editorial Board)
Prof. Dr. Sebnem ASLAN, Selguk Universitesi, Tiirkiye

Prof. Dr. John CLARK, Warwick Universitesi, Ingiltere
Prof. Dr. Tahir AKGEMCI, Selcuk Universitesi, Tiirkiye
Prof. Dr. Nilgiin Caner SARP, Istanbul Bilgi Universitesi, Tiirkiye
Prof. Dr. Afsun Ezel ESATOGLU, Ankara Universitesi, Tirkiye
Prof. Dr. Ahmet DIKEN, Necmettin Erbakan Universitesi, Tiirkiye
Dog. Dr. Onur KOKSAL, Konya Gida ve Tarim Universitesi, Tiirkiye
Dr. Agnes N. TOTH, Eétvos Lorand Universitesi, Macaristan
Dr. Anna MARINOVA, Vratsa Universitesi, Bulgaristan
Dr. Ogr. Gér. Demet AKARCAY ULUTAS, KTO Karatay Universitesi, Tiirkiye
Dr. Ogr. Uyesi Erhan KILINC, Selguk Universitesi, Tiirkiye
Ogr. Gor. Fatih SUNBUL, Kilis 7 Aralik Universitesi, Tiirkiye

Temel fletisim [Primary Contact]

Dr. Ogr. Gér. Demet AKARCAY ULUTAS
demetakarcay@gmail.com
+90332 444 12 51-7460

Dr. Ogr. Uyesi Erhan KILINC
erhank23@hotmail.com
+90 554 125 46 53

Ogr.Gor. Fatih SUNBUL
fatihsunbul@Kilis.edu.tr
+90 553 30583 70

Teknik iletisim [Technical Contact]

Aras. Gor. Seda UYAR
seda_inan@outlook.com



mailto:seda_inan@outlook.com
http://dergipark.gov.tr/japss

Journal of Social Research and Management

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD)
Year: 2019, Issue: 1, 01-67

Yil: 2019, Sayi:1, 01-67

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) yilda bir kez
yay inlanan ulusal hakemli bir dergidir. Gerek dug uldu gunda ozel veya
ek say1 cikanlabilir. Dergide yer alan yaular kaynak gosterilmeksizin
kismen ya da tamamen iktibas edilemez
Bu clergicle yay mlanan ga11$malann bilim ve dil sorumlulu gu gazarlanna
aittir.

Dergimize 8611c1e1fi1en ga11$malar, alaninda uzman iki ayn hakem
tarafindan incelendikten sonra uygun goriilenler yayinlanmaktadur.
Yazim kurallarina i1i$kin bilgilere dergimizin web adresinde yer
verilmiStir.

Bu derginin tiim haklan saklidar. Onceden yazli izin almaksizin hicbir
iletiSim ve kopyalama sistemi kullamlarak yeniden kopyalanamaz,

coZaltilamaz ve satilamaz.

Journal of Social Research and Management is an national peer-reviewed
journal which is pu]:)lishecl onetimesayear. Special or additional issues may
also be published if necessary. The articles cannot be cited partly or entirely

without showing resources.

The responsibility about scientific and grammatical issues is belong to
authors.
The papers sent to the journal are reviewed by two referees and after their
approval, they will be sent to edit before being published.
Writing ¢ Publishing Policies can be found in the j ournal’s website.

All rights reserved. No part of this publication may be reproduced,
stored or introduced into a retrieval system without prior written

permission.



http://dergipark.gov.tr/japss
http://dergipark.gov.tr/japss

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sayi:1, 01-67 Year: 2019, Issue: 1, 01-67

DERGI ADI: SOSYAL ARASTIRMALAR VE YONETIM DERGISI (SAYOD)

AMAC VE KAPSAM

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) sosyal bilimler ile yonetim bilimleri
alaninda gergeklestirilen 0Ozgilin nitelikteki caligmalara yer vererek literatiire katki
saglamanin yaninda sosyal bilimler ile yonetim bilimleri alanindaki sorunlarmn ¢6ziimii
noktasinda da arastrmacilara yol gostermektedir. Derginin amaci, sosyal bilimler ve
yonetim bilimleri alaninda yapilan ulusal diizeyde bilimsel nitelikteki ¢alismalar1 evrensel
ilke, deger ve yontemlere uygun olarak yayimlayarak sosyal bilimler ve yonetim bilimleri
alanina katkida bulunmaktir. Sosyal Arastirmalar ve Yo6netim Dergisi (SAYOD), sosyal
bilimler (egitim bilimleri, ilahiyat, iletisim, cografya, tarih, dilbilim, psikoloji, antropoloji,
felsefe, filoloji, miizikoloji, giizel sanatlar, sosyoloji, arkeoloji, ekonomi, uluslararasi
iliskiler, sosyal hizmet, siyaset bilimi, uluslararas1 ¢aligmalar, is yonetimi, ekonometri,
uygulamali istatistik, hukuk, kamu yonetimi) ile yonetim bilimleri alaninda yapilan 6zgiin
nitelikte ¢aligmalar1 yaymlanmaktadir.

JOURNAL NAME: JOURNAL OF SOCIAL RESEARCH AND MANAGEMENT

AIMS AND SCOPE:

The Journal of Social Research and Management provides support for researchers in the field
of social sciences and management sciences, as well as contributes to the literature by
including original studies in the social and management sciences. The aim of the journal is
to contribute to the field of social sciences and management sciences by publishing scientific
studies at the national level in the field of social sciences and management sciences in
accordance with universal principles, values and methods. Journal of Social Research and
Management publish original studies in varies fields such as social sciences (education
sciences, theology, communication, geography, history, linguistics, psychology,
anthropology, philosophy, philology, musicology, fine arts, sociology, archeology,
economics, international relations, social work, political science, international studies,
business management, econometrics, applied statistics, law, public administration) and
management sciences.
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GENEL iLKELER

1.

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) uluslararas1 hakemli bir dergi
olup yilda 1 kez yaymlanir. Gerekli durumlarda 6zel ya da ek sayilar da
yaymlanabilir.

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD), ulusal ve uluslararasi diizeyde
bilimsel nitelikteki caligmalar1 yaymlanarak sosyal bilimler ve yonetim bilimleri
alanina katkida bulunmayr amaclamaktadir. Sosyal Arastirmalar ve YoOnetim
Dergisi’nde (SAYOD) sosyal bilimler (egitim bilimleri, ilahiyat, iletisim, cografya,
tarih, dilbilim, psikoloji, antropoloji, felsefe, filoloji, miizikoloji, glizel sanatlar,
sosyoloji, arkeoloji, ekonomi, uluslararas: iliskiler, sosyal hizmet, siyaset bilimi,
uluslararasi calismalar, is yonetimi, ekonometri, uygulamal istatistik, hukuk, kamu
yonetimi) ile yonetim bilimleri alaninda yapilan 6zgiin nitelikte ve daha 6nce higbir
yerde yaymlanmamis olan caligmalar yayinlanmaktadir. Ayrica sunuldugu yer,
toplant: ve tarihin kaydedilmesi ile baska bir yerde yayinlanmamis olmasi sartiyla
sempozyum bildirileri de yaymlanabilir. Ancak bu yaym etkinliginden
kaynaklanmas1 muhtemel herhangi bir sorunun sorumlulugu yazara aittir.
Yaymlanmasi i¢in Sosyal Arastirmalar ve Y6netim Dergisi’ne (SAYOD) gonderilen
yazilarin daha Once herhangi bir mecrada yayinlanmamis olmasi ve sisteme
eklendiginde bir baska yaym organinin yayin degerlendirme siirecinde bulunmamasi
gerekir.

Yaymlanmasi i¢in Sosyal Arastirmalar ve YoOnetim Dergisi'ne (SAYOD)
yayinlanmasi i¢in yazi gondermek isteyenlerin, yazilarimi sayodergisi@gmail.com
adresine gondermeleri gerekmektedir.

Sosyal Arastirmalar ve Y6netim Dergisi’nde (SAY OD)yayinlanmasi i¢in génderilen
caligmalarin sayodergisi@gmail.com adresine gonderilmesi yazinin yaymlanmasi
icin bagvuru olarak kabul edilmekte ve yazinin degerlendirilme siireci baglamaktadir.
Basvurunun yapilmasindan yazinin yayinlanmasi asamasina kadar uzanan stiregteki
biitlin islemler mail ortaminda gergeklesmektedir.

Yaymlanmasi i¢in Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi’ne(SAYOD) génderilen
yazilarmm basim ve yaym haklar1 dergiye devredilmis olur. Bu yazilar dergi
yonetiminden izin almmaksizin bir bagka yaym organinda yaymlanamaz,
cogaltilamaz ve kaynak gosterilmeden kullanilamaz. Sosyal Arastirmalar ve
Yonetim Dergisi (SAYOD), yaymlamis oldugu metinleri ¢esitli mecralarda
yaymlayabilir.

Sosyal Arastrmalar ve Yonetim Dergisi’'ne(SAYOD) gonderilmis yazilardan
kaynaklanmasi muhtemel herhangi bir yasal, hukuksal, ekonomik ve etik
sorumluluk, s6z konusu yazi yaymlanmis olsa bile yazar/yazarlarina aittir. Dergi
herhangi bir yilikiimliiliikk kabul etmez.

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim (SAYOD) Dergisi’ne yayin dili Tiirk¢e olmakla
birlikte Ingilizce, Almanca dillerinde yazilms yazilar da degerlendirmeye tabi
tutulur ve hakemler tarafindan yayimlanmasi uygun goriildiigii takdirde yaynlanir.
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DEGERLENDIRME SURECI

1.

w

o

10.

11.

Sosyal Aragtirmalar ve Yonetim Dergisi’ne (SAYOD) gonderilen yazilara isim veya
yazarin kimligini desifre edici herhangi bir bilgi yazilmamalidir. Hakem siirecinden
gecerek yaymlanmasi uygun goriilen yazilarin yazarlarina ait bilgiler yayin
asamasinda editorler tarafindan eklenir.

Sosyal Aragtirmalar ve Yonetim Dergisi’ne (SAYOD) gonderilen her yazi, ilk olarak
editdor veya editor yardimcisi tarafindan yazim ve yayin ilkelerine uygunlugu
baglamindan degerlendirilir. Bu degerlendirme sonucunda, yazar tarafindan
yapilmas1 gereken diizeltmeler olursa, yazi, editorler tarafindan diizeltme istenerek
yazara iade edilir.

Yazim ilkelerine uygun olmayan yazilar hakeme gonderilmez.

Yazim ve yaym ilkeleri agisindan degerlendirilmeye uygun bulunan yazilar
hakemlere yonlendirilir. Editor onayindan gecen her yazimin degerlendirilmesi i¢in
en az iki hakem gorevlendirilir. Hakemler yazinin temsil ettigi alan ve anabilim
dalinda uzmanliklar1 bulunan kimseler arasindan segilir.

Hakem ve yazarlarin isimleri karsilikli olarak birbirlerinden gizli tutulur.
Hakemlerin kendilerine gonderilen yaziy1 degerlendirme siireleri azami 20 giindiir.
Bu siire¢ sonunda rapor edilmeyen yaz1 i¢in yeni bir hakem tayin edilir.

Alan degerlendirmesinden iki olumlu hakem raporu alan yazi yayinlanmaya hak
kazanir. Bir olumlu bir olumsuz hakem raporu alan yazi, {i¢lincii bir hakeme
gonderilir ve yazinin yaymlanip yaymlanmamasi {cilincii hakemin raporu
dogrultusunda belirlenir.

Hakemler, diizeltme istedikleri yaziy1 yayinlanmadan 6nce bir kez daha gérmek
isteyebilirler. Bu talebin raporda belirtilmesi durumunda metnin diizeltilmis bi¢imi
sistem tarafindan otomatik olarak hakeme gonderilir.

Yazarlar, makul cercevede ve ikna edici verilerle birlikte hakem raporuna itiraz
edebilirler. Itirazlar dergi yonetimi tarafindan incelenir ve uygun gériildiigii takdirde
konu ile ilgili olarak farkli bir hakemin (ya da hakemlerin) goriislerine bagvurulabilir.
Dergi editorleri, hakemler tarafindan verilen diizeltmeleri titizlikle takip eder. Bu
dogrultuda, editorler tarafindan bir yazinin yayimlanmasi ya da yaymnlanmamasi
yoniinde karar almabilir.

Dergide yaynlar ticretsizdir.

YAZIM iLKELERI

1. Yaymlanmas1 amaciyla Sosyal Arastrmalar ve Yonetim Dergisi'ne (SAYOD)

gonderilmis olan 6zglin makalelerin yiiklenecek word (.doc, .docx) uzantili metni
tizerinde yazarlara dair isim ve ya baska bir bilgi bulunmamali, yazarlar bu bilgileri
sistem lizerinde belirtmelidir. Makalenin basinda en az 150, en fazla 200 kelimeden
olusan Tiirkge (Ozet), Ingilizce (Abstract) ve 3-5 kelimelik Tiirkce (Anahtar
Kelimeler), Ingilizce (Keywords) ile Tiirkge ve Ingilizce bashk yer almalidir. Tam
metinler 8000 kelimeyi agmamalidir.

2. Makalelerde yapilan atiflar i¢in APA sistemi kullanilmalidir.
3. Metnin sonunda KAYNAKCA baglig1 altinda calismada kullanilan kaynaklarin bir

listesi verilir. Calismada kullanilan referanslarin listelendigi bu kaynakga, yazar
soyad1 siralamasina gore ve alfabetik olarak hazirlanir.

4. Yazilara iist-bilgi, alt-bilgi ve sayfa numarasi verilmez.

Vi
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5. Imla ve noktalama isaretleri igin, metnin igerigi ile iliski olan farkliliklar diginda
TDK’nin yazim ve imla kilavuzu esas almir.

6. Sisteme eklenecek yazilarin sayfa diizeninin yazar tarafindan ve su degerlere uygun
bir bigimde yapilmis olmasi gerekir:
Kagit Boyutu: A4 Dikey (Makalede yatay sayfalara yer verilmemeli)

Ust Kenar Bosluk: 3 cm

Alt Kenar Bosluk: 3 cm

Sol Kenar Bosluk: 3 cm

Sag Kenar Bosluk: 3 cm

Yazi Tipi: Times New Roman

Yazi Boyutu: Baslikta 12, metinde 11, 6zetlerde 10

Paragraf Araligi: Once 6 nk — sonra 0 nk

Paragraf Girintisi: Metinde paragraf girintisi kullanilmayacaktir.

Satir Araligi: Metinde 1.15
7. Sosyal Arastirmalar ve Ydnetim Dergisi (SAYOD) Yayin ilkeleri’ne herhangi bir
acidan uygunluk arz etmeyen yazilar degerlendirilmeye alinmaz.

PUBLISHING POLICIES

1. Journal of Social Research and Management is published annually and has a peer
review process. Special or additional issues may also be published if necessary.

2. Journal of Social Research and Management aims to contribute social and
management sciences by publishing national and international scientific studies.
Journal of Social Research and Management publishes original original studies in
vaious fields such as social sciences (education sciences, theology, communication,
geography, history, linguistics, psychology, anthropology, philosophy, philology,
musicology, fine arrts, sociology, archeology, economics, international relations,
social work, law, public administration) and management sciences. Moreover,
studies that presented in a scientific meeting may be published in the journal
providing the records about veneu, name and the date of the meeting and that it has
not been published in any journal or media. In such a case, all responsibilities belong
to the authors.

3. Summitted articles/manuscripts to the journal of social research and management
should not been previously in any journal or media and sent to any journal review
process.

4. All rights of the articles have been assigned to the journal within the publishing
process. Accepted manuscripts for the publicationare not reproduced, used ot
published in any other media without permission of the journal management. Journal
of social research and management may publish the articles various data bases or the
other media.

5. All legal, economic and ethical responsibility of the articles that sent to Journal of
social research and management for publishing belong to the author(s).

6. Journal of social research and management publishes articles in English, Turkish and

German.
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EVALUATION PROCESS

1. Any information about authors should not be written in paper/manuscripts that
submitted to the journal of social research and management. Author information
would be added to the papers in publication process.

2. All manuscripts are reviewed initially by the Editors as toaims, scope, principles and
standards of the journal. The manuscripts may be sent to the authors for revision.
After this editorial evaluation, appropriate manuscripts will be sent for outside
review.

3. The manuscripts that are not appropriate for guideliness of the journal, are not
directed to the reviewers.

4. All manuscripts are evaluated by at least two reviewers. Reviewers are detemined as
to science field.

5. The journal of social research and management performs a double-blind review
process.

6. The manuscripts that fit within the aims and scope of the journal are reviewed by the
reviewers within 15 days. If the manuscript is not reported at theend of this process,
a new reviewer may be appointed for the article.

7. The manuscript that has two positive review reports from the field evaluation is
eligible for publication. The manuscript that has only a positive review report is sent
to a third reviewer and the publication of the manuscript is determined by the report
of the third reviewer.

8. The reviewers may would like to review the manuscripts after modifications. In such
a case, revised manuscript will be directed to the reviewers automatically.

9. The authors can opposed the reviewer reports within scientific views and reasons. In
such a case, editorial board examine the manuscripts and report and may apply
another reviewer, if necessary.

10. Editorial board follows the modifications that suggested by the reviewers rigorously.
11. There are no fees payable to submit or publish in this journal.

SUBMISSION GUIDELINES

1. Articles must be written in the Microsoft Word Programme and the page structure
must be created as follows:

Paper Size A4 Vertical

Top Margin 3cm

Bottom Margin 3cm

Left Margin 3cm

Right Margin 3cm

Font Times News Roman
Font Style Normal

Type Size (Head line) 12
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Type Size (Regular Text) 11
Type Size (Footnote Text) 9
Type Size (Abstract) 10
Paragraph Spacing 6 nk
Line Spacing 1
2. The abstract should be no more than 250 words and should have the following

o gk w

subsections.

Summary (which should contain details of the context for the article and
methods/approachused)

Findings (which should contain the key findings)

Applications (which should contain details of impact and application to Professional
practice)

Full articles should be a maximum of 8000 words.

Manuscripts should have 3-5 keywords under the abstract.

The manuscripts should follow APA reference style.

The manuscripts that are not appropriate for submission guidelines cannot be include
in peer review process.


http://dergipark.gov.tr/japss

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sawi:1, 01-67 Year: 2019, Issue: 1, 01-67

MAKALELER/ ARTICLES

2019 Y1, Say1: 1 Makaleleri (2019 Year, Issue: 1 Articles)

Aile Isletmelerinde Orgiitsel Yedekleme Siirecine Yonelik Bir
Degerlendirme
(An Evaluation for the Succession Process in Family Business)
Derleme/Review (1-12)

Yash Saghk Hizmetleri: Tiirkiye-Norve¢ Karsilastirmah Analizi
(Elderly Health Services: Turkey-Norway Comparative Analysis)
Derleme/Review (13-27)

Yashlarin Degerlendirmesi ile Yash ihmali ve istisman
(Abuse and Negligence with the Perspective of Elderly)
Arastirmal Research (28-43)

Tiikenmisligin Antitezi Ise Angaje Olmak Kavramsal A¢idan Bir Inceleme

(Antithesis of Burn out the Work Engagement: A Conceptual Review)
Derleme/Review (44-52)

Hastanelerde Tibbi Atik Yonetimi
(Medical Waste Management in Hospitals)
Derleme/Review (53-67)
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Bager, G. (2019). Aile Isletmelerinde Orgiitsel Yedekleme Siirecine Yénelik Bir Degerlendirme. Sosyal Arastrmalar ve Yonetim
Dergisi, (1), 1-12.

Derleme/Review Makale Gelis Tarihi:05.02.2019
Makale Kabul Tarihi: 16.02.2019

AILE ISLETMELERINDE ORGUTSEL YEDEKLEME SURECINE YONELIK
BiR DEGERLENDIRME !

OFye0

https://doi.org/10.35375/sayod.522561, Gozdegiil BASER?

[=]
OZET

Ulke ekonomilerinin bel kemigi niteliginde olan aile isletmeleri, diinyanin hemen hemen her iilkesinde
ekonomik faaliyetlerin biyiik kismini gergeklestirmekte, birgok iilkede kiigiik ve orta 6l¢ekli isletmelerin
neredeyse tamamina yakinint olusturmaktadir. Aile isletmelerinin gelecek nesillere aktarilmasi ve
yonetimin devam ettirilmesi siireci olarak tanimlanabilecek olan orgiitsel yedekleme siireci devir eden,
devir alan, aile ve isletme ile ilgili olan faktorler gibi pek ¢ok faktérden etkilenen ¢ok boyutlu bir siiregtir.
Bu caligma bu siirece etki eden faktorleri, siire¢c modellerini, Tiirkiye’deki konu ile ilgili bazi bulgular1 ele
almaktadir. Siirece etki eden temel faktorler baglamsal, finansal, devir eden, devir alan, aile ve isletme ile
ilgili faktorler ve bunlara bagli olan degiskenlerdir. Orgiitsel yedekleme siirecinde temelde iki modelden
s6z edilmekle birlikte, bu modellerin farkli versiyonlar1 da séz konusu olabilir. Orgiitsel yedekleme ile
ilgili Tirkiye’deki bazi arastirma sonuglari, siirecin Ozellikleri, siire¢ i¢inde karsilasilan zorluklar ve
etkileyen faktorler, varisin nitelikleri, egitimi, ise giris sekli, bolgesel kiyaslamalar ve cinsiyet ayiriminin
etkileri gibi ana konular etrafinda toplanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Aile isletmesi, orgiitsel yedekleme, yonetim

AN EVALUATION FOR THE SUCCESSION PROCESS IN FAMILY
BUSINESS

ABSTRACT

The family business, which is the backbone of the national economies, realize most of the economic
activities in almost every country of the world and constitute almost all of the small and medium sized
enterprises in many countries. Succession, which can be defined as the transfer of family business to the
next generations and the continuation of management, is a multidimensional process that is influenced by
many factors such as successor, heir, family and business. This study covers the factors affecting this
process, process models and some of the findings in Turkey. The main factors affecting the process are the
factors related to the content, finance, successor, heir, family and business and the variables related to these
factors. Succession is basically mentioned in two models, however there may be different versions of these
models. Some of the research results related to succession in family business can be grouped as the content
of the process, challenges and factors encountered in the process, qualifications of the heir, his/her
education, job entry form, regional comparisons and gender discrimination.

Key Words: Family business, succession, management

1 Makalede, yazarin “Aile Isletmelerinin Siireklilik Sorunsali: Bati Akdenizli Aile Isletmeleri Uzerine Nitel Bir Arastirma” (2010)
konulu doktora tezinden yararlanilmustir.
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Giris

Aile isletmelerinde siirekliligin saglanamamasi, ¢cogu zaman uzun vadeli orgiitsel yedeklemenin
iyi yapilamamasindan kaynaklanmakta ve bu durum isletmenin siirekliliginde 6nemli sonuglar
dogurabilmektedir (Grote, 2003, s.113; Scholes vd., 2008, s.9; Ibrahim vd., 2004, s.137; Davis
ve Harveston, 1999, s.321). Farkl1 aragtirmalar, siireklilik ve aile isletmesinin gelisimi i¢in dogru
orgiitsel yedeklemenin énemini ortaya koysa da, pek cok aile isletmesinin orgiitsel yedekleme

planlamasimi sansa biraktig1 ya da ¢ok dnemsemedigi yoniinde yaygin bir kanidan s6z etmek de
miimkiindiir (Stavrou, 1998, s.135).

Orgiitsel yedekleme (succession); “gelecekte yonetimi devralacak insan kaynaklar: ihtiyacinin
belirlenmesi ve isletme i¢inden bu ihtiyaci karsilayacak insanlarin hazir bulundurulmasi stratejisi”
olarak tamimlanmaktadir (Erdogmus, 2004, s.101). Orgiitsel yedekleme, yonetimdeki kusagin,
bir sonraki kusagi yonetime hazirlamasi ve yonetimi devretmesi ile gergeklesir. Kusak, ayni
zaman diliminde yagayan, ortak veya benzer deneyimleri olan ve bu ortak deneyimlerden dolay1
benzesen insan toplulugudur (Demir ve Acar, 1997, 5.142). Devir alict (varis, halef) denildiginde
ise “gelecekte girigimcinin yerini alacak ve firmamn yonetiminde etkin rol oynayacak kigi”
anlasilir (Karpuzoglu, 2002, s.46).

Orgiitsel yedeklemenin temel hedefleri, eski kusaktan yeni kusaga varliklar1 etkin ve adil bir
sekilde iletmek; etkin is liderligini devam ettirmek i¢in is kontroliinii aktarmak ve aile diizenini
korumak ve ilerletmektir (Wang vd. 2004, s.60). Ayni zamanda basarili bir orgiitsel yedekleme,
bir aile isletmesi igin rekabet avantaji yaratan aile degerlerinin korunmasini saglayabilir (Sharma
vd. 2003a, 5.669). Cogu zaman arastirmacilarin orgiitsel yedeklemeyi bir defalik bir olay olarak
sunmalarina karsin, yeni nesle devir, yasam boyu siiren bir siire¢ olarak goriilmelidir (Lambrecht,
2005, s.267; Longenecker ve Schoen, 1978, s.5). Sadece giivenilir bir devir alicinin varliginin
orgiitsel yedeklemenin tamami olmadigi; 6nceki kusagin ve ailenin siirece ig¢ten bagliligi
olmaksizin siirecin basarili olamayacagi savunulmaktadir (Sharma vd. 2003b, 2-11). Bu siireg,
aile, yonetim ve sahiplik gibi farkli paydaslarin bakis agilarmi goz Oniine almayi gerektirir
(Brockhaus, 2004, s.165). Kusaktan kusaga siirekliligi saglayan bir siire¢ olarak kabul
edilebilecek orgiitsel yedeklemeden kazanilan tecriibe seviyesi, en fazla ilk nesilden ikinci nesile
geciste olmaktadir (Astrachan vd. 2002, s.49). Yonetimin aktarilma siiresi birkag ay olabilecegi
gibi birkag yil da siirebilir. Bu siire gecisin tiiriine ve sistemin karmasikligina baglidir. Her
orgiitsel yedekleme, aile ve isletmeye 6nemli oranda degerli is tecriibesi kazandirir. Gegisler
degisim i¢in firsattir ancak kuskusuz iyilestirmenin garantisi degildir (Gersick, 1999, 5.290-296).

Bu calisma, orgiitsel yedeklemenin igerigi, ilgili degiskenleri, siirecin gelisimi ve yontemleri
hakkinda bir degerlendirme yapmanin yam sira, Tiirk aile igletmelerinin orgiitsel yedekleme
siirecleri hakkinda yapilmis arastirmalar ve bulgular1 sunmakta ve gelecege yonelik oneri ve
tartismalari dile getirmektedir.

1. Orgiitsel yedekleme siireci ve ilgili faktorler

Orgiitsel yedekleme ile ilgili faktorler, devredici kusagin ozellikleri (motivasyon, kisilik
ozellikleri, devir alictyla olan iliskiler), devir alicinin ézellikleri (motivasyon, yetenekler, egitim,
isletme digindaki is tecriibesi, ¢iraklik donemi), aile ile ilgili faktorler (aile iliskilerinin kalitesi,
aile tiyeleri arasindaki uyum, ise baglilik, aile konseyi), is ile ilgili faktorler (yonetim kurulunun
yapisi, onceki devir tecriibesi, paylasilan vizyon, is siirecleri, vergi sistemi), orgiitsel yedekleme
stireci ozellikleri (yedeklemeyi planlama, devir alicty1 segcme, egitme ve gelistirme, kurumsal
yonetim yapisi) ve orgiitsel yedekleme performansi (satis ve gelir gostergeleri, aile igletmesinin
hayatta kalmasi ve devam etmesi, paydaslarin memnuniyeti) olarak agiklanabilir (Chittoor ve Das,
2007, s.70). Harveston ise (1997, s.376) orgiitsel yedekleme siirecinin belirleyici ozelliklerini,
yonetici ozellikleri, yas, finansal durum, orgiitsel ozellikler, orgiitsel bicimlesme ve sermaye
olarak kategorilestirmektedir. Fahred-Sreih ve Djoundourian ise (2006, s$.226) orgiitsel
yedeklemeyi etkileyen faktorleri isletme icindeki sartlar ile aile sartlari (liyeleri arasindaki
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bagimliliklar, kardes yarislar1, nepotizm?®, aile iiyelerinin finansal durumlari) olarak ayirmaktadir.
Lansberg (1988, s.121) ise orgiitsel yedeklemenin pek ¢cok paydasi (aile, yoneticiler, sahipler vd.)
nasil dogrudan etkiledigini ele almigtir.

Orgiitsel yedeklemenin zamanlamast kritiktir, eger devir alict yoksa ya da ilgili, tecriibeli degilse
orgiitsel yedekleme yapilsa da islevini gérmez. Orgiitsel yedekleme siirecinde devir eden ve devir
alicinin yagslar1 goz oniine alindiginda, orgiitsel yedekleme siirecindeki iligki, babanin 50°1i, devir
alicinin 23 — 32 yaglar1 arasinda oldugu dénemde uyumlu, babanin 60’11, devir alicinin 34 — 40’1
yaglarda oldugu dénemlerde ise sorunlu goriillmektedir (Cabrera-Suarez vd. 2001, s.43). Ancak
sorun, sadece uygun yas doneminin atlanmastyla iligkili gériilmemelidir. Gli¢ dengesizlikleri, aile
celiskileri ve devir alici i¢in agik bir segenegin olmayisi da siireci zorlagtirir. Ayrica gevresel
belirsizlikler, gereksinimler ve sartlar da siireci etkileyebilir.

Bu agiklamalar 1s181inda orgiitsel yedeklemeyi engelleyen faktorleri, temelde bireysel, iliskisel,
finansal ve baglamsal faktorler olarak gruplandirmak miimkiin goriilmektedir (Grote, 2003,
s.122). Bireysel faktorler arasinda devir alici adayin yénetim icin gerekli yeteneklere sahip
olmamasi, motivasyonunun az olmasi, devir edenin isi devretme isteksizligi, devir edenin ani
kaybi, devir edenin bosanmasi, yeniden evlenmesi ya da yeni ¢ocuklarmin olmast gibi nedenler
sayilabilir. Tliskisel faktorler olarak ise ebeveyn — cocuk ya da aile iiyeleri iliskilerinde ¢atismalar,
aile tiyelerinin devir aliciya giivenmemeleri, aile tiyelerinin devir aliciya olan baghliklarinin az
olmasi, devir alici, potansiyel devir alici(lar) ve aile disi iiyeler arasindaki ¢catismalar, aile dist
tiyelerin potansiyel devir alicilara giiven ve baghliklarinin olmamasi gibi konular 0One
cikmaktadir. Aile iyeleri arasindaki catigmalarm Onemli bir bolimii aile i¢i rekabetten
kaynaklanabilir. Rekabet iizerine yogunlasan aile iiyeleri, isletmenin miisterileri, tiriinleri ve
gelecek vizyonu iizerine odaklanmaktan uzaklasabilirler (Grote, 2003, s.123). Diger yandan
orgiitsel yedekleme sonucu ortaya ¢ikacak vergi, hisse ddemesi vb. harcamalar gibi baz1 finansal
faktorler de etkili olabilir. Ayrica baglamsal faktorler olarak is performansindaki degigimler,
miisteri, tedarik¢i kaybi, siire¢ faktorleri ise devir edenin ve alictmin rollerinin agik¢a
tamimlanmamasi, orgiitsel yedekleme stireci ile ilgili aile tiyeleri ve diger paydaslara bilgi
vermeme, potansiyel devir alicilart egitme basarisizligi, devir alicilara yeterince geri bildirim
vermemek, secim icin rasyonel ve objektif kriterler belirlememek gibi etkenler s6z konusu olabilir
(De Massis vd. 2008, 5.185-192).

Orgiitsel yedeklemenin bazi temel ilkelere dayanmasi gerekliligi birgok arastirmacinin iizerinde
durdugu bir konudur. Kurucu ya da mevcut kusak temsilcisi, varis, aile ve is ile ilgili faktorleri
iceren Orgiitsel yedeklemenin ¢ok boyutlu ve uzun vadeli bir siire¢ oldugu aciktir. Sonfield vd. nin
(2004, 5.189) arastirmalarinda birinci, ikinci ve tiglinci kusaklarin orgiitsel yedeklemeye bakis
acilarinin farkli oldugu bulgulanmistir: Buna gore birinci kusak aile isletmelerinin, ikinci ve
iiclincii kusaklara gore daha az orgiitsel yedekleme planlamasi yaptiklar1 goriilmektedir. Ayni
arastirmacilar (Matthews vd. 1999, s.168) daha onceki arastirmalarinda ise devir i¢in hazir olan
lider, devretmeyi baz1 sebeplerden otiirii ertelemek isteyen lider, lider olmaktan kaginan devir
alic1 ve lider olmaya hazir olan devir alicinin var olmasi seklindeki alternatifleri saptarken, aslinda
yedekleme siirecinin devir eden (kurucu) ve devir alanla (varis) olan giglii iliskisini
vurgulamaktadirlar.

