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ÖĞRENCİLERİN 
İLİŞKİLERİNDE 
YAŞADIKLARI SOSYAL 
BASKI VE KONTROLLE 
İLGİLİ GÜÇLÜKLER 
ARAŞTIRMASI

A Research of Difficulties 
Related to Social Pressure 
and Control the Students 
Experience in Their 
Relations

İbrahim CILGA*

*Prof. Dr., Hacettepe Üniversitesi 
İktisadi ve İdari Bilimler Fakültesi 
Sosyal Hizmet Bölümü, 
icilga@hacettepe.edu.tr 

ÖZET
Bu araştırmanın amacı, öğrencilerin ilişki-
lerinde yaşadıkları sosyal baskı ve kontrolle 
ilgili güçlükleri saptamak, başkalarına yar-
dım etme davranışlarının etkilerini incele-
mek, kendilerini savunma durumlarını belir-
lemektir. Dünya Sağlık Örgütü’nün Türkiye 
için geçerlilik çalışması yapılmış olan WHO-
QOL–100 yaşam kalitesi ölçeği ile veriler 
toplanmıştır.  

Öğrenciler ilişkilerinde büyük bir sosyal 
baskı yaşamaktadır. Kız öğrenciler uyumlu 
ve bağımlı ilişkileri yaşarken, erkek öğren-
ciler uyumsuz, çatışmacı ve bağımsızlık ara-
yıcı ilişkiler içindedir. Savunmacı iletişim tu-
tumları, öğrencilerin ilişkilerinin niteliğini 
belirlemekte, iletişim çatışmalarının ve şid-
detin nedeni olarak önem kazanmaktadır. 
Baskıcı ve kontrol edici ilişkiler öğrencileri 
bağımlı toplumsallaşma dinamiğine yönlen-
dirmektedir.

Anahtar Sözcükler: Sosyal baskı ve kontrol, 
başkalarına yardım etme, kendini savunma

ABSTRACT 
This research aims at determining social 
pressure and control difficulties students 
experience in their relations; examining the 
influences of their behaviour in helping oth-
ers; and determining their self-defence state. 
Data were collected via WHO’s life quality 
scale “WHOQOL-100”, whose validity study 
has been done for Turkey. 

Students experience great social pressures 
in their relations. While female students es-
tablish harmonious and dependent relations, 
male students experience inharmonious, 
confrontational and independent relations. 
Defensive communication attitudes deter-
mine the quality of student relations and gain 
importance as the reason of communication 
conflicts and violence. Oppressive and con-
trolling relations direct students to depend-
ent socialization dynamics.

Key Words: Social pressure and control, 
helping others, self-defence 

GİRİŞ

Günümüzde öğrencilerin ilişkilerin-
de yaşadıkları sosyal baskı ve kont-
rolle ilgili güçlükler yaşamlarını kali-
tesizleştiren önemli bir sorun alanıdır 

Araştırma



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

8

(Hablemitoğlu, 2003). İlişkilerde baskı-
cı tutumlarla karşılaşılması, başkaları-
na yardımcı olma davranışlarının baskı-
cı ve kısıtlayıcı bir etkileşime dönüşme-
si ve kendini yeterli derecede savuna-
mama yaşanılan sorunun birer göster-
gesidir. Öğrencilerin demokratik iletişim 
tutumlarının belirleyici olduğu, paylaş-
ma, yardımlaşma ve dayanışma ilişkile-
rinin yaygın olduğu, görüşlerini özgürce 
ifade edebildikleri kaliteli yaşam koşul-
ları içinde yetişme olanakları sınırlan-
maktadır. Farklılıklara hoşgörü ile yak-
laşılan demokratik ortamlar yerine sos-
yal baskı ve kontrolün öne çıktığı çatış-
ma ve şiddet üreten ortamlar yaygınlaş-
maktadır (Milli Eğitim Bakanlığı, 2006).

Öğrenciler ailede, okulda ve arkadaş-
larıyla etkileşimlerinde farklı tutumlar-
la karşılaşırlar. Bu tutumlar; aşırı bas-
kıcı otoriter tutum, aşırı hoşgörülü ve 
gevşek tutum, destekleyici güven verici 
ve demokratik tutum, dengesiz ve ka-
rasız tutum ve aşırı koruyucu tutumdur 
(Yavuzer, 1982; Yavuzer, 1993). Çağ-
daş toplum yapısında demokrasi kül-
türü ile temellenen bağımsız etkileşim 
ortamlarında toplumsallaşma süreçleri 
demokratik değerlere göre yaşanır. Ço-
cuk yetiştirme yaklaşımı çocuk hakları 
ilke ve normlarına göre belirlenir. Gele-
neksel toplumdan çağdaş topluma ge-
çiş sürecinde toplumsallaşma ortamla-
rında, otoriter davranışlar ile demokra-
tik davranışlar bir arada gerçekleşmek-
tedir (Kağıtçıbaşı, 1995).  

Otoriter, baskıcı, itici, sevgisiz davra-
nışların egemen olduğu toplumsallaş-
ma ortamlarında öğrenciyi dinlemek, 
anlamaya çalışmak, davranışının ne-
denini araştırmak gibi paylaşma dav-
ranışları görülmez. Öğrenciyi benimse-
me ve kabullenme davranışları eksik-
tir. Çocuk eğitiminin tek amacı çocuğu 

baskı altında tutmak, göz açtırmamak-
tır. Çocuğa karşı yaklaşım hep soğuk, 
anlayışsız ve kırıcıdır. Çocukların ben-
lik saygıları düşük, düşmanca duygu-
larla dolu ve saldırgan davranışa yat-
kındırlar. Ezilme, horlanma ve benim-
senmeme sonucu yaralanan benlik 
saygılarını kazanmak için çeşitli yolla-
ra başvururlar (Yörükoğlu, 1989: 149). 
Baskıcı ve otoriter tutumların yaygın ol-
duğu toplumsallaşma ortamlarında öğ-
rencilerin kendilerine güvenlerini orta-
dan kaldıran ve kişiliklerini hiçe sayan 
katı disiplin uygulamaları yaygınlaşır. 
Öğrencilerin sessiz, uslu, nazik, dürüst 
ve dikkatli olmasına karşılık, küskün, 
silik, çekingen, başkalarının etkisinde 
kolay kalabilen, aşırı hassas bir yapı-
ya sahip oldukları gözlemlenir. Zor yo-
luyla sevgiyi esirgeyerek denetlemenin 
boyutlarının egemen olduğu toplumsal-
laşma ortamlarında yetişen öğrenciler 
dıştan denetimli bir kişilik oluştururlar 
(Yavuzer, 2003: 28 -29). Aşırı baskıcı 
otoriter tutum, öğrencinin kendine olan 
güvenini ortadan kaldıran, onun kişili-
ğini hiçe sayan, katı bir disiplin uygula-
masını içeren, kural koyucu ve bu ku-
rallara uymayı zorunlu gören tutumdur 
(Yavuzer, 1982: 27). Çocuğunu, öğren-
cisini ve arkadaşını kendi tasarladığı 
bir kalıba göre yetiştirmek ve yönlendir-
mek isteyenlerin tutumları sürekli dene-
tim altında tutma, en küçük yanılgıları 
ve yaramazlıkları gözden kaçırmama, 
cezalandırma, suçu orantısız cezalan-
dırma, çocuğa tanınan hakları sınırlan-
dırma ve yok sayma davranışlarını öne 
çıkarır (Yörükoğlu, 1992: 150).

Aşırı baskıcı otoriter tutum; öğrencile-
rin ilişkilerinde yaşadıkları sosyal bas-
kı ve kontrolle ilgili güçlüklerin kaynağı-
dır. Baskıcı tutumun yaygın olduğu ile-
tişim ortamlarında yetişen öğrencilerde 
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otoriteye bağımlılık sürecinde, uyum, 
itaat, içine kapanma, sinme tepkileri ile 
otoriteye karşı koyma, baş kaldırma, ça-
tışma ve şiddet tepkileri oluşur. Açıkla-
nan iki tepki biçimlenmesi değişen du-
rum ve koşullarda bir arada da gözlem-
lenebilir. Dengesiz ve kararsız tutumla-
ra sahip anne ve babaların, öğretmen-
lerin, yetişkinlerin ve arkadaşların dav-
ranışları bazen sert bazen fazla yumu-
şaktır. Dengesiz ve kararsız tutumlar, 
beklenmedik bir zamanda karşılaşılan 
sert ve cezalandırıcı niteliğiyle öğrenci-
lerin karşı koymasına ve başkaldırması-
na neden olur. Bu tür tutumlarla karşıla-
şan öğrencilerin de ilişkilerinde tutarsız 
ve dengesiz davranışlara yönelmeleri 
söz konusu olur (Yörükoğlu, 1992: 152). 
Savunmacı iletişim ortamlarında savun-
ma mekanizmaları iletişim stratejilerinin 
dinamiğini belirler (Cüceloğlu, 1994).

Bu araştırmanın amacı, riskli yaşam 
koşulları içinde toplumsallaşma süreç-
lerini yaşayan öğrencilerin ilişkilerin-
de karşılaştıkları sosyal baskı ve kont-
rolle ilgili güçlükleri saptamak, başka-
larına yardım etme davranışlarının ya-
şamları üzerindeki etkilerini incelemek, 
kendilerini savunma durumlarını belir-
lemek ve cinsiyete, okul türüne, ailenin 
sosyal ve ekonomik düzeyine göre de-
ğişimi değerlendirmektir.

YÖNTEM

Araştırma evreni, Ankara Keçiören il-
çesinde olumsuz olayların yaşandığı 
okullarda okuyan ilköğretim ve ortaöğ-
retim çağındaki öğrencilerdir. Ankara 
İli Keçiören İlçe Milli Eğitim Müdürlüğü 
Risk Altında Bulunan Öğrenciler Rapo-
ru ile saptanan riskli okullar araştırma-
nın evrenini oluşturmuştur. Araştırma-
da kamuya ait ilköğretim okulları ve ge-
nel liseler kapsama alınmıştır. 

Eğitim Ortamlarında Şiddetin Önlen-
mesi ve Azaltılması Strateji ve Eylem 
Planı uygulamaları kapsamında, Anka-
ra ili Keçiören ilçesinde, Rehberlik ve 
Araştırma Merkezi tarafından; Keçiö-
ren ilçesi krize müdahale ekibi oluştu-
rulmuş ve bir eylem planı hazırlanmış-
tır. Psiko-sosyal müdahale hizmetlerini 
geliştirmek üzere kurulan ekibin işlevi: 
öğrencilerin, eğitimcilerin, velilerin ve 
tüm ilçe okul çalışanlarının karşılaşabi-
leceği travmatik durumlar, zorlu yaşam 
olayları ve sonrasında ortaya çıkabile-
cek durumlara yönelik koruyucu – ön-
leyici ve yönlendirici çalışmaları yürüt-
mektir. Ekibin görev alanları; bir öğren-
cinin veya eğitim çalışanının yaralan-
ması, kazalar, ölüm, intihar veya intihar 
girişimi, fiziksel veya psikolojik hasta-
lıklar, öğrenciye veya çalışanlara yöne-
lik fiziksel ve duygusal şiddet, fiziksel, 
duygusal cinsel istismar ve ihmal, dep-
rem, sel baskını, toprak kayması, yan-
gın gibi olaylar ile eğitimi olumsuz yön-
de etkileyen tüm olayları kapsamakta-
dır. Bu doğrultuda ilçede riskli yaşam 
şartlarında koruma, önleme ve müda-
hale hizmetleri eylem planı hazırlığına 
başlanmıştır. Bu kapsamda, danışma 
kurulu oluşturulmuş ve ilçe okullarının 
risk haritasısın çıkarılması planlanmış-
tır (Keçiören İlçe Milli Eğitim Müdürlü-
ğü, 2006: 1–3).

Keçiören İlçe Milli Eğitim Müdürlüğü 
Rehberlik ve Araştırma Merkezi kri-
ze müdahale ekibi tarafından, Ankara 
İli Keçiören İlçe Milli Eğitim Müdürlüğü 
Risk Altında Bulunan Öğrenciler Rapo-
ru hazırlanmıştır. Bu rapor kapsamın-
da, ilçedeki toplam 98 okulun 71’inde 
risk altında olan öğrencilerin bulun-
madığı, 27 okulda ise risk altında öğ-
rencilerin bulunduğu, bunlardan 7 kişi-
nin madde bağımlısı olduğu, 52 kişinin 
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ihmal ve istismara uğradığı, 538 kişinin 
şiddete uğradığı ve 988 kişinin ise; anne 
ve babasının ayrı olanlardan, ekonomik 
durumu iyi olmayanlardan, sigara içen-
lerden ve öfkesini kontrol edemeyenler-
den oluştuğu saptanmıştır. Okullarda 
oluşturulan krize müdahale ekiplerince 
raporda sayılan konularda gerekli çalış-
malar yapılmıştır (Keçiören İlçe Milli Eği-
tim Müdürlüğü, 2006: 2). Risk altındaki 
öğrencilere yönelik koruyucu önleyici 
ve yönlendirici hizmetlerin geliştirilme-
si için yeni verilerin derlenmesi bir ge-
reksinim olarak değerlendirilmiştir. Öğ-
rencilerin sorunlarla iç içe olduğu okul-
lardaki öğrencilerin yaşam kalitelerinin 
ve riskli yaşam koşullarının saptanma-
sı için bir araştırmanın gerçekleştirilme-
si kararlaştırılmıştır.