1.1. Orgiitsel yedekleme siirecinde kurucunun rolii

Kurucularm orgiitsel yedekleme siirecinde rolleri yetistirdikleri yeni nesile kendi degerlerini
aktarmalari ile baglamaktadir. Kurucularin degerleri ve izleyen kusaga bakis agilari, potansiyel
devir alicilarin sosyallesmesini etkilemektedir. Sosyallesme stirecinde iki farkli agama vardir: 11k

3 Bir kisinin kendi akrabalarm isletmeye, bir kamu kurulusuna vb.’ne yerlestirmesi, bir {ist makama terfi
ettirmesi, baz1 ayricaliklardan istifade ettirmesi veya baska bir goreve tayin ettirmesi “nepotizm” olarak
adlandirilir (Kocabag ve Baytekin, 2004).


http://dergipark.gov.tr/japss

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sayi:1, 01-12 Year: 2019, Issue: 1, 01-12

asama aile i¢inde sosyallesme ya da birincil sosyallesmedir. Birincil sosyallesme aile degerlerinin,
ailenin geng¢ {iyelerine aktarilmasi ve yeni yetisen nesil temsilcilerinin sosyal yeterlik
kazanmalaridir. Sosyal yeterlik, toplumdaki yetiskin rollerine uyum saglayacak sekilde
sosyallesmedir ve sosyal yeterligin temeli benlik gelisimidir. Sosyal bir iiriin olan benlik kiginin
kiiltiirel agidan paylasilan modelidir (Kagit¢ibasi, 2007, s.86). Sosyal yeterlik ailede erken
yaglarda kazanilan tecriibelerle gelismektedir. Dyer ve Handler (1994, s.72)’e gore, aile isletmesi
ve girisimcilik dinamiklerinin birinci asamasi girisimcinin ailesindeki erken tecriibeleridir.
Sosyalizasyon, iletisim ve paylasilan degerlerin 6grenilmesi bakimindan da ¢ok 6nemlidir (Haugh
ve McKee, 2003, s.145). Ikinci asama ise iste sosyallesme ya da ikincil sosyallesmedir (Garcia-
Alvarez, vd., 2002, 5.198-199).

1.2. Varisin (devir alamn/halefin) 6zellikleri

Yonetim devrinin yani orgiitsel yedeklemenin gerceklesebilmesi igin dncelikle aile isletmesinde
gorev almay1 diisiinen potansiyel bir varisin (devir alicinin) bulunmasi gerekir. Siirekliligin
saglanabilmesinde ve orgiitsel yedeklemenin basarili bir sekilde gergeklestirilmesinde, varisin ise
bakisinin 6nemli bir rolii vardir. Patrick (1985), (akt. Handler, 1994, s.140) aile iiyeleriyle ilgili
yaptig1 bir arastirmada, ¢ocuklarin babalari ile olan ig iligkilerini ve tatmin algilamalarini
arastirmustir. Aragtirma bulgular1 baba ile calismanmin tatmin edici bir tecriibe olabilecegini ve iyi
bir is iliskisi olusturmanin rol, ihtiyag ve rehberligin kabuliine bagli oldugunu gostermektedir.
Rogal’a (1989, akt. Handler 1994, s.140) gore izleyen kusak aile tiyesi i¢in ilgi duyulan kariyer
ve yetenekler ile devir alicinin roliiniin uyumlu olmasi, gecis siirecinin kritik bir boliimiinii
olusturmaktadir.

Devir alic1 kusagi etkileyen faktorler bireysel (kisisel ihtiyaclarin giderilmesi, kariyer, kisilik
ozellikleri, yas, kisisel etki) ve iligkisel faktorlerdir (kusaklar arasinda ortak saygi ve anlayis,
kardes yarisi, aile isletmesi siirekliligine kendini adama). izleyen kusak aile iiyesi ii¢ bireysel
ihtiyaci (kariyer, kisilik 6zellikleri ve yas) aile isletmesi baglaminda gergeklestirdik¢e siirekliligin
saglanabilecegi soylenebilir (Handler, 1994, 5.142).

lannerelli (1992) tarafindan yapilan nitel arastirmaya gore, yeni kusagin aile isletmesindeki
kariyer tecriibesi 10°1lu yaslarla birlikte erken bir sosyalizasyon siireci ile baslamaktadir (akt.
Handler 1994, s.142). Erken yaslardan itibaren baglayan bu siireci etkileyen faktorler: Baba ile
iste gecirilen zaman, isin farklt boyutlarinda bulunma; iy ile ilgili yetenekler gelistirme; is ile
ilgili ebeveynlerin cesaretlendirmesi ve olumlu davramslari; takima bireysel bir katki yapma,
katilim firsatina iliskin bir sans verilmesi gibi faktorlerdir. Ancak eger eski ve yeni nesiller
birbirlerini kabul etmeye istekli degillerse ve birbirlerinin yeteneklerini tanimazlarsa, isletmeye
basarih bir giris miimkiin olmayabilir. Ornegin, Stempler (1988), yeni kusak ile orgiit lideri
arasindaki saygi, anlayis ve tamamlayict davranislarin basarili bir devir i¢in 6nemli ve gerekli
oldugunu ortaya koymustur.

Longenecker ve Schoen’in (1978, s.4) onerdikleri devir siireci modeli yedi asamaya
dayanmaktadir. Bu asamalardan ilk ti¢ii, devir alicinin (halefin) tam zamanli bir ¢alisan olarak
isletmeye girmesinden O6nceki doneme aittir. Sonraki asamalar ise halefin aile isletmesine
katilimin1 ifade etmektedir: Daha ayrintili bir bicimde asamalar su sekilde aciklanmaktadir: 1.
Asama: Halefin orgiitiin baz1 6zelliklerinin pasif olarak farkinda oldugu sirket dncesi asama, 2.
Asama: Halefin yar1 zamanh bile olsa sirkette calismazken jargonu ve orgiit iiyelerini tanidigi
giris asamasi, 3. Asama: Halefin yar1 zamanli olarak sirkette calismaya basladigi giris —
fonksiyonel asama, 4. Asama: Halefin sirkette tam zamanli calismaya basladigi fonksiyonel
asama, 5. Asama: Halefin yonetsel sorumluluklar almaya basladig: ileri fonksiyonel asama, 6.
Asama: Halefin baskanlig1 devraldigi erken devir asamasi ve 7. Asama: Halefin orgiitiin lideri
oldugu olgun dénem asamasidir.

Yonetimi devir alacak yeni nesil temsilcisinin orgiitte kabul gérmesinin ilk agsamasi gilivenilirlik
ve mesruluk elde etmesidir. Mesrulugun temel dayanag: ise varisin hesap verebilir olmasidir.
Giivenilirlik ve mesrulugun elde edilmesi kisa vadeli degil, uzun vadeli bir siirectir. Varisin aile
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isletmesinde kendisini kabul ettirebilmesi i¢in belirli bir tecriibbe ve bilgi birikimine sahip
oldugunu gostermesi beklenmektedir.

Orgiitsel yedeklemede, varis segiminde potansiyel adaylar arasinda cinsiyet ayrimi yapildigi da
pek cok arastirmada ortaya konmustur. Dumas (1989), arastirmasinda kiz ¢cocuklarinin is ile ilgili
potansiyel iiye, yonetici ya da devir alict olarak goriilmediklerini ve kiz ¢ocuklarmin adeta
“gdriinmeyen devir alicilar” olarak tammlanabileceklerini belirtmistir (akt. Handler, 1994, 5.142).
Kiz ¢ocuklarma erkek ¢ocuklardan farkli davranildigi, erkek kardeslerine gore, aile isletmesi ile
ilgili daha az zaman harcadiklari, daha az yetenek gelistirdikleri ve daha az cesaretlendirildikleri
ayni1 arastirmanin diger bulgularidir. Onlar igin segenekler ¢ok kiiciik yaslardan itibaren haberleri
olmaksizin yapilmaktadir. Benzer bulgular baska arastirmacilar tarafindan da ortaya konmustur:
Aile isini 6grenmeleri i¢in kiz ¢ocuklara ¢ogu zaman hi¢ sans verilmedigi, ancak yeni kusak
adaylarinin hepsinin kiz olmasi ya da ilk ¢gocugun kiz olmasi durumunda kiz ¢ocuklarmin devir
alic1 olarak goriildiigii; kiz cocuklarina ¢gok 6nemli yonetim pozisyonlari verilmedigi ve kadinlarin
genellikle daha alt seviye sorumluluklara sahip olduklar1 belirtilmektedir (Rosenblatt vd. 1990,
5.176; Garcia — Alvarez vd. 2002, s.200).

Varisin olmadigi ya da yonetim i¢in hazir ya da uygun olmadigi durumlarda profesyonel
yoneticiler de, aile isletmesi ydnetimine katki saglayabilirler. Ust diizey profesyonel ydneticinin
aile isletmesinde etkin olabilmesi i¢in, aile degerlerine ve normlarina, amaglara ve ise yiikledigi
anlama yonelik duyarlilik gelistirmesi beklenmektedir (Hall ve Nordgvist, 2008, s.56).

2. Orgiitsel Yedekleme Siireci Modelleri:

Orgiitsel yedekleme siirecinde temelde iki model agirlikli olarak gozlenmekle birlikte, bu
modellerin karma halleri ya da igice gecmis hallerinden de s6z edilebilir. ilk olarak sz edilecek
olan model “Kurucuyla Esbicimli Yetistirme Modeli” dir. Kurucuyla Esbicimli Yetistirme
Modeli’ne gore (The Founder Homosocial Reproduction Model), deviralici ise erken yasta girer,
alt kademelerde gorev alarak yonetim kademelerine dogru ilerler. Kurucu onun egitimini izler ve
deviraliciyla giiclii aile ve is iliskileri vardir. Aile ve is sosyallesmesi ¢akigir. Sonugta kurucu ile
deviralicinin aile igsletmesi hakkindaki bakis agilar1 benzesir. Aym zamanda is tecriibeleri ve is
agdiizenekleri de birbirine benzemektedir. Bu model, genellikle tek erkek devir alicinin oldugu
aile isletmelerinde gdzlenirken, birden fazla devir alicinin olmasi durumunda genellikle en biiyiik
erkek cocuk bu modeli izlemekte, digerleri ise yeni lider gelisim modelini takip etmektedirler.
Arastirmalar basar1 odakli kurucularin ve aile gelenegini takip eden kurucularm pek ¢ogunun
Kurucuyla Esbicimli Yetistirme Modeli 'ne uygun oldugunu gostermektedir. Bu tip kurucular, aile
isletmesinin stirekliligi ve islerin her zamanki gibi gittigini gorebilmeleri i¢in devir alicty1 tam
olarak benimsemek ve kendilerine benzestirmek istemektedirler (Garcia-Alvarez, vd. 2002,
5.198-199).

Ikinci olarak, Yeni Lider Gelistirme Modeli’nde (The New Leader Development Model) ise
deviralic1 isletmeye gec girer. Egitimini tamamlamis ve baska isletmelerde calismistir. Aile
igletmesi ile ilgili olarak daha 6nce gercek temasi olmamustir. Bu devir alicilar aldiklar1 akademik
egitime uygun yonetim konumlar1 ile aile isletmesinde c¢alismaya baglarlar, bunlarin
gozetmenligini kurucu genellikle giivendigi iist diizey yoneticilerden istemektedir. Sonug olarak,
kurucu — wvaris iliskisi zayiftir, kurucu ve varisin aile isletmesine yonelik bakis agilari, is
tecriibeleri ve agdiizenekleri farklidir. Genellikle, stratejist ve icat¢1 kurucularin bu modeli tercih
ettikleri saptanmistir (Garcia-Alvarez, vd. 2002, 5.199).

Yukarida belirtilen modellerde devir alicinin aile igletmesine girme siirecleri agiklanmaktadir.
Orgiitsel yedekleme agisindan devir alicilarin isletmeye girisleri biiyiik dnem tagimaktadir. Aile
isletmesinin siirekliligini saglayacak bu girisler isletmeye uygun sekilde gerceklesmezse aile
isletmesinin yok olmasi, kardes yarisi, zayif performans ve is basarisizlig1 gibi sonuglara da sebep
olabilir (Garcia-Alvarez, vd. 2002, s.189).
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3. Tiirkiye’de orgiitsel yedekleme konusundaki bulgular

Ulkemizde aile isletmelerinde orgiitsel yedekleme konusundaki arastirmalary, siirecin dzellikleri,
siire¢ iginde karsilasilan zorluklar ve etkileyen faktorler, varisin nitelikleri, egitimi, ige giris sekli,
bolgesel kiyaslamalar ve cinsiyet aymrmminin etkileri gibi ana konular etrafinda toplamak
mimkiindiir. Adana’da gergeklestirilen bir arastirmada orgiitsel yedekleme siirecinde karsilagilan
sorunlar, kurucu - aile iliskileri, calisanlar, ¢evre ve varisler agisindan simflandirilabilmekte ve
ozellikle igin bagidakilerin sagliklarinda yonetimi devretmeyi diisiinmedikleri ve ¢ogu isletmede
gelecege yonelik planlarin hazir olmadig1 goriilmektedir (Yalgin ve Giinel, 2004, s.85). Orgiitsel
yedekleme siirecinde karsilasilabilecek kusak ¢atismasi sorunlarmi dile getiren Celik vd.’e gore
(2004, s.200) Kahraman Maras ilindeki aile isletmelerinde kurucular ve izleyen kusaklarin
yonetim anlayislar1 arasinda farkliliklar oldugu, izleyen kusaklarmn daha yenilikgi stratejileri
benimserken, kurucularin kontrol odakli davrandiklari, bu anlayis farkliliginin ise kusak
catismalarma neden olabilecegi ortaya konmustur. Erdogmus (2004, s.209) tarafindan
gerceklestirilen arastirmada, yonetimin ikinci kusaga devredilmesinin 6niindeki engeller arasinda
isletmelerde kurumsallagma eksikligi, ikinci kusagin egitimli olmasina ragmen kabiliyetlerinin
olmamasi ve ikinci kusagin hazir kaynaklar1 kontrolsiiz kullanmasi kaygisi belirlenmistir. Ayrica
gelecekte aile isletmelerinin sahiplik ve yonetimini iistlenecek ikinci kusak igin, aile iliskilerinin
yonetimi ve aile ile isletmenin birbirine karistirilmadan yonetilmesi becerileri 6ne ¢ikmaktadir.

Orgiitsel yedekleme siirecini irdeleyen bir diger arastirma Tiirkiye Odalar ve Borsalar Birligi’ne
(TOBB) kayitl aile isletmelerine yonelik yapilmigti. TOBB’ne kayitli ve iiretim ile ilgilenen,
agirlikli olarak Ege ve Marmara Bolgeleri’nde bulunan 408 aile isletmesinde orgiitsel yedekleme
stirecine yonelik yapilan aragtirma sonuglarma gore, erkek varisler (devir alicilar) kurucunun
arkasindan gelen kisiler olarak goriilmekte, devir alicinin se¢iminde baskin karar verici devir
edenin kendisi olmakta ve bu kararda aile {iyelerinin etkisi az olmaktadir. Devir alicilarin
isletmeye katilmalari agirlikli olarak egitimleri sirasmda ya da sonrasinda alt seviye yOnetici
konumu ile baslamaktadir (Tatoglu vd. 2008, s.173).

Orgiitsel yedekleme siirecinde varisin egitimi, secimi ve kendisinden beklenen nitelikleri
belirlemeye yonelik arastirmalarda da yeni neslin egitimine onem verildigi, aile isletmesinde
caligmalarmin istendigi, aldiklar1 egitimin is yasaminda ve teknik konularda ve yonetsel kararlar
almalarinda yarar saglayacak dogrultuda olmasinin istendigi belirlenmistir (Bakan vd., 2006,
5.332). Karaman’da 35 aile isletmesine yonelik yapilan bir diger aragtirmanin sonuglarina gore
ise, ikinci kusagin en az girisimciler kadar azimli oldugu, ikinci kusak aile iiyelerinin agirlikl
olarak isletmede alt kademelerde c¢alistirilmadan yonetim kademelerine getirilmedikleri,
arastirma sonuglarmin gosterdigi bazi gerceklerdir. Daha egitimli oldugu gériilen ikinci kusagin
agirlikli olarak sektorle ilgili egitim aldig1 ve isletme kurucularinin geng aile iiyelerine giiven
duyduklar1 anlagilmaktadir (Akin ve Yilmaz, 2004, s.186). Eskisehir Sanayi Odasi’na bagl 37
aile igletmesine yonelik yapilan arastirma sonuglarina gore, yiiksekOgrenimi bitiren aile
iiyelerinin aile sirketlerinde ise baglamadan once bagka sirketlerde calisarak deneyim kazanmasi
konusunda kararsiz kaldiklar1 goriilmektedir (Sakar, 2008, 5.364). Ayrica, Kesken vd. nin (2004,
s.433) ikinci ve ligiincii kusak temsilcilerinin yonetimi devralmaya karsi tutumlarini arastirdiklart
odak grup calismasi sonuglarina gore geng¢ kusak bu sirketlerde calismada isteksiz goriinmiistiir.
Geng kusak, bu konuda is ve aile sorumlulugunu birlikte iistlenmenin agir bir is yiikil getirecegini
diistinmekte ve oOzellikle isletmenin sonlanmasi gibi bir durumu ailenin de sonu gibi
algilamaktadirlar ve bu nedenle risk almada isteksizlik ve endise yasamaktadirlar. Ayrica,
babalarma, ailenin diger iiyelerine ve diger calisanlara, babalarindan sonraki ikinci adam olarak,
kendi otoritelerini kabul ettirme konusunda da belirli bir diizeyde endise yasadiklar1 belirlenmistir
(Kesken vd., 2004, s5.439).

Orgiitsel yedekleme siirecini Konya ve Istanbul’daki aile isletmeleri kiyaslamas ile ele alan
arastirma sonuclarina gore (Aricioglu vd. 2008, s.277), varisin kisilik 6zellikleri her iki sehir
grubunda birinci derecede 6nemli bulunmustur. Her iki grup da yonetimdeki kilit noktalarda aile
iiyelerinin olmas1 gerektigini diisiinmektedir; her iki grupta da katilimcilarin yaridan fazlasi
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gelecek igin birini hazirladigini sdylemesine karsin, katilimeilarin biiyilk ¢ogunlugu en {ist
kademede bulunan kisinin 6lene kadar goérevi siirdiirecegini sOylemistir. Varisten beklenen
ozellikler arasinda, Konya’daki isletmelerde aile iliskileri, kisilik dzelliklerini izlerken, Istanbul
kokenli aragtirmada ise yeterlilik ikinci derece dnemli bir alt boyut olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Ulkemizdeki orgiitsel yedekleme arastirmalarinmn bir diger béliimii ise cinsiyet ayrimciligi ve
bunun siirec iizerindeki etkileri ile ilgilidir. Giirol (2006, 5.452), aile isletmelerinde kadina kars1
cinsiyet ayrimciliginda rol oynayan olas1 faktorler olarak dort unsurdan soz edilebilecegini
belirtmektedir: Bunlar: Isletmenin boyutu, kurulus ve faaliyet yeri, isletme sahibi ve aile
fertlerinin egitim ve Kkiiltiir diizeyi ve isletme faaliyet alani, yer aldigi sektordiir. Aym
arastirmaciya gore ailenin kadmn {iyelerinin yonetimde yer alma olasiliklari, ailenin kadin ferdinin
baskin nitelikte olmasi, yonetimi devralacak erkek evlat bulunmamasi, erkek evlatlarin yonetimi
devralma konusundaki ilgilerinin azlig1 veya bu konuda yetersizlikleri gibi kosullarda yiiksek
olmaktadir.

[zmir yoresinde 56 aile isletmesinde, isletme yonetiminin gelecekte kiz cocuklarina birakilmasi
konusundaki yaklagimlarmi ortaya koymayi amaclayan arastirma sonuglarma gore, gelecekte
kime devredeceklerine karar verenlerin % 23.1°1 kiz ¢ocuguna, %42.3’1 ise erkek ¢ocuguna
devretme kararinda oldugunu agiklamistir (Ada ve Kelgékmen, 2006, s.520). Karaman
yoresindeki bir arastirmada katilimcilar, ise almada kiz ve erkek ¢ocuk arasinda bir 6nceligin
olmadigini belirtmelerine karsin, erkeklerin daha avantajli oldugunu vurgulamislardir (Akin ve
Yilmaz, 2004, s.186). Afyonkarahisar’da 4 aile isletmesinin farkli konumlardaki temsilcileri ile
yapilan nitel arastirma bulgular1 ataerkil yapidan ileri geldigi 6ne siiriilen bir cinsiyet
ayrimciligmin oldugunu, kadinlarin is konusunda karar vermeye katilimlarinin bilingli olarak
kisitlandigini, kadin ¢alisanlarin sigortasiz ucuz is¢i kategorisinde goriildiigiinii, erkek
cocuklardan beklentinin yiiksek oldugunu, buna karsin kiz ¢ocuklar i¢in de iyi niyetlerin
(kendilerine uygun bir meslek egitimi alma temennisi) 6nde oldugunu ortaya koymustur
(Karayormuk ve Koseoglu, 2006, $.378). Diger yandan Dikmen vd.’nin (2006, s.162) Istanbul
Orme Sanayicileri Dernegi iiyesi 71 aile isletmesine yonelik arastirma sonuglarma gore kurucular,
varisi secerken dogum sirasi ve cinsiyeti onemli olarak algilamamaktadirlar; variste olmasi
arzulanan en Onemli ozellikler ise “diriistlik”, “isletmeye baghlik” ve “sadakat” olarak
belirtilmigtir. Nitekim bu bulgular Aricioglu vd. nin (2008, s.287) varisten beklenen “diiriistliik
ve erdemli olma”, “kendine giiven”, “ise baghilik ve karar verme kabiliyeti” gibi kisisel
ozellikleri bulgulayan arastirma ile benzerlik gostermektedir.

Peksaygili ve Tutan (2015, 5.6439)’in Ege Otomotiv Dernegi iiyesi 44 aile isletmesine yonelik
yaptiklar1 arastirma sonuglari, 1980°li ve 1990’1 yillarda kurulan bu igletmelerin énemli bir
boliimiiniin ¢cok da uzak olmayan bir zaman dilimi i¢inde birinci nesilden ikinci nesile yonetim
devri siirecine girmesi ve aile igletmesinin ayni ailenin kontroliinde devam etmesi i¢in nesillerin
bu siirecten basartyla ¢ikmasi gerektigini diisiinmelerine karsin, bu isletmelerin bir boliimiinde
aile anayasalarinin hazir olmadigi; yonetimin kime devredileceginin heniiz belirlenmedigi;
yonetim devri planlarmin olmadigi; yonetim devrinin ne zaman yapilacaginin belli olmadigi
belirlenmistir.

Baser (2010, 5.92), Bat1 Akdenizli, 3. kusak ya da Gtesine aktarilabilmis, en az 50 ¢alisana sahip
aile isletmelerinde, orgiitsel yedekleme ana temalarmi ortaya g¢ikarmayi amaglayan nitel
aragtrmasinda,  dort ana temanin 6ne c¢iktigimi ortaya koymustur: Bu ana temalar is
sosyalizasyonu, egitim, kurucu ile 6zdeslesme ve kontrollii yetki devridir. Genel olarak,
yetismekte olan potansiyel devir alicilar kii¢iik yaslardan itibaren ise alistirilmaktadir. Okul
doénemleri disindaki zamanlarmin ¢ogunu babalar1 ile gegiren varisler, erken yaslardan itibaren
islere aligmakta ve bizzat isletmede ¢alisarak is tecriibesi kazanmaktadirlar. Dolayisiyla is
sosyalizasyonu siirecinin genel olarak tiim isletmelerde benzer sekilde erken yaslardan itibaren
yasandig1 ve orgiitsel yedekleme siirecinin énemli aktorleri olan kurucu ve varis arasinda uzun
bir is paylasim ge¢misi oldugu goriilmektedir. Ikinci olarak, varislerin aldiklar1 egitim agisindan
gruplandirilabilecekleri ortaya ¢ikmustir. Birinci gruptakiler “okumaya” isteksiz olup, bir an énce
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isletmede calismaya baslamak isteyenlerdir. Ikinci grupta olup ve egitimlerini devam ettirenlerin
alacaklar1 egitim genellikle, isletme ihtiyaclar1 dogrultusunda planlanmaktadir. Ugiincii neslin
alacagi egitime genellikle ikinci kusaga nazaran daha fazla 6nem verilmekte ve kendilerinin daha
iyi kosullarda egitim almalar1 saglanmaya ¢ahsilmaktadir. Ugiincii olarak, ozellikle kurucu ile
gegirilen uzun zamanlar sonucunda zaman iginde genellikle, kurucu ve ikinci kusagin bakis agilari,
degerleri ve anlayislar1 benzesmeye baslamaktadir. Tkinci kusak, kurucuyu érnek almakta ve pek
¢ok yénden ona benzesmektedir. Her ne kadar belirli yonlerden kurucudan farkli diistiniilse de
temel bakis agilar1 benzesmeye baslamaktadir. Bu durum 6zdeslesme olarak tanimlanmis ve
ozellikle kurucu ve ikinci kusak arasinda gbzlenmistir. Ayrica, bu durum “kurucuyla esbigimli
yetistirme modeli” ni destekler gériinmektedir (Garcia-Alvarez, vd.2002, 5.198-199). Son olarak,
isletmede gorev almaya baslayan yeni kusak temsilcilerine yetkinin asamali olarak kontrollii bir
sekilde verildigi izlenmistir. Her ne kadar kurucu ile ¢ok vakit gegirilmis ve pek ¢ok is tecriibesi
paylasilmis olsa da kurucular genellikle “her seyden haberdar olmak™ ve “her seyin kontrolleri
altinda” oldugunu hissetmek istemekte ve yetkiyi kontrollii sekilde devretmektedirler. Kurucu
merkezciliginin  etkilerinden birisi olarak agiklanabilecek bu durum, aile isletmeleri
aragtirmalarinda ¢ok sik 6ne ¢ikan kurucu etkisi (founder effect) olgusunu agik ve giiglii bir
bicimde desteklemis ve kurucularin, aile isletmesinin degerleri, kiiltiirii, vizyonu, misyonu,
amagclari, performansi, stratejik yonetimi, degisime tepki verme yetenegi, is gérme sekilleri ve
dolayisiyla karar verme sekli {izerinde giiglii etkileri oldugu iddiasina yonelik arastirmalar1 da
desteklemektedir (Aranoff vd. 2002, s.48; Athanassiou vd. 2002, s.140; Davis ve Harveston, 1999,
5.319; Hollander ve Ellman, 1988, s.149; Kelly vd. 2000, s.27; Lussier vd. 2009, s.104).

Ayrica, Yildirim ve ilhan (2015, 5.129), Gaziantep’te tekstil alaninda faaliyet gosteren birinci ve
ikinci kusaga sahip olan ve arastirmaya katilan 106 aile isletmesine yonelik yaptiklar1 arastirmada,
devretme sorunlarimin isletmeler tarafindan da sorun olarak algilandigini ortaya koymuslardir.

Son olarak, Cini (2016, s.197), Tiurkiye’de bulunan aile isletmelerinin %71’ini kapsayan 12
ilinde(istanbul, Ankara, Bursa, izmir, Konya, Gaziantep, Denizli, Kocaeli, Adana, Tekirdag,
Kayseri ve Mersin), cahstirdigi isci sayis1 agisindan biiytik olgekli 308 isletme tizerinde bir
arastrma gergeklestirilmistir. Buna gore, arastirma katilimcilarimin %87,01°i devir planlarinin
bulundugunu ve %40,91°i aile isletmelerinin yeni CEO’ sunun yine bir aile tiyesi olma
ihtimalinin ¢ok yiiksek oldugunu belirtmislerdir.

Sonuc¢

Aile isletmelerinin gelecek nesillere saglikli bir sekilde aktarilmasi baglamsal ve finansal
faktorler kadar, devir alan, devir alic, aile ve isletme gibi faktorleri ve bu faktorlerle ilgili diger
degiskenleri de igeren ¢ok boyutlu bir siiregtir. Bu siire¢ kapsaminda ““Orgiitsel yedekleme”
gelecekte yonetimi devralacak yonetici ihtiyacinin belirlenmesi ve bu ihtiyaci karsilayacak yeni
nesil yoneticilerin bu siirece hazirlanmalarinin saglanmasi, planlanmas1 ve bununla ilgili her tiirlii
calisma ve stratejileri kapsamaktadir. Bu c¢abalar, aile isletmelerinin siirekliliginin saglanmasinda
ve gelecege tasinmasinda kritik bir 6neme sahiptir.

Yeni neslin aile isletmesinde yer almasi dncelikle ise aligma, adapte olma, 1sinma, gdérev alma
gibi agsamalar1 iceren uzun bir siirectir. Bu asamada varisin gelisimi, ige, isletmeye ve aileye bakis
acist, sahip oldugu degerler, bireysel vizyonu, aldig1 egitimi, bir dnceki nesil ile olan iliskisi gibi
pek cok unsur ileride isletmeye katilip katilmama konusundaki motivasyonunu etkileyebilir.
Orgiitsel yedekleme konusunda genellikle gozlenen iki temel model, “kurucuyla esbigimli
yetistirme” modeli ve “yeni lider gelistirme” modelleridir. Kurucu ile esbigimli yetistirme modeli,
genellikle kurucu ya da mevcut nesil temsilcisi ile uzun siire zaman gegirme ve bir siire sonra
onun gibi davranma ve diisiinme ile sonug¢lanan bir modeldir. Bu modelde genellikle yeni nesil
temsilcisi akademik egitimden ziyade is tecriibesi ile yetismeye agirlik vermektedir. ikinci olarak
ele alinan “yeni lider gelistirme” modeli ise yeni nesil temsilcisinin kurucu ya da kusak
temsilcisine gore daha iyi egitim aldig1 ve ise akademik olarak yiiksek donanimla basladigi
modeldir. Tercihen bagka isletmelerde de is tecriibesine sahip olan yeni nesil iyesi, isletmeye
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farkli bir vizyon ile katilmakta ve mevcut yoneticilerden farkli sekilde uygulama ve diistincelere
sahip olabilmektedir. Pek ¢ok isletmede bu iki modelin karmasi ya da igige gecmis sekilleri gibi
farkli versiyonlar da gézlemlenebilir.

Orgiitsel yedeklemenin varislerin yetismesi, ise alismalari, is algilari, ise hazirlanmalari, is
tecriibeleri gibi pek ¢ok alt boyutu i¢eren uzun vadeli bir siireg oldugu ve basarili bir sekilde
gerceklesmesi igin planlanmasi gerektigi, zaman ve emek gerektirdigi unutulmamalidir. Ancak
bu siirecin titizlikle ele alinmasi, isletmenin vizyonuna uygun stratejilerle hareket edilmesi, adil,
esit ve planli davranilmasinin fayda saglayacagi unutulmamalidir.

Ulkemizde orgiitsel yedekleme konusunda yapilan arastirmalarm bazilar1 siirecin 6zellikleri,
siire¢ iginde karsilasilan zorluklar ve etkileyen faktorler, varisin nitelikleri, egitimi, ise giris sekli,
bolgesel kiyaslamalar, cinsiyet aymrimimin etkileri gibi konular1 incelemistir. Ayrica, orgiitsel
yedekleme ile ilgili temalar, siirece bakis ve devir planlarimin olup olmamasi gibi konular da ele
alinmigtir. Genel olarak aile isletmelerinde orgiitsel yedekleme ile ilgili hazirlik olmadig1 ve
kurucunun vefatina kadar konunun &telendigi 6rneklerin yam sira son yillarda devir planlarimin
yapilmaya baslandig1 da gézlenmektedir.

Tim bu arastirmalar {ilkemizdeki aile isletmeleri i¢in, orgiitsel yedekleme siirecinin kritik bir
onemi oldugunu ve kiiltiirel ve yonetsel pek ¢ok faktoriin siirece etki ettigini gostermektedir.
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OZET

Caligmanin amaci, Tiirkiye ve Norve¢’in yasli saglik hizmetleri sistemlerini karsilagtirmali olarak
degerlendirmek ve sonuglarini yorumlamaktir. Calismada, nitel aragtirma yontemlerinden tarama yontemi
kullanilmustir. Tiirkiye ve Norveg 2000-2016 yillar1 arasinda 1000 kisi basina diisen hekim ve hemsire
sayilar1 agisindan degerlendirildiginde, Tiirkiye’de yillar itibariyle 6nemli bir fark yokken, Norveg’te
hekim sayist ciddi bir azalma olmustur. 1000 kisi basina diisen hastane yatak sayilarmna iliskin OECD
verileri degerlendirildiginde ise Tiirkiye ve Norveg’te toplam niifus ve bunun igindeki yash niifus oran
yikkselmesine karsmn, Norveg’te 2008 yilindan sonra yatak sayisi orani azalma egilimine girmis,
Tiirkiye’de ise tam tersi sekilde artis goriilmiistiir. Toplam huzurevleri sayilar1 degerlendirildiginde,
Tiirkiye’nin 2016 yili itibariyle toplam huzurevi sayist 367’dir. Norveg’in ise ayni yil toplam huzurevi
sayist 955°tir. Tiirkiye ve Norve¢’in toplam GSYIH’den yashi bakim hizmetlerine ayirdigi pay
incelendiginde bu oranlarda ciddi farkliliklar bulunmaktadir. Tirkiye’de toplam 564 milyon lira harcama
yapilirken, Norve¢’in ise 74 milyon lira harcama yaptig1 tespit edilmistir. Karsilastirmali yash saglik
hizmetleri perspektifinde her iki iilke karsilastirildiginda, yasl saglik hizmetlerinin orgiitlenmesi, saglik
harcamalari igerisindeki yaslilara ayrilan pay, bakimevleri sayilari, saglik insan giicli sayilar1 agisindan
temel farkliliklar oldugu goriilmektedir. Kuskusuz iki ilkenin yash saglik hizmetleri sistemini
degerlendirmek igin daha kapsamli ¢aligmalara ihtiya¢ bulunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yasli saglik hizmetleri, Politika, Tiirkiye, Norveg.

ELDERLY HEALTH SERVICES: TURKEY-NORWAY

COMPARATIVE ANALYSIS
ABSTRACT

The aim of this study was to evaluate Turkey and Norway, as compared to the old health care system and
to interpret the results. In this study, qualitative research methods were used. Turkey and Norway,
between the years 2000-2016 when evaluated in terms of the number of physicians and nurses per 1,000
people per year in the absence of a significant difference as Turkey, has been a drastic reduction in the
number of physicians in Norway. When 1,000 people per hospital OECD data on the number of beds per
assessed Turkey and the total population in Norway and although the elderly population ratio to rise
within it, after 2008 in Norway have entered the number of beds rate tends to decrease, an increase in the
exact opposite way Turkey is seen . When the total number of nursing homes evaluated Turkey's total
number of nursing homes is 367 as of 2016. Norway's total number of nursing homes was 955 in the same
year. Considering the total GDP share allocated to Norway from Turkey and elderly care services, there
are serious differences in these rates. while total spending 564 million pounds, in Turkey, while Norway

1 Ars. Gor., Istanbul Yeni Yiizyil Universitesi, serhan.sahinli@yeniyuzyil.edu.tr, ORCID ID: https://orcid.org/0000-0001-9675-2570
2 Prof. Dr., Marmara Universitesi, mehvestarim@yahoo.com.tr, ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-3726-9439
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has been found to spend 74 million pounds. Comparing the two countries in the perspective of
comparative elderly health services, it is seen that there are fundamental differences in the organization of
aged health services, the share of elderly people in health expenditures, the number of nursing homes and
the number of health manpower. Of course, more comprehensive studies are needed to evaluate the old
health care system of the two countries.

Keywords: Elderly health services, Policy, Turkey, Norway.

1. GIRIS

Bilim ve sanayi alaninda 21. yy’da yasanan gelismeler demografik degisimleri de tetiklemistir.
Bu gelismeler, hastaliklarmn birincil donemde teshis edilmesi ve bu dogrultuda o6nlemlerin
alimmasi, koruyucu saglik hizmetlerinin artmasi, anne ve bebek 6liim oranlarinin azalmasi ve
dogumda beklenen yasam siiresinin yiikselmesi olarak siralanabilir. “Yasl niifus oraminin geng
niifusa gore say1 ve oran olarak yiikselmesi” seklinde ifade edilen “niifusun yaslanmas1” olgusu,
tiim bu gelismelerin bir neticesi olarak ortaya ¢ikmaktadir (Oz, 1999; Onat, 2001).

Diinya’da yasli niifusun artmasi ile birlikte yaslilarin saglik sorunlarinin ¢éziimii de iilkeler
agisindan dnemli bir problem haline gelmistir. Ulkelerin saglik sistemleri icerisinde nemli bir
yer edinen yasli saglik hizmetlerinin 6rgiitlenmesi, sunulmasi ve ihtiyaglarin giderilmesi tilkeler
agisindan son derece dnem arz etmektedir.

Calismada, nitel arastirma yontemlerinden tarama yontemi kullanilmigtir. Bu arastirma
yonteminin secilmesinin nedeni, gegmisteki veya giincel verilerin 6nemli bir kaynak olmasidir.
Bununla birlikte verileri elde etmede gozlem ve miilakat tekniginin olmamasi, arastirmanin
giivenilirligini saglamak i¢in arastirma konusuna odaklanan belgelerin ve istatistiksel verilerin,
arastirma kapsamina dahil edilmesidir (Karasar, 2014: 183-184; Marshall ve Rossman, 2006:
107; Punch, 2005: 180; Yildirnm ve Simsek, 2004: 153; Kirtlmaz vd. 2017). Arastirmada,
belirli bir konuya odaklanan ve derinlemesine arastirma igin tercih edilen amag¢lh Grneklem
yontemi kullanilmigtir. (Neuman, 2009: 322-324, Punch, 2005: 183). Bu arastirmada, tarama
yontemi ve amaclt 6rneklem yontemi cergevesinde Tiirkiye ve Norvec yasl saglik sistemine
iliskin belgeler, raporlar, veriler ve mevzuat incelenmistir. Arastirmanin amaci, Tirkiye ve
Norveg’in  yaslt saglik hizmetleri sistemini ve politikalarim karsilagtirmali  olarak
degerlendirmek ve sonuglarini yorumlamaktir. Arastirma kapsaminda iki {lkenin tercih
edilmesinin nedeni, Norve¢’in diinyada en yashi niifusa sahip {ilkelerden biri olmasi,
Tirkiye’nin ise yillar itibariyle yash niifus sayisinin artmasi, bununla birlikte bu iki {ilkenin
uygulamis olduklar1 politikalarin benzer ve farkli yonlerini tespit etmektir.

Arastirmanin birinci bolimiinde, Tiirkiye’nin yasli saglik hizmetleri sistemi ve yapisi, ikinci
boliimiinde ise Norve¢’in yash saglik hizmetleri sistemi ile ilgili genel bir perspektif
cizilecektir. Arastirmanin iigiincii boliimiinde ise OECD’den elde edilen istatistiksel veriler
kapsaminda saglik statiisii, saglik harcamalar1 ve insan giicli, bakimevleri sayilar1 ve finansman
boyutlarinda Tiirkiye ve Norveg yasl saglik hizmetleri sistemleri karsilagtirilacaktir. Arastirma,
iki ilkenin saglik sistemlerini ve yasl saglik hizmetleri politikalarini karsilagtirmasi, bununla
birlikte Tiirkiye’nin saglik sistemindeki eksiklerini tespit etmesi agisindan literatiire katki
saglayacag diisiiniilmektedir.
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2. YASLI SAGLIK HiZMETLERI: TURKIYE

Tirkiye’de ozellikle 1980°1i yillar, sosyal devlet anlayismnin ve uygulamalarinin yerine
neoliberal politikalarin benimsendigi donemdir. Bununla birlikte, ekonomide serbestlesme,
Ozellestirme, yerellestirme, goniillillestirme, demokratiklesme gibi reformlar ile devletin
gliciiniin, gorev ve fonksiyonlarinin azaldigi déonemdir. Bu donemde Tiirkiye’nin, diinyada
yasanan gelismelerin etkisinde kaldig1 goriilmektedir (Ozmete ve Hussein, 2017).

Tirkiye’de sosyal refah devleti agisindan en giiglii yap1 sosyal giivenlik sistemidir. Primli ve
primsiz ddemeler kapsaminda ddemeler yapilmaktadir. Primli 6demeler, devlet memurlari,
kamu ve 6zel sektor ¢alisanlari ile bagimsiz galisanlar i¢in ayr1 ayri, farkli norm ve standartlar
kapsamaktadir. Primsiz 6demeler ise gaziler, ihtiyag¢ halindeki yash ve oziirlillere diizenli olarak
yapilan sosyal yardimlar ile hizmetleri kapsamaktadir (Bayri, 2013).

Tirkiye’de gelir testine dayali olarak engelli ve yaslilara, 65 ve daha biiyiik yastakiler i¢in
yaslilik ayligi, 18 ve daha kiiciik yasta engelliye bakim veren aile tiyeleri i¢in evde bakim iicreti,
engellilik oran1 %40-69 olanlar i¢in yapilan 6deme ve engellilik oram %70 ve daha fazla olanlar
icin yapilan 6deme olarak ayrilmaktadir. Bu ddemeler 2022 sayili kanuna gore diizenlen-
mektedir (Ozmete ve Hussein, 2017).

Tiirkiye’de yasli bakimi hizmetlerindeki en giiglii model kurumsal yatili bakimdir. Bu kapsamda
ti¢ temel modelde hizmet sunulmaktadir: Huzurevi, yash bakim ve rehabilitasyon merkezi ve
yasli yasam evleridir (Ozmete ve Hussein, 2017).

Tirkiye’de evde bakim ve evde destek hizmetleri yeni bir saglik ve sosyal bakim hizmet modeli
olarak kabul edilmis olmakla birlikte, 6zellikle sosyal giivenlik sistemi i¢inde yer almamus
olmasindan dolay1 bu hizmetler arzu edilen diizeyde yayginlasmamistir. Bu hizmetler biiyiik
¢ogunlukla belediyeler tarafindan sinirli diizeyde verilmektedir (Oglak, 2011).

Saglik Bakanlig: tarafindan yiriitilen evde saglik hizmeti uygulamasinda ise yalnizca saglik
hizmeti sunulmaktadir. Bu hizmet, sosyal bakimi ve diger destek hizmetlerini kapsamamaktadir
(Ozmete ve Hussein, 2017).

Birlesmis Milletler’in 2008 yili verilerine gore diinya genelinde 65 yas ve iizerindeki niifusun
2025 yilma gelindiginde 840 milyona, 2050°de ise 1,5 milyara ulasmasi beklenmektedir.
Toplam niifus igerisinde yash niifusun %10’u ge¢mesi o toplumun yaglandiini isaret
etmektedir. Tirkiye’de diger tilkelerde oldugu gibi toplumun yaslanma evresine girdigi ve hizl
bir sekilde toplum i¢indeki yash niifus oraninin arttifi goriillmektedir (Akozer, 2011: 104;
Gemlik, 2018: 183).

Yaghilarin karsilastii sorunlar bireysel olmamin yani sira toplumun tiim kesimlerini de
kapsamaktadir. Ulkelerin uygulamaya koydugu sosyal politikalar yaslilarm bugiin veya
gelecekte karsilagabilecekleri sorunlari azaltabilir veya artirabilir (Soysal, 2015). Niifusun
yaglanmas1 toplumda saglik, ekonomik, sosyal ve psikolojik sorunlara neden olabilmektedir.

Tiirkiye’de yaghilarin devlet tarafindan korunma altina alinmasi yardimlar, diger saglanacak
haklar ve kolayliklar Anayasanin 61. Maddesi ile giivence altina alinmistir. Tiirkiye’de yaslilara
sunulan saglik hizmetleri kamu kurumlari, sivil toplum ve 06zel kurumlar tarafindan
yiriitiilmektedir. Sosyal giivenlik sistemi ¢atis1 altinda bulunan yashilarin maddi risklere karsi
korunmalar1 hedeflenmekte ve belirli bir maddi yardim saglanmaktadir (DPT, 2007). Tiirkiye’de
yaslilara saglik ve bakim hizmetinin sunuldugu kuruluslar sekiz tanedir. Bunlar; huzurevleri,
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evde bakim hizmetleri, yasli hizmetleri merkezleri, yashh yasam evleri, yash bakim ve
rehabilitasyon merkezleri, huzurevi yash bakim merkezleri, palyatif bakim merkezleri, evde
saglik hizmetleridir (Gemlik, 2018: 187).

Huzurevleri, sosyal ve ekonomik yonden fakirlik icinde bulunan yaslilari, huzurlu bir sekilde
yasamlarmi silirdiirebilmelerini saglayan, fiziksel ve ruhsal saglik durumlarinin korunmasini,
sosyal iligkilerinin yiikseltilmesini saglamak amaci ile kurulan orgiitlerdir (Gemlik, 2018: 187).

Evde Bakim Hizmetlerinin, Tiirkiye’deki tarihi heniiz ¢ok eski degildir. Bugiin Tiirkiye’de evde
bakim hizmetleri, ¢ogunlukla yerel yonetimler, 6zel hastaneler, 6zel evde bakim merkezleri ve
kamu hastaneleri tarafindan sunulmaktadir (Pinar, 2010). Evde bakim hizmetleri ¢ogunlukla
ileri yas grubundaki kisilere sunulmaktadir. Bununla birlikte birey ve ailesine yasadigi ortamda
farkli meslek mensuplarmin is birligi ve koordineli, siirekli, kapsamli ve organize bir sekilde
koruyucu ve tedavi edici hizmetleri kapsamaktadir (Aydin, 2014).

Tirkiye’de evde saglik hizmetleri uygulamalari ii¢ asamada geligsmistir. Bunlar; Umumi
Hifzissihha Kanunu ile yiiriitiilen evde saglik hizmeti uygulamalari, Saglik Hizmetlerinin
Sosyallestirilmesi Hakkinda Kanun ile yiiriitiilen evde saglik hizmeti uygulamalar1 ve 1980 yil1
sonras1 ylriitillen evde saglik hizmeti uygulamalaridir. Evde saglik hizmetleri 2005 yilinda
yayimlanan “Evde Bakim Hizmetleri Sunumu Hakkinda Yonetmelik” ile uygulanmaya
baslanmustir (Karabag, 2007).

Yash Hizmetleri Merkezleri, Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanlig1 ve diger kamu kurum
ve kuruluslan ile gergek kisiler ve 6zel hukuk tiizel kisilerince agilarak, yaslilara verilecek
giindiizlii bakim ile evde bakim hizmeti faaliyetlerini igermektedir. Yagh hizmet merkezleri ile
yasamini saglikli olarak yalniz veya evde ailesi ve yakinlariyla siirdiiren ya da demans,
alzheimer hastaligit olan yaglilarin  yasam statiilerini yiikseltmek, bos zamanlarini
degerlendirmek, sosyal, ruhsal ve saglik ihtiyaglarinin karsilanmasina cevap vermek, rehberlik
yapmak, sosyal iliskileri genisletmek gibi hizmetleri kapsamaktadir (Gemlik, 2018: 188).

Yash Yasam Evleri, Tirkiye’de Aile, Calisgma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi’na bagh olarak
Ankara (2), Burdur (1), Balikesir (29), Cankir1 (3), Eskisehir (1), Isparta (7), Izmir (7), Karaman
(8), Konya (1), Mugla (2), Osmaniye (3), Sakarya (1), Samsun (3), Sivas (2), Tunceli (1),
Sanlurfa (2) ve Yalova (1) olmak iizere 47 adet yasam evi bulunmaktadir
(https://www.ailevecalisma.gov.tr, 2018).

Yash Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri, 60 yas tizerindeki, sosyal veya ekonomik yonden
yoksunluk icinde olup, fiziksel, zihinsel ve ruhsal oziirleri nedeni ile korunmaya, bakima ve
yardima muhta¢ olan kisileri huzurlu bir ortamda korumak, bakmak, sosyal ve psikolojik
gereksinimlerini karsilamak kendi kendilerini idare edebilecek sekilde rehabilitasyonlariin
saglandigi, tedavisi miimkiin olmayanlarin ise siirekli olarak 6zel bakim altina alindig: yatil
sosyal hizmet kuruluslaridir (Cohaz, 2010; https://www.ailevecalisma.gov.tr, 2018).

Huzurevi Yash Bakim Merkezleri, saglikli yaslilar ile 6zel bakim yaglilarina, ayni binanin farkl
boliimlerinde 24 saat yatih hizmet veren en az 20 kapasiteli sosyal hizmet kuruluslaridir (Ozel
Huzurevleri ile Huzurevi Yash Bakim Merkezleri Yonetmeligi, 2008).

Palyatif Bakim Merkezleri, Saglik Bakanlig1 ve bagh kuruluslari, iniversite, belediye ve ozel
saglhk kuruluslarina bagh olarak kurulmaktadir. Palyatif bakim hizmetleri; yatakli saglik
tesislerinde palyatif bakim merkezleri, yatakli saglik tesisleri disinda ise aile hekimleri ve evde
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saglik hizmeti birimleri tarafindan yiiriitilmektedir. Tiirkiye’de palyatif bakimin ilk adim
olarak Saglik Bakanligi “Evde Bakim Hizmeti’ni baglatmigtir. Palyatif bakimin hastane ayagi
ise bu kurulusun yapis1 ve isleyisi hakkinda yasal diizenlemelere baslanmis ve erigkin hastalara
yonelik ilk “Kapsamli Palyatif Bakim Merkezi”, Saglik Bakanligi Ulus Devlet Hastanesi’nde
agilmugtir. Tiirkiye’de palyatif bakim ile ilgili PALLIA-TURK isimli bir proje hazirlanmustir.
Bu proje 2011 yili itibari ile baslamigtir. Bu proje hemsire, aile hekimleri ve KETEM
personelleri ile yayginlasmis diinyadaki ilk toplum tabanli palyatif bakim projesidir (Uslu ve
Terzioglu, 2015). Saglik Bakanligi’nin 2015 yili verilerine gore palyatif bakim toplam 80 ilde
3.959 yatak ile 305 saglik tesisi tarafindan verilmektedir (saglik.gov.tr., 2018).

Evde Saglik Hizmetleri, Aile hekimleri, mobil ekipler ile hastaneler ve agiz dis saghgi
merkezleri biinyesinde olusturulan evde saglik birimleri tarafindan verilmektedir. Evde saglik
hizmetlerinin kronik hastaliklarin takibi ve komplikasyonlarinin 6nlenmesi boyutunu
tistlenmektedir. Evde saglik hizmetlerinin amaci, hastane ihtiyaci olmayan fakat saglik sorunlari
bulunan hastalara evde saglik hizmeti vermektir. Diger iilkelerden farkli olarak evde saglik
hizmetleri hekim odakli sunulmakta, gerektiginde uzman tabip konsiiltasyonu saglanmaktadir
(Ko¢ vd., 2012). Tirkiye’de yasl saglik hizmetlerinin orgiitlenmesinde temel rol oynayan
model yatili saglik hizmetidir. Bununla birlikte evde bakim hizmetleri merkezi yonetim
kanalindan degil belediyelerin sorumlulugu altinda yiiritilmektedir.

3. YASLI SAGLIK HiZMETLERIi: NORVEC

Norveg’te saghik bakim sistemi refah devleti modelinin bir pargasidir. Norveg refah sistemi
modeli, kapsamli sosyal politikalar1 ve sosyal haklar1 igermektedir. Nispeten diger iilkelere gore
bu acidan comert bir mevzuata sahiptir. Refah sisteminde devlet, bolgeler, ilgeler ve belediyeler
olmak tizere dort sorumluluk sahibi yonetim vardir. Belediyeler diizeyinde yaslilar i¢in artan
saglik ve bakim hizmetleri ana unsur haline gelmistir. Ulkede Saglik ve Bakim Isleri Bakanlig1
saglik bakimi isinden temel olarak sorumludur. Son yillarda artan yash niifus ve bakim ihtiyact
ile “Norve¢ Bakim Plan1 2015” raporunda talep edilen bakim hizmetlerinin dikkate deger
oranda artacagina vurgu yapilmaktadir (Jacobsen, 2015).

Norveg son 100 yilda halk sagliginin gelistigi tilkeler arasindadir. Bu giiclii refah devleti, gelis-
mesi ve toplumda yasayan bireylere iyi ve giivenli bir yasam icin daha iyi firsatlar sunulmasi
nedeniyle gergeklesmistir (Norway Nasjonalt Fagorgan for Kompetansepolitikk, 2016).
Norveg’te tiim toplum, yashiliga karsi sosyal giivenlik sistemine dahil olup yash bakimi da
devlet tarafindan saglanmaktadir (Karahanogullari, 2013). Bununla birlikte yashlarin bir kismi1
da ailelerinden ve belediyelerin sunmus oldugu yardim hizmetlerinden yararlanmaktadirlar.
Norveg’te yaslilarin biiylik ¢ogunlugu evlerinde yasamalarnma ragmen saglik hizmetleri,
huzurevi gibi kurumlar yerine evde bakim hizmetleri, evde hemsirelik bakimi, evde destek
hizmetleri, giindiizlii bakim merkezi hizmetleri kapsaminda sunulmaktadir. Evde hemsirelik
hizmeti ve yardimi alan yaglilar, gelir durumlarma bagl olarak bu hizmetlerin maliyetinin bir
kismin1 6demektedirler. Hizmet maliyetinin geriye kalan kisminin 6demesi ise belediyeler
tarafindan yapilmaktadir. Ayni sekilde bakim merkezlerinde kalan yaglilar hizmet maliyetinin
bir boliimiinii gelir diizeylerine bagl olarak ddemektedirler. Bir yash bireyin Norveg’te bakim
merkezi i¢in 6demis oldugu yillik iicret 88.286,87 Euro olarak hesaplanmaktadir (Norway
Nasjonalt Fagorgan for Kompetansepolitikk, 2016).

Toplumlar, yash popiilasyonu agisindan dort grup olarak incelenmektedir. Bunlardan birinci
grup geng toplumlar olan, 65 yas ve iizeri niifusun tiim niifusa oran1 % 4’ten az, ikinci grup olan
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yaslt toplumlarda bu oranin % 7-10 arasinda ve son grup olan ¢ok yasli toplumlarda ise bu oran
% 10’un iizerindedir. Norve¢ Kiiresel Yaslanma Indeksi’nde 96 iilke arasinda 2014 yilinda
birinci sirada, 2015 yilinda ise ikinci sirada yer almistir. Yash toplumlara 6rnek Kanada
gosterilirken, ¢ok yasli toplumlara Norveg iyi birer 6rnektir (www.dicle.edu.tr).

Norveg’te 2012 yilinda 70 bin kisinin demans hastasi oldugu agiklanmistir. Bu oran Norveg
niifusunun %1’ini olusturmaktadir. Buna bagli olarak Norve¢ 2007 yilinda 7 yillik demans
Ulusal Planini hazirlamigtir. Bu demans plani ti¢ temel alani icermektedir: hastalara her giin
tesvik edici seyler planlamak ve yapmak, uygun konut saglamak, toplumu demans hakkinda
egitmek, bilgilendirmek. Buna bagl olarak Norveg’te demans hastaliginin dogal bir sonucu
olarak ortaya ¢ikan depresif ve korkulari olan demanshi yaslilar i¢in biiyiik, y6nlendirici
koridorlar1 olan konutlar yapilmigtir. Ayrica eski evlerin diizenlenmesi ya da yeni konutlar igin
diistik faizli krediler ve hibeler saglanmistir. Devlet 1997 ve 2005 tarihleri arasinda bu konutlar
i¢in 6.6 milyar $ hibe vermistir. 65 ve daha biiyiik yastaki her birey i¢in yaklagik 10 bin $ hibe
saglanmigtir. Norve¢ hiikiimeti ayrica evde destekleyici teknolojiler i¢in finansal destek
saglamaktadir. Bu da yashlarin evde yasamalarim kolaylastirmaktadir (Ozbabalik ve Hussein,
2017).

Norveg kurumsal bakimin yaygin oldugu bir llkedir. Bu nedenle 6zellikle son uygulamalar
yashlarin miimkiin oldugunca evlerinde yasamalarimi destekleyici yondedir (Ozmete ve
Hussein, 2017).

Norveg yaslilik politikalarinin olusturulmasindaki amag; yasl ve kronik hastaligi olan kisilere,
Ozglin saglik hizmeti yontemi gelistirmek ve hastane ile aile hekimi arasmndaki iletisimi
saglamaktir (Dahl vd., 2014). Norveg’te yash bakim hizmetleri, yaslilarin gereksinimlerine gore
gesiti bakim diizeyleri saglamak iizere organize edilen yerel organlar tarafindan
saglanmaktadir. Bunlar; ev ziyareti, evde bakim sistemi, giinliik bakim sistemi, yaslh
apartmanlari, bakimevleri, toplu hastanelerdir (Gemlik, 2018: 150).

Ev Ziyareti, belediyelerdeki saglik calisanlari, saglik davraniglarimi ve basa ¢ikma
mekanizmalarint desteklemek i¢in 80 yas ve iizeri herkesi ziyaret eder. Bunlara onleyici ev
ziyaretleri ad1 verilir. Saglik calisanlari, bu ziyaretler sirasinda, yaslilarin ihtiya¢ duyduklar1 6zel
bakimi 6grenmeye calisirlar ve degerlendirirler. Eger yaslinin giinliik hayat faaliyetleriyle ilgili
yardima ihtiyac1 varsa, bu durum sonraki seviyeye, yani evde bakim sistemine iletilir (Ozmete
ve Hussein, 2017).

Evde Bakim Sisteminde Norveg, Avrupa’nin en kapsamli evde bakim sistemlerinden birisine
sahiptir ve bunlar, merkezi hiikiimetin belirledigi bir mevzuat uyarinca yerel makamlar
(belediyeler) tarafindan sunulur. Norvec’teki evde bakim, evrensel saglik ve sosyal bakim
sisteminin 6nemli bir kismmi olusturur. Evde bakim hizmetleri, 1960’larin basinda, yaslilar
arasinda ayrimciligi 6nlemek amaciyla bir yasl bakim politikasi kapsaminda ortaya ¢ikmustir.
Savas sonrasi politikanin temel fikirlerinden birisi, insanlarm giigsiizliige ve yasliliga ragmen
topluma katilmalarmi ve toplumda aktif bir rol oynamalarmi saglamaya yoneliktir (Gemlik,
2018: 150). Bu sistem, yaslilara, kigisel bakim gibi giinliik yasam faaliyetlerinde yardimci olur.
Bu bakim seviyesi, her giin asgari diizeyde bir miktar yardima ihtiya¢ duyan yaslilar1 amagclar,
bununla beraber, kendilerine giin i¢inde bakabilirler. Buna evde yardim ve evde bakicilik veya
evle ilgili bakim ad1 da verilir (Ozmete ve Hussein, 2017).

18


http://www.dicle.edu.tr/
http://dergipark.gov.tr/japss

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sayi:1, 13-27 Year: 2019, Issue: 1, 13-27

Giinliik Bakim Sisteminde evde bakim hizmetlerinin yaninda yemek pisirmek, giyinmeye,
sosyal aktivitelere katilimda yardim edilmektedir. Belediye, bu kisilerin ayn1 zamanda ticretsiz
sekilde giinlik bakim merkezlerine gétiiriip getirilmelerinden de sorumludur (Gemlik, 2018:
150).

Yash Apartmanlar1 sistemi yaglilarin ihtiyaglarma goére tasarlanmug, iic modelde kategorize
edilmis saglik hizmetleri organizasyonunun bir ayagidir. Model 1’de personel, sakinlere her saat
yardimc1 olmaktadir. Calisanlar binada bir ¢caligsma odasina sahipken, cep telefonlari ile baglanti
kurmaktadirlar. Bu model ¢ogunlukla bunama veya Ogrenme giigliikleri yasayan sakinlere
uygulanmaktadir. Model 2°de personel giin boyunca yaslilara hizmet vermektedir. Gece ise
belediyenin evde bakim hizmetleri birimi ilgilenmektedir. Model 3’te ise konut sakinleri
belediye icindeki mobil evde bakim hizmetlerinden her saat faydalanabilmektedir. Mobil
olduklari i¢in konutun iginde sabit yerleri bulunmamaktadir ancak konut sakinleri personele her
zaman telefon araciligiyla ulagabilmektedir (Gemlik, 2018: 150).

Bakimevleri, Norveg’te yiizden fazla yildir kamu saglik sisteminin bir pargasi olarak gesitli
sekillerde mevcut olmustur. Son 50 yilda, koruyucu bakim yerleri olmaktan ¢ikip, artan
cesitlilige sahip bakim ve tibbi kosullarin yonetilmesinden sorumlu tesisler halini almigtir. Bir
bakimevi, hastane hizmeti gerektirmeyen ama evde yeterli ve giivenli sekilde bakilamayan
yashlar icin toplu bir yasam vyeridir (Ozmete ve Hussein, 2017). Bakimevlerinde
rehabilitasyonun yani sira uzun ve kisa siireli olmak iizere sakinler ig¢in tibbi bakim ve
hemsgirelik hizmetleri saglanmaktadir. (Gemlik, 2018: 151).

Toplum Hastaneleri/Kisa Siireli Hastaneler, belediye tarafindan verilen birinci basamak
hizmetleri ile merkezi hiikiimetin sundugu uzman akimlar1 arasinda bir ara yiiz gibidir. Bu
bakimin asil amaci, yaslilarin hastanelerden taburcu edildikten sonra, evlerine geri déonmeden
once, daha ileri bir hastane bakimi gerekmeden, 6zel bakim saglamaktir (Gupta, 2013).
Norveg’in yaslt bir niifusa sahip olmasi, iilkenin uyguladigi politikalarda birinci Onceligi
almaktadir. Norveg’in yash saglik hizmetleri alaninda uygulamis oldugu evde bakim hizmetleri
ciddi derecede gelismis ve iilke geneline yayginlastirilmistir.

4, TURKIYE-NORVEC YASLI SAGLIK HiZMETLERININ KARSILASTIRILMASI

Tiirkiye ve Norveg’i OECD verileri kapsaminda niifus bakimindan karsilastiracak olursak,
Tirkiye 2000 yilinda 64 milyon 270 bin niifusa sahipken, Norve¢ 4 milyon 490 bin niifusa
sahipti. Tirkiye 2014 yilinda %]18’lik bir artigla 76 milyon 900 bin niifusa ulasirken Norveg
%14’lik bir artigla 5 milyon 140 bin niifusa ulagsmustir. Tirkiye niifusunun 2000 yilinda
%29’unu geng¢ niifus olustururken, Norveg’te bu oran yaklasik %20’dir. 2014 yilinda ise
Tirkiye’nin geng niifus orani1 %24 seviyesine diiserken, Norveg’te de benzer bir sekilde geng
niifus orani azalarak %18’ler seviyesine diigmiistiir. Tiirkiye’nin 2000 yilinda yash niifus orani,
toplam niifusun yaklasik %7 ‘sini olustururken, Norveg’te ayni yi1l yash niifus, toplam niifusun
yaklasik %15°ni olusturmustur. 2014 yilina gelindiginde ise Tiirkiye ve Norveg’in yash niifus
oram yaklasik %1 artig gostererek, Tiirkiye’nin toplam yaslh niifus oran1 %8, Norve¢’in ise %
16 olmustur. Bu gostergeler 1s18inda son 15 yil icerisinde her iki {ilkenin de gen¢ niifus
oranlarmin diiserek yaslilik seviyesinin arttig1 izlenmistir. Norveg’in, Tiirkiye’ye kiyasla daha
yasli bir toplum oldugu goriilmektedir (www.oecd.org).

Ulkelerin niifuslarina iliskin verilerden sonra, 1000 kisi basma diisen doktor ve hemsire
sayilarina bakilacak olursa, OECD verilerine gore Norveg’te 2000 yilinda 1000 kisiye ii¢ doktor
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diiserken bu say1 Tiirkiye’de 1000 kisiye bir doktor seklindeydi. 2016 yilinda bu say1 Tiirkiye
i¢in 1000 kisiye iki doktor olurken, Norveg i¢in 1000 kisiye bes doktor seklinde geligsmistir. Her
iki tilke i¢inde hekim basina diisen hasta sayis1 azalma gostermis olmasina ragmen Tiirkiye’de
yillar itibariyle ciddi bir fark yokken, Norve¢’te ciddi bir azalma goriilmektedir. Bu da
Norveg’in hekim sayisindaki artisin Tirkiye’ye oranla daha etkili oldugunu gostermektedir.
Bununla birlikte her iki iilkenin niifus sayilarmin farkli olmasi bu oranda etkili olmustur.
Hemsire sayisi incelendiginde Tiirkiye’de 2002 yilinda 1000 kisiye bir hemsire diiserken, ayni
yil Norveg’te on iki hemsire diismektedir. Her iki {ilkenin 2016 yili verileri incelendiginde
Tiirkiye’de ciddi bir atis yokken Norveg’te kisi basina diisen hemsire sayisi artmustir (Tablo 1).

Tablo 1. Saghk Personeli Sayilar1 (1000 Kisi Basina)

Doktor Sayisi Hemsire Sayisi

Ulke Tiirkiye Norvec¢ Tiirkiye Norvec
2000 1,3 3,38 1,06 -
2001 1,38 3,54 1,11 -
2002 1,39 3,27 1,1 12,13
2003 1,41 3,28 1,12 12,76
2004 1,44 3,44 1,12 13,24
2005 1,47 3,62 1,14 13,64
2006 1,51 3,79 1,19 13,92
2007 1,55 3,9 1,35 13,94
2008 1,59 4 1,41 14
2009 1,65 4,05 1,46 15,93
2010 1,69 4,11 1,46 16,13
2011 17 4,19 1,57 16,4
2012 1,73 4,23 1,68 16,53
2013 1,76 4,31 1,79 16,67
2014 1,76 4,43 1,85 16,89
2015 1,81 4.4 1,95 17,33
2016 1,83 4,51 1,93 17,49

Kaynak: OECD Stats

Tirkiye ve Norveg’in 1000 kisi basma diisen hastane yatak sayilarina iliskin OECD verileri
incelendiginde Tiirkiye’de 2000 yilinda toplam 1000 kisiye diisen yatak 2,05 iken, 2010’da bu
oran 2,52, 2016’da ise 2,75’e yiikselmistir. Norvec’te ise 2000 yilinda 1000 kisi basina diisen
yatak sayis1 3,80, 2010°da 4,30, 2016°da ise 3,69 olmustur. Genel olarak Tiirkiye ve Norveg icin
niifus ve yaslh niifus sayisinda artig goriilmesine ragmen Norvec’te 2008 yilindan sonra yatak
sayisinda azalma goriilmiis, Tiirkiye’de ise tam tersi artiglar goriilmiistiir. Yaslanan niifusun
saglik hizmeti ihtiyacinin artacagi goz oniine alindiginda Norveg saglik sisteminin birtakim
problemler ile karsilasmasi bu veriler 1s1ginda muhtemel olarak goriilmektedir (Tablo 2).