Araştırmanın örneklemi, tabakalı, ka-
demeli ve rastlantısal örnekleme göre 
planlanmıştır (Erdoğan, 1998: 84–88). 
Katmanlı örneklem yoluyla daha yük-
sek bir temsil olanağı sağlanmaya ça-
lışılmıştır. İlçedeki toplam (98) okuldan 
olumsuz olayların yaşandığı (27) okul-
da; risk altında öğrencilerin bulundu-
ğu saptanmıştır. Belirlenen (27) okulun 
(7)’si örnekleme kapsamına alınmıştır. 
Rehberlik Araştırma Merkezince orta-
ya çıkarılan risk haritasından faydala-
narak yedi eğitim bölgesindeki en risk-
li yedi okul belirlenmiştir. En riskli ilköğ-
retim (4) ve ortaöğretim (3) okulları be-
lirlenmiş, öğrencilerin gelişim düzeyi 
göz önüne alınarak; seçilen okulların 5, 
8, 9 ve 11. sınıf öğrencilerine uygula-
ma yapılmıştır. Keçiören İlçe Milli Eği-
tim Müdürlüğüne bağlı okullardan; Hacı 
Sabancı İlköğretim Okulu 5. sınıf, Faik 
Erbağ İlköğretim Okulu 5. sınıf, Şatuk 
Buğra İlköğretim Okulu 8. sınıf, Necip 
Fazıl İlköğretim Okulu 8.sınıf, Ayyıldız 
Anadolu Lisesi 9. sınıf, Keçiören Lisesi 

9. sınıf ve Kalaba Lisesi 11. sınıf öğren-
cileri araştırmanın örneklemini oluş-
turmuştur. Örneklem kapsamına giren 
243 öğrencinin 122’si kız (%50,2), 121’i 
ise erkek (%49,8) öğrencidir. Öğrenci-
lerin 135’i (%55,6) ilköğretimde, 108’i 
(%44,4) ortaöğretimdedir.  

Araştırmada veri toplama aracı olarak 
Dünya Sağlık Örgütü’ nün hazırlamış ol-
duğu, Türkiye için geçerlilik çalışması 
yapılmış olan yaşam kalitesi ölçeği kul-
lanılmıştır. WHOQOL–100 orijinal ölçeği 
100 sorudan oluşmaktadır. Öğrencilerin 
bireysel yaşam kalitelerini değerlendir-
meye olanak sağlayan göstergeleri içer-
mektedir. Ölçeğin geçerlilik ve güvenir-
lik çalışmasını yapan ekip ulusal sorular 
geliştirmiştir. Pilot uygulama sonunda 
“sosyal baskı” bölümü açıklayıcı faktör 
analizinde bağımsız bir faktör oluştur-
muştur. “Sosyal Baskı Alanı” WHOQOL 
-100 Türkçe versiyonda ayrı bir alan ola-
rak önerilmiştir. WHOQOL–100 ‘de 102 
inci soru olarak sorulan soru seçilerek 
dahil edilmiştir (Eser, Fidaner, Fidaner, 
Elbi, Eser ve Göker, 1999). Araştırma-
da kullanılan Dünya Sağlık Örgütü Ya-
şam Kalitesi Ölçeği 1998 Türkiye Sürü-
mü 2 olan ölçeğin geçerlilik çalışmasını 
yapan, Sağlıkta Yaşam Kalitesi Derneği 
ile bağlantı kurulmuş ve değerlendirme-
de yardım alınmıştır. Araştırma verile-
ri SPSS for Windows 11,5 programı kul-
lanılarak değerlendirilmiş, cinsiyet, okul 
türü ve ailenin sosyal ve ekonomik dü-
zeyine göre farkın önem düzeyini kont-
rol etmek için veriler chi-square testi ile 
incelenmiştir (Erdoğan, 1998).

BULGULAR
Öğrencilerin İlişkileri 

Öğrenciler yaşadıkları çevrede; aile 
üyeleriyle, aile çevresindeki kişilerle, ar-
kadaşlarıyla ve okulda öğretmenleriyle 
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karşılıklı ilişki içindedirler. Öğrencilerin 
toplumsallaşma süreçleri bu ilişkilerin 
niteliğine göre içerik ve işlevsellik kaza-
nır. Baskıcı tutumlara ve demokratik tu-
tumlara göre ilişkilerin niteliği farklılıklar 
gösterir. Yaşam kalitesi açısından öğ-
rencilerin bu ilişkilerden memnun olma 
düzeyleri önemli bir göstergedir. Kız ve 
erkek öğrencilerin ilişkilerinden mem-
nuniyetleri ele alınmış ve görüşleri kar-
şılaştırmalı olarak değerlendirilmiştir.

Ailelerindeki kişilerle ilişkilerinden hoş-
nut olmayan öğrenciler (%7) azınlıkta-
dır. Öğrenciler arasında aile bireyleriyle 
ilişkilerinden hoşnut olanlar (72,8) ço-
ğunluktadır. Kız ve erkek öğrenci grup-
ları arasındaki farkın önemli olduğu 
(c2(4 N=243)= 4,830 p≤ .31) ve kız öğ-
rencilerin aile bireyleriyle ilişkilerinden 
memnuniyet düzeylerinin daha yüksek 
olduğu saptanmıştır.

Bulgulara göre, öğrenciler arasında 
aile çevresindeki kişilerle ilişkilerinden 
memnun olanlar (67,9) çoğunluktadır.  
Cinsiyet açısından yapılan karşılaştır-
mada gruplar arasındaki farkın önem-
li olduğu (c24 N=243)= 5,805 p≤ .21) ve 
kız öğrencilerin aile çevresindeki kişi-
lerle ilişkilerden daha çok memnun ol-
dukları saptanmıştır. Erkek öğrenciler 
göreli olarak aile çevresindeki insan-
larla ilişkilerinden daha az memnundur.

Araştırma bulguları öğrencilerin arka-
daşlarıyla ilişkilerinden memnun olduk-
larını (%68,7) sergilemiştir. Kız ve er-
kek öğrenci grupları arasında yapılan 
karşılaştırma sonucunda, gruplar ara-
sı farkın önemli olduğu (c2 (3 N=243)= 
5,690 p≤ ,22) ve kız öğrencilerin arka-
daşlık ilişkilerinden daha çok memnun 
oldukları saptanmıştır. Erkek öğrenciler 
göreli olarak arkadaşlarıyla ilişkilerin-
den daha az memnundur.

Öğrencilerden öğretmenleriyle ilişkile-
rinden memnun olanların oranı (%57,6)’ 
dır. Cinsiyete göre yapılan karşılaştır-
mada gruplar arası farkın önemli ol-
duğu (c2 (4 N=243)= 8,793 p≤ ,07), kız 
öğrencilerin öğretmenleriyle ilişkilerin-
den daha çok memnun oldukları sap-
tanmıştır. Öğretmenleriyle ilişkilerinden 
erkek öğrenciler daha az memnundur.

Öğrencilerin İlişkilerinde Baskı 
ve Kontrolle İlgili Güçlük Yaşama 
Durumları

Baskıcı, kontrolcü ve denetleyici davra-
nışlarla toplumsallaşma süreçlerini ya-
şayan öğrencilerin karşılaştıkları güçlük-
ler yetişmelerini engelleyici sonuçlar do-
ğurur. Öğrencilerin kendilerine yakın ki-
şilerle ilişkilerinde baskı ve kontrolle ilgi-
li güçlük yaşama durumları cinsiyet, okul 
türü ve ailenin sosyal ve ekonomik düze-
yi değişkenlerine göre incelenmiştir. 

Kendilerine yakın kişilerle ilişkilerinde 
baskı ve kontrolle ilgili güçlük yaşama-
dığını belirten öğrencilerin azınlıkta kal-
dığı (%15,2) gözlenmiştir. Çoğunlukla 
baskı ve kontrolle ilgili güçlükler yaşa-
dığını belirtenler (%84,8) çoğunlukta-
dır. Kız ve erkek öğrenci grupları ara-
sında yapılan istatistiksel karşılaştırma-
da, gruplar arasındaki farkın önemli ol-
duğu saptanmıştır (c2 (4 N=243)=7.175 
p≤ .27). Kız öğrenciler kendilerine yakın 
kişilerle ilişkilerinde baskı ve kontrolle 
ilgili güçlükleri daha çok yaşamaktadır. 

Öğrencilerin kendilerine yakın kişiler-
le ilişkilerinde baskı ve kontrolle ilgi-
li güçlükleri yaşama durumları okul 
türü açısından irdelenmiştir. İlköğre-
tim ve ortaöğretim kurumlarına devam 
eden öğrenciler arasındaki anlamlı bir 
farklılığın olduğu saptanmıştır. İlköğre-
tim okullarına devam eden öğrenciler 
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kendilerine yakın kişilerle ilişkilerinde 
baskı ve kontrol ile ilgili güçlükleri daha 
çok yaşamaktadır (c2 (4 N=243)=8.058 
p≤ .09). İlköğretim öğrencilerinin ilişki-
lerinde baskı ve kontrolle ilgili güçlükle-
ri yaşama düzeyleri ortaöğretim öğren-
cilerinden daha yüksektir. 

Ailenin sosyal ve ekonomik düzeyi, de-
ğişen koşullarda ve ortamlarda öğren-
cilerin farklı ilişkileri yaşamalarına ne-
den olur. Öğrenci ailelerinin sosyal ve 
ekonomik düzeyleri, Türk-İş verileri 
kapsamında, ailelerin toplam aylık ge-
lirine göre; açlık sınırında olan aileler, 
yoksulluk sınırında bulunan aileler, orta 
sınıfta olan aileler ve zengin aileler ka-
tegorilerine göre gruplandırılmıştır. Ai-
lelerinin sosyal ve ekonomik düzeyle-
ri açısından önemli farklılıkların oldu-
ğu saptanmıştır (c2 (3 N=243)=3.869 
p≤ .28). Öğrenci ailelerinin çoğunlu-
ğunun yoksulluk sınırındaki ailelerden 

Çizelge 1. Öğrencilerin İlişkilerinde Baskı ve Kontrolle İlgili Güçlükleri Yaşama 
Durumlarının Cinsiyete Göre Dağılımı 

Cinsiyet

Kız Erkek Toplam

Hiç

Çok Az

Orta Derecede

Çokça

Aşırı Derecede

Toplam

n
% 
n
% 
n
% 
n
% 
n
% 
n
% 

19
%7,8
33
%13,6
26
%10,7
27
%11,1
17
%7,0
122
%50,2

18
%7,4
20
%8,2
41
%16,9
29
%11,9
13
%5,3
121
%49,8

37
%15,2
53
%21,8
67
%27,6
56
%23,0
30
%12,3
243
%100,0

c2 (4 N=243)=7.175 p≤ .27 fark önemli

oluştuğu (%57,6) ve kız öğrencilerin 
daha yoksul ailelerden oldukları sap-
tanmıştır. Açlık sınırının altında yaşa-
yan ailelerin oranı (%12,3) önemli bir 
grubu oluşturmaktadır. Ailelerinin sos-
yal ve ekonomik durumları öğrencilerin 
sosyal ilişki alanlarının niteliğini belir-
ler. Ailelerin sosyal ve ekonomik düze-
yi ile öğrencilerin yaşadıkları baskı ve 
kontrolle ilgili güçlükler arasındaki iliş-
ki önemlidir. 

Öğrencilerin ilişkilerinde yaşadıkları 
baskı ve kontrolle ilgili güçlüklerin ai-
lelerinin sosyal ve ekonomik durumu-
na göre önemli bir farklılaşma gösterdi-
ği (c2 (1 N=243)=0.768 p≤ .38) saptan-
mıştır. Öğrenci ailelerinin ekonomik ve 
sosyal düzeyi düştükçe, çocuklarının 
baskı ve kontrol güçlüklerini yaşama 
oranları artmaktadır. Yoksul ailelerde-
ki çocuklar baskı ve kontrol sorununu 
yoğun olarak yaşamaktadırlar. Ailesi 
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Çizelge 2. Öğrencilerin İlişkilerinde Baskı ve Kontrolle İlgili Güçlükleri Yaşama 
Durumlarının Okul Türüne Göre Dağılımı 

Okul 
Toplam

İlköğretim Ortaöğretim

Hiç
n 26 11 37
% %10,7 %4,5 %15,2

Çok Az
n 28 25 53
% %11,5 %10,3 %21,8

Orta Derecede
n 30 37 67
% %12,3 %15,2 %27,6

Çokça
n 31 25 56
% %12,8 %10,3 %23,0

Aşırı Derecede
n 20 10 30
% %8,2 %4,1 %12,3

Toplam
n
% 

135
%55,6

108
%44,4

243
%100,0

c2 (4 N=243)=8.058 p≤ .09 fark önemli

açlık sınırındaki öğrencilerin ilişkilerin-
de baskı ve kontrol sorununu yaşama 
düzeyi ikinci sıradadır. Orta sınıf ve üst 
gelir düzeyindeki ailelerde öğrencilerin 
baskı ve kontrol sorununu daha az ya-
şadıkları gözlenmiştir.  

Öğrencilerin Başkalarıyla 
Yardımlaşma İlişkileri ve 
Memnuniyet Durumları 

Birey olarak sosyal destek alma ve ver-
me koşullarına ilişkin düşünceler yar-
dımlaşma ve dayanışma ilişkilerinin 
konumunu açıklayıcı olur. Öğrencile-
rin başkalarına yardım etme ve onla-
ra destek olma davranışları yaşamları 
üzerindeki etkilidir. Bu etki, başkalarına 
yardım edebilme ve onlara destek olma 
becerisine ve gereksinim duyulan des-
teği başkalarından alabilme olanak-
larına göre değişir. Araştırma verileri, 

öğrencilerin başkalarına yardım edebil-
me ve onlara destek olma becerilerin-
den hoşnut olma düzeylerinin yüksek 
olduğunu göstermiştir. İstatistiksel ana-
liz sonucunda, gruplar arasında farkın 
önemsiz olduğu (c2 (4 N=243)= 7,698 
p≤ , 10), kız ve erkek öğrencilerin baş-
kalarına yardım etme becerilerinden 
benzer düzeyde hoşnut oldukları sap-
tanmıştır. 