Tablo 2. Hastane Yatak Sayilar1 (1000 Kisi Basina)

2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

TR| 205|216 | 2,25 | 2,24 | 2,23 | 2,27 | 229 | 2,31 | 2,35 | 2,4 | 252 | 2,53 | 2,66 | 2,65 | 2,68 | 2,68 | 2,75

NO| 38 | 382|499 |499 |525|516 | 503|486 464|452 | 43 | 419 | 3,97 | 386 | 3,84 | 3,76 | 3,69

Kaynak: OECD Status

Tablo 3’te Tiirkiye ve Norveg’in yasl saglik hizmetleri orgiitlenmesi gosterilmistir. Tiirkiye’de
yaslt saglik hizmetleri sekiz merkez iizerinden sunulurken, Norveg’te ise alt1 merkez iizerinden
hizmet sunulmaktadir. Tirkiye’de temel olarak yash hizmetleri huzurevleri tarafindan
verilirken, Norveg’te kisa ve uzun siireli hizmet sunan bakimevleri tarafindan verilmektedir.
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Tiirkiye’de yash saglik hizmetlerinin orgiitlenmesinde 6nemli bir basamagi olusturan diger bir
hizmet noktas1 evde bakim hizmetleridir. Tiirkiye’de evde bakim hizmetleri yerel yonetimler,
0zel ve kamu hastaneleri tarafindan sunulurken, Norveg’te merkezi hiikiimetin belirledigi
belediyeler tarafindan sunulmaktadir. Tirkiye’de diger bir dnemli kurulus yasl hizmetleri
merkezleridir. Bu kuruluglar, giindiiz ve evde bakim hizmeti sunarken, Norveg’te ise bu hizmet
¢ modele dayanan yash apartmanlari araciligiyla sunulmaktadir. Tirkiye’de yashi saglik
hizmetlerinin sunulmasinda gorev alan diger kuruluslar ise, yasli yasam evleri, yagh bakim ve
rehabilitasyon merkezleri ve palyatif bakim merkezleri iken Norveg’te giinlik bakim
merkezleri, toplum hastaneleri ve ev ziyaretidir.

Tablo 3. Yash Saghk Hizmetleri Orgiitlenmesi

Tiirkiye Norve¢
Evde Bakim Hizmetleri .
Evde Saglik Hizmetleri Evde Balim Merkezleri
Huzurevleri Bakimevleri
Huzurevi Yasl Bakim Merkezleri
Yasl Yagam Evleri Yasl Apartmanlart
Yasli Hizmetleri Merkezleri Giinliik Bakim Merkezleri
Yasli Bakim ve Rehabilitasyon Merkezleri Toplum Hastaneleri
Palyatif Bakim Merkezleri Ev Ziyareti

Kaynak: Gemlik, 2018.

Tablo 4’te Tiirkiye ve Norveg’in toplam huzurevleri sayilar1 gosterilmistir. Tiirkiye’nin 2016
yili itibariyle toplam huzurevi sayis1 367°dir. Norveg¢’in ise aynmi yil toplam huzurevi sayisi
955°dir. Tirkiye ve Norveg’in 2016 yili yash niifus sayilar1 sirasiyla yaklasik 6 milyon ve 800
bin kisidir. Tirkiye’nin yash niifusu Norveg’e gore yaklasik yedi kat daha fazla olmasina
ragmen huzurevi sayist Norveg ile karsilastirildiginda yaklasik 2,5 kat daha az kuruma sahip
oldugu tespit edilmistir. Bununla birlikte 2016 yilinda Tirkiye’de huzurevlerinde bakilan
toplam yasli niifus sayis1 12 612 kisi iken, Norveg’te bu say1 42 644’diir.

Tablo 4. Tiirkiye’de Bakim Evleri (2016)

Yatih Bakim Huzurevleri Huzurevi Sayisi Kapasite Bos Yatak Sayisi Bakél:;:l{ash
Bakanliga Bagh 140 14,439 833 12,926
Yasl Yagam Evi 41 160 6 154

Diger Bakanliklara Ait 2 570 4 566
Belediyelere Ait 21 2,977 894 2,083

Dernek ve Vakiflara Ait 29 2,435 731 1,704
Azinliklara Ait 5 508 153 355
Ozel Huzurevleri 170 9501 2,851 6,65
Toplam 367 30,59 5,472 24,438
Norve¢’te Bakim Evleri (2017)
Kurum Say1s1 955
Toplam Yatak Sayisi 40494
Huzurevi Sayist 39605
Yasl Insan Evleri 889
Ozel Yataklar ( Toplam %) 10,8
Ozel Kar Amaci Giitmeyen Kurumlar 4.8
Ozel Kurumlar 6
Tek Kisilik Odalar (%) 98,1

Kaynak: Gemlik, 2018.
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Tablo 5°te Tiirkiye ve Norveg’in saglik harcamalarmin GSYIH’ya oranlari gériilmektedir. Bu
oranlara bakildiginda Norveg’in GSYIH dan saglik harcamalarma ayirdigi miktarm Tiirkiye nin
ok iizerinde oldugu goriilmektedir. 2000 yilindan 2015 yilina Tiirkiye’nin GSYIH dan saglik
harcamalarma ayirdig1 oran sadece % 0,5°lik bir artig gosterirken Norveg i¢in bu artig yaklagik
% 3 olmustur.

Tablo 5. Toplam Saghk Harcamalarimn GSYiH’ye Oram (%)

2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

TR | 462 | 492 | 510 | 506 | 496 | 494 | 519 | 528 | 5,26 | 553 | 5,05 | 4,69 | 4,48 | 4,40 | 435 | 414 | 431

7,71 | 8,02 | 9,01 | 9,22 | 883 | 833 | 7,92 | 8,05 | 7,96 | 9,06 | 8,90 | 8,78 | 8,77 | 892 | 9,33 | 10,11 | 10,5

DZ

Kaynak: OECD Status

Tiirkiye ve Norveg’in toplam GSYIH’den yasli bakim hizmetlerine ayirdig1 pay incelendiginde
bu oranlarda ciddi farkliliklar bulunmaktadir. Tiirkiye’de 2015 yilinda kamu harcamalar1 igin
toplam biit¢e 473 000 000 000 TL olarak belirlenmistir. Bu biit¢enin 18 249 634 000 TL’si Aile
ve Sosyal Politikalar Bakanligi’na ayrilmis ve toplam biit¢e icinde %3,9’luk bir payi
olusturmustur. Bu harcama biitgesine dezavantajli kadin ve c¢ocuk gibi gruplarin yam sira
yaslilara iliskin harcamalarda dahildir. Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi’na bagli huzurevi ve
yagli bakim ve rehabilitasyon merkezlerinde iicretsiz ve iicretli olarak iki grup yash kalmaktadir.
Huzurevi ve yasli bakim ve rehabilitasyon merkezinde kalan bir yaglinin bakanliga maliyeti
3.800 TL’dir. Tirkiye’de iicretsiz bakilan yasli sayis1 4 bin 419 olduguna goére, bakanlik bu
yashlara aylik 16 milyon 792 bin 200 TL karsihiksiz harcama yapmaktadir. Ucretli bakilan
yaslilar i¢in yapilan harcama ise 31 milyon 132 bin 800 olmaktadir (Ozmete ve Hussein, 2017).

Ucretli bakilan herkesin aylik 1400 TL 6dedigi varsayildiginda bu harcamanin aylik olarak 11
milyon 470 bin 200 TL’sini yaslilardan alabilmektedir. Ucretli bakilan herkesin 400 TL 6dedigi
varsayildiginda ise bu harcamanin aylik olarak 3 milyon 277 bin 200 TL’sini yaslilardan
karsilayabilmektedir. Yaglilarin 6dedigi iicret gesitlilik gosterdigi icin yaslilardan alinabilecek
toplam ortalama ticret 7 milyon 373 bin 700 TL’dir. Bu durumda Aile, Calisma ve Sosyal
Hizmetler Bakanligi’na bagli huzurevi ve yasli bakim ve rehabilitasyon merkezlerinde ticretli
bakim hizmeti verilen yaslilar i¢in ortalama 23 milyon 759 bin 100 TL miktarinda karsiliksiz
harcama yapilmaktadir (2017). Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanlig: ticretli ve {icretsiz
olarak baktigi 12 bin 612 kisiye, kisi bast 3.800 TL olmak iizere aylik 47 milyon 925 bin
harcama olmak iizere toplam 564 milyon lira harcama yapmaktadir. Norvec ‘in ise yagl bakim
harcamalar1 incelendiginde toplam 74 milyon lira harcama yaptig1 tespit edilmistir (Ozmete ve
Hussein, 2017).

5. DEGERLENDIRME VE SONUC

Saglik hizmetleri tilke vatandaslarinin ihtiya¢ duydugu ve mutlaka karsilanmasi zorunlu olan
ihtiyaglar arasinda bulunmaktadir. Saglik hizmetlerinin etkili, verimli, adaletli ve hakkaniyet
ilkesi kapsaminda sunulmasi zorunluluktur. Koruyucu ve oOnleyici saglik hizmetlerinin
sunumunun ekonomik ve kolay olmasi son derece 6nem arz etmektedir. Saglik politikalarinin
belirleyicileri arasinda kaynaklar, ekonomik yapi, sivil toplum kuruluslari, iilke vatandaslar
onemli bir yere sahiptir (Nacak, 2015).

Saglik hizmetleri alaninda yasanan bakis acisinin bir sonucu olarak hastalik yapilar1 ve tedavi
yontemleri de degisiklik gostermistir. Akut, insanlarin yasamini tehlikeye sokan, salgin
hastaliklar yerini, 21. yy’da kanser, diyabet ve tansiyon gibi kronik hastaliklara birakmakta ve
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bunun sonucunda toplumun demografik yapisinda onemli degisiklikler ortaya g¢ikmaktadir
(Balc1 ve Kirilmaz, 2007: 144). Tim bu yasanan gelismeler ve degismelerin neticesinde
iilkelerin saglik politikalar1 da degisiklik gostermektedir. Ulkelerin uygulayacag saglk
politikalarinin igerisinde yer alan en Onemli uygulamalardan birisi de yaslilara sunulacak
hizmetlerdir. Yasl bireyleri, iginde bulunduklar1 sosyal ortamlarindan uzaklagtirmadan, onlarin
toplum igindeki yaslilik donemlerini saygin bir statiide gecgirmeleri amaci ile yasli hizmet
merkezleri, evde bakim ve rehabilitasyon hizmet merkezleri araciligi ile iilkeler tarafindan bu
hizmetler yerine getirilmektedir (Karahan ve Giiven, 2002).

Tirkiye niifusu yillar igerisinde artmaya devam etmektedir. Tirkiye’de 2013 yilinda yash
niifusun toplam niifus igerisindeki oran %7,7 iken 2023 yilinda bu oranin %10,2’ye yiikselmesi
beklenmektedir (Gemlik, 2018). Verilere gore Tiirkiye kisa bir siire sonra “cok yasli” toplum
kategorisine girecektir. Tiirkiye’de niifusun yaslanmasi bir taraftan yaslilarin saglik sorunlarina
yol agarken, bir taraftan da toplumsal alanda ekonomik ve sosyal birgok soruna yol agmaktadir.
Bir alanda ortaya ¢ikan sorun diger alam da etkilemektedir. Yaslilarla ilgili hizmetleri planlama,
programlama ve yiiriitme gorevini dogrudan devletin iistlenmesi 1963 yilinda Saglik Sosyal
Yardim Bakanligi'na bagli Sosyal Hizmetler Genel Miidirliigi’niin  kurulmasi ile
gerceklesmistir. Norveg’te de benzer bir sekilde yash niifus orani artmaktadir. 65 yas ve iizeri
bireylerin tiim niifusa oraninin %10’un tizerinde oldugu i¢in lilke, cok yasl iilkeler arasinda yer
almaktadir. Yash bireylerin varligin1 bir avantaj olarak kullanmak i¢in, yaslh konseyleri
kurulmus ve saglik alaninda yapilacak politikalarda bu konsey danigsmanlik rolii iistlenmistir.
Boylelikle bu bireyler hem kendilerine hem de ¢evrelerine maksimum fayday1 saglayabilmis,
mevcut saglik sisteminin agiklarini belirleyerek, iyilestirmeye yon vermislerdir (Gemlik, 2018).
Tirkiye ve Norveg’in yash niifus sayisinin artmasi bu alanda politikalar belirlemesini zorunlu
kilmis ve her iki tilke yashlik ile ilgili sorunlar1 ¢6zmeye yonelik ciddi adimlar atmustir.

Tirkiye’de saglik hizmetlerinin orgiitlenmesinde temel aktor Saglik Bakanligi’dir. Saglhk
Bakanlig1 merkez ve tasra teskilatlar1 araciligiyla iilkede koruyucu, tedavi edici ve rehabilite
edici saglik hizmetlerinin yerine getirilmesinde en biiyiik orgiittiir. Bununla birlikte iiniversite
hastaneleri ve 0Ozel hastaneler, tedavi edici ve rehabilite edici saglik hizmetleri igin diger
bakanliklar, kamu kurum ve kuruluslarmin tabipleri ise 6zel muayenehaneler araciligiyla birinci
basamak hizmetler igin orgiitlenmislerdir. Son yillarda kamu-6zel ortakligi ile agilan sehir
hastaneleri de yeni bir orgiitlenme seklidir. Norveg saglik hizmetleri ise ulusal, bolgesel ve yerel
olarak ii¢ diizeyde orgiitlenmistir (Gupta, 2013). Ulusal diizeyde 6rgiitlenme, Saglik Mudiirliigi,
Saglik Kurulu ve Halk Saglig1 Enstitiisii olmak {izere ii¢ gruptan olugsmaktadir. Norve¢ Saglik
Midirligi, Saglik Bakanligi biinyesinde uzmanlagmis bir kurumdur. Norveg Saghik Kurulu,
iilkenin saglik hizmetlerinin kontrolii i¢in sorumlu olan bagimsiz bir otoritedir. Norve¢ Halk
Saglig1 Enstitiisii ise tibbi bilgi ve tavsiyelerin ana kaynagidir. Enstitii, saglik bilgilerinin
mahremiyet koruma kurallarma uygun olarak degerlendirilmesinin yani sira, iyi kullamim,
yiiksek kalite ve kayitli verilere kolay erisim saglamanin sorumlulugunu tasir (Gupta, 2013).
Tiirkiye ve Norveg’in saglik hizmetleri orgiitlenmesi incelendiginde her iki iilkede temel aktor
Saglik Bakanligr’dir.

Tirkiye saglik hizmetleri sunumu, koruyucu, tedavi edici ve rehabilite edici saglik hizmetleri
olmak iizere ii¢ sekilde verilmektedir. Koruyucu saglik hizmetleri, Saglik Bakanlig tarafindan
birey ve g¢evre dikkate alinarak iki sekilde planlanmakta ve uygulanmaktadir. Tedavi edici
saglik hizmetlerinin 6nemli bir sac ayagini olusturan birinci basamak saglik hizmetleri, agirlikla
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aile hekimleri olmak iizere 6zel ve kamu kurum-kuruluglarin tabipleri ile 6zel muayenelerde
verilmektedir. Tkinci ve {i¢iincii basamak saglik hizmetleri ve rehabilite edici saglik hizmetleri,
Saglik Bakanligi’na bagh devlet ve egitim/arastirma, iiniversite ve 0zel hastaneler tarafindan
sunulmaktadir (Johnsen, 2006; akt. Ates, 2011).

Ulkeler agisindan énemli bir saghk hizmet sunumu, yash saglik hizmetleridir. Tiirkiye’de
yaslilar, tim saglik hizmetlerinden yararlanmaktadir. Yagllara hem saglik hizmeti hem de
sosyal hizmet sunmak igin kamu ve &zel tiizel kisilikler tarafindan kurulan kuruluslar mevcuttur.
Bunlar; huzurevleri, evde bakim hizmetleri, yasl hizmetleri merkezleri, yagh yasam evleri, yash
bakim ve rehabilitasyon merkezleri, huzurevi yash bakim merkezleri, palyatif bakim merkezleri,
evde saglik hizmetleridir (Johnsen, 2006; akt. Ates, 2011).

Norveg saglik sunumu iki bélimden olugsmaktadir. Bu boliimlerden ilki birinci basamak ve uzun
donemli bakim hizmetlerini igermektedir. Digeri ise hastaneler ve dal hastanelerini
kapsamaktadir. Saglik hizmetlerinin sunumu ulusal, bdlgesel ve yerel olarak orgiitlenmistir.
Bolge saglik yonetimleri, ruh sagligi, laboratuvar, radyoloji hizmetleri, alkol ve madde
bagimliligi gibi konularda hizmetler sunmaktadir. Yerel saglik yonetimleri ve belediyeler,
hizmetlerini sunarlarken mevzuata uyup, ekonomik kaynaklara gore planlama yapma
ayricaligina sahiptirler. Birinci basamak saglik hizmetlerinin yiiriitiilmesinden sorumlu, yerel
saglik yonetimleri, basta koruyucu saglik hizmetlerinin siirdiiriillmesi olmak lizere, saghigin
gelistirilmesi ve korunmasi, hastalik ve yaralanmalardan korunma ve tiim teshis, tedavi ve
rehabilite edici konulardan sorumludur. Ikinci ve iigiincii basamak saglik hizmetleri, bolge
saglik yoneticileri tarafindan planlanip uzman hekimler tarafindan sunulmaktadir. Hastanelere
sevkle gelen hastalardan tlicret alinmamaktadir (Johnsen, 2006; akt. Ates, 2011). Norveg’te yash
bireylere saglik hizmetleri ulusal, bolgesel ve yerel diizeyde sunulmaktadir. Bu hizmetler
bakimevleri, huzurevleri, evde bakim hizmetleri saglayan birimlerdir (Gemlik, 2018).

Tirkiye ve Norveg’in toplam huzurevleri sayilari degerlendirildiginde, Tirkiye’nin 2016 yili
itibariyle toplam huzurevi sayis1 367°dir. Norve¢’in ise ayni yil toplam huzurevi sayis1 955°dir.
Iki iilkenin 2016 yili yash niifus oranlar1 sirasiyla yaklastk 6 milyon ve 800 bin kisidir.
Tiirkiye’nin yash niifusu Norveg’e gore yaklasik yedi kat daha fazla olmasina ragmen huzurevi
sayist Norveg ile karsilastirildiginda yaklasik 2,5 kat daha az kuruma sahip oldugu tespit
edilmigtir. Bununla birlikte 2016 yilinda Tiirkiye’de huzurevlerinde bakilan toplam yash niifus
sayist 12 612 kisi iken, Norveg’te bu say1 42 644°diir. Tiirkiye agisindan, yasl niifus artmasina
ragmen, huzurevleri ve bakilan yaslt niifus sayisinda Norveg’e gore yetersiz durumda oldugu
gortilmektedir (Gemlik, 2018).

Tirkiye’de saglik hizmetleri finansman1 kamu ve 6zel kaynakli olarak sunulmaktadir. Kamu
kaynakli olarak genel vergilerden elde edilen gelirler, genel saglik sigortas1 kapsaminda iiyelerin
odedigi aidatlardir. Ozel kaynakli finansman ise dzel saghk sigortasi yontemi, tibbi tasarruf
hesab1 ve cepten Odemelerden olusmaktadir. Norvec’te saglik hizmetlerinin yiiriitiilmesi ve
finansman1 Ulusal Sigorta Yasasi ile saglanmaktadir. Ulusal Sigorta, uyrugu ne olursa olsun
iilke simirlart iginde yasayan tiim bireyleri zorunlu olarak sigorta kapsamina alip, saglik,
hamilelik, dogum, 6liim, yaslilik, evli olmayan anneye destek ve yardim hizmetleri, issizlik
veya is goremezlik durumlarina karsilik saglik hizmeti sunar. Norveg’te her vatandasa aile
hekimi olarak bir aile hekimi tahsis edilip, sevk zinciri ile gerekli goriilirse hasta, uzman
doktorlara sevk edilebilmelidir. Eger sevk evraki olmaz ise, hasta uzman doktora ek ddeme
yapmaktadir (Gemlik, 2018). Saglik hizmetlerinin finansman kaynagi ulusal ve yerel kaynakli
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vergilerdir. Sosyal giivenlik katilimlari, emeklilik fonlari, hastalik izni 6denekleri, baz1 hasta
gruplarmin ekstra saglik hizmetleri 6denekleri, kaynaklar olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Saglik
hizmetleri vergiler ve dogrudan kisisel ddemeler ile finanse edilir. Ulkedeki herkes ulusal sosyal
giivenlik kapsaminda olup, her tiirlii koruyucu ve tedavi edici saglik hizmetlerinden genis
Olgtide faydalanmaktadir (Sargutan, 2006). Biitiin {icretliler kazandiklarmin belirli yilizdesini
ulusal sigorta primine Odeyerek katkida bulunurlar. Buna ek olarak isveren, yaklasik 2/3
oraninda prim pay1 vererek finansmana katkida bulunmak zorundadir. Tiirkiye ve Norveg’in
toplam GSYIH’den yashi bakim hizmetlerine ayirdig1 pay incelendiginde bu oranlarda ciddi
farkliliklar bulunmaktadir. Tiirkiye’de Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlig: iicretli ve {icretsiz
olarak baktig1 12 bin 612 kisiye, kisi bagi 3.800 TL olmak {izere aylik 47 milyon 925 bin
harcama olmak {izere toplam 564 milyon lira harcama yaparken, Norve¢ ‘in ise yash bakim
harcamalar1 incelendiginde toplam 74 milyon lira harcama yaptig1 tespit edilmistir (Ozmete ve
Hussein, 2017). Norveg’in Tiirkiye’ye kiyasla daha az yash niifusa sahip olmasina karsin yaslh
saglik hizmetlerine biitgeden daha fazla pay ayirmasi dikkat ¢ekmektedir.

Sonu¢ olarak, karsilastirmali yash saglik hizmetleri perspektifinde Tiirkiye ve Norveg’i
inceledigimizde, saglik hizmetlerinin Orgiitlenmesi, sunumu, finansmani, yash saglik
hizmetlerinin orgiitlenmesi, saglik harcamalar1 icerisindeki yaslilara ayrilan pay, bakimevleri
sayilari, kisi bagina diisen hekim ve hemsire sayilari agisindan her iki iilkenin temel farkliliklara
sahip oldugu goriilmektedir. Norveg’in ekonomik yonden giligli bir iilke olmasi saglik
hizmetleri sunumunun kalitesini dogrudan etkilemektedir. Norveg’in halk sagligi uygulamalari
diinyada en Onde gelen uygulamalardan birisidir. Bunlardan biri Norveg’te, yash saglik
hizmetleri kapsaminda ozellikle demans hastalarinin daha rahat bir yasam siirdiirebilmelerini
saglamak i¢in yonlendirici koridorlar igeren konutlar bulunmaktadir. Norveg’in Tirkiye’ye
kiyasla diger bir 6ne ¢ikan o6zelligi, daha az yash niifus oranina sahip olmasina ragmen, daha
fazla huzurevinin bulunmasidir. Tiirkiye’nin daha etkili ve kaliteli bir saglik hizmet yapis1 ve
yasli saglik hizmetlerine sahip olmasi i¢in Norve¢’in uygulamis oldugu halk sagligi modeli ve
demans hastalari i¢in yonlendirici koridorlara sahip olan konut modelini benimsemesi ve
mevcut huzurevi sayisinin artirilmasinin iilkemiz acisindan faydali olabilecegi soylenebilir. Iki
tilkenin mevcut ve gelecekteki yasl saglik hizmetleri sistemini daha iyi degerlendirebilmek i¢in
kapsamli ¢aligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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OZET

Istismar ve ihmal dezavantajli niifus gruplarindan birini teskil eden yashlarm yasamini olumsuz etkilemektedir.
Sosyal refah ve yasam kalitesinin artmasiyla birlikte diinyada ortalama yasam siiresi de artti. Bununla birlikte her
yil gittikce biiyliyen yaslh niifus kimi zaman kurumda kimi zaman ailede kimi zaman ise toplumda istismar ve
ihmale maruz kalabiliyor.

Bu g¢alismanin amaci, yaslilarin istismar ve ihmale maruz kalma nedenlerini ve konuya iliskin farkindalik
diizeylerinin belirlenmesidir. Arastirmada, Istanbul ilinde farkli ilgelerde yasayan 110 yash ile anket formu
kullanilarak goriis ve diigiinceleri alinmaistir.

Arasgtirma sonuglarina goére yash bireyler en ¢ok psikolojik istismara (%41,8) maruz kalmaktadir. Bu istismar
tiiriinii sirastyla fiziksel (%24,5), ekonomik (%20) ve cinsel istismar (%5,5) takip etmektedir. [hmale maruz
kaldigim belirten yash bireyler %19,1 oranindadir. Cikan sonuglara gore istismar1 uygulan kisiler daha ¢ok kisinin
ailesi ve yakin cevresidir. Yaglt istismar ve ihmaline iliskin goriis ve disiinceleri soruldugunda biiyiik bir
boliimiiniin fikir sahibi olduklar1 goriilmekle beraber iki kavrami birbirine karistiranlarin orani da yiiksektir.
Ulkemizdeki yasal mevzuatin kendilerini istismar ve ihmale yeterince korumadigmi diisiinenlerin orani yiiksek
bulunmustur.

Anahtar kelimeler: Yaglilik, yasl ihmali, yash istismari

ABUSE AND NEGLIGENCE WiTH THE PERSPECTIVE OF ELDERLY

ABSRACT

Abuse and neglect negatively affect the lives of elderly people who constitute one of the disadvantaged population
groups. With the increase in social welfare and quality of life, the average life expectancy in the world has
increased. Along with this, the annually increasing number of elderly population faces exploitation and neglection
within social institutions, society and family.

The purpose of this study is to identify reasons for this phenomenon and deal with the level of awarness for this
within society. For this research, 110 elderly people living in the area of Istanbul have ben surveyed and
interviewed.

According to the results of the research, elderly individuals are mostly exposed to psychological abuse (41.8%).
This type of abuse is followed by physical (24.5%), economic (20%) and sexual abuse (5.5%), respectively. Elderly
individuals who reported being neglected were 19.1%. According to the results, the people who apply the abuse
are more people's family and close circle. When asked about the views and thoughts about elder abuse and neglect,
it is seen that most of them have an idea, but the ratio of those who confuse the two concepts is high. The rate of
those who think that the legal legislation in our country does not protect themselves adequately against abuse and
neglect is found to be high.

Key words: Elderly, elder neglect, elder abuse
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GIRIS

Ulkelerin gelismislik seviyesi ve toplumdaki algilanis, yasam bicimine gore yasli kavranunin tanimi
degisiklik gostermektedir. Yaslhlik, tiim canlilarda goriilen biyolojik bir ddnem olmakla beraber fiziksel
ve ruhsal faaliyetlerini yavas yavas kaybetmesidir (Yilmaz ve Sara, 2014, s. 122-123). Yaglhlik donemi;
psikolojik, sosyal ve fiziksel boyutlar1 olan bir siire¢ olmakla birlikte psikolojik boyutta algi, 6grenme,

kisilik o6zellikleri agisindan uyum saglama kapasitesinin kronolojik yas ilerlemesine bagl yasadig
degisimdir (Arioglu ve Barut, 2008, s.3).

Gelismis lilkelerde yash niifusun ¢ok olmasi, 6ncelikle yaslilarin daha iyi bir konumda olmas1 ve daha
iyi bir yasam kalitesi bakimindan ¢esitli politikalarin ve hizmetlerin gelistirmesini ayni zamanda bu
politikalarin yeterli diizeyde olmasa da uygulanmasini saglamistir. Gelismekte olan tilkelerde yash
niifusun ihtiyaglari bir sorun olarak goriilmedigi igin yaslilik farkindaligi daha az olmaktadir. Bu tilkeler
icin yaslilik yakin donemde biiyiik sorun haline gelerek yasliya yonelik planlarin olusturulmasi
ihtiyacini1 doguracaktir (Hablemitoglu ve Ozmete, 2010, s. 16).

Tiirkiye’deki niifus dinamikleri - ilerleyen yillarda niifusun yaslanma egilimi gosterdigini ve yasl
niifusun artmakta oldugunu belirtmektedir. Hem yash popiilasyonundaki artis hem de uzun Omiir
beklentisi (dogumda beklenen yasam siiresi kadinlarda 76.1, erkeklerde 71.5) yaslilik siirecinde yasanan
sorunlarin artmasina neden olmaktadir. Ulkemizde uzun yillar yash niifusundaki artisa ragmen sorunlar
goz ardi edilmistir. Bunun sebebi ise sorunlarin genelde aile i¢inde yasanmasi ve disari
yansitilmamasidir (TUIK, 2012).

Bu c¢alismanin amaci, yashlarin istismar ve ihmale maruz kalma nedenlerini ve konuya iligskin
farkindalik diizeylerinin belirlenmesidir.

Yash Istismar ve Ihmali

Yaslilik, yasam stirecinde ki ¢ocukluk, genglik, gibi donemlerinin oldugu dogal bir siirecidir. Biyolojik
olarak ise yaslinin eriskin konuma geldikten sonra ¢liime kadar gegen zamandaki degisim hali olarak
bakilir (Yilmaz ve Sara, 2014, s. 122-123). Giiniimiize kadar, yash istismari ve ihmali toplumsal bir
sorun olarak degil daha ¢ok gizlenen ve 6zel olarak kabul edilen bir sosyal sorun olmustur. Bununla
birlikte yasanan problemlerin giin gectikce artis gostermesi, sorunun tiim diinyada (gelismekte olan veya
gelismis tilkeler) yayginlagmasi sosyal bir sorun haline gelmesinde en 6nemli sebeplerdendir(World
Health Organization, 2017, s. 1-9).

Yagsli istismar ve ihmali her zaman yasanilan bir problem niteligini tagimakla beraber insanlarin farkina
varmalar1 ve yasanilan problemin sosyal bir sorun niteligini kazanmasi zaman almigtir (National Center
on Elder Abuse, 1998, s. 129-136). Diinya saglik orgiitiiniin yaptig1 arastirmalar problemin bityiikligiinii
gosterse de bu sadece ¢ok az bir kismini olusturmakta %80’lik bir kisminin rapor edilmedigi
belirtilmektedir (WHO, 2015). Yash istismari fiziksel istismar, psikolojik istismar, cinsel istismar,
ekonomik istismar ve yash ihmali olmak tizere dort kategoride ele almaktadir (Akdemir, 2008, s. 68-
75).

Fiziksel Istismar

Yash kisiye refakatcilik yapan veya giivenilen kisinin siddet yolu ile viicuda yaptigi fiziksel eylemlerdir.
Yatakta zorla tutma, engel olmak gibi seyler buna 6rnek gosterilebilir. Nedeni bilinmeyen yaralar,
viicuttaki izler, sarma?, dovme ve gereksiz yere ila¢ kullandirtma gibi seyler fiziksel istismar1 kapsar
(Altun, 2012, s. 27-30).

Toplum tarafindan en fazla {izerinde durulan istismar tiiriidiir. Genellikle istismara ugrayanin ya da
istismar1 yapanin alkol bagimlist oldugu goriilmektedir. Evde alkol bagimlist birinin varhig fiziksel
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istismar1 artirict bir faktor olarak goriilmektedir. Cocuk ve es istismarinda goriildiigii gibi, yash kisinin
fiziksel istismar1 da ender olarak mahkemelere gecisini saglamaktadirlar (Emiroglu, 1989, s. 55-58).

Psikolojik Istismar

Yaglinin giivendigi konumdaki kisi tarafindan ruhi olarak zarar veren sozel veya sozel olmayan bigimde
psikolojiye zarar veren, bunaltan, aci veren, depresyona siiriikkleyen ve psikolojik etki altina alan
davramslardir. Ornek vermek gerekirse siirekli asagilama, incitme, yaslmin ozellikleri ile dalga
gecilmesi, utandirmak, tehdit etmek gibi seyler yer almaktadir. Yash da genel itibariyle sikinti,
depresyon, aciya neden olmaktadir (Karadakovan, 2014, s. 289-292).

Psikolojik istismar duygusal olarak yasl bireyin kendini k&tii hissetmesine sebep olmaktadir. Psikolojik
istismar arasinda azarlama, korkutma, yok sayma, tehdit etme, siirekli agagilama, utandirma, suglama
gibi duygusal ve zihinsel sikint1 ¢ikartacak durumlar sayilabilir. Genellikle kasitli olarak yapilir. Issizlik,
yagli bireyin durumundaki farklilik veya alkol istismar1 gibi duygusal krizlerin artmasiyla olusabilir
(Oztung, 2016, s. 18-19).

Cinsel Istismar

Yasli bireyin istegi disinda cinsel iligkiye girilmesi, ondan faydalanilmasidir. Yaslnin genital
bolgesindeki problemler, oturmasinda olusan problemler, kanli i¢ c¢amasiri, tecaviiz ve zorla
soyundurtma gibi sozciikler cinsel istismarin igeriginde bulunan terimler ile agiklanmaktadir.
Aciklanamayan anal ve vajinal kanama, ¢iiriikler, kanl giysiler, gégiislerde morluk ve 1sirik izleri, cinsel
iligki ile bulasan hastaliklar belirtileri arasinda yer almaktadir (Altun, 2012, s. 27-30).

Yaslh bireyler cinsel istismar1 utandiklar1 i¢in, kendisine bakan bireyin; yash bireyi cezalandirilacagini
diistindiigii i¢in ve bulundugu ¢evreden uzaklastirilacagini tahmin ettigi i¢in ¢ogunlukla sir olarak
saklamaktadir. Bu sebeple istismarin yaglilardaki belirtilerini gozlemlemek yasliya yardimei olabilmek
icin 6nemlidir. Cinsel istismar yasl bireyde psikolojik sorunlara neden olabilmektedir (Kissal, 2008, s.
9-14).

Ekonomik Istismar

Yasl kisinin hayatindaki giivendigi kisi tarafindan parasinin miilkiiniin ve maddi unsurlarmin yasal veya
yasal olmayan yollar ile ¢alinmasi el konulmasi ve hirsizligidir. Yaslh bireyin sahsina ait miilklerin, mal
varliklarinin; yakinlari, bakim verenlerinin veya bu mal varligindan haberdar olan kisilerin yash kisiden
tehdit, kandirma veya zorla elinden alinmasidir. Bu ekonomik istismar olarak kabul edilmektedir
(Karadakovan, 2014, s. 289-292).

Yash yakinlart; i¢cinde bulunduklari ekonomik sikintilardan dolay1r haneye katkida bulunulmasi
acisindan yaslimin yashi maasi ya da emekli maasi icin bakimini gerceklestirmesidir. Yasl yakini;
yaslinin onay1 olmasa da bakimini iistlendigi i¢cin kendisinin yaslh bireyin parasini kullanma hakkina
sahip oldugunu diisiinebilmektedir. Ekonomik istismari, diger istismar tiirleriyle karsilastirildiginda
baglant1 oldugu goriilmektedir (Turla, 2007, s. 27-35).

Yash Ihmali

Yasl kisinin bakimini {istlenen kiginin onun yiyecek-igecek veya ilag ihtiyacini kasten veya istemeyerek
unutmasi, isteksiz hal ve hareketleri, yagh bireye ait sorumluluklarini yerine getirmemesi ve yasliya
maddi, manevi, duygusal ve psikolojik yonden zarar verdigi goriilmektedir (Akdemir, 2008, s. 68-75).
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istismar ve ihmal Nedenleri

Yash bireylerin durumuna bagli olarak bakildiginda; risk altinda yer alan yaghlar digerlerine kiyasla
daha cok istismara maruz kalmaktadir. Farkli olarak fiziksel ve zihinsel acidan zayif olan yash
bireylerin; ekonomik olarak bagimli, egitim diizeyi diisiitk ve kadin olan yash bireylerin istismar ve
ihmale maruz kalma olasilig1 diger yasl kisilere gore ¢ok daha fazladir (Kissal, 2008, s. 9-14).

Ailesel nedenler arasinda; ailede siddet oykiisii olmasi, bireye bakmakla ilgili bilgi ve beceri eksikligi,
stres ya da sosyal izolasyon yasama, yasl bireyle ortak ¢evrede yasamanin ya da bireye bakmanin
getirdigi ekonomik bir yiik sayilabilir. Ailenin kutsal sayilmasi, dokunulmazliginin olmasi ve baskalar
tarafindan aile yasantisina miidahale edilmesinin kabul edilemez olmasidir (Uysal, 2007, s. 1-7).

Yasl bireyle ilgili faktorler arasinda da yash bireyin fiziksel ve zihinsel yetersizliginin olmasi, kendini
koruma ve kurtarma yeteneginin olmamasi, giigsiiz ve bagkalarina gereksinimlerini karsilamada bagimli
olmasi, alkol ya da ilag bagimliliginin, siirekli diigsme sorununun ve siddet igeren sdzel davraniglarinin
olmasi gibi sebepler sayilabilir (Semin, 2007, s. 1-3).

Kiiltiirel faktorler arasinda; yasli bireyin yashligi algilayisi, toplumun yaglilikla ilgili inanglari, degerleri
ve yasliya gosterdigi saygi gibi nedenler sayilabilir, cinsel saldirganlara yonelik hukuki yaptirimlarin az
olmasi (Uysal, 2007, 1-7).

Bakim verici ile ilgili nedenler arasinda; bakim vericinin hasta olmasi, diisiik benlik saygisi, diisiince ve
davraniglarmi  kontrol edememe gibi kigilik problemlerinin olmasi, {stlendigi bakim roliinii
benimsememesi ya da zorunlu yapmasi, bakim verdigi kisiyle anlasamamasi, 6fke duymasi ve ilag, alkol
gibi bagimliliginin olmasi, issizlik, evlilik ¢atigsmasi, parasal ve tibbi konularda kisisel krizler yasamasi,
ekonomik olarak yash bireye bagimli olmasi gibi nedenler sayilabilir (Doniimcii, 2006, s. 1-3).

Son olarak, kurumsal faktorler olarak kurumlarda yasayan yaslilarin giigsiiz ve kirilabilir olmasi,
kurumda ¢alisanin diisiik ticretli, yetersiz ve asir1 ¢alisiyor olabilmesi, kurum ydneticilerinin ve
¢alisanlarmin istismar ve ihmal belirtilerine karsi duyarsizliklari, deger ve gorenekleri ve egitimleri gibi
nedenler sayilabilir (Uysal, 2007, s. 1-7).

YONTEM

Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin genel amaci Istanbul ilinde yasayan bir grup yash bireyin degerlendirmesi ile yashlarin
yagli ihmal ve istismar1 konularindaki goriis ve diisiincelerinin belirlenmesidir. Bu genel amag
cergevesine gore arastirmanin alt amaglar1 agagida siralanmistir:

» Yaglilarin sosyo-demografik ve ekonomik 6zellikleri nelerdir?

» Yaglilarin genel olarak yagh ihmali ve istismarina iligkin goriis ve diigiinceleri nelerdir?
» Yaglilarin yagli ihmal ve istismari konularina maruz kalma durumlari nedir?

» Yaglilarin yagh ihmal ve istismarinin nedenleri hakkindaki goriis ve diisiinceleri nedir?
» Yaglilarin yaglilara yonelik sosyal hizmetlerle ilgili goriis ve diisiinceleri nedir?

Arastirmada yagh istismar ve ihmali hakkinda yapilan ¢aligmalara genis bir yelpazede bakilmig farkl
popiilasyonlari, kullanilan 6lgiitleri ve terimlerin tanimlarinin toplumdan topluma degiskenlik gosterdigi
goriilmiistiir. Bunun sonucunda arastirmanin alt amacindaki sorular Tiirkiye’de Istanbul ilinde yasanan
yasli istismar ve ihmalini yash bireylerin degerlendirmesi yoluyla anlamaya yonelik olusturulmustur.
Ornegin, Avrupa’da yash kadmlarin yash erkeklere oranla daha fazla istismar ve ihmale ugradigmi
diinya saglik orgiitii agiklamistir (WHO, 2017, s. 1-9). Farkh {ilkelerde yapilan arastirmalar farkh
sonuglar ortaya koymustur bu farkliliklarin sebepleri toplumlarin dinamigi, gelenekleri ve sosyo
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ekonomik sebeplerle dogrudan orantilidir. Yapilan aragtirmalar bize sunu gostermektedir arastirmalarin
ve lilkelerin farkliliklarma gore olusan risk faktorleri degismekte ve alinan 6nlemler bu farkliliklara gére
alinmaktadir (Uysal, 2007, s. 1-7). Tiim bu sebepler sonucunda arastirmamn amaci ve alt amaglar
belirlenmis, sorular arastirmanin amacina yonelik olusturulmustur.

Arastirma Modeli

Arastirma nicel arastirma yontemine gore yapilmistir. Nicel arastirmay1 olgu ve olaylari nesnellestirerek
gozlemlenebilir, oOlgililebilir ve sayisal olarak tamimlamak miimkiindiir. Bireylerin toplumsal
davraniglarini gézlem, deney ve test yoluyla nesnel bir sekilde 6lgmek ve sayisal verilerle agiklamaktir
(Simsek, 2013, s. 28-29). Yash bireylerin istismar ve ihmal algilari ve nedenlerinin belirlenmesi
amaciyla nicel arastirma modellerinden Betimsel Arastirma yontemi esas alinmistir. Betimsel aragtirma
(tarama mi arastirma mi) modeli; ¢alisilacak konunun var olan durumuna iligkin hipotezler test etmek
icin veriler toplamay1 gerektirir. Betimleyici veriler genellikle gézlem, anket, gdriisme veya test gibi
bilgi toplama yollari ile elde edilir (Biiyiikoztiirk, 2018, s. 2-5).

Cahsma Grubu

Yapilan bu arastirmanin evrenini Istanbul ilinde yasayan yasl bireyler olusturmaktadir. Toplam 130
orneklem bu arastirmada hedeflenen rneklem biiyiikliigii olarak belirlenmistir. Orneklem biiyiikliigiinii
etkileyen faktdr, kullanilan sorularmin 5 veya 10 kat1 olmasi kuralidir (Bryman ve Cramer 2001). Bu
aragtirmada kullanilan anket formu 26 sorudan olusmaktadir. 20 anket eksik bilgi nedeniyle aragtirma
kapsamina dahil edilmemis ve toplamda 110 6rneklem ile arastirmaya devam edilmistir.

Katiimcilarin = % 54,5°1 erkeklerden % 45,5°1 kadinlardan olusmaktadir. Elde edilen verilere gore,
yaslilarin yas dagilimlarinda en yiiksek oran 65-75 yas % 60,9 araliginda olurken bunu % 30 ile 76-84
yas arasi, % 9,1 ile 85 yas ve istii katilimcilar takip etmektedir. Yaglilarin medeni durumlarina
bakildiginda, % 53,6 ile yaridan biraz fazlasi evli, bunu esi vefat edenlerin % 40 ile takip ettigi, liglincii
sirada bekar olanlarin % 3,6, dordiincii sirada ise bosanmislarin ise % 2,7 ile yer aldig1 goriilmektedir.
Egitim durumlarimi inceledigimizde % 14,5°1 liniversite, % 13,6’s1 lise, % 11,81 ortaokul ve % 9,11
okuryazar kisilerdir. Yasllarin % 93,6’smin ¢ocuk sahibi oldugu, % 6,4 {iniin ise cocuk sahibi olmadig:
goriilmektedir.

Yapilan arastirmada Ornekleme tiirii olarak basit tesadiifi oérnekleme kullanilmistir. Basit tesadiifi
orneklemede evreni olusturan her elemanin 6rnege girme sansi esittir. Dolayisiyla hesaplamalarda da
her elemana verilecek agirlik aynidir (Arikan. 2004, 129-130).

Veri Toplama Araclan

Calisma grubunda yer alan yaglilarin sosyo-demografik ozellikleri ile istismar ve ihmal hakkindaki
diistinceleri ve konuya iliskin kendi deneyimlerini belirlemek amaciyla arastirma grubu tarafindan
“Anket Formu” hazirlanmistir. Anket formu sorular1 yaglilar1 sikmayacak ve kolay anlagilabilir tarzda
olusturulmustur. Anket Formu toplam 26 sorudan olusmaktadir. Anket formunda basit tesadiifi
ornekleme teknigi ile secilen yaslilarin sosyo-demografik 6zellikleri, yash istismar ve ihmaline yonelik
gorilis ve diisiinceleri ile yaslilarin konuya iligkin kendi deneyimlerinin yer aldig1 kapali ve acik uglu
sorular yer akmaktadir.

Verilerin Analizi

Arastirma verileri SPSS 21 paket programina aktarilmis ve gerekli betimleyici analizler yapilmstir.
Anket Formunda yer alan agik uglu sorular verilen tiim yanitlar kategorilere ayrilarak smiflandirilmistir.
Istatistiksel analiz olarak da say1 (n) ve yiizdelik (%) dagilimlar1 esas alinmustir.
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BULGULAR

Tablo 1. Yashilarin Ekonomik Ozellikleri

Meslek Durumu Say1 Yiizde %
Memur 8 %73
Isci 13 % 11,8
Calismiyor (Ev Kadini) 36 % 32,7
Emekli 41 % 37,3
Diger 12 % 10,9
TOPLAM: 110 % 100
Sosyal Giivelik Durumu

Sosyal Giivencesi Olmayan 27 % 24,5
Emekli Sandig1 16 % 14,5
SSK 56 % 50,9
BAG-KUR 11 % 10,
TOPLAM: 110 % 100
Aylik Ortalama Gelir

Herhangi bir gelir yok 11 % 10
500 TL Altt 12 % 10,9
500-1500 TL Arasi 32 % 29,1
1500-2000 TL Arast 29 % 26,4
2000 TL Ustii 26 % 23,6
TOPLAM: 110 % 100
Aylik Geliri Yeterli Bulma Durumu

Evet 34 % 30,9
Hayir 76 % 69,1
TOPLAM: 110 % 100
Cocuklarin Bireye Ekonomik Katkisi

Evet 36 % 35,3
Hayir 66 % 64,7
TOPLAM: 102 % 100

Tablo 1 ‘de arastirma sonucundan elde edilen bulgular; yaslilarin meslek durumunu, sosyal giivence
durumunu, aylik ortalama gelirini, aylik gelirlerini yeterli bulma durumunu ve ¢ocuklarmin ekonomik
gelirlerine iliskin bulgular olmak iizere bes ana grupta ele almmaktadir. Katiimcilarm % 37,3 oram
emekli olup bunu % 32,7 ile ¢aligmayan ev kadinlar1 izlemekte ve % 11,8 ile is¢iler, % 10,9 ile diger
kategorisi (kendi isinde patron, ¢ift¢i, ayakkabi boyacist) ve % 7,3 ile memurlar gelmektedir.

Arastirma kapsamindaki yashlarm % 10’luk bir kismu gelire sahip degilken % 90’lik kismu ise bir gelire
sahip oldugunu belirtmektedir. Artan’mn 2016 yilinda yaptig1 bir arastirmada yashlarin gelir durumlari
su sekilde siralanmistir; 1001-1500 TL aylik gelire sahip olanlarin % 47 yer aldigi, bunu ikinci sirada
150-1000 TL grubunda bulunanlarm % 33 takip ettigi, 1501-2000 TL grubunda yer alan % 9 ise {igiincii
sirada takip ettigi, dordiincii sirada ise gelirini bilmeyen yaslilarin % 5 takip ettigi, besinci sirada 2501+
yer alanlarin % 4 olarak tespit edilmistir. Katilimc1 yaslilardan sadece birisinin aktif calisma yagamina
devam ettigi goriilmiistiir.

Arastirma verilerine gore yash bireylerin aylik gelirlerinde ilk sirada 500-1500 TL aylik gelirine sahip
olanlarin % 29,1, ikinci sirada 2000 TL ve iistii grubunda bulunanlarm % 23,6 takip etmekte oldugu,
500 TL ve alt1 grubunda yer alanlarin % 10,9 son olarak ise geliri olmayan bireylerin % 10 yaslhlarin
takip ettigi tespit edilmektedir. Yashlarin aylik gelirini yeterli bulup bulmadiklar1 sorusuna yanit olarak
ilk sirada hayir yanitin1 veren % 69,1 yaslh bireylerin, evet olarak ise % 30,9 yanitin1 veren bireylerin
takip ettigi goriilmektedir. Artan’in yaptig1 arastirmada gelir durumunun ilk sirasinda 1001-1500 TL %
47 oraninda bulunmusken bu ¢alismada ilk sirada 500-1500 TL % 29,1 bulunmusg Artan’in aragtirmasi
ile farkliliklar gostermektedir.
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Yaslh bireylerin sosyal giivence durumuna bakildiginda ise ilk olarak SSK’Ii bireylerin % 50,9, ikinci
sirada sosyal giivencesi olmayan bireylerin % 24,5, iiciincii olarak emekli olan % 14,5 olarak takip ettigi
ve son olarak ise % 10 kisimlik bag-kurlu bireylerin yer aldigini goriilmektedir. Yash bireylerin,
cocuklarindan ekonomik olarak yardim goriip gérmedikleri sorusuna yanitlar1 hayir yoniinde % 64,7
cevap verilmisken evet cevabina ise % 35,3 olarak takip ettigi goriilmektedir.

Tablo 2. Yashlara iliskin Diger Ozellikler

Cocuklari ile goriisme siklig Say1 (n=110) Yiizde (% )
Sik sik 66 % 64,7
Nadir 26 % 25,5
Goriismityorum 10 % % 9,8
Toplam 102 % 100

Kiminle birlikte yasadig

Yalniz 26 % 23,6
Cocuklariyla 24 % 21,8
Esimle 38 % 34,5
Esi + Cocuklariyla 20 % 18,2
Diger 2 % 1,8
Toplam 110 % 100
Saghk sorunu
Evet 72 % 65,5
Hayir 38 % 34,
Toplam 110 % 100
Var ise hangisi
Seker hastalig1 20 % 27,7
Tansiyon 21 % 29,1
Kalp ve damar 17 % 23,6
Kronik Bronsit 10 % 13,8
Diger 4 % 5,5
Toplam 72 100
Bos zamanlardaki ugrasi
Yiriylis 14 % 12,7
Orgii 13 % 11,8
Kitap 25 % 22,7
Televizyon 49 % 44,5
Internet 6 % 5,5
Diger 3 % 2,7
Toplam 110 % 100
Yalmz hissetme durumu
Evet 62 % 56,4
Hayir 48 % 43,6
Toplam 110 % 100

Arastirma bulgularima gore tablo 2’de yaslilarin yagsamlarina iliskin ¢esitli 6zellikler yer almaktadir. Elde
edilen sonuglara gore arastirma kapsamindaki yaslilarm % 64,7'si cocuklari ile sik sik yapilan goriisme
durumudur. Tkinci asamada % 25,5 nadiren goriistiigiinii ve % 9,8 ise cocuklari ile gériismedigini ifade
etmistir. Buradan goze carpan bir sonug; her 4 yaglidan birinin ¢ocugu ile nadiren goriigmiis olmasi ile
azimsanmayacak bir yash oraninin % 9,8 g¢ocuklartyla goriigmiiyor olmalaridir. Sahin (2014)’in
“Yashlarin Yasam Kalitesi ve Yasam Kalitesini Etkileyen Faktorler” bashikli calismasindaki
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arastrmada yaslilarin ¢ocuklar: ile goriisme durumlart incelendiginde, ¢ocuklar ile sik goriisen
yaslilarin, nadir goriisen ve goriismeyenlere gore daha yiiksek olmustur. Bu sonuglar elde edilen
sonuglar ile benzerlik gostermektedir.

Calisma kapsaminda ki yaslilarin % 34,5' esi ile % 23,6's1 yalniz yagamakta, % 21,8'i ¢ocuklariyla
birlikte yasadigini ifade etmistir. Bununla birlikte es ve ¢ocuklarla yagsama durumu % 18,2 oraninda
olup diger gruptaki tiirlerle yasam % 1,8 oldugundan olduk¢a azdir. Kaner (2009) “Yash Bireylerde
Goriilen Depresif Bulgular” baglikli ¢alismasinda en ¢ok esi ile yasayan % 49,0 oraninda olup arastirma
sonuglar1 ile benzerlik gdstermistir. Ikinci sirada ise esi ve cocuklari ile yasama % 23,1 yalniz yasayan
% 15,6 ¢ocuklari ile % 9,6 oraninda olup arastirma sonuglarina yakin sonuglar elde edilmistir.

Arastirma verilerine gore arastirmaya katilan yaslilarm % 65,5'inin herhangi bir saglik sorunu
bulunurken % 34,5'inin bir saglik sorunu yoktur. Hangi hastaliklarin daha ¢ok gériildiigii duruma
bakildiginda;

Goriilen saglik sorunlarin baginda en ¢ok tansiyon % 29,1 oldugu ortaya ¢ikmustir. Verilere gore seker
hastalig1 % 27,7, kalp ve damar % 23,6 ve kronik bronsitin ise % 13,8 oraninda gériilmektedir. Aslan
(2012) “Yaslilarm Istismar ve Thmal Durumlari ile Karsilasma Durumlarimi Etkileyen Faktorler” baslikli
calismasinda kronik hastaliklar % 73,3 oraminda goriilmiistiir. Genel g¢ercevesi ise kronolojik yas
basamaginin artmastyla biitiin hastaliklarin yaglida goriilme ihtimali yiiksektir.

Aragtirma verilerine gore katilimcilarin % 44,51 bos zamanlarinda ile televizyon izlemektedir. Bununla
birlikte katilimcilarin % 22,7’ kitap okuma, %12,7’si yiiriiytis, % 1,81 6rgii faaliyeti ve % 5,5’inin de
internet kullanarak bos zamanlarii degerlendirdigi sonucu elde edilmistir. Kiray (1999)’1n “Yashlarin
Bos Zaman Aktiviteleri” bashkli c¢alismasi {izerine yapilan arastirmaya bakildiginda
giintimiizdeki toplumlarda en belirgin bos zaman kurumlari; televizyon, spor, kitap okuma daha on
planda olup arastirma sonuglari ile benzerlik gostermistir.

Yaslilarin kendilerini yalniz hissetmeleri durumu degerlendirildiginde katilimcilarin ¢ogu (% 56,4) evet
cevabini verdigi, % 43,6 oraninda ise hayir cevabi verildigi gortilmektedir. Yaslilarmn yaridan fazlasmin
kendisini yalniz hissetmesi 6nemli sonuglardandir.
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Tablo 3. Yashlarin Yash Istismar1 ve Ihmaline iliskin Goriis ve Diisiinceleri

Yagh istismarim Nasil Tanimladig Say1 Yiizde (% )
Yasl bireyin ailesinin yasliya kotli davranmasi 20 % 18,2
Yasliya zarar ve sikint1 verebilecek uygunsuz 62 % 56,4
davranislar, hareketler

Yaslinin temel ihtiyaglarinin kargilanmamasi 28 % 25,5
Toplam 110 % 100
Yash Thmalini Nasil Tammladig

Yasliya zarar ve sikint1 verebilecek uygunsuz 27 % 24,5
davraniglar, hareketler

Yaslinin temel ihtiyaglarinin karsilanmamasi, 75 % 68,2
gbrmezden gelinmesi

Yaslinin gevresinin yasliya kotii davranmast 8 %73
Toplam 110 % 100

Yashlarin istismar ve ihmale en ¢ok nerede
maruz kaldig1

Ailesinin yaninda 28 % 25,5
Bakimevlerinde 48 % 43,6
Hastanede 5 % 4,5
Toplumda 24 % 21,8
Diger 5 % 4,5
Toplam 110 % 100

Ulkemizde yasal mevzuat yash bireyleri ihmal ve
istismara karsi yeterince koruyor mu?

Evet 12 % 10,9
Kismen 43 % 39,1
Hayir 53 % 48,2
Yanit yok 2 % 1,8
Toplam 110 % 100

Giindiizlii iicretsiz bir yash merkezi olmasini
isteme durumu

Evet 95 % 86,4
Hayir 15 % 13,6
Toplam 110 % 100
Giindiizlii yash merkezinde verebilecek

hizmetler

Hobi bahgeleri 38 % 40

Turistik geziler 31 % 33,7
Balik¢ilik 7 % 7,4
Evcil hayvanlar 13 % 13,7
Koro kurslari 3 % 3,2

Diger 2 % 2,1

Toplam 94 % 100

Yaglilarin yaslh istismar1 ve ihmaline iliskin goriis ve diislincelerini degerlendirmek iizere “yash

G G

istismarini nasil tanimladig1”, “yash ihmalini nasil tanimladig1”, “yaslilarin istismar ve ihmale en ¢ok
nerede maruz kaldig1”, “llkemizde yasal mevzuat yash bireyleri ihmal ve istismara kars1 yeterince
koruyor mu?”, “giindiizlii {icretsiz bir yasli merkezi olmasmi isteme durumu”, “giindiizlii yash

merkezinde verebilecek hizmetler” sorular1 yoneltilmistir.

Arastirmaya katilan yagh bireylerin goziiyle yasl istismarimin nasil tammlandigi sorusuna; yashlarm %
56,4’1i "yasliya zarar ve sikint1 verebilecek uygunsuz davraniglar ve hareketler” % 25,5’1 yashlarin temel
ihtiyaglarimin kargilanmamasi, gormezden gelinmesi”, % 18,2 si "yash bireyin ailesinin yagliya kotii
davranmasi1” cevaplari ile yash istismarini tanimlamaktadir.

Aragtirmaya katilan yash bireylerin goziiyle yasl ihmalinin nasil tammlandig1 sorusuna; yashlarin %
68,2’s1 "yaslinin temel ihtiyaglarinin karsilanmamasi ve gérmezden gelinmesi", % 24,51 "yasliya zarar
ve sikint1 verebilecek uygunsuz davraniglar” ve 7,2' si de "yaslinin ¢evresinin yagliya kotii davranmasi”
cevaplari ile yash ihmalini tanimlamaktadir.
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Cikan sonuglara genel bir ¢ergcevede baktigimizda istismar ve ihmal kavraminin yaslilar tarafindan
birbiri ile karigtirildigim gérmekteyiz. Goriildiigii iizere yash bireyler yasli istismarini ve yasli ihmalini
yasliya kotii muamele yapilmasi olarak tanimlamaktadir. Ancak arastirma kapsamindaki yasl bireylerin
yasli ihmalini tanimlamada istismardan daha bilingli olduklar1 goriilmektedir. Sonug olarak yash
bireylerin yash ihmal ve istismar1 kavramlarmin ayrim ve incelikleri konusunda yeterli bilgiye sahip
olmadiklar goriilmiistiir. Yashlarm egitim durumuna bakacak olursak okuryazar olmayan yaslh birey %
24,5 oraninda iken okuryazar olan yash birey sayis1 % 9,1 oranindadir. Bu sonuglara bakarak istismar
ve ihmal kavraminin karistirilmasimin bir sebebinin bu oranlar oldugunu séyleyebiliriz.

Yaglilarin istismar ve ihmale en ¢ok nerede maruz kaldigi sorusuna katilimcilarin % 43.6°s1
bakimevlerinde, %25.51 ailesinin yaninda, 21.8’i toplumda ve %4.5’i de hastanede maruz kaldiklarimni
belirtmektedir. Yapilan gesitli calismalar yash bireyin genellikle esi, ¢ocuklari, akrabalari tarafindan
istismar edildigini ortaya koymaktadir. Boldy ve arkadaslarinin (2005) arastirmasinda yasglilarin % 22’si
kizlar1 tarafindan istismara ugrarken, % 21’1 ogullari tarafindan istismara ugramustir. Oh ve arkadaslari
(2006) arastirmalarinda yagh istismarmin % 75-% 80’inden daha fazlasinin yaglinin ogullar1 ya da
gelinleri tarafindan yapildigi, evli ¢ocuklari ile yasayan, diigiik egitim ve ekonomik diizeyde olan,
fonksiyonel olarak bagimli yasl kisilerin daha fazla istismara ugradigi bildirilmektedir (Kissal, 2008).

Aragtirmaya gore “Sizce lilkemizde yasal mevzuat sizi ve yash bireyleri ihmal ve istismara karsi
yeterince koruyor mu?” sorusuna bireylerin % 10,9’ u evet, % 39,1’ i kismen, % 48,2’ si ise hayir
cevabini vermistir. Yaslilarin bu soruya ¢ogunluk olarak hayir seklinde cevap vermelerinin nedeni yagl
bireylerin kendilerine saglanan kamusal destegi yeterli bulmamalari, toplumsal, ekonomik ve sosyal
yasamlarindaki eksiklikler bu sekilde diisiinmelerine neden olabilmektedir (Dogruer, 2015, s. 1).

Anayasamizin, 61. Maddesinde, “Yaslilar devlet¢e korunur. Yashlara devlet yardimi ve saglanacak
diger haklar ve kolayliklar, kanunla diizenlenir.” denmektedir. Aym sekilde “Anayasamizin 6ngordiigii
Sosyal Giivenlik Haklar1 da Devlet tarafindan kurulacak teskilatlar ve c¢ikarilacak kanunlarla
diizenlenir.” denmektedir. Devletin yasli bireyler igin yasalarla diizenlemis oldugu haklar elbette ki
takdir edilecek sekildedir. Ancak uygulama séz konusu olunca, mahkemelerin yogun olmasi seklindeki
sebeplerle hizli hareket edememesi, yash bireyler icin sosyal diizenlemeler, yasl bireylere uygun sehir
planlamalari, huzurevleri, yash evleri seklindeki kavramlarin kurumlanmasindaki biirokratik
engellemeler ve agirliklar olmus olmasi zaten eski sagligina sahip olmayan kisiyi ve ona sevgi saygi ve
sabirla yaklasan diger aile {iyelerinin, mutsuz ve umutsuz olmasina neden olmaktadir (Dogruer, 2015,
s. 1).

Elde edilen bir diger sonug ise yaslilarin gogunun (% 86,4) yaslilar i¢in ticretsiz giindiiz bakim evlerinin
olmasini istemeleridir. Yash bireyler i¢in yasitlariyla ortak bir alanda vakit gegirmek Onemli
goriilmektedir (Biyiiloztiirk, 2018, s. 2-5).

Sonuglar degerlendirildiginde yaslilarin sosyallesebilecegi alanlarin yeterli olmayip kendilerine imkan
saglandig takdirde iicretsiz merkezlerde yasitlariyla vakit gecirmeyi daha cok istedikleri goriilmektedir.
Giliniimiizde kimi yaslilar ¢ocuklarmmin yaninda bir hayat gecirirken huzurevleri veya bakici esliginde
kendi evinde yasamlarini siirdiiren bazi durumlar kendisini yalmz hisseden yaslh bireyler bulunmaktadir.

Arastirmada elde edilen yasl bireylerin % 56,4’niin kendisini yalniz hissettigi sonucu ile birlikte ele
alindiginda yash bireylerin yaslilik donemlerinde giderek yalnizlagtig1 ve giindiizleri yasitlartyla birlikte
iicretsiz yararlanacagi merkezlerin olmasi bir gereksinim olarak kargimiza ¢ikmaktadir. Boylelikle yaslh
bireylerin kendilerini yalniz hissetmelerinin 6niine ge¢ilmis olacak ve sosyallesmeleri saglanacaktir.

Elde edilen sonuglara gére yasli bireylerin % 40’ 1 yaslilara yonelik licretsiz bu merkezde hobi bahgeleri
olmasini, % 33,7’ si turistik gezilerin yapilmasini, % 7,4’ i balik¢ilik faaliyetinin yapilmasi, % 13,7
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si evcil hayvanlarm olmasini, % 3,2’ si koro kurslarinin olmasim geriye kalan % 2,1’ i ise herhangi diger

bir faaliyet olmasini istediklerini belirtmislerdir.

Tablo 4. Yashlarin Yash Thmal ve Istismarina Maruz Kalma Durumlan

Fiziksel istismara Ugrama Say1 Yiizde (%)
Durumu
Evet 27 % 24,5
Hayir 78 % 70,9
Yanit yok 5 % 4,5
Toplam 110 100
Kim Tarafindan
Esi 5 % 18,5
Cocuklari 13 % 48,1
Akraba 4 % 14,8
Toplum 5 % 18,5
Diger -
Toplam 27 % 100
Cinsel istismara Ugrama
Durumu
Evet 6 %5,5
Hay1r 95 % 86,4
Yanit yok 9 % 8,2
Toplam 110 % 100
Kim Tarafindan
Esi 1 % 16,7
Cocuklart - -
Akraba 3 % 50
Toplum 2 % 33,3
Diger - -
Toplam 6 % 100
Psikolojik istismara Ugrama
Durumu
Evet 46 % 41,8
Hayir 60 % 54,5
Yanit yok 4 % 3,6
Toplam 110 100
Kim Tarafindan
Esi 8 % 17,4
Cocuklart 25 % 54,3
Akraba 6 % 13
Toplum 7 % 15,2
Diger - -
Toplam 46 % 100
Huzurevi ile Tehdit Etme
Evet 17 % 15,5
Hayir 83 % 75,5
Yanit yok 10 %9
TOPLAM 110 % 100
Ekonomik Istismara Ugrama
Durumu
Evet 22 % 20
Hayir 82 % 74,5
Yanit yok 6 %5,5
Toplam 110 % 100
Kim Tarafindan
Esi 1 % 4,5
Cocuklart 16 % 72,7
Akraba 4 % 18,2
Toplum 1 % 4,5
Diger
Toplam 22 % 100
ihmal Durumu
Evet 21 % 19,1
Hayir 87 % 79,1
Yanit yok 2 % 1,8
Toplam 110 % 100
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Yaglilarin yaslt istismart ve ihmaline iligkin goriis ve diisiincelerini degerlendirmek iizere 'fiziksel
istismara ugrama durumu', 'cinsel istismara ugrama durumu', 'psikolojik istismara ugrama durumu',
'ekonomik istismara ugrama durumu' ve 'thmal durumu' gibi sorular yoneltilmistir.

Arastirma sonucuna gore yaslilarin yaslilik doneminde fiziksel istismara maruz kalma durumlarinda
katilimcilarm % 24,5 evet yanitint; % 70,9 hayir, % 4,5’ inin yanit vermedigi goriilmektedir. Fiziksel
istismara maruz kalan yaglilarin % 18,5’ i esinden, % 48,1’ i gocuklarindan, % 14,8’ i akrabasindan %
18,5’ 1 ise toplum tarafindan kaldigi goriilmektedir. Lok tarafindan 2015 yilinda yayimlanmig olan
arastirmada yaslilarin % 25,6’smin fiziksel istismara maruz kalmaktadir. Bunun da % 41,3’{ akraba
tarafindan oldugu tespit edilmistir. Elde edilen sonuglar ile fiziksel istismara maruz kalma oram % 24,5
ile benzerlik gostermektedir. Kisaca her 4 yaslidan biri fiziksel istismar yagamaktadir.

IThan (2006)’1n Ankara’da 65 yas ve iistii 275 yasl birey ile yaptig1 arastirmasinda katilimcilarm % 18,2
’sinin fiziksel istismara ugradigini goéstermektedir. Benzer bir arastirmada Keskinoglu ve arkadaslarinin
(2004) yilinda yaptig1 arastirmada ise % 1,5-% 2 fiziksel istismara maruz kaldigi gorilmektedir.
Artan’in ¢aligmasinda (1996); yashlarin % 25,66’sinin fiziksel istismar yasadigi, istismari
gerceklestirenlerin hepsinin yakin akrabalardan meydana geldigi ve % 86,72 sinin yash yakinlarindan
rahatsiz oldugu ve bu durumu diger bireylere anlatmadiklar1 belirlenmistir.

Tablo 4’deki arastirma sonuglarina gore, yaslilara yaglilik doneminde cinsel istismara maruz kalma orani
% 5,5°dir. Bunun da % 50 ile akrabalar1 tarafindan gergeklestigi sonucuna ulagilmistir. Karbeyaz ve
Falcr’nin (2013) Eskisehir ilinde gergeklestirmis olduklar1 arastirmada yashlari cinsel istismar edenlerin
daha ¢ok akraba ve tanidiklari olduklari tespit edilmistir. Ankara’da Dasbas’in 309 yash ile
gergeklestirdigi istismar arastirmasinda cinsel istismara maruz kalanlarn oram1 % 0,3 bulunmustur.
Istismar1 gerceklestiren 1 kisi ise yashnin esidir. Bu sonuglar arastirma bulgular1 ile benzerlik
gostermektedir.