Yardımlaşma karşılıklı işlediği zaman 
önemlidir. Tek yanlı yardım mekanizma-
sı eşit olmayan ilişkiler dinamiği içinde 
bağımlılığa yol açar. Yardım edebilme 
ve destek olma becerisi gelişmiş öğ-
rencilerin yaşadıkları sosyal çevre için-
de gereksinim duyduklarında gerek-
li desteği başkalarından alabilme ola-
naklarının varlığı önemlidir. Öğrencile-
re gereksinimleri olan desteği başkala-
rından alabilme olanakları konusunda 
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görüşleri sorulmuştur. Öğrencilerin 
üçte birinin gereksinim duyduklarında 
başkalarından yardım alabilme olanak-
larının olmadığı belirlenmiştir. Yapılan 
karşılaştırma sonucunda kız ve erkek 
öğrenciler arasında önemli bir farklılı-
ğın olduğu saptanmıştır (c2 (4 N=243)= 
6,781 p≤ ,15). Kız öğrencilerin gereksi-
nim duyduklarında başkalarından yar-
dım olma olanakları daha yüksektir. Er-
kek öğrenciler yardım alma olanakla-
rı açısından daha şanssız durumdadır.

Yardımlaşma ve dayanışma ilişkileri 
yönünden, başkalarına yardım edebil-
me ve onlara destek olma becerileri ye-
terli düzeyde olan öğrencilerin gereksi-
nim duyduklarında başkalarından yar-
dım alabilme olanaklarının sınırlı olma-
sı bir çelişkidir. Öğrencilerin ailelerinin 
desteğinden memnun olma düzeyleri 
yüksektir. Kız ve erkek öğrenci grupları 
arasında yapılan karşılaştırmada grup-
lar arasındaki farkın önemli olduğu (c2 
(4 N=243)= 4,655 p≤ ,33) saptanmış-
tır. Kız öğrenciler ailelerinin desteğin-
den daha çok hoşnuttur. Erkek öğren-
cilerin ailelerinin desteğinden daha az 
memnun olmaları önemli bir bulgudur.

Öğrencilerin arkadaşlarının desteğinden 
memnun olma düzeyleri yüksektir. Arka-
daş desteğinden memnun olmayanların 
genel oranı (%21,1) önemlidir. Öğren-
cilerin arkadaş desteğinden memnun 
olma düzeyleri, aile desteğinin yarattığı 
memnuniyetten düşüktür. Yardımlaşma 
ilişkilerinde aile desteği ön plandadır. Ar-
kadaş desteğinden memnun olma düze-
yi açısından kız ve erkek öğrenci grupla-
rı arasındaki farkın (c2 (4 N=243)= 6,930 
p≤ ,14) önemli olduğu saptanmıştır. Kız 
öğrencilerin arkadaş desteğinden duy-
dukları memnuniyet yüksektir. Erkek öğ-
rencilerin arkadaş desteğinden kız öğ-
rencilere göre daha az memnuniyet duy-
maları önemli bir bulgudur. 

Başkalarına Yardım Etme ve Onlara 
Destek Olma Davranışlarının 
Yaşamlarını Kısıtlama Durumu 

Demokrasi değerlerine dayalı ilişki ve 
etkileşimlerin yaygın olduğu çağdaş 
toplum düzeninde yardımlaşma ve da-
yanışma mekanizmaları, kişiler arası 
ilişkilerde demokrasi kültürünü gelişti-
ren önemli bir güç unsurudur. Demok-
ratik iletişim tutumları, kişilere arası iliş-
kilerde dayanışmayı, birlikte yapmayı ve 
bağımsızlığı geliştirir. Baskıcı ve kontrol-
cü iletişim tutumlarının belirleyici olduğu 
ilişkilerde ise çıkara dayalı, bağımlılaş-
tırıcı ve kısıtlayıcı etkileşimler yaşanılır. 
Başkalarına yardım etme ve onlara des-
tek olma davranışları, baskıcı güç ilişki-
lerine dayalı olarak kısıtlayıcı etkilere yol 
açar. Öğrencilerin başkalarına yardım 
etme ve onlara destek olma davranışla-
rının yaşamları üzerindeki etkileri tanım-
lanan olgunun değerlendirilmesine ola-
nak sağlar. Bu amaçla, başkalarına yar-
dım etme ve onlara destek olma davra-
nışlarının öğrencilerin yaşamları üzerin-
deki etkileri incelenmiştir.

Öğrencilerin başkalarına yardım etme 
ve onlara destek olma davranışlarının 
yaşamlarını büyük oranda ve olumsuz 
yönde etkilediği görülmüştür. Başka-
larına yardım etme ve onlara destek 
olma davranışlarının yaşamlarını kı-
sıtlamadığı görüşünde olanlar (%18,1) 
azınlıktadır. Öğrencilerin çoğunluğu 
(%81,8) başkalarına yardım etme dav-
ranışlarının yaşamlarını kısıtladığı gö-
rüşündedir. Kız ve erkek öğrenci grup-
ları arasında farkın önemli olduğu (c2 
(4 N=243)=5.190 p≤ .27) ve erkek öğ-
rencilerin başkalarına yardım etme 
ve destek olma davranışları nedeniy-
le yaşamlarının daha çok kısıtlandığı 
saptanmıştır. Kız öğrenciler kısıtlayıcı 
etkiyi orta derecede yaşarken, erkek 
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öğrenciler kısıtlayıcı etkiyi daha çok 
yaşamaktadır.

Okul türüne göre öğrencilerin başka-
larına yardım etme davranışlarının ya-
şamlarını ne ölçüde kısıtladığı konu-
sundaki görüşleri değerlendirilmiş-
tir. Öğrencilerce yaşanılan kısıtlayı-
cı etkinin okul türüne göre bir farklılık 
göstermediği (c2 (4 N=243)=1.749 p≤ 
.78), başkalarına yardım etme ve on-
lara destek olma davranışlarının ilköğ-
retim ve ortaöğretim okullarındaki öğ-
rencilerde benzer oranda önemli bir kı-
sıtlamanın yaşandığı saptanmıştır. Öğ-
rencilerin başkalarına yardım etme ve 
onlara destek olma davranışlarının ya-
şamlarını kısıtlaması konusundaki gö-
rüşleri ailelerinin sosyal ve ekonomik 
düzeylerine göre değerlendirilmiştir. 

Öğrencilerin başkalarına yardım etme 
davranışlarının yaşamlarını ne ölçü-
de kısıtladığı konusundaki görüşlerin-
de ailelerinin sosyal ve ekonomik düze-
yine göre önemli farklılığın olduğu (c2 (1 
N=243)=3.506 p≤ .61) saptanmıştır. Aile-
si yoksulluk kategorisinde olan öğrenci-
ler başkalarına yardım etme davranışla-
rının yol açtığı kısıtlayıcı etkiyi daha çok 
yaşamaktadır. Yardım etme davranışla-
rı daha çok yoksulluk ortamındaki ailele-
rin koşulları içinde yaşanılan bir toplum-
sal mekanizma olarak önem kazanırken, 
baskı ve kontrol yaratan olumsuz yansı-
maları da bu düzeyde öne çıkan bir so-
run olarak nitelik kazanmaktadır. 

Öğrencilerin Yaşamlarında Kendine 
Ters Düşen Bir Konuda Kendini 
Savunabilme Durumları 

Öğrencilerce yaşanılan baskı ve kontrol 
mekanizmaları içinde görüşlerini açık-
ça ifade etme, kendine ters düşen, ka-
tılmadığı ve benimsemediği konularda 

farklı tutum ve davranışlar geliştirme 
olanakları sınırlanır. Demokratik ileti-
şim tutumları yerine savunmacı iletişim 
tutumları belirleyici olur. Baskıcı, kont-
rolcü ve denetleyici iletişim tutumları-
nın ilişkileri yönlendirdiği iletişim ortam-
larında demokrasi kültürü dışlanır. Bas-
kıcı ve kontrolcü iletişim kültürünün be-
lirleyici olduğu koşullarda öğrencilerin 
kendilerini açıkça ortaya koyma, görüş-
lerini ifade etme ve katılmadığı konular-
da kendini savunma olanakları sınırla-
nır. Bu bağlamda, öğrencilere kendileri-
ne ters düşen bir konuda kendilerini ye-
terli derecede savunabilme durumları-
na ilişkin görüşleri sorulmuştur. 

Öğrencilerin kendilerine ters düşen 
bir konuda kendilerini yeterli derece-
de savundukları düşüncesi yaygındır. 
Kendine ters düşen bir konuda kendi-
ni yeterli derecede savunamadığı gö-
rüşünde olanların oranı (%4,5) önem-
sizdir. Cinsiyete göre yapılan karşı-
laştırmada, farkın önemsiz olduğu (c2 

(4 N=243)=4.405 p≤.35), kız ve erkek 
öğrenciler arasında benzer dağılım-
ların olduğu saptanmıştır. Okul türü-
ne ve ailenin sosyal ve ekonomik dü-
zeyine göre yapılan istatistiksel analiz-
ler sonucunda farkın önemsiz olduğu 
saptanmıştır. İlköğretim ve orta öğre-
tim okullarında okuyan öğrenciler ara-
sında kendilerini yeterli derecede sa-
vunma düşüncesinin benzer dağılımlar 
gösterdiği (c2 (4 N=243)= 4.270 p≤ .37) 
ve aynı düzeylerde güçlü bir savunma 
davranışının sergilendiği anlaşılmakta-
dır. Ailenin sosyal ve ekonomik düzeyi-
ne göre yapılan analiz sonucunda öğ-
rencilerde kendilerini yeterli derecede 
savunma düşüncesinin benzer dağı-
lımlar (c2 (1 N=243)=0.991 p≤ .32) gös-
terdiği ve güçlü bir savunma davranışı-
nın yaygın olduğu saptanmıştır.
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Öğrencilerin kendilerini yeterli dere-
cede savunabilmelerine ilişkin görüş-
leri ailelerinin sosyal ve ekonomik dü-
zeyine göre ayrıca irdelenmiştir. Öğ-
renci görüşleri ailelerinin ekonomik dü-
zeyine göre önemli bir farklılık (c2 (1 
N=243)=0.991 p≤ .32) göstermektedir. 
Kendilerini yeterli derecede savunduk-
ları görüşü yoksul ailelerden gelen öğ-
rencilerde öne çıkmaktadır. 

TARTIŞMA 

Kız öğrencilerin ilişkilerinden yüksek 
düzeyde memnun olmaları önemlidir. 
Kız öğrenciler toplumsallaşma süreç-
leri açısından çevreleriyle daha olumlu 
ve doyumlu ilişkiler içindedir. Erkek öğ-
rencilerin ilişkilerden duydukları mem-
nuniyetsizlik, iletişim sorunlarını daha 
çok yaşadıklarını göstermekte, ilişkiler 
önemli bir risk alanını oluşturmaktadır.

Öğrenciler ilişkilerinde büyük bir sosyal 
baskı yaşamaktadır. Öğrencilerin ilişki-
lerinde sosyal baskı yaşamaları yetersiz 
yetişme koşulları içinde bulunduklarının 
bir göstergesidir. İlişkilerden memnun 
olma düşüncesinin yaygınlığı baskıcı ve 
kontrolcü davranışlar karşısında öğren-
cilerin güçsüz kaldıklarını ve istemlere 
uyum gösterdiklerini sergilemektedir. 
Öğrencilerin ilişkilerden memnun olma 
düzeylerinin yüksekliği ile baskıyı uygu-
layanlara uyma davranışı çelişkili bir du-
rumdur. Kız öğrencilerin uyuma, erkek 
öğrencilerin çatışmaya dayalı ilişki stra-
tejileri öne çıkmaktadır. Yaşanılan sos-
yal çevre içinde; aile, aile çevresi, arka-
daş çevresi ve okul baskıcı ve kontrol 
edici davranışların yoğun olarak yaşan-
dığı ortamlardır (İmamoğlu, 1995). 

Baskıcı ve kontrol edici davranışları ser-
gileyenlere uyma davranışının gösteril-
mesi, başkalarına bağımlılığa yol açan 

bir dinamiği doğurur. Bu dinamik içinde 
öğrencilerin başkalarına bağımlılığı iliş-
kilerinin niteliğini ve yönünü belirler. Ba-
ğımsızlık karşısında bağımlılık ve uyma 
davranışı karşısında uymama davranı-
şı öne çıkan oluşumlardır (Musaağaoğ-
lu, 2005). Bu süreçte, öğrencilerin yapı-
cı ve geliştirici demokratik tutumlarla ye-
tişme olanakları sınırlanır. İlişkilerinde 
baskı ve kontrolle ilgili güçlükleri yoğun 
olarak yaşayan öğrenciler bağımlı top-
lumsallaşma süreci içinde yetişmekte-
dir. Erkek öğrencilerden daha çok baskı 
ve kontrolle ilgili güçlükleri yaşayan kız 
öğrenciler, bağımlı toplumsallaşma sü-
recini erkek öğrencilerden daha yoğun 
olarak yaşamaktadırlar (Kıran, 2003). 