Yine Ergin (2012)’in Aydin’da 65 yas listii 756 yash birey ile yaptig1 arastirmasinda katilimeilarin %
0,4’iiniin cinsel istismara ugradigini belirtmistir. Ozden, Kelleci ve Giiler’in (2010) arastirmada 306
yasl birey ile gerceklestirilen anket neticesinde % 0,3’{iniin cinsel istismara ugradig: tespit edilmistir.
Malatya ilinde Aslan’in 2012 yilinda gergeklestirdigi paralel bir arastirmada ise 455 yash katilimcinin
% 9,7’si Bazen cinsel istismara maruz kalirken % 2,9’unun ise Siklikla maruz kaldig: tespit edilmistir.
Van ilinde 2011 yilinda 368 yash ile gerceklestirilen alan arastirmasinda ise cinsel istismara
rastlanmadig1 goriilmiistiir.

Calismalardan elde edilen bulgular yapilan bu arastirma sonuglari ile karsilastirildiginda; istismar tiirleri
arasinda cinsel istismarin diger tiirlere oranla en az ¢iktig1 goriilmekte ve ¢alismamizdaki sonuclarla
benzerlik géstermektedir. Bunun nedeninin cinselligi konugsmanin mahrem ve paylasilmasi zor bir konu
olmasi olabilir. Yurt disinda yapilan calismalarda yiiksek ¢ikmasinin nedenini kiiltiirel 6zellikler ve
cinsellige bakis acilarinin farkli olmasiyla agiklanabilir.

Akdemir (2008) tarafindan yapilan arastirma verilerine gore yashilarm % 41,8 oraminda psikolojik
istismara maruz kaldigi, hayr oraninin ise % 54,5 ile cogunlukta oldugunu gérmekteyiz. Yanit
vermeyenlerin % 3,6 oraminda olup bu durum yashinin psikolojik istismara maruz kaldig1 fakat cesitli
nedenlerden dolay1 buna cevap vermedigi diigiincesini ortaya koymaktadir. Psikolojik istismara ugrayan
yaslilarin ise en cok ¢ocuklar1 tarafindan psikolojik istismara maruz kaldig1 gériilmektedir. Ikinci sirada
% 17,4 ile yaghlarin esleri daha sonra bunu toplum % 15,2 ve son sirada akraba % 13 ile takip etmektedir
(Akdemir, 2008, s. 68-75).

Keskinoglu ve arkadaslar1 (2004) ¢aligmalarinda yaslilarm % 1,5’inin fiziksel, % 2,5’inin ekonomik
istismara maruz kaldigini belirtmektedirler (Giilen, 2013, s. 393-407).
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Arastirmalarin sonuglarma gore yashilar genellikle fiziksel ve ekonomik istismar nedeniyle ailelerinin
yanindan ayrilmaktadirlar. Genellikle bu iki istismar tiiriine maruz kalmaktadirlar. Sonuglar yaptigimiz
arastirma sonucu ile benzerlik gostermektedir. Toplumumuzda psikolojik istismara ugrama durumu
daha diisiik seviyededir. Bu durumun nedenleri arasinda sunlar gosterilebilir. Tiirk toplumunda yash
bireylerin sahip oldugu konum son derece onemli ve saygidegerdir. Yasliya saygi duyulur, sevgi
gosterilir, hiirmet edilir. Ayrica yaslt birey ve ailesi arasindaki iliskinin kaliteli bir iligkisi oldugu ve
yasli bireye bakim saglayan ailesinin yeterli sosyal destek sistemine sahip oldugu diisiiniilebilir (Kissal,
2008, s. 9-14).

Bu ¢aligmanin sonuglari ile diger arastirma sonuglari benzerlik gostermektedir. Yash bireyler en fazla
aileleri i¢cinde ve ¢ocuklari tarafindan istismara maruz kalmaktadirlar. Ayrica aile iginde var olan siddet
oykiisii de yasli istismarina neden olabilir. Ornegin ¢ocukluk déneminde herhangi bir kétii muameleye
maruz kalan yetigkinler sonug olarak aile {iyelerini istismar edebilmektedir (Uysal, 2007, s. 1-7).

Farkli olarak diger iiyelerinin yash bireye bakmak i¢in sahip olmalar1 gereken bilgi ve becerileri
edinememis olmamalari, bakan bireylerin stresli bir hayat yasamalar1 ve sosyal olarak izole olmalari
yasli kisiyle birlikte ayn1 evde bir hayat slirmenin ya da yash kisiye bakmanin getirmis oldugu ekonomik
yiik nedenler arasinda gosterilebilir (Akdemir, 2008, s. 68-75).

Elde edilen verilere gore yaslilarin ekonomik istismara maruz kalma durumu incelendiginde; % 74,5
ekonomik istismara maruz kalmadigini, % 20°lik kismin kaldig1 goriilmektedir. Aragtirmaya gore bazi
yaslilarin ise ekonomik istismara % 5,5 oranla yanit vermedigi saptanmistir. Bu durum ise yaslinin
muhtemelen ekonomik istismara kaldigi fakat herhangi sebeplerden dolay:r dile getirmek istemedigi
durumunu ortaya koymaktadir. Dagbas’in (2014) Ankara’da 65 yas istli yash istismar1 lizerine yaptig1
Doktora tezinde yaslilarin % 12,6’s1 ekonomik istismara maruz kalmustir.

Arastirma sonucuna gore yaslilarm en ¢ok cocuklar1 tarafindan% 72,7 ekonomik istismara maruz
kaldigin1 gormekteyiz. Yaslarin ortalama % 18,2 akrabalari tarafindan, en az ise % 4,5 esleri tarafindan
ve toplum tarafindan ise % 4,5, istismara maruz kaldigin1 gérmekteyiz. 2014 yil1 Ankara’ da 65 yas tistii
yasli istismart iizerine yapilan Doktora tezinde ise yaslinin esi tarafindan % 14,3, cocuklar1 tarafindan
% 4,1, esi ve ¢ocuklar1 tarafindan ise en az % 2,5 ekonomik istismara maruz kalmstir.

Arastirma bulgularma gore kronolojik yasin artmasiyla dezavantaj bir konuma diisen yashilarm, % 75,5
huzur evi ile ilgili bir tehdit almadig: verileri ortaya ¢ikmistir. Bu durum yaslilarin daha rahat bir
konumda olmasini saglamustir. Ortalama % 15,5 tehdit edildigi, ancak % 9 yanit vermedigi verileri elde
edilerek yaslilarin rahat dile getirmedigi ancak tehditle kars1 karsiya kaldigini gosterir.

Elde edilen sonuglara gore yaslilarin % 19,1 "yashlik doneminizde hi¢ ihmale maruz kaldimz mi? "
sorusuna Evet cevabim vermis, % 79,1 yash birey hayir cevabini verirken, geri kalan % 1,8 yanit
vermemistir.

Keskinoglu ve arkadaslarinin (2004) Izmir’de inénii Saglik Ocagi civarinda 65 yas ve iizeri yash
bireylerle yapmis oldugu calismada yasl bireylerin % 3,5’inde kesin ihmal bulgusu, % 28,9 unda olas1
ihmal bulgusu saptamistir. Bizim yapmis oldugumuz arastirma ile farklilik gostermektedir. Bu
arastirmanin sonuglar1 yash bireylerin % 79,1°1 ihmale ugramadiklarini belirtmislerdir. Bunun sebepleri
sunlar olabilir; genel olarak yasl bireyler, ihmal ve istismara maruz kaldiklarmi bildirmezler. Bunu
birilerine bildirdikleri takdirde, yeniden siddete ugrayacaklarini, ailesindeki kisilerle mevcut iligkilerinin
ve baglarinin kopacagini ve bu durumun meydana getirdigi sugluluk duygusuyla basa ¢ikamayacaklarini
dusiiniirler (Erkal, 2015, s. 6-7).
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SONUC

Arastirmada alman c¢alisma grubu (Istanbul ili kent merkezinde) 65 yas ve iistii yaslilarin sosyal,
demografik ve ekonomik nitelikleri incelenmistir. Yaslilarin, yaslh istismar ve ihmaline iliskin goriis,
diistinceleri ile bu tiir davranmiglara maruz kalma durumlarini tespit etmek amaciyla gerceklestirilmistir.

Elde edilen sonuglar 6zetle; yash bireylerin sosyal ve demografik nitelikleri agisindan, ¢alismada veri
toplanan 110 yasl bireyin 601 erkek 50'si kadin olmak iizere yas dagilimi en ¢ok 65-75 yas arasinda
(%60,9) gergeklesmistir. Yaslilarin medeni durumuna bakildiginda yaridan fazlasi %53,6 evliligini
stirdiiriirken, en az ise %2,7 bosanmis kesimdir. Egitim durumu incelendiginde okuryazar olmayan
(%24,5) ile ilkokul mezunu (%26,4) oranlarinin birbirine yakin oldugu gorilmiigtiir. Yani aragtirma
grubunun egitim diizeyi gorece diisiiktiir denilebilir.

Yagsl bireylerin biiyiik bir ¢cogunlugu ¢ocuklari ile sik sik (%64,7) goriistiiklerini dile getirse de %56,4
gibi azimsanmayacak oranda bir yasli kendisin, yalniz hissettigini ifade etmistir. %34,5 oraninda yasl
esiyle birlikte yasamaktadir.

Yaslilarin saglikla ilgili durumlarma bakildiginda ise, yasanan saglik sorunlarinin baginda seker,
tansiyon, kalp ve damar rahatsizliklar: yani kronik hastaliklar 6n plandadir. Yaslilar bos vakitlerini en
cok televizyon (%44,5) izleyerek gecirirken kitap okuyanlarin orani (%22,7) seviyesinde kalmustir.

Yasli bireylerin ekonomik nitelikleri gbz oniine alindiginda, sosyal giivenlik durumu agisindan en ¢ok
SSK %50,9 oraninda olup sosyal giivencesi olmayanlar ise %24,5 oraninda olduk¢a yiiksek
bulunmustur. Aylik gelirini yeterli bulma durumu degerlendirildiginde yaslilarin biiytik bir boliimii
(%69,1) gelirinin yetersiz oldugunu belirtmistir. Cocuklarin biiyiik bir boliimii yasli ebeveynlerine
ekonomik katki saglamadigi (%64,7) ve 1500 TL alt1 gelir® ile istanbul’da geginen (%50) kesimin
yiiksek oldugu gibi nedenler dikkate alindiginda yaslilarin ¢ogunlugu aylik gelirini %69,1 yetersiz
buldugunu ifade etmistir.

Yash bireylerin yasl istismar ve ihmaline iligkin gorlis ve diisiinceleri incelendiginde, "Sizce yash
istismar1 nedir?” sorusuna konu hakkinda bir fikre sahip olanlarin orani %56,4 bulunurken yash ihmali
ile karistiranlarin oram %25,5'tir. "Yasl ihmali nedir" diye soruldugunda ise ihmal kavraminin istismara
gore daha c¢ok bilindigi (% 68,2) sonucu ortaya ¢ikmistir. Yaslilarin istismar ve ihmale en ¢ok nerede
maruz kaldig: soruldugunda yartya yakini (%43,6) bakimevleri oldugunu belirtmistir. Kismen yanitini
verenlerin orani esit bir sekilde dagitildigi zaman yashlarin biiyiik bir boliimii {ilkemizdeki yasal
mevzuatin istismar ve ihmale kars1 kendilerini yeterince koruyamadigini ifade etmistir (%67,75). Yash
bireylerin tamamina yakini giindiizleri iicretsiz vakit gegirebilecekleri bir mekan olmasini istemektedir
(%86,4). Bu mekanda olmasini istedikleri hizmetlerden hobi bahgeleri (%40) ve turistik geziler (%33,7)
agirliktadir.

Son olarak yash bireylerin kendilerinin istismar ve ihmale maruz kalma durumlarma bakildiginda yash
bireyler en ¢ok psikolojik istismara maruz kaldigini belirtmistir. Bu istismar tiiriinii sirasiyla fiziksel,
ekonomik ve cinsel istismar takip etmektedir. [hmale maruz kaldigin belirten yash bireylerde %19,1
oranindadir. Yapilan arasgtirma kapsaminda yash bireylerin tamamina yakimi huzurevi ile tehdit
edilmedigini belirtmistir. Elde edilen sonuglara gore istismari uygulan kisiler daha ¢ok yashnin aile
iiyesi ve yakin ¢evresidir.

S Tiirkiye iktisadi Girisim ve Is Ahlaki Dernegi (IGIAD) “Istanbul'da 2017 yilinda bir ailenin Asgari Gegim
Ucreti (IGU) 2 bin 154 liradir.” seklinde aciklad1.
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Bu sonuglar dogrultusunda yasgli istismar ve ihmali 6nlenmesi konusunda sosyal ¢alismacilara biiyiik
gorevler diismektedir. Dezavantajli bir grup olan yash bireyler ile birebir ¢aligan sosyal ¢alismacilar
mikro, mezzo ve makro boyutta miidahale yontemlerini etkin bir sekilde kullanmali ve bu alanda
mesleki yeterliligini daima gelistirmelidir. Istismar ve ihmalin erken tespit edilebilmesi agisindan saglik
kuruluslari, huzurevleri, giindiizlii bakimevleri gibi yerlerde c¢alisan sosyal c¢aligmaci sayisi
arttirilmalidir.
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TUKENMISLIGIN ANTITEZi iSE ANGAJE OLMAK: KAVRAMSAL ACIDAN
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OZET

Giinlimiizde yonetim anlayigindaki degismeler ile birlikte olumsuz kavramlarin yerini olumlu kavramlar
almaya baslamustir. Ise angaje olma kavrami da bu amacla ortaya ¢ikarilmis kavramlardan biri olmaktadir.
Bireyin yasadigi tiikenmiglik sendromunun olumsuz yonlerini elimine etme amaciyla yiiriitiilen
calismalarda ortaya ¢ikan ise angaje olma tiikenmislik kavraminin tam bir zitt1 olarak nitelendirilmistir.

Bu ¢alismanin amaci, Tiirkce literatiirde son zamanlarda yayginlik kazanmaya baslayan ise angaje olma
kavrammi tiikkenmislik kavrami ile birlikte incelemek ve bu konuda yapilacak diger calismalara 1s1k
tutmaktir.

Calismada ise angaje olma kavrami hakkinda detayli bilgi verilerek kavramin bireysel ve orgiitsel
sonuglarma yer verilmistir. Ayrica bu kavramin ortaya ¢ikis nedeni olarak goriilen tiikenmislik kavramina
da deginilerek ise angaje olma ile iliskisi ele alimmistir. Calisma sonucunda ise angaje olma kavraminin
genellikle olumlu sonuglari olmasina ragmen olumsuz sonuglarinin da s6z konusu oldugu goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ise angaje olma, tiikenmislik, ise sariima

ANTITHESIS OF BURN OUT THE WORK ENGAGEMENT: A CONCEPTUAL
REVIEW

ABSTRACT

Nowadays, with the changes in the understanding of management, negative concepts are started to be
replaced by positive concepts. The concept of work engagement is one of the concepts that have been
revealed for this purpose. Work engagement that has emerged in the studies conducted in order to eliminate
the negative aspects of an individual's burn-out syndrome has been characterized as a complete opposite
term of the burn-out.

The object of this study is to examine the concept of work engagement which has recently become
widespread in Turkish literature along with the concept of burn-out, and to shed light on other studies in
this regard.

In the study, the individual and organizational results of the concept are included by providing detailed
information about the concept of work engagement. In addition, the concept of burnout, which is seen as
the reason for the emergence of this concept, is discussed and its relationship with the work engagement is
addressed. As aresult of the study, it is observed that although the concept of work engagement has positive
results, there also might be negative results.

Key words: Work engagement, burn out, work hugging
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GIRIS

Giliniimiizde yonetim anlayisindaki degisimlerin etkisi ile olumsuz duygu ve davraniglarin yerini
olumlu yaklagimlar almaya baglamistir. Bu baglamda pozitif orgiitsel davrams kapsaminda yer
alan kavramlar dikkat ¢gekmeye baslamustir. Uzun yillardir titkenmislik ile oldukga fazla ¢aligma

yapilirken son zamanlarda bu durumun zitt1 oldugu ortaya konan ise angaje olma gibi kavramlara
ilgi duyulmaya baglanmistir.

Ise angaje olma kavrami, kisinin yiiksek enerjiye sahip olmasim ve ise olan bagliligim ifade
etmektedir. Ise angaje olan kisiler, yaptiklar1 isleri anlamli, énemli ve ilham verici olarak
gormektedirler. Dolayisiyla yaptiklari isten gurur duymakta ve isin gereklerini severek yerine
getirmektedirler (Arslan ve Demir, 2017). Isine angaje olan kisi bilissel olarak kendini isiyle bir
biitiin olarak degerlendirmekte ve c¢alisma arkadaslariyla samimi iliskiler gelistirmektedir
(Maslach ve Leiter, 2008). Bu baglamda ise angaje olma kavramu, orgiit islerine katilim, enerjik
olma ve verimliligi esas alan bir kavram olarak ele alinmaktadir (Arslan ve Demir, 2017). Ise
goniilden baglanmig, isle biitlinlesmis calisanlarin, ise motive olduklar1 ve daha yiiksek
performans sergiledikleri de dikkat gekmektedir (Bal, 2009). ise angaje olma kavraminin dinglik,
adanmislik ve 6ziimseme olmak iizere ii¢ boyutu bulunmakta ve bunlarin yerine getirilmesi ile
kavram ortaya c¢ikmaktadir. Bu kavramin aksine tiikenmislik, sevk ve amag¢ kaybi olarak
goriilmekte, fiziksel, duygusal ve zihinsel bir yorgunluk (tikenmislik) durumunu tasvir
etmektedir (Pines ve Aronson, 1988). Maslach ve Leiter’e gore (1997) de tiikkenmislik, ise angaje
olmada yasanilan erozyon/asinma olarak yeniden tanimlanmaktadir.

Caligmada Tiirkge literatiirde yeni bir kavram olan ise angaje olma kavramu ele alinmistir. Ayrica
arastirma siirecinde ise angaje olma kavraminin tiikenmislik kavraminin bir antitezi oldugu
goriilmiis ve tiilkenmislik kavrami da tanimlanarak ise angaje ile iliskisi ele almmustir. Ise angaje
olma kavraminin Tiirk¢e literatiirde yeni bir kavram olmasi ve tilkenmislik kavramu ile birlikte
ele alindig1 ¢aligma sayisinin da sinirli olmasi ¢aligmanin 6nemini géstermektedir.

1. ise Angaje Olma Kavram

Ise angaje olma kavrami, yonetim literatiiriinde son zamanlarda iizerinde oldukga fazla durulan
kavramlardan biri olarak dikkat ¢ekmeye baslamistir (Ravikumar, 2013). Schaufeli (2012) ise
angaje olmasi1 kavraminin ilk olarak is diinyasinda 1900'lii yillarda ortaya ¢iktigini, angaje olmay1
kavramsallagtiran ilk akademisyenin ise Khan (1990) oldugunu ifade etmektedir (Schaufeli,
2012).

Bu calismada ise angaje olma olarak kullanilan kavram literatiirde isle biitiinlesme, ise goniilden
adanma, ise tutkunluk, ise kapilma, ise ilgi duyma, ise baglilik gibi farkli kavramlarla da
nitelendirilmektedir (Ardi¢ ve Polat¢i, 2009; Esen, 2011). Uzerinde uzlasilmis kesin bir tanimi
olmayan kavramla ilgili literatiirde pek ¢ok tamim bulunmaktadir. Markos ve Sridevi (2010) bu
kavrami, ¢alisanin Orgiitiin hedeflerini basarma noktasindaki istekliligi ve cabasi olarak ele
almaktadir (Markos ve Sridevi, 2010). Kahn (1990)'a gore ise angaje olma "bireyin fiziksel,
biligsel ve duygusal olarak kendini igse vermesi, isine sarilmasi”" halini ifade etmektedir. Bireyin
isine kendini verip isi i¢sellestirdigi ve is arkadaslartyla nitelikli iliski kurdugu bir durumu isaret
etmektedir (Kahn, 1990). Schaufeli (2012), ise angaje olmanin giinliik hayata katilim, adanmuglik,
tutku, heyecan, kendini verme, odaklanma, gaba ve enerji anlamlarma geldigini ifade etmektedir
(Schaufeli, 2012). Roozeboom ve Schelvis (2015) ise angaje olmayi isle ilgili olumlu sonuglara
yonlendiren olumlu davranis ya da olumlu zihin durumu, etkili olumlu bilissel durum, zindelik,
adanmishik ve kendini verme olarak tammlamuslardir (Roozeboom ve Schelvis, 2015).
Wildermuth (2008)’a gore ise angaje olma, cosku, tutku, yiiksek derecede konsantrasyon ve
enerjiye doniisebilen devamli bir durumu ifade etmektedir (Wildermuth, 2008). Kanten ve
Yesiltas (2013) ise angaje olmayi, igsgorenlerin enerji dolu, isine tutku ile bagli, isini benimseyen
ve isi ile ilgili olumlu bir ruh haline sahip olmalar1 seklinde tanimlamislardir (Kanten ve Yesiltas,
2013). Schaufeli ve arkadaslar1 (2002) ise angaje olmay, isini yiiksek bir enerji ve performans ile
yapan, kendi istegi ile igine ¢aba harcayan, igine 6nem veren, gurur duyarak ve tutkuyla isine
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baglanan, iste zamanin nasil gegtigini anlamayan bir durum olarak agiklamaktadir (Schaufeli ve
dig., 2002).

1.1. ise Angaje Olma Alt Boyutlan

Schaufeli ve Bakker (2002) angaje olma kavramim dinglik, adanmiglik ve oziimseme
boyutlarmdan meydana gelen isle ilgili, pozitif ve tatmin edici bir diisiince yapis1 olarak ifade
etmektedirler (Schaufeli ve dig., 2002). Bu boyutlar tek tek ele alinacak olunursa;

a. Enerji : Fiziksel olarak enerjik hissetmek, duygusal olarak giiclii olmak, basarisizlikla ya da
zor gorevlerle miicadele etme ve zorluklara karsi durma halini ifade etmektedir (Schaufeli ve dig.,
2002). Boyle bir ¢alisan galigma saatleri igerisinde kendini siirekli olarak ding hissetmekte ve
calisma arkadaslariyla siirekli etkilesim igerisinde bulunmaktadir (Maslach ve dig., 2001).

b. Aidiyet: Ise deger atfetme, isi ile gurur duyma, kendini kanitlama, meydan okuma ve coskulu
bir ¢alisma halini ifade etmektedir (Schaufeli ve dig., 2002). Adanma, kisinin yaptig1 ise olan
baglilig1 ve hatta bazen kisilerin kendilerini yaptiklari isle bir biitiin olarak gérme durumu olarak
aciklanmaktadir (Maslach ve dig., 2001).

c. Yeterlilik: Isine tiimiiyle konsantre olma ve kendini derinlemesine ¢alismaya verme durumunu
ifade etmektedir. Boylece ¢alisan i¢in is yerinde zamanin hizli bir sekilde akip gitmektedir
(Schaufeli ve dig., 2002). Kisi yaptig1 iste kendisinden ne istendigini bilmekte ve bu is i¢in gerekli
yetenegi kendinde gormektedir (Maslach ve dig., 2001).

1.2. ise Angaje Olmanin Sonuclar

Ise angaje olmanin insanlar agisindan olumlu yararlar sagladig1 gesitli yazarlar tarafindan birgok
calismada yer almaktadir. Schaufeli ve arkadaslari1 (2001) tarafindan yiriitiilen ¢alismalara gore
angaje olan c¢alisanlar 6z-yeterliligi yiiksek ve islerini tamamlamada basarili olan bireylerdir.
Ayni zamanda angaje olan c¢alisanlar yasamdan olumlu sonuglar bekleyen ve orgiit igindeki is
rollerini daha ¢ok benimseyerek, ihtiyaglarini tatmin eden insanlardir (Schaufeli ve dig., 2001).
Beckers ve arkadaslarimin 2004 yilinda Hollandali galisanlar {izerinde yaptiklar1 ¢alismada, ise
angaje olma ile fazla mesai yapma arasinda olumlu (pozitif) iliski bulunmustur (Beckers ve dig.,
2004). Hakanen, Bakker ve Schaufeli (2006)’nin ¢alismasinda da ise angaje olmanin kisisel saglik
ve caligabilirlik ile olumlu bir iligkisi oldugu ortaya konmustur (Hakanen, Bakker ve Schaufeli,
2006). Ise angaje olmanin ¢ahsanlar arasinda iletisim sorununu azaltma, olumlu 6rgiit ikliminin
olusturulmasi, is yeri ortamu ile ilgili olumlu algilarin olmast, is doyumunun artmast, aile ve sosyal
hayatinda mutlu bir birey olmas1 gibi bireysel ve orgiitsel bircok olumlu sonucu bulunmaktadir
(Kose, 2015).

Pozitif orgiitsel davranis konusunda yapilan bazi arastirmalarda igse angaje olmanin bazi olumsuz
yonleri de ortaya konulmustur. Gergek¢i olmayan bir optimizmin orgiit icerisindeki galiganlara
zarar verdigi (Armor ve Taylor, 1998) asir1 giiven duygusunun calisanlarinin gelecek
performanslarim1 da engelledigi (Vancouver ve dig., 2002) saptanmigtir. Demerouti ve
arkadaslariin (2001) yaptig1 bir diger ¢alismada ise, ise angaje olma ile (6zellikle dinglik) bas ve
gogiis agrist gibi saglikla ilgili sikayetler arasinda ¢ok giiclii olmamakla birlikte negatif bir iligki
tespit edilmistir (Demerouti ve dig., 2001). Benzer ¢alismalarda bdyle ¢alisanlarin ¢ocuklariyla
ilgilenmedigi, arkadaslariyla birlikte vakit gecirmeyi unutabildikleri, aile hayatlarinin bozulup,
bosanmalar, ayrilmalar, huzursuzluklarla karsi karsiya geldikleri de elde edilen sonuglar arasinda
bulunmaktadir (Bakker ve dig., 2011).

2. Tiikenmislik

Maslach ve Jackson (1981, s. 99) tiikenmislik kavramim “isi geregi yogun duygusal taleplere
maruz kalan ve siirekli diger insanlarla yiiz yiize ¢alismak durumunda olan kisilerde goriilen
fiziksel bitkinlik, uzun siireli yorgunluk, caresizlik ve umutsuzluk duygularinin, yapilan ise,
hayata ve diger insanlara karsi olumsuz tutumlarla yansimasi ile olugan bir sendrom” seklinde
tanimlamaktadir. Freudenberger(1974:159) tiikenmisligi, “basarisiz olma, yipranma, asiri
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yiilklenme sonucu gili¢ ve enerji kaybi veya karsilanamayan istekler sonucu bireyin ig
kaynaklarinda tiikenme durumu” olarak tanimlamaktadir.

Tilikenmisligin duygusal tiikenme, duyarsizlasma ve kisisel basarida diisme hissi olmak {izere li¢
boyuttan olustugu ifade edilmektedir (Maslach ve Jackson, 1981). Duygusal Tiikenme (Emotional
Exhaustion), bireyde yorgunlugun ve diisiik enerjinin goriildiigli, sorumluluk duygusunun
azaldigi, kisinin kendisini yetmez gordiigii boyut olarak tammlanmaktadir (Leiter ve
Maslach,1988:297; Friesen ve Sarros,1989:179). Kontrol, 6diiller, aidiyet, adalet ve degerler
acgisindan yasanan olumsuzluklar da yine tilkenmisligin orgiitlsel faktorlerine 6rnek olmaktadir
(Maslach,1999:50-53; Freisen ve Sarros,1989:185; Cordes ve Dougherty,1993:633).
Tiikenmigligin kisilerarasi1 boyutunu ifade eden Duyarsizlasma (Depersonalization), bireyin
ilgisiz bir tavir takinmasi anlamina gelmektedir (Leiter ve Maslach,1988:297; Budak ve
Stirgevil,2005:96). Kisisel Basarida Diisme Hissi (Low Personal Accomplishment) ise, “kisinin
kendisini olumsuz degerlendirme egiliminde olmasini” ifade etmektedir. (Maslach,2003:190).

Stresin bir tiirevi olarak ifade edilen tiikenmislik (Maslach ve Zimbardo, 1982), orgiitsel catigma
(Izgar, 2001: 15), Rol ¢atigmasi (role conflict) (Jackson, Turner ve Brief, 1987; Lee ve Ashforth,
1993; Um ve Harrison, 1998), Rol belirsizligi (role ambiguity) (Eisenstat ve Felner, 1984;Lee ve
Ashforth, 1993; Um ve Harrison, 1998; Srinivas, 2002), Isyerinde duygusal ve cinsel taciz
(mobbing), (Torun, 1996; Maslach ve Leiter, 1997), Is giivenliginin olmamas1 (Torun, 1996;
Maslach ve Leiter, 1997), Orgiit kiiltiirii (Farber, 2000; Pines, 2003; Medland, Howard-Ruben ve
Whitaker, 2004) gibi bir¢ok orgiitsel faktorlere bagli bulunmaktadir. Bununla birlikte sahip
olunan kisilik yapis1 (Freudenberger, 1974; Nagy ve Davis, 1985;), miikemmeliyetgilik (Cordes
ve Dougherty, 1993) ve diisiik 6zgiiven de (Lee, vd., 2003) bireysel olarak tiikkenmislige neden
olan faktorler olarak goriilmektedir.

2.1. Tiikenmisligin Bireysel ve Orgiitsel Sonuclar

Hem bireyler hem de orgiitler agisindan yadsinamaz etkilere sahip olan tiikenmislik sendromu,
ise angaje olmanin olumsuz sonuglar ile benzerlik gostermektedir. Bireysel agidan tiikenmisligin
sonuglari incelendiginde, 6zgiiven kaybi, stres, kisiler arasi iletisimde zorluk yasama, yorgunluk,
uyku bozukluklari (Torun, 1996) gibi sonug¢lar goériilmektedir. Bununla birlikte sigara, igki,
sakinlestirici ila¢ gibi zararli maddelerin kullanimini1 arttirmakta ve zamanla bagimli hale
getirebilmektedir (Orug, 2007: 26). Motivasyon eksikligi, degersizlik hissi, asir1 siiphecilik,
kaygi, huzursuzluk, kendini soyutlanmis hissetme, ¢abuk 6fkelenme, konsantrasyon bozukluklari,
caresizlik, zihin karisiklig1 ve diizensizlik, bilissel becerilerde giicliikler yasama gibi duygusal
belirtiler de goriilebilmektedir (Sweeney ve Summers, 2002: 227; Koyuncu,2005; Kagmaz,2005:
30; Lambie, 2007: 83). Tiikenmislik yasayan bireylerde ani tepkisellik, elestiriye asir1 duyarlilik,
sinirlilik, sabirsizlik, kurallar konusunda katilik, alinganlik, siirekli bir savunma ve suclama hali,
inkar etme benzeri davranigsal bozukluklar da goriilebilmektedir (Sweeney ve Summers, 2002:
227; Lambie, 2007: 83).

Tiikenmislik sendromu orgiitsel anlamda da baglilik, is tatmini, performans kaybi, is ge¢ gelme,
devamsizlik (Lee ve Ashforth, 1993:11; Ergin,1993:152; Weisberg, 1994:4; Lieter ve
Maslach,1988:306; Gmelch ve Gates,1998:154) gibi verim baltalayici etkilere neden olmaktadir.

2.2. Ise Angaje Olma ile Tiikenmislik liskisi

Tiikenmisligin tersine c¢evrilmesi olarak tamimlanan ise angaje olma kavrami yonetim
literatiiriinde 6ne ¢ikmaya baglamistir (Ravikumar, 2013). Tiikenmislikten muzdarip olmusg
calisanlarin aksine ise angaje olan ¢alisanlar is ortaminda daha enerjik olmaktadirlar. (Schaufeli,
2015). Enerjik olma ve angaje olma, literatiirde tiikkenmislik ve sinizminin direkt karsitlari olarak
ifade edilmektedir (Ardi¢ ve Polatg1, 2009).

Maslach ve Leiter (1997) tiikenmisligin tam ziddi olan ise angaje olmay1 da igerisine alan bir
model gelistirmis ve modelde, tiikkenmisligin alt boyutlar1 olan duygusal tiikkenme yerine “enerji”,
duyarsizlagsma yerine “aidiyet” ve diisiik kisisel basar1 yerine “yeterlilik” alt boyutlarma yer
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vermistir (Sekil 1) (Maslach ve Goldberg, 1998; akt. Ardi¢ ve Polatci, 2009). Bu nedenle Maslach
Tiikenme Envanteri kullanilarak ise angaje olma kavramimin oOlgiilebilecegi goriisiinii
savunmaktadirlar. Dolayisiyla titkenmislik envanterinden diigiik puan alan bireylerin, ise angaje
olduklarina kanaat getirilebilecegi savi ileri siiriilmektedir (Maslach ve dig., 1996).

Sekil 1: Tiikenmislik ve Isle Biitiinlesme Iliskisi

<:ENERJI' DUYGUSAL TDKEM:>
<:AJJ:>'IYET DUYARSIZLASM’A>

<Y'ETERL1LH{ DUSUK KISISEL BA$ARI>

Kaynak: Ardig, K. Ve Polatci, S. (2009). “Tikenmislik Sendromu ve Madalyonun Obiir Yiizii:
Isle Biitiinlesme” isimli kaynaktan yararlanilmistir.

TUKENMISLIK

ISE ANGAJE OLMA

Maslach ve Leiter’e (1997) gore birey i¢in onemli, anlamli ve doyurucu olarak baslayan sey,
nahos ve anlamsiz hale gelebilmektedir. Boylelikle enerji tilkenmeye, aidiyet duygusu yerini
disariya kars1 kayitsizliga ve kendini yeterli gormenin yerini de basarisizlik almaktadir. Bu da
Sekil 1°de goriildiigii gibi ise angaje olan bir bireyde tiikenmeyi meydana getirmektedir.