İlköğretim öğrencilerinin ilişkilerinde 
baskı ve kontrolle ilgili güçlükleri yaşa-
ma düzeyleri ortaöğretim öğrencilerin-
den daha yüksektir. İlköğretim okulla-
rına devam eden öğrenciler baskı ve 
kontrol ile ilgili güçlükleri daha çok ya-
şamaktadır. İlköğretim öğrencileri-
nin baskı ve kontrol ile ilgili güçlükleri 
daha çok yaşamaları, ergenlik dönemi-
ne özgü gelişimleri bağımlılık kültürüne 
özgü dinamikler içinde yaşadıklarını dü-
şündürmektedir. İlköğretim öğrencileri 
ailede, aile çevresinde, arkadaş çevre-
sinde ve okulda baskıcı ve kontrol edi-
ci davranışları daha çok yaşamaktadır. 
Uyumluluk ve bağımlılık ilköğretim ça-
ğındaki öğrencilerin çevreleriyle ilişkile-
rinin niteliğini belirlemektedir (Siyez, Ay-
san, 2007). Ortaöğretim öğrencilerinde 
uyumsuzluk ve bağımsızlık davranışla-
rı daha yüksektir. Ortaöğretim öğrenci-
lerinin çevreleriyle iletişim sorunları ya-
şama olasılığının daha yüksek olduğu 
söylenebilir (Sarı ve Cenkseven, 2008).

Öğrencilerin çoğunluğunun yoksul aile-
lerden olması ve kız öğrencilerin erkek 
öğrencilere göre daha yoksul ailelere 
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sahip olmaları önemlidir. Ailelerinin sos-
yal ve ekonomik durumuna göre öğren-
cilerin ilişkilerinde yaşadıkları güçlükle-
rin farklılık göstermesi önemlidir. Öğren-
ci ailelerinin ekonomik ve sosyal düze-
yi düştükçe, çocuklarının baskı ve kont-
rol yaşama oranları artmaktadır. Yoksul 
ailelerde; geleneksel ataerkil değerler 
kapsamında baskı ve kontrol mekaniz-
maları daha etkili işlemekte, ana-baba 
ve çocuk toplumuna özgü iletişim çatış-
maları daha çok yaşanmaktadır (Dök-
men, 1994). Kız öğrencilerin baskı ve 
kontrol mekanizmalarına erkek öğrenci-
lerden daha çok uyum gösterdiği, göre-
li memnuniyetlerinin yüksek olduğu ve 
iletişim sorunlarını erkek öğrencilerden 
daha az yaşadıkları söylenebilir. Uyu-
ma dayalı iletişim stratejisi içinde olan 
kız öğrencilerin istismar sorununu daha 
çok yaşama olasılığı artmaktadır.

Öğrencilerin yaşadıkları yardımlaşma 
ilişkileri önemli çelişkileri içermektedir. 
Öğrencilerin başkalarına yardım etme 
becerilerinden hoşnut olma düzeyleri 
yüksektir. Öğrencilerde başkalarına yar-
dım edebilme ve onlara destek olma be-
cerilerinin yeterli düzeyde gelişmiş ol-
ması gelişimsel açıdan olumludur. Öğ-
rencilerin üçte birinin gereksinim duy-
duklarında başkalarından yardım ala-
bilme olanaklarının olmadığının saptan-
ması önemli bir çelişkidir. Kız öğrencile-
rin gereksinim duyduklarında başkala-
rından yardım olma olanaklarının daha 
yüksek olması, erkek öğrencilerin daha 
şanssız durumda bulunduklarını göster-
mektedir. Erkek öğrenciler tek yönlü iş-
leyen yardımlaşma ilişkilerini daha çok 
yaşamaktadırlar. Tek yönlü işleyen yar-
dımlaşma ilişkileri her üç öğrenciden bi-
rinin ve daha çok erkek öğrencilerin ya-
şadığı önemli bir risk alanıdır.  

Öğrencilerin yaşadıkları yardımlaşma 
ilişkileri; aile desteği ve arkadaş desteği 

açılarından önemli nitelikler taşımak-
tadır. Kız öğrencilerin aile desteğin-
den daha çok hoşnut olmaları önem-
li bir bulgudur. Aile içindeki ilişkilerinde 
baskı ve kontrol mekanizmalarına daha 
çok uyum gösteren kız öğrencilerin aile 
içi yardımlaşmadan daha çok memnun 
oldukları söylenebilir. Erkek öğrenci-
lerin aile içindeki ilişkilerinde baskı ve 
kontrol mekanizmalarına daha az uyum 
gösterdikleri, uyumsuzluk sorununu 
daha çok yaşadıkları, tek yanlı yardım-
laşma ilişkisi içinde daha çok dışlanan 
ve tek yanlı kullanılan konumunda ol-
dukları belirtilmelidir. Kız öğrenciler ge-
reksinimlerini aile içinde karşılama ola-
naklarını daha çok bulurken, erkek öğ-
renciler aile dışına yönelmektedir. 

Öğrencilerin başkalarıyla yardımlaşma 
ilişkileri içinde arkadaş desteği önemli 
bir yer tutmaktadır. Arkadaş desteğin-
den memnun olmayanların varlığı, ar-
kadaşlar arasındaki yardımlaşmanın 
sorunlu olduğunu düşündürmektedir. 
Kız öğrencilerin arkadaş desteğinden 
duydukları memnuniyetin daha yüksek 
olması önemlidir. Erkek öğrenciler ar-
kadaşlarıyla yardımlaşmalarında daha 
çok sorun yaşamaktadır. Arkadaş des-
teğinden memnun olma düzeyi ile aile 
desteğinden memnun olma düzeyi kar-
şılaştırıldığında aile desteğinin ön plan-
da olduğu görülmüştür. Yardımlaşma 
ilişkilerinde aile desteği ön sırada gel-
mekte ve daha çok etkili olmaktadır. 

Başkalarına yardım etme ve onla-
ra destek olma davranışları öğrenci-
lerin yaşamlarını olumsuz yönde etki-
lemektedir. Her beş öğrenciden dör-
dü başkalarına yardım etme ve onlara 
destek olma davranışlarının yaşamla-
rını kısıtlayıcı etkiyi yaşamaktadır. Er-
kek öğrenciler kız öğrencilere göre 
başkalarına yardım etme ve destek 
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olma davranışlarının yol açtığı kısıtla-
yıcı etkiyi daha çok yaşamaktadır. Yar-
dım etme davranışı, öğrencilerin yaşa-
mını kısıtlayıcı sonuçlar doğurmaktadır 
(Duyan, Duyan, Sevin, Erbay, İkizoğlu 
ve Çiftçi, 2008). Yardımlaşma ilişkile-
ri, baskıcı ve kontrol edici davranışlar 
nedeniyle tek yönlü işlemekte, öğren-
cilerin bağımlılığına ve yaşamlarının 
kısıtlanmasına neden olmaktadır. Öğ-
rencilerce yaşanılan kısıtlayıcı etkini-
nin ilköğretim ve ortaöğretim okulların-
da yaygın bir sorun olduğu belirtilmeli-
dir. Ailesi yoksulluk kategorisinde olan 
öğrencilerin başkalarına yardım etme 
davranışlarının yol açtığı kısıtlayıcı et-
kiyi daha çok yaşadıkları gözlenmiştir. 
Yardımlaşma davranışlarının yol açtığı 
kısıtlayıcı etki, daha çok yoksulluk orta-
mındaki ailelerin yetersiz yaşam koşul-
larında gerçekleşen bir dinamiğe dö-
nüşmektedir (Yıldırım, 2006). Bir kısır 
döngü olarak yaşanılan sorun, yoksul-
luğun, baskıcı ve kontrol edici gelenek-
sel çocuk yetiştirme tutumlarının bir do-
ğurgusudur (Taneri, Gökler, 2004). 

Yoksul, baskıcı ve kontrol edici gelenek-
sel çocuk yetiştirme tutumlarının ege-
men olduğu ailelerde yetişen öğrencile-
rin ilişkileri savunmacı iletişim tutumla-
rına göre biçimlenmektedir. Kendini ye-
terli derecede savunma çabası öğrenci-
lerin ilişkilerinde gözlemlenen yaygın bir 
niteliktir (Çobanoğlu, Şentürk ve Kıran, 
2008). Öğrencilerin kendilerini savunma 
durumunda kalmaları baskıcı ve kont-
rol edici iletişim tutumlarının bir göster-
gesidir (Cüceloğlu, 1994). Savunmacı 
iletişim tutumları, kız ve erkek öğrenci-
lerin iletişim tutumlarını belirlemektedir. 
Kız ve erkek öğrenciler savunmacı ile-
tişim tutumlarıyla kendilerini savunma-
da yeterli görmektedir. Savunmacı ileti-
şim tutumları, ilköğretim ve orta öğretim 

okullarında okuyan bütün öğrencilerin-
ce sergilenmekte ve eğitimin her kade-
mesinde yaygın olarak yaşanmaktadır. 
Savunmacı iletişim tutumları, öğrenciler 
arasında gözlemlenen iletişim çatışma-
larının, akran baskısının ve şiddet soru-
nunun nedeni olarak önem kazanmak-
tadır (Kapcı, 2004).

Öğrencilerin ilişkilerinde baskı ve kont-
rolle ilgili güçlükler yaşamaları, baskı-
cı güç ve kontrol ilişkilerine dayalı, ba-
ğımlılığı temel alan, çatışmacı, saldır-
gan iletişim ve savunma mekanizma-
larını güçlendirmektedir (Cüceloğlu, 
1994). Öğrencilerin başkalarına yardım 
etme davranışlarının kısıtlayıcı etkiye 
yol açması, denetleyici ve kontrol edici 
tutumları güçlendirmektedir (Kağıtçıba-
şı, 1998). Belirlenen süreçler, farklı dü-
şüncelere hoşgörü ile yaklaşıldığı öz-
gürlükçü ortamların gelişmesini engel-
lemektedir (Yörükoğlu, 1989). Öğrenci-
ler üzerindeki baskıcı, kontrol edici ve 
denetleyici tutumlar, gelişme ve yetiş-
me ortamlarında demokratik olmayan 
niteliklerin yaygınlığını göstermektedir 
(Büyükkaragöz, 1995). 

SONUÇ

Sosyal baskı, kız ve erkek öğrenciler 
açısından farklı yaşanmaktadır. Top-
lumda, ailede ve okulda çocuklar ya 
da öğrenciler arasında cinsiyet yönün-
den ayrımcılık yapılması önemli bir tu-
tumdur. Kız öğrenciler baskı ve kontro-
lü daha çok yaşamaktadır. Gelişim ev-
relerini eğitimin farklı aşamalarında ya-
şayan öğrenciler, ilk ergenlik dönemini 
kapsayan ilköğretim aşamasında daha 
çok baskı ve kontrol edici tutumlarla 
karşılaşmaktadır. Sosyal baskılar öğ-
rencilerin cinsiyetine ve ailelerin deği-
şen sosyal ve ekonomik düzeyine göre 
önemli bir farklılaşma göstermektedir. 
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Yoksul, yetersiz yaşam koşulları için-
de çelişkilerle dolu aile ortamlarda bü-
yüyen çocuklar baskıcı ve kontrol edici 
tutumlarla daha çok karşılaşmaktadır.  
Sosyal baskı ve kontrol mekanizmala-
rı içinde toplumsallaşma sürecini yaşa-
yan öğrencilerin sosyal ilişki alanları en 
önemli sorun alanıdır. Öğrenciler aile 
bireyleriyle, aile çevresindeki insanlar-
la,  arkadaşlarıyla ve öğretmenleriyle 
ilişkilerinde iletişim sorunları yaşamak-
tadır. Baskıcı ve kontrol edici tutumlar 
ilişkilerde uyumsuzluklara, çatışmala-
ra ve şiddete neden olmaktadır. Öğren-
cilerin toplumsallaşma ortamları, geli-
şimsel açıdan yetersizlikler üretmekte-
dir. Baskıcı ve kontrol edici tutumlar öğ-
rencilerin bağımsızlık düzeylerini olum-
suz yönde etkilemekte, sosyal destek 
alabilme olanakları daralmakta ve yar-
dımlaşma davranışları bağımlılığa yol 
açan sonuçlar üretmektedir.

Öğrencilerin ailelerindeki kişilerle, aile-
leri dışındaki kişilerle, arkadaşlarıyla ve 
öğretmenleriyle ilişkilerinden memnu-
niyet düzeylerinin yüksek olması baskı 
ve kontrol karşısında uyumlu olma tutu-
munun gösterdikleri düşüncesini güç-
lendirmektedir. Kendilerine yakın kişi-
lerle ilişkilerinde baskı ve kontrolle ilgi-
li güçlükleri yüksek düzeyde ve yaygın 
olarak yaşadığını belirten öğrencile-
rin karşı taraflarında; ailelerindeki kişi-
ler, aile çevresindeki kişiler, arkadaşları 
ve öğretmenleri bulunmaktadır. Bağım-
lı toplumsallaşma öğrencilerin yetişme 
süreçlerinin temel özelliğidir. Baskıcı 
ve kontrol edici davranışlarla beslenen 
bağımlılık kültürü, öğrencilerin toplum-
sallaşma süreçlerinin ve yetişme koşul-
larının niteliğini belirlemektedir. Baskı-
cı ve kontrolcü ana baba, yetişkin, ar-
kadaş ve öğretmen davranışları kar-
şısında öğrencilerde etkiye açık kişilik 

özelliklerin oluşması sorunu gündeme 
gelmektedir. Etkiye açık kişilik özellikle-
ri, arkadaş etkisi aile etkisi ve öğretmen 
etkisi nedeniyle yeni sorunların oluş-
masına neden olabilir. Bağımlılık yeri-
ne bağımsızlık arayışı erkek öğrencile-
rin davranışlarına daha çok egemen-
dir. Baskıcı ve kontrol edici davranışları 
sergileyenlere karşı erkek öğrencilerin 
uymama davranışını daha çok sergile-
meleri, iletişim çatışmalarını daha çok 
yaşamalarına neden olur. 

Yardımlaşma karşılıklı işlediği zaman 
önemlidir. Tek yanlı yardım mekanizma-
sı eşit olmayan ilişkiler dinamiği içinde 
bağımlılığa yol açar. Başkalarına yar-
dım edebilme ve onlara destek olma 
becerileri gelişmiş öğrencilerin tek yön-
lü yardım yoluyla istismarı önemli bir 
sorundur. Yoksul ailelerden olan öğren-
ciler tek yönlü işleyen yardım etme me-
kanizması içinde başkaları tarafından 
sömürülmektedir. Yoksul ailelerdeki kız 
öğrenciler tek yönlü yardım ilişkileri için-
de daha çok aile içi istismara uğrarken 
erkek öğrenciler dışlanmaktadır. Aile 
desteği erkek öğrencilerin gereksinim-
lerini karşılamakta başarısız kalmakta-
dır. Kız öğrenciler aile desteğinde oldu-
ğu gibi, arkadaş desteğinden yararla-
nırken uyuma ve istismara açıklık soru-
nu ile daha çok karşılaşmaktadır. Erkek 
öğrenciler için aile desteği ve arkadaş 
desteği yardımlaşma sorunlarının ya-
şandığı iki alana dönüşmektedir. 

Ailede yaşanılan iletişim çatışmaları, 
yoksulluk sarmalındaki ailelerin yeter-
sizliklerinin, baskıcı ve kontrol edici ge-
leneksel çocuk yetiştirme yaklaşımının 
bir sonucudur. Yoksulluk dinamiği içinde 
kendini savunmayı yaşayarak öğrenen 
öğrenciler bu tutumlarını okul ortamları-
na ve arkadaşlık ilişkilerine de taşımak-
tadır. Yaşanılan baskılar ve kontroller, 
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öğrencilerin toplumsallaşma süreçlerini 
demokratik değerlerle yetişmelerini en-
gellemektedir. Öğrencilerin demokra-
si kültürünün belirleyici olduğu koşullar-
da çocuk hakları ilke ve normlarına göre 
yetiştirilmeleri önemli bir gereksinimdir. 

Öğrencilerin eğitim giderlerini ve gün-
delik masraflarını karşılamada para so-
runu yaşaması öğrencilik yaşamını et-
kileyen en önemli risk alanıdır. Yoksul-
luk ve açlık sınırındaki ailelerde yaşa-
yan, eğitim çağında oldukları için bir 
geliri olmayan, eğitim giderleri ve harç-
lık yönünden ailelerine bağımlı olan öğ-
rencilerin ekonomik sorunları önemle 
ele alınmalıdır. Yoksul öğrenci aileleri-
ne ekonomik destek sağlanması, aile 
içi ilişkileri geliştirici, dayanışma ve yar-
dımlaşma mekanizmalarını güçlendiri-
ci aile hizmetlerinin sunulması gerek-
lidir. Kız öğrencilerin gereksinimleri-
ni karşılamakta daha çok para sorunu-
nu ve para endişesi yaşamaları önem-
lidir. Aile içinde çocuklara yönelik pa-
rasal harcamalarda anne ve babalar-
ca cinsiyet ayrımcılığı yapılması önlen-
melidir. Kız öğrencilerin gereksinimle-
rini karşılamakta erkek öğrencilerden 
daha çok para sorunu ve para endişe-
si yaşamaları, önemli bir istismar alanı 
doğurmaktadır. Kız öğrencilerin eğitim 
giderlerinin karşılanmaması ve gün-
delik masraflarını karşılayacak harç-
lık bulmada güçlüklerle karşılaşması, 
kız çocuklarının istismarına yol açacak 
bir risk alanıdır (Bilir, Mağden, Tuğrul, 
San, Artan, Üstün, 1992).

Öğrencilerin yaşamlarında yaşama ba-
kış açıları önemli bir güç unsuru olarak 
nitelik kazanmaktadır. Öğrenciler, yaşa-
mın zorluklarını anlamada ve karşılaştık-
ları güçlüklerle baş etmede yaşama ba-
kış açılarının kendilerine güç verdiği dü-
şüncesindedir. Öğrencilerin yaşamlarını 

anlamlı kılan, yaşamlarının zorluklarını 
anlamalarına yardımcı olan ve yaşadık-
ları güçlükleri çözmelerinde kendilerine 
güç veren bir bakış açısına sahip olma 
düşüncesinin yaygınlığı olumludur. Kız 
öğrencilerin erkek öğrencilerden daha 
çok bu düşünceleri paylaşmaları gelişim 
dönemine özgü önemli bir farklılık ola-
rak değerlendirilebilir. Ergenlik çağında-
ki öğrenciler arasında, yaşamlarını an-
lamlı bulmayanların, yaşamın zorluk-
larını anlamada ve çözmede kendileri-
ni güçlendirecek bir bakış açısına sahip 
olmadığını belirtenlerin varlığı önemli bir 
sorun alanı olarak değerlendirilmelidir 
(TBMM, 2007: 416–418). Ergenlik çağı-
nı yaşayan öğrencilere yaşam felsefesi, 
insan ve toplum felsefesi alanlarında bil-
gi ve bilinç kazandırılmalı, yaşam konu-
sunda değer, tutum ve davranış değişik-
liği sağlanmalıdır. Yaşama akılcı bakan, 
duygularını akılcı bir biçimde yönlendi-
ren, araştıran, sorgulayan ve üretken ni-
telikli bireylerin yetiştirilmesi için ergen-
lik çağındaki kız ve erkek öğrencilerin 
desteklenmesi önemli bir hedef olarak 
ele alınmalıdır.

Öğrenciler üzerindeki sosyal baskı-
lar önemli bir risk alanıdır. Yaşam ka-
litesi açısından demokrasi değerleri-
ne ve kültürüne dayalı bir yaşam pra-
tiğine sahip olmak gereklidir. Öğrenci-
lerin birlikte yaşadıkları tüm insanlar-
la olan ilişkilerinde ve etkileşimlerin-
de demokratik tutumların egemen ol-
ması gerekir. Öğrencilerin ailelerinde, 
okulda, arkadaşları arasında ve soysal 
çevrelerinde kendilerine yakın kişiler-
le kurdukları ilişkilerde demokrasi kül-
türünün belirleyici olmalıdır. Demokra-
si kültürü yerine baskı ve kontrol kültü-
rünün egemen olması temel bir çelişki 
alanıdır. Baskı ve kontrole dayalı ilişki-
ler öğrencilerin temel hak ve özgürlük 
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alanlarını kısıtlar. Düşünen ve düşün-
celerini özgürce ifade eden öğrenciler 
yerine, düşünme ve becerisi gelişme-
miş, görüşlerini açıklamaktan çekinen 
ve korkan insanlar yetişir. Gündelik 
yaşamlarında başkalarıyla ilişkilerinde 
kendilerine ters düşen bir konuda ken-
dilerini yeterli derecede savunama-
yan, tepki veremeyen ve hayır diyeme-
yen çocuklar yetişir. Bu düzeyde yeti-
şen çocukların yaşamlarında her tür-
lü ihmal ve istismara uğrama olasılık-
ları artar. Öğrenciler üzerindeki sosyal 
baskı ve sosyal kontrol, demokratik ki-
şilik özelliklerine sahip bireyler olarak 
yetişme olanaklarını sınırlar (Kağıtçı-
başı, 1995; İmamoğlu, 1995). Sosyal 
baskı ve kontrol çocuklar için riskli ya-
şam koşullarını arttırır. Erkek öğrenci-
ler, kendini savunma düzeyinin yüksek 
olduğu, saldırgan ve çatışmacı iletişim 
ortamlarını kız öğrencilerden daha 
çok yaşamaktadırlar. Erkek öğrenciler 
kendini yeterli derecede savunurken, 
kız öğrenciler kendilerini yeterli dere-
cede savunamamaktadır. Sosyal bas-
kıya karşı koyma davranışı erkek öğ-
rencilerde artarken kız öğrencilerde 
sosyal baskıya karşı koyma davranışı 
azalmaktadır (Kumru, Carlo, Edwards, 
2004). Baskı ve kontrole dayalı ilişki-
ler öğrencilerin yaşamında bağımsız-
lık yerine bağımlılık yaratır. Karşılıklı-
lık temelin yardımlaşma, dayanışma, 
paylaşma ve birlikte yapma yerine ote-
riteye bağımlılık ve onun yönlendirme-
sine göre hareketlilik ön plana çıkar. 
Sosyal baskının egemen olduğu ilişki-
lerde kısıtlanmış yaşam dinamikleri ve 
süreçleri gelişir (Özen, 2006). İnsan-
cıl açıdan başkalarına yardım etme ve 
onlara destek olma çabası yaşamı kı-
sıtlayan bir sürece dönüşür. Okullar-
da yaşanılan iletişim çatışmaları ve 
şiddet olaylarının oluşmasındaki en 

önemli etmen sosyal baskı ve kontrol 
mekanizmalarıdır. Çatışma ve şiddetin 
önlenmesi amacıyla; erkek öğrencile-
rin kendilerine yakın kişilerle ilişkile-
rinde baskı ve kontrolle ilgili güçlükler 
yaşamalarını önleyici eğitim çalışma-
ları yapılmalıdır (Duman, 2000). Öğ-
rencilik yaşantısında, başkalarına yar-
dım etmenin ve onlara destek olmanın 
kendilerinin ve başkalarının yaşamla-
rını kısıtlamasına ve bu davranışları-
nın dönerek öğrencilerin üzerlerinde 
bir sosyal baskıya dönüşmesine engel 
olacak eğitici ve koruyucu çalışmalar 
yapılmalıdır. Öğrenciler arasında yo-
ğun olarak yaşanılan kendini savun-
maya, saldırganlığa ve çatışmacı ile-
tişim tutumlarına dönük iletişim tarzla-
rı yerine, öğrencilere demokratik ileti-
şim tarzlarını kazandıracak eğitim ça-
lışmaları yapılmalıdır. Cinsiyete daya-
lı yaşanılan çelişkiler nedeniyle oluşan 
sorunlara eşitlikçi bir anlayışla yakla-
şılmalı, çocuk hakları ilkelerine daya-
lı yaklaşımlar üretilmeli, şiddet kültü-
rü yerine demokrasi kültürü güçlendi-
rilmelidir (Yörükoğlu, 1989).

Risk altındaki öğrencilere yönelik koru-
yucu önleyici ve yönlendirici hizmetle-
rin geliştirilmesi gereklidir (İçişleri Ba-
kanlığı: 2006). Ergenlik çağındaki öğ-
rencilerin yaşam kalitelerinin karşılaş-
tırmasından; kız ve erkek öğrencilerin 
eşit olmayan koşullarda yaşadıkları, er-
kek öğrencilerin daha iyi koşullarda ol-
duğu, kız öğrencilerin ikinci planda kal-
dığı ve yaşam kalitesi açısından cinsi-
yet eşitsizliğinin öne çıktığı saptanmış-
tır (Güvenç, Aktaş: 2006). Toplumsal 
cinsiyet eşitliği ulusal eylem planı kap-
samında okullarda gerekli çalışmalar 
yapılmalıdır (Başbakanlık Kadının Sta-
tüsü Genel Müdürlüğü, 2008: 21-27).
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ÖZET
Amaç: Bu araştırmanın amacı Düzce’de so-
kakta çalışan çocukları ve ailelerini betimle-
mek ve çocukları sokakta çalışmaya iten et-
kenleri saptamaktır.

Yöntem: Araştırmada tarama modeli kulla-
nılmıştır. Örneklemi Düzce il merkezinde ça-
lışmakta olan 47 çocuk ve 38 aile oluştur-
muştur. Veriler, biri sokakta çalışan çocuk-
lara diğeri ailelerine yönelik hazırlanmış iki 
görüşme formu kanalıyla toplanmıştır.

Bulgular: Düzce’de sokakta çalışan çocuk-
lar ekonomik sorunlar nedeniyle Doğu Ana-
dolu ve Güneydoğu Anadolu Bölgesi’nden 
göçle gelen çok çocuklu ailelere mensup-
tur. 10-16 yaş dilimi içerisinde yer alan bu 
çocuklar hem okula devam etmekte hem 

de sokakta çalışmaktadır. Aileleriyle birlik-
te yaşayan bu çocuklar, ailesini maddi yön-
den desteklemek ve kendi okul masrafını kar-
şılamak üzere sokakta çoğunlukla 5-12 saat 
arası ayakkabı boyama, mendil ve simit sat-
ma gibi işler yapmaktadır.

Sonuç: Düzce’de çocuğu çalışmaya iten ana 
etkenlerin başında ailenin yoksulluğu, elve-
rişsiz barınma, zorlu yaşam koşulları, ebe-
veynlerin işsiz ve eğitimsiz oluşu, çeşitli sağ-
lık sorunları ve hazırlıksız yapılan göç gel-
mektedir. Kırsal alandan kentsel alana taşı-
nan ekonomik sorunlar çocuğu sokakta ça-
lışmaya iten başat etkendir.

Anahtar Sözcükler: Sokak çocukları, sokak-
ta çalışan çocuklar, aile özellikleri

ABSTRACT 
Purpose: To identify the children working on 
street and their families in Düzce and to de-
termine the factors which lead them to work 
on the streets.

Methodology: Surveying model has been 
used in the research. Sampling covered 47 
children working in the Central Province of 
Düzce and 38 families. Data have been col-
lected in two separate interview forms, one 
prepared for the children working on the 
streets and the other for their families.