SONUC

Pozitif 6rgiitsel davramisin ortaya koydugu kavramlardan biri olan angaje olma kavrami, yonetim
literatiiriinde kullanilmaya baslanmustir (Ozkalp ve Meydan, 2015). Kavramin temellerini atan
Kahn’a (1990) gore ise angaje olma bireyin duygusal, fiziksel ve bilissel olarak kendini ise
vermesini ifade etmektedir. Bireyin isini i¢sellestirmesi, is arkadaslari ile nitelikli iliskiye sahip
oolmasi ise angaje olma agisindan 6nem tagimaktadir (Kahn, 1990).

Maslach and Leiter (1997) angaje olmayi, 6rgiitsel tiikkenmenin tam tersi olarak gormektedir. ise
angaje olma kavraminin ortaya ¢ikmasinda tiikenmislik kavramina iliskin aragtirmalarin biiyiik
katkist olmustur (Bakker ve dig., 2008). Tikenmisligin aksine angaje olan c¢alisanlarin daha
enerjik, miicadeleci, islerinde stressiz kisiler olduklari ortaya konmustur (Hallberg, Johansson ve
Schaufeli, 2007).

Ise angaje olma kavraminin ¢ahsanlarin basarili, enerjik, fiziksel ve ruhsal olarak iyilik haline
sahip olmasi gibi olumlu sonucglar1 yaninda (Schaufeli ve dig., 2001; Hakanen, Bakker ve
Schaufeli, 2006; Kose, 2015) calisanin saglik sikayetlerinin artmasi, is ile aile ve arkadas ¢evresi
arasinda kalinmasi ve huzursuzluklarin olusmasi gibi olumsuz durumlara da sebep oldugu
(Demerouti ve dig., 2001; Bakker ve dig., 2011) yapilan ¢aligmalarda ulasilan sonuglar arasinda
yer almaktadir.

Dolayisiyla ige angaje olmayan c¢alisanlarin, kendilerine sunulan zamani, enerji ve dikkatlerini iyi
kullanamadiklar1 ve orgiite getiri saglamadiklar1 goriilmektedir (Ardig¢ ve Polatg1, 2009). Ayrica,
ise adanmis c¢aliganlarin inisiyatif almaya ve proaktif davramslar sergilemeye daha yatkin
olduklar1 ve 6grenme motivasyonlarinin da digerlerine gore daha fazla oldugu goriilmiistiir
(Sonnentag, 2003). Bu baglamda ise angaje olmanin orgiit agisindan bir kazinim oldugu
sOylenebilmektedir.

Tiikenmislik ve isle biitiinlesme birbirinden bagimsiz yapilardir ve aralarinda negatif bir iligki
bulunmaktadir (Schaufeli vd., 2002; Schaufeli & Bakker, 2004). Bireyin, is ve orgiitle karsilikli
etkilesimi bireysel verimliligi artiracak ya da azaltacaktir. Bu karsilikli etkilesimin olumsuz
olmasi “tiikenmislige, olumlu olmasi ise ige angaje olmaya neden olmaktadir (Ardi¢ ve Polatet,
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2009, 7-38). Caligma hayat1 kalitesinin ve ¢alisan refahimin yiiksek olmasi da ancak ise angaje
olma ile miimkiin olmakta, aksi ise tiilkenmisligi beraberinde getirmektedir (Maslach ve Goldberg,
1998). Tiikenmislik kaynaginin bireysel olmaktan ziyade 6rgiitsel oldugu diisiinildiigiinde birey
ve is arasindaki uyumsuzlugu ¢oziip, ise angaje olmayi saglamak gerekmektedir (Ardig ve Polatct,
2009, 38; Crisp ve Chen, 2014). Calisanlarin ise angaje olmalar1 ya da tiikkenmislikleri arttiginda
birgok orgiitsel faktérde de buna bagli olarak etkilenmektedir (Maslach ve Goldberg, 1998). Bu
iki kavramin birbirinin zitt1 oldugu diistiniildiigiinde bu etkinin orgiitsel ¢iktiya katkilar1 da agikga
goriilmektedir. Buradan hareketle ise angaje olmayr kolaylastiracak orgiitsel stratejiler
planlanmalidir. Ayrica gerekli ortamin olusmasina hizmet edecek bir yoOnetim tarzinin
benimsenmesi gerekli olmaktadir.
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HASTANELERDE TIBBi ATIK YONETIMi
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OZET

Sanayilesmenin hizla biylidiigli giiniimiizde ¢evre sorunlart her gecen giin artmakta, insan ve gevre
sagligmi tehdit etmektedir. Bunun yaninda kentlesme ve go¢ cevre sorunlarmin onemini daha da
arttirmakta, ozellikle biiylik kentlerdeki hizli niifus artist kamu hizmetlerinin sunulmasini her gegen giin
zorlastirmaktadir. Bilingsiz kaynak kullanimi ve buna bagh olarak tiiketimin hizla artmasi, atik sorununu
giindeme getirmekte, atiklar insan ve ¢evre sagligi agisindan tehdit olusturmaktadir. Atiklar konusundaki
en dnemli tehdit unsurlarmin baginda ise, saglik kurumlarmin ¢iktisi olan tibbi atiklar gelmektedir.

Tibbi atiklar cevre ve toplum sagligi agisindan Sliime varan riskler olusturmaktadir. Bunun yani sira gerek
insan sagligr agisindan risklerin minimum diizeye indirilmesi, gerekse saglik kuruluslari agisindan
ekonomik kayiplarin diisiiriilmesi igin tibbi atiklar konusunda gerekli onlemlerin alinmasi, kaynaginda
ayristirilmasi ve uygun yontemlerle bertaraf edilmesi gerekmektedir.

Bu c¢aligmanm amaci, tibbi atik yonetiminin incelenmesi, mevcut durumunun belirlenmesi ve
degerlendirilmesidir. Bu ¢alismada nitel arastirma yontemi kullanilmistir. Caligma giincel mevzuatlar
1s1ginda literatiir bilgilerine dayanilarak derleme calisma seklinde yiiriitilmiistiir. Tibbi atiklarin
yonetilmesi ve bertaraf edilmesi tiim diinyada oldugu gibi, iilkemiz agisindan da dnemli sorunlardan bir
tanesidir. Tibbi atiklarin tiretilmesinden bertaraf edilmesine kadar olan siire¢ olduk¢a karmasik bir siireg
olup, tibbi atik yonetiminin ve bertaraf yontemlerinin bilinmesi 6nem tagimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Atik, ¢evre, toplum, hastane, tibbi atik, tibbi atik yonetimi

MEDICAL WASTE MANAGEMENT IN HOSPITALS
ABSTRACT

In today's rapidly growing industrial environment, environmental problems are increasing day by day and
threatening human and environmental health. Besides, urbanization and migration increase the importance
of environmental problems, and rapid population increase especially in big cities makes public services
more difficult to present. The unconscious resource use and consequently the rapid increase in consumption
cause the waste problem to be on the agenda and the waste poses a threat to human and environmental
health. One of the most important threats to waste is the medical waste which is the output of health
institutions.

Medical wastes are fatal to environmental and public health. In addition, in order to minimize the risks in
terms of human health and also to reduce the economic losses in terms of health institutions, necessary
measures should be taken in the field of medical wastes, they should be separated at the source and disposed
with appropriate methods.

The aim of this study is to examine medical waste management, to determine and evaluate the current
situation. In this study, qualitative research method is used. In the light of current legislation, the study was
carried out as a compilation study based on the literature. Managing and disposing of medical waste is one
of the most important problems for our country as it is in the world. The process from the production of
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medical waste to disposal is a very complex process and it is important to know the methods of medical
waste management and disposal.

KeyWords: Waste, environment, community, hospital, medicalwaste, medical waste management.

GIRIS

Atik kavraminin 6ziinde bakildiginda iiriinlerin kullanildiktan sonra ekonomik agidan fayda
saglamayan kisimlarmi ifade ettigi goriillmektedir. Atiklar driinlerin ekonomik olmamasi
nedeniyle gozden ¢ikarilan kisimlaridir. Fakat atiklarn 6nemli bir bolimii yeniden
degerlendirilebilmektedir (Yilmaz 2012). Sanayilesme, hizli kentlesme ve niifus hareketleri
beraberinde atik sorununu getirmistir. Ozellikle sanayi isletmelerinin ¢iktis1 olan kati, siv1 ve gaz
atiklar dogaya ve yeralti sularina karigmakta, ekosistem, gevre ve insan saglig1 agisindan ciddi
sorunlar olusturmaktadir. Cevre sorunlarinin ortaya ¢ikmasi ile insanlar farkli arayiglar igerisine
girmis, atik yonetimi konusunda ¢esitli sistemler gelistirmistir (Kog ve ark 2017).

Glinlimiiziin en 6nemli ¢evresel sorunlari arasinda atiklarin diizenli bir sekilde bertaraf edilmesi
gelmektedir. Bu atiklar igerisinde 6zel bir konuma sahip olan tibbi atiklar hacimsel olarak ¢ok
onemli bir yere sahip olmasa da, etkisi bakimindan enfekte olmalar1 nedeniyle insan sagligi ve
yasami agisindan 6nemli bir yere sahiptir. Tibbi atiklar bulagic1 hastaliklarm énemli bir kismini
olusturmakta olup, patojenik &zellikleri nedeniyle potansiyel tehlike olusturmaktadir. Tibbi
atiklar konusundaki en 6nemli riskler; tibbi atiklarin toplanmasi, taginmasi ve bertarafi siirecinde
meydana gelmektedir. Bunun i¢in iyi bir tibbi atik yonetimine gereksinim vardir (Fayez ve ark
2008).

T1bbi atiklar farkli alanlardan elde edilse de, bu atiklarin iiretilmesinde hastaneler ¢ok 6nemli bir
yere sahiptir. Gerek hastane c¢alisanlarin egitimsizligi, gerekse tibbi atik konusundaki
duyarsizliklar bu ariklarm fazlaca ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir. Ayrica bu atiklari hi¢bir
isleme tabi tutulmadan depolanmasi ve tibbi atik yonetimine gerekli 6zenin gosterilmemesi, insan
sagligr acisindan onemli bir risk olusturmaktadir. Bu riskler goz 6niine alindiginda tibbi atik
kontroliiniin saglanmasi insan ve ¢evre acgisindan 6nemli olugu diisiiniilmektedir.

1. TIBBi ATIKLAR ve ALINMASI GEREKEN ONLEMLER
1.1. Atik Kavramm

Diinya saglik orgiitii, saglik kavramim fiziksel, sosyal ve zihinsel olarak tam bir refah hali olarak
tanimlamistr (WHO, 1948). Bu tamimdan da anlasilacagi gibi, saglikli olmanin temel
kosullarindan bir tanesi saglikli bir ¢evrenin varligi ile miimkiindiir (Akin 2007). Ozellikle
sanayilesmenin hizli bir sekilde ilerledigi gilinlimiizde ¢evre sorunlar1 daha da biiyiikk 6nem
kazanmustir. Gog ve hizli kentlesme ¢evre sorunlarmin oneminin artmasma neden olmustur.
Ayrica kentlesmenin getirdigi niifus artiglari, bu artiglar ile birlikte toplumun ¢esitli hizmetlere
ihtiya¢ duymasi, bu hizmetleri sunacak kurumlarin sayisinda ciddi bir artis olmasina neden olmus,
¢evre sorunlarinin bas edilmesi gii¢ bir hale gelmistir(Kog ve ark 2017). En onemli ¢evre
sorunlarmin baginda ise atiklar gelmektedir. Atiklar, ¢esitli faaliyet alanlarinin istenmeyen
ciktilaridir (Kizildemir ve Sandikgi, 2014). Bu ¢iktilar 6nemli ¢evre sorunlarinin ortaya ¢ikmasina
neden olmakta, etkilesim sonucunda ¢evre ve insanlar agisindan ¢esitli sorunlar olusturmaktadir.
Atiklarm tretilmesinden bertaraf edilmesine kadar insanlar bir sekilde atiklarla etkilesim
halindedir. Bu etkilesim sonucunda atiklar; insanlar1 tehdit etmektedir (Aydogdu ve Cobanoglu
2006).

Atik kavramu literatiirde farkli sekillerde tammlanmaktadir. Bu kavramin en sade bigimde
tanimlanmas: ise; insan ihtiyaglarmin goriilmesi sirasinda, gereksinim duyulan maddelerden,
kullanilmayan veya kullanildiktan sonra fayda saglamayacag diisiiniilerek atilan kismi olarak
ifade edilmektedir (Yilmaz ve Bozkurt 2010). Atik kavramm ¢esitli mevzuatlarda da yer almistir.
Ornegin “Cevre Kanununda Degisiklik Yapilmasina Dair Kanunda” atiklar ile ilgili kimyasal
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veya biyolojik yonden olumsuz etki yaparak, ekolojikdenge, insan ve diger canlilarin
bozulmasina neden olan maddeler olarak ifade edilmis, atiklarla kirlenmis maddeler olarak
nitelendirilmistir (Cevre Kanunu 1983). Bu tamim atiklarin sadece kullanilmayan veya
kullanildiktan sonra ihtiya¢ gérmeyen kisimdan daha fazlasini ifade etmektedir. Ayrica bir¢ok
atik diger maddelerle karigim neticesinde, o maddelerin bozulmasina neden oldugundan, bunlar
da atik smifinda degerlendirilmektedir(Karasu 2013).

1.2. Atiklarim Siniflandirilmasi

Atiklarin smiflandirilmasinda cesitli kistaslar géz oOniinde bulundurulmaktadir, Bu kistaslar
atiklarin fiziksel 6zelliklerine gore olabildigi gibi, kimyalar 6zellikleri ya da {iretim durumlar1 g6z
oniinde tutularak da yapilmaktadir. Bu siniflandirmalar arasinda genel olarak atiklarin kimyasal
ozelliklerine gore siniflandirilmasi 6n plana ¢ikmaktadir(Erdogan ve Ejder 2014). Tibbi atiklarin
smiflandirilmasi da ise, atik cinsinin veya kimyasal durumunun 6nemi ortaya ¢ikmaktadir. Tibbi
atiklar genel olarak kan ve doku cinsi ya da dokularin bulasma Oolgiitii esas alinarak
smiflandirilmaktadir (Ergin ve ark 2017). Bazi durumlarda tibbi atiklarla tehlikeli atiklar ayni
grup igerisinde yer aldigi goriiliirken, ¢ogu zamanda etkileri agisindan siniflandirilabilmektedir.
Fakat ne sekilde siniflandirilirsa siiflandirilsin, dncelikle insan sagligi ve dogaya verdigi zararlar
gdz Oniine almmasi1 gerektiginden, etkilerinin 6n planda tutularak smiflandirilmas: uygun
olacaktir (Yapici 2012). Yasal mevzuatlar agisindan bakildiginda da atiklarin etkisine gore
smiflandirildig goriilmektedir.

Atiklar genel olarak ii¢ ana gurup altinda smiflandirilmakta olup, bunlar; etkileri bakimindan
atiklar, yapilar1 bakimindan atiklar ve olusum kaynaklar1 bakimindan atiklardir (Yapict 2012).

1.2.1. Etkileri Bakimindan Atiklar

Yeryliziine bulunan atiklarin tiimii, dogaya ve insan sagligina yaptiklar etki bakimindan zararl
veya zararsiz atiklar olarak dogaya birakilmakta ve simiflandirilmaktadir (Saygi ve ark 2012).

Zararlt Atiklar: Zararh atiklar insan saglig1 ve dogaya biraktiklar: etki agisindan, olumsuz yonde
etkiler birakmakta, 6zel islemler yaparak ancak dogamin korumasi saglanmaktadir. Bu gruptaki
atiklarin genellikle zehirleyici etkisi goz 6niinde bulundurulmakta, dogada bulunan canlilar1 yok
etmesi bakimindan agir metaller icermektedir. Zehirli atiklar yeterince 1slah edilmedigi zaman
doga ve insan saglig1 acisindan tehlikeye yol acan maddeler seklinde 6n plana ¢ikmaktadir
(Cetinbas 2017).

Zararsiz Atiklar: Bu grupta yer alan atiklar zararh atiklardan farkli olarak, dogada herhangi bir
zararda bulunmayan organik veya inorganik atiklardir. Bu grup atiklar i¢erisinde ambalaj atiklarin
yaninda, insaat atiklari, camlar, kagitlar ve plastikler yer almaktadir (Yilmaz ve Bozkurt 2010).
Zararli olmayan atiklar, geri doniisiimil olan ve ayristirma neticesinde tekrar kazanilma 6zelligi
bulunan, depolama alanlarinda bertaraf edilebilen, insan sagligi ve doga agisindan her hangi bir
olumsuz etkisi olmayan atiklardir (Palabiyik 2003).

1.2.2. Yapilan Acisindan Atiklar

Yapilar1 bakimindan atiklar {i¢ ayr1 grupta siniflandirilmakta olup, bunlar; siv1 atiklar, kat1 atiklar
ve gaz atiklar olarak guruplandirilmaktadir (Colakoglu, 2018).

S Anklar: Sivi atiklar yapilar1 geregi akiskanlik 6zelligi gosteren, kendi icerisinde yine zararsiz
ve zararl olarak cesitleri bulunan, genellikle de sanayi isletmelerinin prosesleri sonucu ortaya
cikan atiklardir. Stvi atiklar etkileri bakimindan zararli maddeler icermesi halinde dogrudan
dogaya ve yer alt1 sularina karisabilen atiklardir (Topbas 1998).

Kati Atiklar: Kat1 atiklar, dogada yaygin olarak goriilebilen atiklardir. Insanlar ihtiyaglarmin
karsilanmas1 sirasinda, kendisi i¢in fayda sagladigi kismini aldiktan sonra, kalan kismina
ihtiyacinin olmadig1 sebebiyle ¢ope atilan kismini olusturmaktadir (Giiler ve Cobanoglu 1994,
Colakoglu 2018). Kat1 atiklar, geri doniisiimii miimkiin, ekonomik agidan tekrar doniisiimii
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faydali olan atiklar olarak tamimlanmaktadir. Saglik kurumlarindan g¢ikan tibbi ve tehlikeli
atiklarin disinda kalan kati atiklar doniisiim agisindan faydali olan atiklardir (Palabiyik 2003).

Gaz Atiklar:Gaz atiklar dzellikle yakma islemleri sonucunda ortaya ¢ikmaktadir. Bunun yaninda
sprey ve egsoz gazlari ile fabrikalarin bacalarindan g¢ikan gazlar bu smifta degerlendirilir
(Colakoglu, 2018). Bu tiir atiklarin insan saglig1 tizerinde olumsuz etkileri bulunmakta olup,
onemli saglik sorunlar1 ortaya g¢ikmaktadir. Gaz atiklarda kendi aralarinda cesitli siniflara
ayrilmaktadir. Bunlar partikiil formunda olanlar, kiikiirt oksitler, azot oksitler, hidrojen siilfeler,
karbon monoksitler, hidro karbonlar ile klor gazlaridir (Topbag 1998).

1.2.3. Kaynaklar1 Bakimindan Atiklar

Atiklarin olusum sekillerine gore siiflandirildiginda bu atiklarin evsel atiklar, endiistri atiklari,
ticari kurum atiklari, tarimsal atiklar ve 6zel atiklar olarak guruplara ayrilmaktadir (Yapici 2012).

1.3. Hastane Kaynakh Atiklar

Hastane faaliyetlerinin ¢iktis1 olarak ¢ok cesitli atiklar bulunmaktadir. Bu atiklarin etkisi
bakimindan 6nemli kismini tibbi atiklar olusturmaktadir. Tibbi atiklar genellikle kan ve kan
iiriinlerine bulas icermektedir (Incesu ve Evirgen, 2017). Dolayist ile bu tiir atiklar bulasici olma
veya hastalik tagima riski yiiksektir. Ayrica bu tiir atiklarin biinyesinde bakteri, viriis, parazit ve
mantar tiirlerinin bulundugu bilinmekte olup, temas halinde insan sagliginda 6liime varabilecek
ciddi saglik sorunlarma sebep olabilmektedir (Tibbi Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi 2017).
Hastane atiklarinin boliimlere gore dagilimi tablo 1.1°de yer almaktadir.

Tablo: 1.1.Hastane Atiklarinin Béliimlere Gore Bilesimi

Servis Kagit Plastik Patolojik Yiyecek Cam Metal
Ameliyathane %60 %30 %10 - - -
Acil %60 %35 %5 - - -

Balogun %60 %35 %5 - - .
Diyaliz %10 %85 %5 - - -
Laboratuvar %35 %30 %25 - %10 -
Eczane %50 %30 - - %20 -

Oganmsire %45 %35 - %5 %15 .
Hasta Servisi %60 %35 - %5 - -
Aragtirma %40 - %30 - - %20
Alet - %90 - - - %10
Yazi Isleri %100 - - - - -
Kafeterya %20 %20 - %30 - -

Kaynak: EPA 1986; Diindar 2010

Hastane kaynakli atiklarin ¢esitleri asagida yer almaktadir (WHO, 2009).

Enfekte Atiklar: Enfekte atiklar genel olarak enfeksiyon kapma riski tasiyan atiklari igermektedir.
Bu atiklarin iceriginde bakteri, virlis, parazit ve mantar kiiltiirlerinin oldugu varsayilir (Gonllii
ve ark 1996). Bunlar;

- Hastane laboratuarlarinda kullanilan cihazlarin atik sular ile ¢aligilan numunelerin atiklar1 ve
sonug almak tlizere laboratuara verilen kiiltiirler.
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- Kan ve kan liriinlerine bulagmis olan her tiirlii {iriin veya sarf malzemeler.
- Bulasici hastaliga yakalanmis olan hastalarm her tiirlii kan, disk1 veya kullandiklar egyalar.

- Diyaliz hastalarinin, tedavi asamasinda meydana getirdikleri cihaz atiklar1 ile buna bagli olarak
cihazlarda kullanilan sarf malzemeler ve tedavi agamasinda kullanilan malzemeler.

- Hayvan laboratuarlar1 ya da veteriner kliniklerinde bulunan hayvanlara ait her tiirlii kan ve kan
triinlerine bulagsmis olan malzemeler ile hastaligi olan canlilara temas etmis olan her tiirli
malzemeler bu gurupta degerlendirilmektedir (Goniillii ve ark 1996; WHO, 1999).

Patolojik Atiklar: Patolojik atiklar, patoloji laboratuvarinda islem gérmiis olan her tiirlii doku
viicut pargasi, doku ornekleri, insanlar ile hayvanlardan olusan anatomik atiklar bu grupta
degerlendirilmektedir (WHO 1999: Diindar 2010).

Kimyasal Anklar: Kimyasal atiklar kati, sivi ve gaz formunda bulunan atiklar1 igermekle birlikte,
bunlar tiretim veya prosesler neticesinde agiga ¢ikan ve atilan kisimlar1 olusturmaktadir. Asagida
maddeler halinde dokiimii yapilan atiklar tehlikeli atik sinifina girmektedir. Bunlar; zehirleyici
oOzelligi olan toksik atiklar, korozotif 6zellikli kimyasal atiklar, kolay tutusan kimyasallar ve her
tirlii zehirleyici 6zellige sahip ilag ve ilag tiirevleridir (WHO 1999; Diindar 2010).

Bunun yaninda tehlikeli olmayan kimyasal formdaki atiklar da bulunmaktadir.Bunlar genel
olarak her tiirlii tuz gesitleri ile seker grubu malzemelerdir. Bununla birlikte tibbi cihaz ve aletlerin
temizlenmesi ile cerrahi miidahalelerde kullanilan alet ve cihazlarin dezenfeksiyon islemlerinde
kullanilan birgok madde yine tehlikeli atik sinifinda degerlendirilmektedir (Aykut 2014). Bu tiir
kimyasallar genel olarak hastanelerde hizli dezenfeksiyon agisindan kullanilmasi zorunlu olan
malzemelerdir. Hastanelerde kullanilan tehlikeli atik sinifindaki kimyasal malzemeler su
sekildedir (Teknikler 2007).

- Formaldehitler: Bu kimyasallar saglik kurumlarinda kullanilan cihazlar ilecerrahi iglemler
sonrasinda steril olma ozelligini kaybetmis olan aletlerin dezenfeksiyonunda kullanilmaktadir.
Formaldehitlerin diger bir kullanim alani ise s1v1 halde bulunan atiklarin zararh etkilerini ortadan
kaldirilmasi amactyla kullamlmasidir (Aykut 2014).

- Fotografik Kimyasallar: Bu tiir kimyasallar saglik kuruluslarinin Radyoloji boliimlerinde
kullanilmakta olup, X 1smn1 ile islem goren her tiirlii cihazlara ait atiklari igermektedir (Diindar
2010). Giiniimiizde teknolojik ilerlemeler neticesinde kuru sistem galisan cihazlar kullanilmaya
baslasa da, halen s1vi formdaki kimyasallarin kullanildig1 gériilmektedir. Bu cihazlarda kullanilan
diger bir kimyasal ise asetik asitlerdir (Aykut 2014).

- (oziiciiler: Coziicii gruplar1 genel olarak hastanelerin patoloji laboratuarlarinda kullanilan
kimyasal malzemeleri igermektedir (Aykut 2014).Bu tiir malzemeler, dokular {izerinde yapilan
islemler sirasinda kullanilmaktadir. Bunlarin ¢6ziicti gruplarina bakildiginda ise; kloro formlar,
trikloretilenler, metilen klorikler ile aseton, metilen, toliien gibi kimyasallar1 igermektedir
(Diindar 2010).

- Organik Kimyasallar: Organik Kimyasallar saglik kuruluslarinda yer ve yiizey temizliginde
kullanilan dezenfektan Ozellikli malzemelerdir. Fenol bazli kimyasallar ile atdlye ve
camasirhanelerde kullanilan etilen bilesikleri bu grup icerisinde yer almaktadir (Aver 2015).

- Inorganik Kimyasallar: Inorganik kimyasallar asit ve bazlardan olusur. Bunlar siilfirik asitler,
hidroklorik asitler, nitrik asitler, sodyum hidroksit ve amonyak ¢ozeltilerinin bulundugu kimyasal
gruplaridir (WHO 1999).

1.4. Tibbi Atik Kavramm

Tibbi atiklar saglik kuruluslarinin isletim faaliyetlerinden ¢ikan atiklardir. Bunun yaninda hayvan
klinikleri ile tiim canlilarin muayenehanelerden ¢ikan kesici, delici, patolojik ve enfekte atiklar
tibbi atiklar kapsaminda degerlendirilmektedir (Tehlikeli Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi 2005).
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Tibbi atiklar, kan ile kana bulas atiklardir. T1ibbi atiklar sadece saglik kuruluglarindan ¢ikan atiklar
olmayip, tiim tibbi faaliyetler sonucunda olusabilen atiklardir. Ayn1 zamanda evsel atiklarin
icerisinde kan ile bulagmig atik karigtirildigi zaman, bu birlesimden olusan atiklarinda tibbi atik
smifina alinmasi gerekmektedir (Tehlikeli Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi 2005).

Tibbi atiklar gesitli yollardan elde edilmektedir.Atiklarin ortaya ¢ikmasinda hastaneler gok
onemli bir yere sahiptir. Gerek hastane ¢alisanlarin egitimsizligi, gerekse tibbi atik konusundaki
duyarsizliklar bu atiklarin fazlaca ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir. Ayrica bu atiklari higbir
isleme tabi tutulmadan depolanmasi ve tibbi atik yonetimine gerekli 6zenin gosterilmemesi, insan
saghigi acisindan onemli bir risk olusturmaktadir (Kiigiik 2013). Tibbi atiklarla ilgili ilk yasal
diizenleme, 22.07.2005 tarih ve 25883 sayil1 Resmi Gazetede yayinlanarak yiiriirliige girmis olan
T1bbi Atiklarin Kontrolii Yonetmeligidir. Adi gegen yonetmelige gore, tibbi atiklarenfekte olmus
atiklar, patolojik atiklar ve kesici delici atiklar olarak gruplandirilmustir. Ilgili ydnetmeligin baska
maddelerinde ise, bu basliklar detayli bir sekilde agiklanmigtir. Bu agiklamalara gore, enfekte
olmug atiklar; enfeksiyon tasidigina kanaat getirilmis olan veya enfeksiyon tasidigindan
siiphelenilen kan ve kan iiriinleri basta olmak iizere her tiirlii viicut sivisi, insan dokusu, organ,
anatomik parca, otopsi parcalari, plasenta, ve diger patolojik materyaller sayilmistir (Tibbi
Atiklarin Kontrolii Yoénetmeligi 2017).Bunlarin disinda hemodiyaliz ve karantinaya alinmis olan
hastalarin ¢iktilari, cihazlarda kullanilan bakteri filtreleri, laboratuar kiiltiir ve kiiltiir stoklari,
hayvan oliileri, bulasici hastaliga yakalamis olan hayvanlarla temas etmis olan malzemeleri ve bu
hizmetlerden ¢ikan atiklar1 tibbi atik niteligindeki iirlinler olarak saymustir. Ayrica patolojik atik
diye nitelendirilen cerrahi miidahale ve otopsi ile anatomi ¢alismalar1 sonucunda olusan doku ve
doku pargalari, organ ve bunlara ait parcalar tibbi atik niteligindeki triinler olarak sayilmustir.
Bunun yaninda; enjektorler, enjektor ve igne niteligindeki malzemeler ile lanset, bigak bisturi,
cam ve ampul siseleri gibi insan dokularmma miidahalede kullanilan kesme, batma, delme
islemlerinde kullanilan malzemeler tibbi atik olarak degerlendirilmistir (Tibbi Atiklarin Kontrolii
Yonetmeligi 2017).

1.5. Tibbi Atiklar Konusunda Ahnacak Onlemler

Saglik kuruluslarinda tibbi atiklarm toplanmasi, tasinmasi ve gegici depolarda biriktirilmesi
konusunda, Diinya Saglik Orgiitii hastane ydnetiminin belli standartlar getirmistir. Bu standartlar
bes ana grupta degerlendirilmektedir. Bu simiflandirmaya gore hastane atiklari; genel atiklar,
kesiciler, kimyasal ilaclar ve ilag atiklari, enfeksiyona yol acan atiklar ve tehlikeli atiklar olarak
siralanmaktadir. (Tibbi Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi 2017). Yapilan arastirmalar
hastanelerden ¢ikan atiklarm 9%80’inin zararsiz atiklar oldugu, kalan atiklarin %15 inin
enfeksiyon bulagmis atiklardan meydana geldigi, %1°lik kismin kesici ve delici malzemelerden
olustugu, kalanlarin ise kimyasal atiklar basta olmak iizere, radyoaktif ve farmakolojik atiklardan
olustugu belirtilmektedir (WHO 2000).

Diinya Saghk Orgiitii, ayrica tibbi atiklarin toplanmasi tasinmasi ve depolanmasi ile ilgili
tavsiyelerde de bulunmustur (WHO 2000).

- Atik toplama islemlerinin 6ncelikle hasta odasi ve servislerden baslanarak yapilmasini,
- Evsel atik niteligindeki atiklarin tibbi atiklarla karigtirilmamasi gerektigini,

- Saglik kurumlarmin hasta odalar1 ve ¢alisilan diger yerlerden ¢ikan atiklarin, kullanim amacina
uygun atik tasima arabalart ile tasinmasi gerektigi,

- Tagima arabalarinin temizlenmesi ve dezenfekte edilmesi gerektigine vurgu yapmaktadir. Bu
atiklar hastane atiklarinin toplanmasi ve nakli sirasinda saglik riski olusturmaktadir. Bu yiizden
de ozellikle tehlike yaratacak atiklarin taginmasi sirasinda azami dikkat gosterilmelidir.

- Hastane biinyesinde miimkiinse tehlike oram diisiik olan malzemelerin kullanilmas1
gerekmektedir. Hastane yonetimi acisindan dikkat edilecek en dnemli husus ise, tehlike arz eden
uygulamalarmn, tehlike arz etmeyenlerden ayrilmasidir. Bu nedenle zararsiz atiklar
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degerlendirilmeli, tekrar kullanilamayan kimyasal atiklar igcin uygun depolama alanlar
olusturulmalidar.

- Radyoaktif maddelerle ilgili glivenli alanlar meydana getirilmeli, kimyasal nitelikteki atik grubu
atik su tesisatlarindan uzak tutulmalidir. Bu tiir atiklar i¢in herhangi bir iglem yapilmamali, uzman
personellerin bulundugu firmalara teslim edilmelidir (WHO 2000).

- Atiklarin diistik seviyede olmasi durumunda yerlesim biriminden uzak noktalar secilmelidir.

- Tehlikeli atik ¢iktilar1 bulunan saglik kuruluslari, olumsuz durumlari g6z Oniine alarak
nerelerden yardim alacagi konusunda daha 6nceden tedbirli davranmalidir.

- Tim saghk kuruluglar1 igin atik planlamalari, hastanelerin olusumu asamasinda
tamamlanmalidir.

- Hastanelerden c¢ikan atik miktarlari, hasta sayisina gore degisiklik gosterebileceginden
planlamalar ona gore yapilmaldir.

- Atiklar ayristirilmali, atik toplama ile ilgili alet ve gerecler mevzuat hiikiimlerine uygun olmali,
gegici atik depolari atik toplama merkezlerine miimkiin oldugu kadar yakin olmalidir.

- Atiklarin bertaraf yontemleri daha 6nceden planlanmahdir. Ciinkii 6zellikle biiyiik miktarda
hasta kapasitesine sahip olan hastaneler i¢in kendi imkanlari ile bertaraf etme yontemi ekonomik
bir durumken, bazi kuruluslara bu maliyetli gelebilir. Bu tarz saglik kuruluslari i¢in ortak bir imha
yerinin bulunmasinda fayda saglayacaktir.