Findings: The children working on the streets 
in Düzce are members of multi-child families 
who emigrated to the region from Eastern 
Anatolia Region and South-East Anatolia 
Region because of economic problems. The 
children who are in the age range of 10-16 
years have been both attending school and 
working on the streets. These children who 
are living together with their families have 
been working on the streets generally for a 
period of 5 to 12 hours by doing such works 
as shoe shining, selling paper napkins and 
“simit” (Turkish bagels).

Conclusion: The main and primary fac-
tors forcing the child to work in Düzce are 

Araştırma
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poverty of the family, unsuited housing and 
challenging living conditions, parents’ being 
uneducated and jobless, various health prob-
lems and unprepared immigration. Econom-
ic problems which moved from rural to urban 
areas are the dominant factor that pushes the 
child to work on the streets.

Key Words: Street children, children wor-
king on street, characteristics of their family

GİRİŞ

Türkiye işsizlik, yoksulluk ve göç ile ka-
rakterize edilen köklü sosyal sorunla-
rıyla birlikte hızlı bir değişim sürecin-
den geçmeye devam etmektedir. Bu 
sorunlar az ya da çok, doğrudan veya 
dolaylı bir şekilde toplumun tüm nüfus 
gruplarını etkiliyor olsa da hiç şüphe 
yoktur ki bu sorunlardan en fazla etki-
lenen çocuklardır. Son yıllarda sokakta 
yaşayan ve çalışan çocukların sayısın-
daki artış bu durumun en çarpıcı gös-
tergelerinden biridir.

Ülkeler arasında farklı sosyo-kültürel 
ve ekonomik yapılar nedeniyle deği-
şik adlarla anılıyor olsa da literatür-
de sokakta yaşayan ve çalışan çocuk-
lar daha ziyade ‘sokak çocuğu’ kavra-
mı altında ele alınmaktadır. UNICEF ta-
rafından da kabul edilen sınıflandırma-
da yaygın olarak sokakta yaşayan ço-
cuk, ‘sokağın çocuğu’; sokakta çalışan 
çocuk ise ‘sokaktaki çocuk’ olarak nite-
lendirilmektedir. Sokağın çocukları bir 
yetişkinin korumasından ve yol göste-
riciliğinden yoksun, sokağı gerçek ev 
haline getirmiş çocuklardır. Sokakta-
ki çocuklar ise ailesinden giderek daha 
az destek alan, ailenin geçim sorumlu-
luğunu sokaklarda, pazarlarda çalışa-
rak paylaşmak zorunda kalan çocuk-
lardır (Ennew, 1998: 15; Kombaraka-
ran, 2004: 855; Akyüz, 2010: 333-334).

Dünya genelinde halen yaklaşık olarak 
100 milyon sokak çocuğu bulunmakta-
dır. Bu çocukları Brezilya’nın gettola-
rında, Moğolistan’ın yer altı mağarala-
rında, Londra metrosunda, New York 
Greyhound otobüs istasyonlarında, Si-
erra Leone’nin Kroo kasabasındaki te-
nekeden yapılmış kulübelerinde göre-
biliriz (Hinton, 2006: 73-74).

Türkiye’de genel olarak yapısal sorun-
larla bağlantılı olduğu gözlenen sokak 
çocukları olgusu yeni olmamakla bera-
ber giderek gündemi daha fazla işgal 
eder hale gelmiştir. Türkiye Büyük Millet 
Meclisi Araştırma Raporu’nda (2005) 
açıkça belirtildiği üzere Türkiye’deki 
hızlı kentleşme süreci ile oluşan ge-
cekondulaşma, göç, işsizlik, ekonomik 
yetersizlik, çocuğun sokakta çalışıp 
para kazanmasını teşvik edici kültürel 
değerler, aile içi cinsel taciz, tecavüz ve 
şiddet, sokağın özgürlüğü ve çekiciliği, 
çocuğun eğitimsizliği, ailelerin çocukla-
rını ihmal ve istismar etmeleri, arkadaş 
grupları, medyanın olumsuz yayınları, 
denetimsiz oyun salonlarının çekiciliği, 
yetişkinlerin acıma duyguları ile sokak 
çocuklarına para vermeleri gibi pek çok 
faktör bu çocukların sayıca artmasına 
yol açmaktadır.

Türkiye’de sokak çocuklarının genel 
profili bilinse de ulusal düzeyde kap-
samlı çalışmaların olmadığı görülmek-
tedir. Özellikle, İstanbul, Mersin, Anka-
ra, Gaziantep, Adana gibi yoğun göç 
alan metropollerde sokak çocukları-
na rastlamak olağan bir durum haline 
gelmiştir. Ülke ekonomisinin son yıllar-
da ardı ardına krizlerle boğuşması ve 
istihdamın önemli ölçüde daralması ile 
ailelerin büyük bölümünün çocuklarını 
çalıştırmak zorunda kaldığı söylenebi-
lir. Kamusal hizmetlerde daralma görü-
lürken sosyal hizmetlere ihtiyaç duyan 



Alptekin

27

insan sayısı da giderek artmaktadır. 
Bunun sonucunda da aile destek prog-
ramlarının yetersiz olmasıyla ailelerin 
giderek dağılma sürecine girmeleri ka-
çınılmaz olmaktadır. Bugün ülkemizde 
sayıları tam olarak bilinmese de önem-
li sayıda çocuğun sokaklarda çalıştığı-
nı ve yaşadığını tahmin etmek zor de-
ğildir (Acar, 2006: 13).

Bir çalışmasında Atauz (2001: 171) 
Türkiye’de sokakta çalışan çocukların 
çoğunlukla erkek ve 7-15 yaşları ara-
sında olup kente göçle gelen çok ço-
cuklu çekirdek ailelere mensup olduk-
larını, çalışarak aile gelirine katkıda bu-
lunup kazançlarını ailelerine verdikleri-
ni belirtmiştir. Atauz (2001: 171) bu ço-
cukların genellikle gecekonduda ailele-
riyle birlikte yaşadığını, ya ilkokula de-
vam etmekte olduğunu ya da ilkokulu 
bitirdiğini özellikle vurgulamıştır.

Sokakta çalışan çocuk yerine ‘sokakta 
çalıştırılan çocuk’ ifadesinin tercih edil-
diği Sosyal Hizmetler Çocuk Esirge-
me Kurumu (SHÇEK) Çocuk ve Genç-
lik Merkezleri Yönetmeliği’nde sokak-
ta çalıştırılan çocuk; ailesiyle ilişkisi az 
veya çok devam etmekle birlikte günün 
önemli bir bölümünde, aile desteği ol-
maksızın yaşadığı mekandan uzakta 
kendi isteği veya ailesinin isteği ile ça-
lıştırılan, eğitim olanaklarından kısmen 
veya tamamen yoksun bırakılmış 7-18 
yaş grubu çocuk olarak tanımlanmak-
tadır (SHÇEK Çocuk ve Gençlik Mer-
kezleri Yönetmeliği, 2001).

Sokakta çalışan çocuklar diğer akranla-
rıyla kimi özellikleri bakımından farklılık 
göstermektedir. Her şeyden önce sokak-
ta bulunmaları nedeniyle fiziksel, duygu-
sal, sosyal ve bilişsel gelişim açısından 
risk ve tehlike altındadır. Ayrıca bu ço-
cukların para kazandıkları için kendisini 

yetişkin gibi hissedebilme, sokaktaki so-
rumsuz ve kontrolsüz yaşamdan etkile-
nerek sosyal yaşamdan tamamen kopa-
bilme olasılıkları vardır. Dolayısıyla so-
kaktaki çocukları ve onları sokakta ça-
lışmaya iten nedenleri önceden tespit et-
mek büyük bir önem taşımaktadır.

Bu çalışmada toplumun yapısal özel-
liklerine, ailelerin yapı ve işleyişlerinde-
ki değişimlere ve ekonomik yaşantıdaki 
iniş-çıkışlı dönemlere göre değişik fak-
törlerin çocukları sokakta çalışmaya yö-
nelttiği düşüncesinden hareketle, sokak-
ta çalışan çocuk olgusu, özellikle son yıl-
larda sanayileşme yönünde hızlı bir de-
ğişim trendi içerisine girmiş olan bir ilde; 
Düzce ili örneğinde ele alınmaktadır.

Sayıları değişkenlik gösterse de Düzce 
İl Emniyet Müdürlüğü Çocuk Şubesi’nin 
tespitlerine göre Düzce’de sokakta ça-
lışan 50-100 kişiden oluşan bir grup 
çocuk bulunmaktadır. Nicelik açısın-
dan bakıldığında ilk etapta bu tablo, 
sorunun büyük boyutlarda olmadığı-
nı düşündürebilir. Ancak deprem son-
rası devletten aldığı teşviklerle Düzce, 
hızla bir sanayi ili olma yönünde ilerle-
mekte; bu nedenle sürekli göç almak-
ta ve giderek bir cazibe ve çekim mer-
kezi haline dönüşmektedir. Değişen bu 
görüntüsüyle Düzce’de sokakta çalışan 
çocuklara ilişkin bir çalışmanın başla-
tılması gereklidir. Şayet bu doğrultuda 
önceden çalışmalar yapılmaz ve ön-
lemler alınmaz ise yakın gelecekte so-
kakta çalışan çocukların sayısında ar-
tış olması kaçınılmazdır.

ARAŞTIRMANIN AMACI VE ÖNEMİ

Sokakta çalışan çocuklara yönelik araş-
tırmalarda sadece çocuklara ilişkin birey-
sel özellikler ve farklılıklar üzerine odak-
lanmak, sokakta çalışan çocuk olgusunu 
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açıklığa kavuşturmada yetersiz kalmak-
tadır. Dolayısıyla aile özelliklerini ve et-
kileşim içerisinde bulunulan çevrenin te-
mel karakteristiklerini de araştırmalara 
dahil etmek gerekmektedir.

Bu araştırmanın genel amacı Düzce’de 
sokakta çalışan çocukları ve aileleri-
ni (çeşitli yönleriyle) betimlemek ve ço-
cukları sokakta çalışmaya iten etkenleri 
saptamaktır. Araştırmada sokakta çalı-
şan çocuklar, tanıtıcı bilgiler, okul ya-
şamları, sağlık durumları, madde kul-
lanma durumları, suç öyküleri ve çalış-
ma yaşamları bakımından; aileleri ise 
tanıtıcı bilgiler, yaşanılan konut, sağlık 
durumu, madde kullanma durumu, göç 
öyküsü ve yaşanılan temel sorunlar ba-
kımından betimlenmeye çalışılmıştır.

Düzce’de doğrudan sokak çocuklarına 
yönelik yapılan çalışmaların sayısı son 
derece sınırlı olması araştırmayı önem-
li kılmakta; bir sosyal soruna dönüşme 
potansiyeli bulunan henüz yayılmamış 
ve büyümemiş bir sorunun önceden 
ele alınması araştırmanın önemini ar-
tırmaktadır.

YÖNTEM
Araştırma Modeli

Bu araştırmada Düzce İl Merkezi’nde so-
kakta çalışan çocuklar ve aileleri çeşit-
li yönleriyle betimlenmek istenmiş ve ço-
cukları sokakta çalışmaya iten etken-
ler saptanmaya çalışılmıştır. Bu özelliği 
ile araştırma; “tarama” (survey) türünde 
bir araştırma niteliğindedir. Neuman’ın 
(2003: 35) belirttiği gibi yaygın olarak kul-
lanılan tarama modeli betimleyici veya 
açıklayıcı bir niteliğe sahiptir. Bu tür araş-
tırmalarda araştırmacı duruma veya ola-
ya hiçbir şekilde müdahale etmeyip basit-
çe sorularının yanıtlarını almaya çalışır. 
Tarama araştırmalarında araştırmacılar 

kısa bir süre içerisinde pek çok insana 
çeşitli sorular yöneltme ve pek çok insa-
nın ne düşündüğünün veya ne yaptığının 
bir resmine ulaşma olanağına sahip ola-
bilmektedir (Neuman, 2003: 35).

Evren ve Örneklem

Araştırma evreni Düzce İl Merkezi’nde 
sokakta çalışan çocuklardan ve onların 
ailelerinden oluşmaktadır. Düzce İl Em-
niyet Müdürlüğü Çocuk Şubesi’nden alı-
nan bilgilere göre araştırmanın yapıldı-
ğı tarihlerde Düzce’de yaşları 10 ile 18 
arasında değişmekte olup sokakta ça-
lışan 50-100 kişiden oluşan bir grup ço-
cuk bulunmaktadır. Bu çocukların 47’si-
nin Çocuk Şubesi’nde kaydı vardır. Bu 
47 çocuk ve ailesi (38 aile) araştırma-
nın örneklemini oluşturmuştur. Bu araş-
tırma kapsamında sadece sokakta ça-
lışan çocuğun annesi ve babası “aile” 
kapsamına alınmıştır. Kardeşler ve aynı 
evde yaşayan yakınlar aile kapsamına 
alınmamıştır. Bu durum aynı zamanda 
araştırma için bir sınırlılık oluşturmuştur.

Veri Toplama Araçları

Araştırmada; “Sokakta Çalışan Çocuk-
lara Yönelik Yapılandırılmış Görüşme 
Formu” ve “Sokakta Çalışan Çocuk-
ların Ailelerine Yönelik Yapılandırılmış 
Görüşme Formu” olmak üzere iki türlü 
veri toplama aracı kullanılmıştır. Her iki 
form kapsamlı bir literatür taramasın-
dan sonra araştırmacı tarafından geliş-
tirilmiştir. Aşağıda veri toplama araçla-
rına kısaca değinilmiştir.

i) Sokakta Çalışan Çocuklara 
Yönelik Yapılandırılmış
Görüşme Formu 

Altı bölümden oluşmaktadır: Birinci bö-
lümde sokakta çalışan çocuğun tanıtıcı 
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bilgileri, ikinci bölümde okul yaşamı, 
üçüncü bölümde sağlık durumları, dör-
düncü bölümde madde kullanım duru-
mu, beşinci bölümde suç öyküsü ve al-
tıncı bölümde sokakta çalışma yaşamı-
na ilişkin toplam 52 soru yer almaktadır.

ii) Sokakta Çalışan Çocukların 
Ailelerine Yönelik Yapılandırılmış 
Görüşme Formu

Beş bölümden oluşmaktadır: Birinci 
bölümde sokakta çalışan çocukların 
ailelerini tanıtıcı bilgiler, ikinci bölüm-
de yaşanılan konutun özellikleri, üçün-
cü bölümde sağlık durumları, dördüncü 
bölümde madde kullanım durumu, be-
şinci bölümde göç öyküsü, altıncı bö-
lümde yaşadıkları temel sorunlar alan-
ları ve yedinci bölümde ailenin çocuğu 
hakkındaki düşüncelerine ilişkin toplam 
34 soru yer almaktadır.

Veri Toplama Süreci

2009 yılı Ekim ayında başlatılan araş-
tırma 2010 yılının Ocak ayında (yak-
laşık dört aylık bir süre içerisinde) ta-
mamlanmıştır. Araştırma sürecinde 
Düzce Valiliği’nin ilgi ve desteği amaca 
ulaşmada büyük rol oynamıştır. Başta 
Düzce Valiliği olmak üzere Düzce Üni-
versitesi Sağlık Yüksekokulu, İl Sosyal 
Hizmetler Müdürlüğü, İl Sağlık Müdür-
lüğü ve İl Emniyet Müdürlüğü Çocuk 
Şubesi’nin destekleriyle araştırma veri-
lerini toplamak üzere bir ekip oluşturul-
muştur. Ekipte; iki sosyal hizmet uzma-
nı, bir psikiyatri hemşiresi, bir psikolog, 
bir çocuk gelişim uzmanı ve bir çocuk 
polisi yer almıştır.

Araştırmanın veri toplama süreci iki 
aşamadan oluşmuştur. Hazırlanan ça-
lışma takvimine göre ilk aşamada ço-
cuklarla halen devam ettikleri ilköğretim 

okullarında görüşme yapılmıştır. İkinci 
aşamada ise aileleriyle ikamet ettikleri 
evlerinde görüşmeler gerçekleştirilmiş-
tir. Aile çatısı altında bu görüşmelerin 
27’si anne, 6’sı baba ve 5’i de görüşme 
saatinde anne ve/veya baba olmadığı 
için abla ile yapılmıştır.

Görüşmelerden önce katılımcılara araş-
tırmanın amacı ve önemi hakkında bil-
gi verilmiş, güvenilir bilgilerin elde edil-
mesi için araştırmacı ve katılımcılar ara-
sında samimi ve güvene dayalı bir ilişki-
nin kurulmasına özenle dikkat edilmiştir. 
Formlarda yer alan sorular standart bir 
şekilde tüm katılımcılara sorulmuştur. 

Verilerin Analizi

Araştırmanın uygulama aşama-
sı tamamlandıktan sonra Düzce İl 
Merkezi’ndeki sokakta çalışan çocukla-
ra ve ailelerine yönelik elde edilen ham 
veriler sınıflandırılmış ve “SPSS 15.0 
paket programı” yardımıyla betimleyici 
istatistikler çıkarılmıştır. Böylece her bir 
veri grubuna ilişkin sayı ve yüzdelerden 
oluşan düz tablolar oluşturulmuş; birbi-
riyle ilişki olduğu görülen tablolar bir-
leştirilerek kendi içerisinde tek bir tab-
lo haline dönüştürülmüştür. Çocukların 
sokakta çalışma yaşamlarıyla bağlan-
tılı bir takım kategorik değişkenler ara-
sı ilişkiler ise x2 (ki kare) tekniği ile test 
edilmiş; değerlendirmelerde anlamlılık 
düzeyi olarak p<0.05 kabul edilmiştir. 
Değerlendirmelerde örneklem grubu-
nun küçüklüğü göz önünde tutulmuş ve 
x2 testlerinin sonuçları ‘pearson x2‘ye 
göre değil ‘olasılık oranı’na (likelihood 
ratio) göre kabul edilmiştir. Daha son-
ra görüşme formlarında yer aldığı gibi 
çocuklara ve çocukların ailelerine iliş-
kin veriler, kendi içerisinde alt bölümle-
re ayrılarak yorumlanmaya çalışılmıştır.
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BULGULAR VE YORUM

Bu bölüm, iki ana başlık altında ele 
alınmıştır. Öncelikle araştırma kapsa-
mında bulunan çocuklara daha sonra 
ailelerine yönelik araştırma bulgularına 
yer verilmiş ve bulgular yorumlanmaya 
çalışılmıştır.

a) Sokakta Çalışan Çocuklara 
Yönelik Bulgular 

Sokakta çalışan çocukları betimlemeye 
yönelen bu bölümde sırasıyla sokakta 
çalışan çocukların tanıtıcı bilgiler, okul 
yaşamları, sağlık durumları, madde 
kullanma durumları, suç öyküleri, çalış-
ma yaşamları ve gelecekteki hedefleri 
üzerinde durulmuştur.

Tanıtıcı Bilgiler

Araştırma kapsamında bulunan ço-
cukların tamamı (47’si) erkektir. Tablo 
1’de de görüleceği üzere sokakta ça-
lışan çocukların yaşları 10-16 yaşları 
arasında değişmektedir. Bu yaş dilim-
leri içerisinde çocukların yarıdan fazla-
sı (%57,4), 13-14 yaş grubundadır. Ço-
cukların yaş ortalaması 12,4’tür.

Sokakta çalışan çocukların yarısına ya-
kını (%46,8), 5 veya daha fazla kardeşe; 
önemli bir kısmı da (%34,1) 3 veya 4 kar-
deşe sahiptir. Tablo 1’deki bulgular açık-
lıkla bu çocukların çok çocuklu ailelere 
mensup olduğuna işaret etmektedir.

Evdeki çocuklar içerisinde sıralama-
ya ilişkin bulgular incelendiğinde bu 

Tablo 1. Sokakta Çalışan Çocukları Tanıtıcı Bilgiler 
Yaş Sayı %
10-12 16 34,0
13-14 27 57,4
15-16 4 8,5
Kardeş sayısı
1 kardeş 2 4,3
2 kardeş 7 14,9
3 kardeş 7 14,9
4 kardeş 9 19,1
5 kardeş ve daha fazla 22 46,8
Çocuğun ailedeki sıralaması
1. çocuk 11 23,4
2. çocuk 13 27,7
3. çocuk 5 10,6
4. çocuk 5 10,6
5. çocuk ve üzeri 13 27,7
Çocuğun anne babasının birliktelik durumu
Evet 43 91,4
Hayır 2 4,3
Yanıtlamayan 2 4,3
Toplam 47 100

Çocukların yaş ort: 12,4
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çocukların yoğunluk itibariyle evinde 5. 
çocuk veya üzeri ile 2. çocuk (her ikisi 
de %27,7) oldukları görülmektedir. Ara-
larında evin ilk çocuğu (%23,4) olanlar 
da azımsanmayacak orandadır. Bulgu-
lar çok çocuklu ailelerde sokakta ça-
lışan çocukların ailenin ya ilk ya da 
son çocukları arasında olduğunu gös-
termektedir. Yine Tablo 1’deki bulgu-
lara göre çocukların tamamına yakını 
(%91,4) ailesiyle birlikte yaşamaktadır.

Okul Yaşamı

Sokakta çalışan çocukların eğitim du-
rumlarına ait bulguların yer aldığı Tab-
lo 2’de görüldüğü gibi çocuklardan sa-
dece 2 kişi ilköğretim mezunu olup di-
ğerlerinin hepsi bir ilköğretim okulun-
da öğrencidir. Bu çocukların çoğun-
luğu sırasıyla 8. (%31,1); 7. (%24,4); 
6. (%20,0) ve 5. (%15,5) sınıflarda-
dır. İlköğretimde okuyan çocukların 

Tablo 2. Sokakta Çalışan Çocukların Okul Yaşamları
Eğitim durumu Sayı %
İlkokul mezunu 2 4,3
İlköğretimde öğrenci 45 95,7
Toplam 47 100
Sınıf Dağılımı
3. Sınıf 1 2,3
4. Sınıf 3 6,7
5. Sınıf 7 15,5
6. Sınıf 9 20,0
7. Sınıf 11 24,4
8. Sınıf 14 31,1
Devamsızlık
Okula düzenli devam ediyor 31 66,0
Okula ara sıra devamsızlık yapıyor 12 25,4
Okula çok fazla devamsızlık yapıyor 2 4,3
Yanıtlamayan 2 4,3
Okula devam etmedeki isteklilik
İstekli 38 80,8
Kararsız 1 2,2
İsteksiz 6 17,0
Okul değişikliği yapma
Okul değişikliği yapmış 22 48,9
Okul değişikliği yapmamış 23 51,1
Disiplin cezası alma
Disiplin cezası almış 16 35,6
Disiplin cezası almamış 29 64,4
Toplam 45 100
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%66,6’sı okula düzenli olarak devam 
etmekte olup %24,6’sının okula ara 
sıra, %4,4’ünün ise okula çok fazla de-
vamsızlık yapıyor olması dikkat çekici-
dir. Bu çocukların büyük bir çoğunluğu 
(%84,4) okula devam konusunda istek-
lidir. Bulgular, çocukların bunca istekli-
liğine karşın okula ara sıra devamsızlık 
yapıyor olmalarında aynı zamanda so-
kakta çalışıyor olmanın etkisinin oldu-
ğunu düşündürmektedir.

Çocukların hemen hemen yarısının 
(%48,9) okul değişikliği yapmış olma-
sı ve hiç de azımsanmayacak bir kıs-
mının (%35,6) disiplin cezası almış ol-
ması dikkati çekmektedir. Görüşme-
lerde disiplin cezası almış çocukla-
ra ceza alma nedenleri sorulduğun-
da en çok “kavga” (12 kişi) yanıtı alın-
mıştır. Sokakta çalışıyor olmak “so-
kak kültürü” olarak bilinen kendini sal-
dırgan biçimde ifade etme, küfürlü ko-
nuşma, hırçın olma, kolayca kavgaya 
tutuşma vb. davranışlarını da berabe-
rinde getirmektedir. Sokakta çalışan 
çocuklar sokakta edindikleri bir takım 
davranış kalıplarını kısmen okula taşı-
yarak bu doğrultuda “kavga”yı doğal bir 
sorun çözme biçimi olarak görüyor ola-
bilirler. Nitekim Erdoğdu ve Oto (2004: 

19), sokakta çalışan çocuklarda okula 
devam etmede yaşadığı güçlükler, so-
kak koşullarının kendine özgü sorunları 
ve bunlarla başa çıkma vb. nedenlerle 
saldırgan davranışların görülebileceği-
ni ileri sürmüşlerdir. Erdoğdu ve Oto’ya 
göre çocukların sokakta çalışma sı-
rasında kendilerini korumanın yanın-
da, bu engellemelerle başa çıkma ça-
balarının onların saldırgan davranışla-
rı gösterme olasılıklarını artırmaktadır.

Sağlık durumu

Sokakta çalışan çocukların fiziksel 
sağlık durumlarına ait bulguların yer 
aldığı Tablo 3’e bakıldığında çocukla-
rın yine hiç de küçümsenmeyecek bir 
kısmında (%36,2) herhangi bir fiziksel 
hastalık durumu bulunduğu görülmek-
tedir. Toplamda çocuklardan son bir yıl 
içerisinde doktora gidenlerin (%51,1) ve 
gitmeyenlerin (%48,9) oranları ise bir-
birine çok yakındır. Bu grup içerisinde 
son bir yıllık zaman zarfında bazı ço-
cuklar hiç hastalanmamış olabilece-
ği gibi bir kısmı hastalandığı halde ya 
ebeveynleri tarafından doktora götü-
rülmemiş ya da hastalığın tedavisi aile 
içerisinde geleneksel uygulamalarla 

Tablo 3. Sokakta Çalışan Çocukların Sağlık Durumu

Fiziksel hastalık durumu Sayı %

Var 17 36,2
Yok 30 63,8

Son bir yılda doktora gitme sıklığı
1 kez 8 17,0
2-3 kez 7 14,9

4 kez ya da daha fazla 9 19,2

Doktora gitmeyen 23 48,9
Toplam 47 100
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Tablo 4. Sokakta Çalışan Çocukların 
Madde Kullanma Durumu

Madde 
kullanma Sayı %

Kullanıyor 11 23,4

Kullanmıyor 36 76,6

Toplam 47 100

Tablo 5. Sokakta Çalışan Çocukların 
Suç İşleme Durumları 

Suça işleme Sayı %

Suç işlemiş 5 10,6

Suç işlememiş 42 89,4

Toplam 47 100

gerçekleştirilmiş olabilir. Son bir yıl içe-
risinde doktora giden grup içerisinde 4 
kez ya da daha fazla sayıda doktora gi-
denlerin oran olarak öne çıkmış olma-
sı (%19,2) da elbette düşündürücüdür.