Diinya Saglik Orgiitii’niin tavsiye ettigi 6neriler dogrultusunda, dncelikle atiklarla ilgili her tiirlii
faaliyette, tiim sikintilar1 en aza indirecek uygulamalara ihtiya¢ bulunmaktadir. Ayrica atiklarin
toplanmasi, nakliyesi ve depolanmasi sirasinda kullanilacak olan alet ve malzemelerin atik
islerine uygun olmasi gerekmektedir.

2. TIBBi ATIK YONETIMi

Atik yonetim kavrami; atiklarla ilgili insan ve doganin korunmasi kapsaminda, toplanmasi,
kontrolii, biriktirilmesi, uzaklastirilmasi ve atik isleme prosediirlerini kapsayan islemler biitiinii
olarak tanimlanmaktadir. Diger bir anlatimla atik yonetimi, atiklarin kaynaginda ayrigtirilmasi ile
toplanmasini, gecici depolara tasinmasini, geri kazanim ya da imha edilmesi islemleri ile imha
edilmesi sonrasinda kontrol ve ¢evre sagliginin bozulmasinin 6nlenmesi islemlerini kapsayan
siirecler biitliniidiir (Biiyiikbektas ve Varmca 2017). Atik yonetimlerinin biitiiniine bakildiginda,
atik yonetimleri; yeryiiziinde var olan kaynaklardan en ist diizeyde verimli kullanilmasini,
kullanim1 sonrasinda atik kisimlarinin en aza indirilmesinin saglamasidir. Bunun yaninda, az atik
¢ikarmak i¢in ortaya konulan projelere destek verilmesi ile yeniden kullanim asamasinda ortaya
¢ikabilecek olan bulasma, karisma ve sizintilarin ¢evreye zarar vermesini onleyerek, bertarafini
saglamaktir (Yaman ve Olhan 2010).

Iyi bir atik yonetim sistemi, tiim atiklarin bertaraf edilmesi asamasinda ekonomi, insan ve gevreye
etkisinin minimum seviyede tutulmasini amaglamaktadir. Bunun saglamanin en kisa yolu ise atik
miktarmin miimkiin oldugunca asgari seviyeye diisiiriilmesidir. Iyi bir atik yonetim sistemi aym
zamanda uygun yonetim programinin yaninda uygun teknoloji ve yontemi de gerektirmektedir.
Bunun yerine getirilmesi asamasinda ise, ylriirlikte olan mevzuatlara uygun hareket edilmesi
gerekmektedir. Atik yonetim sistemlerinin verimi; geri kazanim ve mali agidan
degerlendirilmektedir. Bir saglik kurulusu acisindan tibbi atik miktar1 ne kadar asagi ¢ekilebilirse,
kazanim da o oranda artmustir denilebilir.

Tiim atik guruplar1 goz Oniine alindiginda, insan saglig1 acisindan tibbi atiklarin daha fazla risk
faktorii tasidign goriilmektedir. Ozellikle son yillarda tibbi atik miktarlarinda bir artis meydana
geldigi gozlenmektedir. Tibbi atiklarin ayristirilmasi, toplanmasi ve depolanmasi ile insan
sagliginda meydana gelebilecek risk faktorleri nedeniyle, tibbi atiklar diger atiklara gore daha
maliyetlidir. Bu nedenle, tibbi atiklarin ekonomik yiiklerinin azaltmasi ve istenilen 6zellikte bir
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atik yonetim sekli ile atiklarmm kaynaginda azaltilmasi 6nemli bir konu haline gelmektedir
(Kuhling 2002).

Tibbi atik yonetiminin basariya ulasabilmesi agisindan iyi bir planlama yapmak onemli bir
faktordiir. Bu planlama esnasinda tibbi atik miktarlarinin da g6z oniine alinmasi gerekmektedir.
Ayrica tibbi atiklar planlamasi agamasinda ydnetimsel bir bakis agisa ihtiya¢ bulunmaktadir
(WHO 1999). Tibbi atiklarm yonetilmesi ile ilgili olarak, Birlesmis Milletler biinyesinde Cevre
ve Kalkinma Konferans1 diizenlenmis, soz konusu konferans kapsaminda atiklarin 6nlenmesi
veya azaltilmasi konularinda ¢esitli kararlar alinmigtir. Alinan bu kararlarin basinda Tibbi
Atiklarin kaynaginda azaltilmasi veya engellenmesi yer almaktadir. Bununla birlikte miimkiin
olmasi halinde atiklarin geri doniisiimleri diger bir goriis olarak belirtilmis olup, tavsiyede
bulunulan diger konular ise; atiklarin iglenmesinde giivenli bir ortam yaratilmasi ve atiklarin
giivenli bir sekilde bertaraf edilmesidir (Nessa 2001).

2.1. Tibbi Atiklarin Minimizasyonu

Atik yOnetimlerinin birincil amaci, atik meydana gelmesinin engellenmesidir. Bunun
yapilamadigi durumlarda ise, atiklarin miimkiin olabilecek en az seviyeye diigiiriilmesidir. Bunun
yapilabilmesi i¢in de uygun yontemler kullanilmasi gerekmekte, atiklar i¢in iyi bir tanimlama
yapilmasi gerekmektedir. Uygulanacak yontemler tiim birimlere anlatilarak, tiim birimlerin ayni
hassasiyeti gostermesi saglanmali, takibinin yapilmasi gerekmektedir. Atik minimizasyonunun
en temel hedefi miimkiin olan en az atigin olusmasinin saglanmasidir. Bu hedefin
uygulanabilmesi igin satin alma siirecinden baglamak {izere, tiim proses asamalarinda gerekli
hassasiyetin gosterilmesi gerekmektedir (Cetinbag 2017)

Diinya Saglik Orgiitii tibbi atiklarin minimizasyonunun saglanmqgl icin ¢esitli Onerilerde
bulunmaktadir. Bu siirecler su sekilde siralanmaktadir (Diinya Saglik Orgiitii 1999).

Tibbi atiklarin olusumu sirasinda minimizasyon: Diinya saghk Orgiitiine gére olusum
asamasindaki minimizasyon, uzun siireli tibbi malzemelerin tercih edilmesi ile tek kullanimlik
tibbi malzemelerin miimkiin oldugunca azaltilmasim1 i¢ermektedir. Bu siire¢ satmn alma
asamasinda baslamakta olup, daha az atigin ortaya ¢ikmasina neden olan iriinler tercih
edilmelidir.

Geri doniigiim: T1bbi atik minimizasyonunun saglanmasinin diger bir yolu ise, geri doniistimlii
malzemelerin tercih edilmesidir. Bu siire¢ satin alma asamasinda baslamakta olup, malzeme
alimmna karar verilmesi sirasinda geri doniisimlii malzemelerin tercih edilmesi atik
minimizasyonunun saglanmasina katkida bulunacaktir.

Karar alma siireci: Ozellikle kimyasal malzeme ihtiyaclarinin karsilanmas sirasinda, satin alma
siirecine baglarken “Malzeme Giivenlik Bilgi Formlariin™ yiiklenici firmalardan talep edilmesi
gerekmektedir. Boylece daha az tehlikeli veya tehlikesi olmayan kimyasallarin satin alinmasi
miimkiin olacak, tehlikesiz malzemeler tehlikeli malzemelerle ikame edilecektir.

Uretimin Planlanmasi: Atik minimizasyonunun saglanabilmesi icin atiklarin tammlanmasina
ihtiya¢ bulunmaktadir. Bu tanimlamalar yapildiktan sonra atiklarin uygun bir sekilde tasnif
edilmesi daha kolay olacaktir. Bu asamada uygulama birliginin saglanabilmesi igin egitim destegi
ile ekipman saglanmasi gerekmektedir. Uygun ekipman ve egitimin verilmemesi durumunda atik
miktarlarinda artis olacagi gibi, diger atiklar tibbi atik olarak degerlendirilmek durumunda
kalinacaktir.

Iyi bir atik minimizasyonunun saglanabilmesi igin atik tammlarmin uygun ve yerinde yapilmasi
gerekmektedir. Bu atik minimizasyon stratejilerinin en 6nemli unsurudur. Bu strateji dogru
uygulandig taktirde, tibbi atiklarin igerisine karigan veya tibbi atikla kontamine olan ambalaj ve
evsel atik niteligindeki malzemeler ayrigtirilmis olacak, tibbi atik miktar1 ciddi oranda diisecektir.
Bu cergevede basarili bir atik minimizasyonunun bilesenleri; enfekte atik tamimlamalarinin iyi
yapilmasi, ambalaj atiklarm geri doniisiime kazandirilmasi, yapilan tamimlamalar ¢ercevesinde

60


http://dergipark.gov.tr/japss

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sayi:1, 53-67 Year: 2019, Issue: 1, 53-67

atiklarin degerlendirilmesi ve ayristirilmasi, atik ayrimimin gosterildigi levhalarin kullanilmasi ile
atik ayirimi konusunda egitimler verilmesini igermektedir (Cetinbag 2017).

Atik minimizasyonunun saglanmasi, ayn1 zamanda tehlikeli ve tibbi atik gibi bertaraf edilmesinde
Ozel iglemler gerektiren malzemelerin {iretimini kontrol altinda tutacaktir. Bu kontroliin
saglanabilmesi i¢in de iiretimin planlanmasi, ikame {irtinlerin kullanilmasi, daha uzun 6mre sahip
malzemelerin kullanilmasi, geri doniisiimlii malzemelerin tercih edilmesi ve iyi bir ayirma iglemi
ile gergeklesecektir. Kurumsal acgidan bakildiginda ise, atik miktarinin asgari seviyeye diismesi
atik yonetim giderlerinde azalmaya neden olacaktir (Eskitiirk 2002).

Tibbi atik minimizasyonunun saglanmasi saglik kuruluslarinda atik miktarmin azalmasinda
onemli rol oynamaktadir. Atik minimizasyonunun saglanmasi; kaynakta azaltma, geri doniisiim
ve yeniden kullanim yolu ile saglanmakta olup, bunun igin 6nce proseslerin belirlenmesi ve atik
olugmasiin en aza indirilmesi i¢in uygulanacak seceneklerin belirlenmesi gerekmektedir.
Kaynakta azaltma veya tesis i¢i ve disinda atiklarin geri kazanimi ya da uzaklastirilmasi ekonomik
olarak fayda saglayacagi gibi, sorumluluklarda diisiiriilmesine neden olacaktir. Atik
minimizasyona asamalar1 kaynakta azatlim, ayirma, geri doniislim veya yeniden kullanimdan
olusmaktadir.

Kaynakta azathm: Kaynakta azathmin birincil amaglar1 arasinda, malzeme iiretimin kontrol
altina alinmasidir. Bu durum minimazasyon saglamanin yaninda, maliyetlerin diisiiriilmesindeki
en etkili yollardan bir tanesidir. Bunun yaninda personel egitimleri, malzeme ve donanim bakimu,
kontrol sistemlerinin gelistirilmesi, atik azaltmaya yonelik uygulamalar ile daha az tehlikeli
maddelerin kullanilmasi diger yontemlerdir.

Aytrma: Ayirma, atiklarin azaltilmasina yonelik olarak atik cinslerine gore ayri toplanmasi
islemidir. Ayirma islemi farkli kategorilerdeki atiklarin, ayri toplanmasi ile atik hacminin ve
miktarmin diistiriilmesidir. Ayirma islemi sirasinda atik tipi, yeniden kullanimi, geri doniisiim
durumu, dezenfeksiyon durumu ve islemden gegirme sekillerine gore yapilmalidir. Bu durum atik
yoOnetimi i¢in olmazsa olmaz kosullardan birisidir. Etkin bir ayirma siireci i¢in ayirma siirecine
tiim saglik ¢alisanlar1 dahil edilmelidir. Ozellikle de yogun miktarda atik iireten birimler agisindan
ayirma islemi 6nem tasimaktadir. Bu siirece iireticilerin de dahil edilmesi daha etkin bir
minimizasyon saglanmasina neden olacaktir. Tibbi atiklarin ayristirilmasinda; kullanilmig ve
kullanilmamis igneler, yogun kan ve kanla kontamine edilmis malzemeler, kan ve viicut akintilari,
kan tiriinleri i¢in kullanilmus tiip ve siseler, cerrahi islemler sonucunda olusan beden parcalari,
hayvan yatak ve diskilar1, insan bedeni digk1 ve akintilar1 belirlenmeli ve ayristirilmalidir.

Geri doniisiim ve yeniden kullanim: Geri doniisiim islemleri, yogun olarak cerrahi aletlerde
kullanilan bir yontemdir. Bunun yaninda geri doniisiim agisindan uygun olan birgok malzemede
sterilizasyon uygulanarak geri doniisiim saglanabilmekte ve yeniden kullanilabilmektedir. Bu
islem yapilirken de sterilizasyon protokollerine uyulmasi gerekmektedir. Uygun yapilmayan
sterilizasyon iglemleri bir¢cok soruna ve enfeksiyona yol agabilir. Bu islemin yapilmasinda ise,
formaldehit basta olmak iizere cesitli kimyasal malzemeler kullanilmaktadir. Bunun yaninda
kontaminasyon riski bulunmayan ve tehlikeli olmayan ambalaj ve kaplar icin geri doniistim
saglanabilmektedir. Ayrica geri doniisiim tesislerinde geri doniisiimii saglanabilen ve tehlikeli
olmayan atiklar geri doniisiim iglemine tabi tutulmaktadir. Genel olarak diyaliz suyu kaplar1 bu
kapsamda degerlendirilmektedir (WHO 1999).

2.2. Tibbi Atiklarin Siniflandirilmasi ve Toplanmasi

Saglik kuruluglari ¢ok ¢esitli olup, kullanilmasi gerekli birgok tibbi malzeme kullanmaktadir. S6z
konusu tibbi malzemelerin {izerinde tibbi atik kontroliiniin saglanmasima yonelik, tarih ve iinite
isimleri yer almasi gerekmektedir. Tibbi atiklarin tizerindeki bilgiler sayesinde, tinitelerden ¢ikan
atiklar initelerin atik cetvellerine iglenmekte, bdylece tinitelerin atik iretim miktar ve hizlari
ortaya ¢ikmaktadir. Bu tiir bir yontemin uygulanmasi ayn1 zamanda bir taraftan atik kontroliinii
saglarken, diger taraftan yasanabilecek bir ig kazas1 durumunda tibbi atigin hangi birimden ¢iktig1
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konusunda bilgi sahibi olunmasina yardimci olmaktadir. Boylece ortaya ¢ikabilecek noksanliklar
sayesinde calisanlara egitim verilmekte, gelisebilecek kazalarin Oniine gegilebilmektedir
(Cetinbag 2017).

Tibbi atiklarin toplanmasinda, oncelikle tibbi atik yonetim planina uyulmasi, tibbi atiklarin tibbi
atik toplamakla gorevli olan personeller tarafindan toplanmasi gerekmektedir. Toplama iglemi
yapilirken de daha onceden belirlenmis giizergahlarin kullanilmasi, belirlenen saatlerde tibbi
atiklarin toplanmasi gerekecektir. Toplama islemi esnasinda tibbi atik poset ve kaplarinin etiketli
olmasina dikkat edilmeli, bizzat iinitelerden teslim alinmalhdir. Unitelerden toplanan tibbi atiklar
gegici atik depolarinda uygun sekilde yerlestirilmeli, tinitelerde tibbi atik stogu olugmasina engel
olunmalidir. Unitelerden tibbi atik toplama islemi, mevzuatlarda yer alan standartlara uygun
araclarla yapilmali, araglar; kapakli, tekerlekli, plastik veya paslanmaz gelik, dezenfeksiyonu ve
temizlemesi kolay malzemelerden iiretilmis olmali ve sadece tibbi atik toplamak igin
kullanilmalidir (T1bbi Atiklarin Kontrolii Yo6netmeligi 2017).

T1bbi atiklarin toplanmasinda kullanilan araglar, toplama isleminden sonra dezenfekte edilmeli,
tibbi atik tasimada kullanilan araglarla diger atiklar tasinmamalidir. Atik tagimada kullanilan
araclar standartlara uygun olarak turuncu renkte olmali, atik tasimakla gorevli personelin
koruyucu ekipman ve giysileri atik tagimaya uygun olmalidir. Ayni zamanda bu personellerin
tibbi atik tasima ve toplama egitimlerinin olmasi, korunmaya yoénelik asilarimin zamaninda
yapilmasi ve as1 ¢izelgelerinin dosyalarinda bulunmasi gerekmektedir.

Saglik kuruluslarinin ¢iktist olan evsel atiklar siyah renkli plastik torbalara toplanmali, kesinlikle
tibbi atiklarla karistirilmamalidir. Evsel nitelikli atiklarin tibbi atikla karismasi durumunda bu
atiklarda tibbi atik olarak degerlendirilmelidir. Geri doniisiime konu olan ambalaj, karton, kagit
ve benzeri atiklar, tibbi atiklarla kontamine olmamalar1 kosuluyla mavi renkli plastik torbalarda
toplanmalidir. Bunun yaninda kesici ve delici 6zellige sahip atiklar dayanikli ve su gegirmez kutu
ve konteynirlarda toplanmali, ambalajlarin iizerinde “Uluslararas1 Biyo tehlike Amblemi” ile
“Dikkat! Kesici ve Delici Tibbi Atik” ifadesi yer almalidir. Atik ambalajlarmin renk kodlar1 su
sekildedir (Tibbi Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi 2017).

Evsel nitelikli atiklar Siyah renkli posetlere,

Ambalaj ve geri doniisiim atiklari Mavi renkli posetlere,

Enfekte atiklar Kirmuzi renkli posetlere,

Enfekte olmayan atiklar Yesil renkli posetlere,

Radyoaktif atiklar Turuncu renkli posetlere konulmalidir.

2.3. Tibbi Atiklarin Depolanmasi

Atik {ireten tesisler tibbi ve tehlikeli atiklar ile ilgili mevzuatlar gergevesinde, atiklar yetkili
tasiyici firma veya belediyelere teslim etmek durumundadir. Teslim asamasina kadarda olusan
tibbi ve tehlikeli atiklari, olusturduklar1 depolarda uygun sekilde depolamakla yiikiimliidiirler.
Tibbi ve tehlikeli atiklarla ilgili mevzuatlara gore 20 yatak ve iizerindeki kapasiteye sahip saglik
tesislerinin gegici atik deposunun bulunmasi gerekmektedir. Ilgili mevzuatlarda yapilacak gegici
depolarm bir takim 6zelliginin bulunmasi gerektigi de vurgulanmis olup, depo standartlari asagida
yer aldig1 sekildedir (Tibbi Atiklarin Kontrolii Yo6netmeligi 2017).

- Saglk kuruluslarinin gegici atik depolar1 kapali sekilde imal edilmeli, iki bélme halinde
yapilmalidir. Deponun bir bolmesi tibbi atiklara ayrilirken, diger bolme evsel atiklara
ayrilmalidir.

- Gegici atik depolar1 minimum iki giinliik atig1 stoklayacak sekilde insa edilmelidir.

- Gegici atik depolar1 dezenfeksiyonu ve temizlemesi kolay, kir tutmayan, mikroorganizmalara
kars1 dayanikli, duvar ve tabanlar1 saglam yapilmalidir.
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- Gegici atik depolar yeterli aydinlatmaya sahip olmali, sicak alanlar sogutulmali, havalandirma
sistemi bulunmalidir.

- Gegici atik depolarmin kapilari siirgiilii veya disart dogru agilmalidir. Kapilar temiz ve boyali
olmali, tibbi atik kapilar1 turuncu renkte olmalidir. Kapilarin {izerinden “Dikkat Tibbi Atik” ve
“Uluslararasi Biyotehlike” amblemi bulunmalidir.

- Kullamilmadigi zamanlarda depo kapilari siirekli kapali tutulmali, yetkisiz kisilerin ve
hayvanlarin depolara girmesi engellenmelidir.

- Depo ve kapilar gorevli personellerin rahat galisabilmesi i¢in uygun olmali, atiklar rahat
depolanmali ve bosaltilabilmelidir.

- Bosaltma ve istifleme esnasinda depolara araglar rahatlikla yanasabilecegi sekilde inga
edilmelidir.

- Gegici atik depolar1 hastane giris ve ¢ikislari ile insanlarin yogun olarak bulundugu yerlerden
uzak olmali, gidalarin depolandigi ve hazirlandigi alanlara yakin olmamalidir.

- Atiklarla ilgili temizlik ve dezenfeksiyonlari kuru gsekilde yapilmali, gereken durumlarda tibbi
atik bolmeleri dezenfekte edilmeli ve ilaglanmalidir. Torbalarin delinmesi ve yirtilmasi halinde
tibbi atiklar toplandiktan sonra, atiklar uygun sekilde toplanmali, yine kirmmzi renkli torbalara
doldurulmalidir.

- Evsel atiklarin bulundugu alanlarda basingli su bulunmali, gerekmesi halinde depo alani basingl
su ile temizlenmelidir.

- Atik torbasi, toplama araglari, konteynir ve temizlik malzemeleri atik depolarmna yakin alanlara
konulmalidir.

2.4. Tibbi Atiklarin Bertaraf Edilmesi ve Bertaraf Islemleri

T1ibbi atiklarin bertaraf edilmesindeki temel neden atiklarin zararl etkilerinden kurtulmak ile
insan ve ¢evreye verilebilecek zararlardan korunarak, tehlikesiz hale donistiirtilmesidir. Tibbi
atiklarin bertaraf edilmesi icin ¢esitli yontemler kullanilmaktadir. Bunlar arasinda kimyasal
dezenfeksiyon, mikrodalga radyasyon, yakma, otoklavlama gibi yontemler kullanilmaktadir.
Patolojik atiklar i¢in ise yakma ve gomme gibi bertaraf yontemleri kullanilmaktadir. Bertaraf
etme yontemi tibbi atiklarin 6zelligine gore degisiklik gostermektedir(WHO 1999).

Bertaraf sekilleri su sekilde siralanmaktadir.

Kimyasal Bertaraf Yontemi: Kimyasal bertaraf yonteminde ¢oziinmiis klordioksit, ozon gazi,
sodyum hipoklorit, pensetik asit, kalsiyam oksit gibi kimyasal malzemeler kullanilmakta, s6z
konusu kimyasallarin kullanilmasiyla parcalanma ve 6giitme islemleri gerceklestirilmektedir.
Kimyasal yontemlerin en sik kullanildig1 alanlar ise, kan ve viicut sivilari ile kesici ve delici
aletlerdir. Kimyasal bertaraf yontemlerinin kullanilmas1 daha ziyade dezenfeksiyon protokollerini
kapsamaktadir. Boylece tibbi atiklar mikro organizmalardan ayrigtirilmakta, atiklar zararh
etkilerden armdirilmaktadir (WHO 2013).

Termal Bertaraf Yéontemleri: Termal bertaraf yontemlerinde 1s1 yardimi ile patojenler yok
edilmekte olup, bu yontem olduk¢a yaygin kullanilmaktadir. Bu yontemde diisiik ve yiiksek 1s1l
igslem olmak {izere iki yol izlenmektedir. Diisiik 1s1l islemlerde mikro organizmalar temizlenirken,
yiiksek 1s1l iglemlerde yakma islemi gerceklesmektedir. Diisiik 1s1l islemler kuru ve 1slak olmak
iizere iki sekilde uygulanmaktadir. Islak sistem buhar araciligi ile otoklav sistemi ile
gerceklesirken, kuru 1sil iglem rezistansli termal radyasyon veya kizilétesi yayma islemi ile
yapilmaktadir (WHO 2013).

Mekanik Islemler: Bu yontem aslinda bertaraf yonteminden cok, tibbi atiklarm bertaraf
edilmesine yardimci islem olarak uygulanmaktadir. Uygulama yontemi sikistirma, karistirma ve

63


http://dergipark.gov.tr/japss

Sosyal Arastirmalar ve Yonetim Dergisi (SAYOD) Journal of Social Research and Management
Yil: 2019, Sayi:1, 53-67 Year: 2019, Issue: 1, 53-67

parcalamay1 igermekte olup, patojenleri yok etmemekte, atik miktarmda azalmaya neden
olmaktadir.

Isinlama Yontemleri: Isinlama yontemleri tibbi atiklarin bertaraf edilmesinde kullanilmaktadir.
Uygulanan yontemler elektro manyetik radyasyon araciligi ile yapilmakta, yiiksek oranda risk de
icermektedir. Bu nedenle mesleki korunma vyiiksek onem tasimaktadir. Islem sirasinda
patojenlerin imha orani verilen doza gore degismektedir. Ultraviyole radyasyon havadaki mikro
organizmalarm yok edilmesinde etkili olurken, elektron 1gin1 a¢ik durumdaki kap ve torbalar i¢in
oldukga etkilidir (WHO 2013).

Biyolojik Siire¢: Biyolojik siiregte ¢esitli organik atiklarin patojenlerinin imha edilmesinin
hizlandirilmadi i¢in yapilmakta, bunun igin sindirim enzimleri kullanilmaktadir. Plasenta gibi
organik ve sindirilebilir olan patolojik atiklara vermikiiliir ve kompost uygulanmakta, bdylece
biyolojik prosesler araciligi ile patolojik ve organik atiklar ayristirilmaktadir (WHO 2013).

Yakma: Yakma islemi, kullanim siiresi bitmis, tekrar kullanilmasi miimkiin olmayan ve
depolanmasinda sakinca goriillen tibbi ve tehlikeli atiklarin oksidasyon yontemi ile bertaraf
islemidir. Yakma islemi genel olarak yiiksek 1silarda ger¢eklesmekte olup, 1000 santigrat derece
ile 2000 santigrat derece arasinda gerceklestirilir. Bu siire¢ devamli olarak denetlenmesi gereken
bir siireg olup, bu siirecte ¢esitli zararli kimyasal olaylarin meydana gelmesi miimkiindiir (Frank
1990).

2.5. Tibbi Atiklarla Tlgili Yasal Diizenlemeler ve Oneriler

T1bbi Atiklari kontrolii Yonetmeligi, 2872 sayili Cevre Kanunu’nun ilgili hitkiimleri geregince
uygulamadaki sikintilarin giderilmesi, uygulama sartlarinin geregi gibi yerine getirilmesi
amaciyla yayimnlanmustir. Bu yonetmelik kapsaminda, atiklarin hangi sartlarda toplanacagi,
depolanmasi, tekrar kazammmi ve atiklarin bertaraf edilmesinin hangi sart ve kosullarda
yapilacagini, bu gorevlerin kimler tarafindan hangi sartlarda yapilacagmi hiikme baglanmistir
(Cevre Kanunu 1983).

Bu yonetmelik kapsaminda saglik kuruluslari tip fakiilteleri, dis hekimligi fakiilteleri ile hekimlik
egitimi veren, arastirma yapan, kan ile ilgili ¢aligmalar yiriiten merkez, istasyon, tahlil
laboratuvarlar1 yer almaktadir. Bununla birlikte, deney hayvanlarinin kullanildig: laboratuvarlar,
saglik ocaklari, atik meydana getiren muayenehaneler kiiciik de olsa ameliyat ve benzeri
miidahale yapilan tip ve veterinerlik muayenehaneleri yine bu ydnetmelik kapsaminda yer
almaktadir. Ayrica, bulasici hastaliga sahip hastalarin tedavi olduklar1 saglik kurulusglari, diyaliz
merkezleri, cerrahi aspirator tarzi cihazlarin kullanildig: klinikler, buna benzer tibbi atik iireten
seyyar saglik birimleri ile eczane ve ila¢ depolar1 da bu yonetmelik kapsaminda yer almakta olup,
burada olusacak atiklarla ilgili bu yonetmelik hiikiimleri gegerlidir. Tibbi Atik Yonetmeligi, yatak
sayist 20 ve iizeri olan tiim saglk kuruluglarim1 kapsamakla birlikte buna benzer saglik
kuruluglarini da bu yénetmelik kapsaminda sorumlu tutmaktadir (Kokulu 2001).

Tibbi atik yonetmeliginin amacina bakildiginda ise, insan sagliginin s6z konusu oldugu, dogal
cevre acisindan risk olusturan her tiirlii etkiden korumak oldugu anlasilmaktadir. Ydnetmelik
kapsaminda saglik kuruluslari, tibbi atiklar1 ayri toplamak, atiklarla ilgili gerekli talimat ve
prosediirleri hazirlamak, bu isle dogrudan istigal eden personelleri egitmek, iiretilen atiklarin
maliyetini istlenerek bertaraf edilmesini saglamak, ilgili personelin koruyucu malzemelerini
temin etmek, gecici atik deposu olusturmak, atik toplama araglarini temin etmekle birlikte gerekli
formlar1 hazirlamakla yiikiimliidiir (T1bbi Atiklarin Kontrolii Y&netmeligi 2017).

Bunun diginda Tehlikeli Atiklar Kontrol Yonetmeligine bakildiginda, tibbi atiklarm 6zel atik
olarak degerlendirildigi goriilmektedir. Bu anlamda da tibbi atiklar, evsel atiklardan farklilik
gostermekte olup, toplama, tasima ve isleme islemleri yasal yonden evsel atiklardan farkli olan
smiftadir. Saglik kuruluslarmin faaliyetleri sonucunda ortaya ¢ikan atiklarin yaklasik olarak
%85°1 evsel ve genel atik niteligi tasimakta olup, geriye kalan %15’lik atiktan yaklasik olarak
%70’1 delici ve kesici atiklarla enfekte atiklardan olugsmaktadir. Geriye kalan %30’luk kisim ise;
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radyolojik, patolojik, kimyasal, farmakolojik, sitotoksik, genotoksik ve kansorojen maddelerden
olugsmaktadir. Saglik calisanlarini tehdit eden atiklarda %15°lik kisimdan olusan tibbi ve tehlikeli
atiklardir (WHO 2013).

Diinya geneline bakildiginda tibbi atik iiretimi fazla olan llkelerin daha ¢ok gelismis iilkeler
oldugu goriilmektedir. Az gelismis veya gelismekte olan iilkelerde tibbi atik {iretim miktari,
gelismis iilkelere nazaran daha diisiiktiir. Ulkemizde de tibbi atik miktarinin belirlenmesine
yonelik cesitli aragtirmalar yapilmistir. T1bbi atik tiretim miktar: hastane ve klinik tipi, toplam
yatak sayisi, yatak doluluk oranina gore her saglik kurulusu igin farklilik gostermektedir. Saglik
kuruluslar1 agisindan incelendiginde giinliik tibbi atik miktar1 ortalama olarak 2,41 kg ile 3,26 kg
arasinda degismektedir. Bu oran bulasici atiklarda 0,19 kg/yatak/giin ile 0,88 kg/yatak/giin
arasindadir (Cheng ve ark 2009). Tiirkiye’de 1990 yilinda yapilan bir bagka arastirmaya gore,
toplam 22 hastanenin atik miktar1 incelenmis, yapilan aragtirma sonucunda giinlik 2700 kg
enfekte atik tiretildigi tespit edilmistir (Ege 2009).

Uretilen atik miktarlar1 ve tibbi ve tehlikeli atiklardan kaynaklanan riskler géz oniine alinarak
saglik personellerinin tehlike ve riskler konusunda bilgilendirilmesi, diizenli olarak egitime tabi
tutulmasi gerekmektedir. Egitimin yaninda tibbi atiklarla iligkili olan veya toplamakla gorevli
olan personelin kisisel koruyucu malzemelerinin tam olmas1 ve kullanmas1 gerekmektedir. T1bbi
atiklarin birimlerden toplanmasi, taginmasi ve saklanmasi ¢evre ve saglik agisindan risk
olusturmayacak sekilde yapilmali, mevcut risklerin en aza indirilmesi saglanmalidir. Atik
minimizasyonunun saglanmasina yonelik olarak ayirma ve toplama ekipmanlariin renkleri farkli
olmali, ayn1 gurup ekipmanlar ayni rengi tagimalidir. Kesici ve delici atiklar ise, atigin 6zelligine
uygun ekipmanlarla toplanmali, konteynirlarda biriktirilmelidir (WHO 2000).

Atiklar miimkiin olabilecek en kisa yolu takip ederek disariya ¢ikarilmali, boylece atiga maruz
kalma siiresi miimkiin oldugunca kisaltilmalidir. Bunun yapilabilmesi i¢in saglik kurumu
icerisinde tibbi atik gilizergahlar1 olusturulmalidir. Bu giizergahin takip edilmesinde kullanilan
araclar, tibbi atiklarin dokiilmesine engel olacak nitelikte olmali, bosaltma ve yilikleme agisindan
kolaylik saglamalidir. Ayn1 zamanda temizlik acisindan da elverisli olmalidir. Saglik kuruluslari
Ozellikle tibbi atiklarm giris ve ¢ikislarinda, mevcut iklim kosullarina gore isitma ve sogutma
sistemleri kullanmalidir (Cetinbag 2017).

Tibbi atik yonetiminin en basit ve en kestirme yolunun tibbi atiklar1 kaynaginda azaltmaktan
gectigi gbz Oniinde bulundurularak, atik miktarinin azaltilmasi igin gerekli dnlemlerin alinmasi
gerekmektedir. Bunun i¢in daha az atik olusumuna neden olacak metotlarin uygulanmasi faydal
olacaktir. Bunun yaninda iyi bir yonetim ile geri kazanilmasi1 miimkiin olan iiriinlerin kullanilmas1
ve kontroliin zamaninda ve yerinde yapilmasi1 gibi uygulamalar faydali olacaktir. Tiim bunlarin
yaninda ila¢ ve kimyasal malzemelerin alinmasi sirasinda iyi bir yonetim ve kontrol sergilenmesi,
atiklarin asgari diizeyde tutulmasina neden olacaktir (WHO 2000).
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