Madde Kullanma

Tablo 4’den de görülebileceği gibi ço-
cukların küçük bir kısmı (%23,4) madde 
kullanmaktadır. Çocuklar araştırmacıla-
ra sadece günde 4-5 adet sigara içtikle-
rini; sigara kullanmaya daha çok arka-
daş etkisi ve merak nedeni ile başlamış 
olduklarını söylemişlerdir. Sokakta çalı-
şan çocukların kullandıkları sigara mik-
tarının bağımlılıktan ziyade kötüye kul-
lanım tarzında olduğu öne sürülebilir.

Suç öyküsü

Sokak, sokakta yaşamını sürdürenler 
için suç işleme veya suça yönelmede 
potansiyel olarak bir çekim alanıdır. Do-
layısıyla sokakta çalışan çocuklar için 
göz önünde bulundurulacak diğer bir 
konu da bu çocukların suç işleme veya 
suça karışma durumlarıdır. Konuya iliş-
kin bulgular Tablo 5’de sunulmuştur.

Sokakta çalışan çocuklar içerisinden 
geçmiş yaşantılarında sadece 5 ço-
cuk (%10,6) bir suç işlemiştir. Bu 5 ço-
cuk araştırmacılara şu suçları işledikleri-
ni söylemişlerdir: Gasp, hırsızlık, kamu-
ya zarar verme ve kavga. Çocuklar işle-
dikleri suç sonrası ya çocuk oldukları için 

acıma duygusuyla karşı tarafça affedil-
miş ya da suç sonrası polis şubesi ça-
lışanlarınca sıkı denetime tabi tutulduk-
ları için herhangi bir ceza almamışlardır. 
Bir yönüyle nispeten kapalı bir çevrede 
sürdürülen yakın ilişkilerin cezanın önü-
ne geçtiği söylenebilir. Sokak ve sokakta 
çalışma, suç işleme davranışı için potan-
siyel bir risk barındırmış olsa da araştır-
ma kapsamındaki çocukların büyük ço-
ğunluğunun suç işleme davranışından 
uzak kalmış olması önemli görülmüştür.

Sokakta Çalışma Yaşamı

Sokaktaki yaşam tehlike, tehdit ve 
stresle doludur. Sokakta bulunan diğer 
çocukların saldırısına uğramadan, ik-
lim koşullarına ayak uydurmaya varın-
caya kadar pek çok tehlike ve güçlük 
söz konudur (Hinton, 2006: 74).

Çocukların sokakta yaptıkları iş türle-
rine ilişkin bulguların yer aldığı Tablo 
6’da görülebileceği gibi çocuklar men-
dil satma, ayakkabı boyama, simit sat-
ma vb. çeşitli işler yapmaktadır. Çocuk-
ların bir kısmı birden fazla iş yapıyor ol-
masına karşılık çoğunluğu (%67,3) 
ayakkabı boyacılığı yapmaktadır. Ço-
cukların yaptığı işler son derece basit 
ve ciddi bir ön koşul (sermaye, bilgi, be-
ceri gibi) gerektirmeyen işlerdir.

Sokakta çalışan çocukların çalışma 
nedenleri de farklıdır. Çocukların bir 
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Tablo 6. Sokakta Çalışan Çocukların Çalışma Yaşamlarına Ait Bilgiler (I) 
Sokakta yapılan iş Sayı %
Mendil satma 8 15,4
Ayakkabı boyama 35 67,3
Simit satma 4 7,7
Diğer 5 9,6
Toplam 52* 100
Çalışma nedeni
Okumayı istememe 3 4,5
Ailesine destek 28 41,8
Okul masraflarını karşılama 20 29,8
Diğer 16 23,9
Toplam 67* 100
Çalışmaya başlama şekli
Ailenin baskısı veya teşviki 10 18,3
Arkadaşların baskısı veya teşviki 12 21,9
Kendi isteği 25 45,4
Diğer 4 7,2
Yanıtlamayan 4 7,2

Toplam 55* 100
Birlikte çalışılan kişiler
Yalnız 15 28,8
Akraba ile 9 17,3
Arkadaşları ile 21 40,4
Diğer 7 13,5
Toplam 52* 100

* Birden fazla seçenek işaretlenmiştir

kısmının çalışmak için birden fazla ne-
deni vardır. Yoğunlukları açısından ya-
rısına yakını (%41,8) ailesine destek ol-
mak; önemli bir kısmı da (%29,8) okul 
masraflarını karşılamak amacıyla ça-
lışmaktadır. Okumayı istememe (%4,5) 
azınlıkta kalan çalışma nedeni olarak 
görülmektedir. Çocukların çalışma ne-
denlerine dair bu bulgular ailede ya-
şanan ekonomik güçlüklerin çocuk-
ların çalışmaya yönelmesinde temel 
bir problem olduğunu göstermektedir. 
Tablo 6’dan elde edilen bir diğer bulgu 

çocukların farklı şekillerde çalışmaya 
başlamış olmalarıdır. Çocukların yarı-
sına yakınının (%45,4) kendi isteği ile 
çalışmaya başlamış olması dikkat çe-
kicidir. Bununla birlikte bulgular; çocuk-
ların önemli sayılabilecek bir kesiminin 
(%21,9) arkadaşların; diğer bir kesimi-
nin (%18,3) ise ailenin baskısı veya teş-
vikiyle çalışmaya başladıklarını göster-
mektedir. Öte yandan çocukların sade-
ce %28,8’i, yalnız çalışmaktadır. Ço-
cukların %40,4’ü arkadaşlarıyla; %19,1’i 
akrabalarıyla çalışmaktadır. Bulgular 
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çocukların çalışırken genellikle yalnız 
olmadıklarına işaret etmektedir.

Tablo 7’de sokakta ne kadar zaman-
dır çalışıldığını gösteren bulgulara göre 
yoğunlukları bakımından çocukların ça-
lışma süreleri 0-6 ay (%42,5), bir yıldan 
fazla (%29,8) ve 1 yıl (%19,1) şeklinde 
sıralanmaktadır. Sokakta çalışan ço-
cukların yarısına yakını (%47,7) boş bul-
dukları ve müsait oldukları zamanlarda 
çalışmaktadırlar. Çocuklar arasından 
hafta sonu çalışanlar (%37,3), hafta içi 
çalışanlardan (%8,5) daha fazladır. Ço-
cuklar çoğunlukla (%89,3) gündüzleri 

çalışmaktadırlar. Çalışma saatlerine 
bakıldığında çocukların 5-12 saat ara-
sında çalıştıklarını söylemek mümkün-
dür. Sokakta çalışan %44,7’si, 5-7 saat 
arasında; %36’si 8-12 saat arasında ça-
lışmaktadır ki, bu zaman dilimi okul ya-
şantısı devam eden çocuklar için olduk-
ça uzun bir çalışma süresidir.

Tablo 8’e bakıldığında sokakta çalışan 
çocukların günlük olarak farklı miktar-
larda para kazandıkları anlaşılmakta-
dır. Çocuklar çoğunluk bakımından sı-
rasıyla günlük olarak ortalama 11-20 
TL (%40,4); 6-10 TL (%34,0) ve 21 TL 

Tablo 7. Sokakta Çalışan Çocukların Çalışma Yaşamlarına Ait Bilgiler (II)

Çalışma süresi Sayı %
0-6 ay 20 42,5
7-11 ay 2 4,3
1 yıl 9 19,1
Bir yıldan fazla 14 29,8
Yanıtlamayan 2 4,3

Çalışılan günler
Hafta içi 4 8,5
Hafta sonu 17 37,3
Boş olduğum, müsait olduğum her zaman 23 47,7
Yanıtlamayan 3 6,5
Çalışılan zaman dilimi
Gündüz 42 89,3
Akşam 1 2,1
Gündüz ve akşam 2 4,3
Yanıtlamayan 2 4,3

Günlük çalışılan saat miktarı

1-2 saat 3 6,4
3-4 saat 4 8,5
5-7 saat 21 44,7
8-12 saat 17 36,2
Yanıtlamayan 2 4,3
Toplam 47 100
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Tablo 8. Günlük Ortalama Kazanılan Para Miktarı ve Parayı Harcama Yeri
Günlük kazanılan para miktarı Sayı %
0-5 TL 2 4,3
6-10 TL 16 34,0
11-20 TL 19 40,4
21 TL ve üzeri 8 17,0
Yanıtlamayan 2 4,3
Toplam 47 100
Parayı harcama yeri
Ailesine veriyor 34 49,2
Kendi isteği ile harcıyor 19 27,6
Okul masraflarını karşılıyor 14 20,3
Diğer 2 2,9
Toplam 69* 100

* Birden fazla seçenek işaretlenmiştir

ve üzeri (%17,0) para kazanmaktadır-
lar. Günde ortalama 11-20 TL bir çocuk 
için hiç de küçümsenecek bir kazanç 
değildir. Bu kazanç pek çok babanın 
kazancının üstünde olup aylık olarak 
hesap edildiğinde (ki yaklaşık 600TL’ye 
tekabül etmektedir) devletin belirlediği 
asgari ücreti (2009 yılı ikinci yarısı için 
net 546 TL) de geçmektedir.

Çocukların hemen hemen yarısı 
(%49,2) kazandıkları parayı ailelerine 
vermektedir. Geride kalanların bir kıs-
mı (%27,6) parasını kendi isteği doğ-
rultusunda; diğer bir kısmı ise (%20,3) 
okul masraflarını karşılamak üzere kul-
lanmaktadır. Bulgulara dayanarak ço-
cukların aile bütçesine doğrudan katkı 
sağladığını, kendi okul masraflarını da 
karşılayarak ailenin ekonomik yükünü 
azalttığını söylemek mümkündür.

Sokakta çalışan çocukların çalışma es-
nasında sorunlarla karşılaşma durum-
larına ilişkin bulguların sunulduğu Tab-
lo 9’dan bu çocukların yarıdan biraz 
fazlasının (%59,5) çalışma esnasında 

herhangi bir sorunla karşılaşmadığı; bir 
kısmının (%36,2) ise karşılaştığı anla-
şılmaktadır.

Çalışma anında herhangi bir sorun-
la karşılaşan çocukların yarısına yakı-
nı (%47,1) diğer çocuklar tarafından; bir 
kısmı (%23,4) da yetişkinler tarafından 
rahatsız edilmektedir. Bilindiği üzere 
sokakta çalışan çocuklar sırf sokakta 
çalışıyor olmaktan dolayı fiziksel, cin-
sel, psikolojik, sosyal bir çok tehlikeye 
(şiddet, madde bağımlılığı, suça karış-
ma, cinsel istismar, sağlık sorunları vb.) 
kalabilmektedirler. Buna karşılık araş-
tırmada bu çocukların sokakta yaşana-
bilecek sorunlarla daha az karşılaşıyor 
olma bulgusu çalıştıkları yer ile (resmi 
kurum ve kuruluşların da yakınlarında 
bulunduğu Düzce şehir merkezinde yer 
alan Gaziantep Caddesi, Spor Sokak, 
Anıt Park ve civarı) bahsedilen sorun 
alanları açısından görece güvenli olu-
şu ile açıklanabilir.

Tablo 9’dan görülebileceği gibi so-
kakta çalışan çocukların %59,5’inin 
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Tablo 9. Sokakta Çalışan Çocukların Çalışırken Karşılaştıkları Sorunlar ve 
Çalışmaya İlişkin Memnuniyetleri 

Çalışırken sorunla karşılaşma Sayı %
Karşılaşılıyor 17 36,2
Karşılaşılmıyor 28 59,5
Yanıtlamayan 2 4,3
Toplam 47 100
Çalışırken karşılaşılan sorun türü
Diğer çocuklar rahatsız ediyor 8 47,1
Yetişkinler rahatsız ediyor 4 23,4
Diğer 5 29,5
Toplam 17 100
Çalışmaya ilişkin memnuniyet durumu
Memnun 28 59,5
Memnun değil 17 36,2
Yanıtlamayan 2 4,3
Toplam 47 100

çalışmaktan dolayı memnun olması; 
buna karşılık %36,2’sının çalışmaktan 
memnun olmaması dikkat çekicidir. Bu 
durum önlem alınmadığında bu çocuk-
ların sokakta çalışmaya devam edece-
ğini düşündürmektedir.

Bu bölümde çocukların sokakta çalış-
ma yaşamlarıyla bağlantılı bir takım ka-
tegorik değişkenler arası ilişkiler de in-
celenmiştir. Yapılan istatistiksel de-
ğerlendirmelere göre sadece günlük 

Tablo 10. Günlük Çalışma Saati ile Madde Kullanma Arasındaki İlişki

Günlük çalışma saati
Madde kullanma

Evet Hayır Toplam
1-2 saat 0 3 3
3-4 saat 2 2 4
5-7 saat 3 18 21
8-12 saat 4 13 17
Yanıtlamayan 2 0 2
Toplam 11 36 47

x2=0,040; P<0,05

çalışma saati ile madde kullanımı ara-
sında ve günlük kazanılan para miktarı 
ile çalışma memnuniyeti arasındaki iliş-
kin manidar olduğu görülmüştür. 

Tablo 10’da görüleceği üzere sokak-
ta günlük çalışma saati ile madde kul-
lanma arasında anlamlı bir ilişki sap-
tanmıştır. Bu sonuç sokakta günlük 
çalışma saati arttıkça madde kullan-
ma olasılığının da arttığını ortaya çı-
karmaktadır.
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Tablo 11’den de görülebileceği gibi 
çocukların sokakta çalışmaya ilişkin 
memnuniyet düzeyleri ile günlük ka-
zanmış oldukları ortalama para miktarı 
arasındaki ilişki de manidardır.

Tablo 11’deki sonuca dayalı olarak gün-
lük kazanılan para miktarı arttıkça ço-
cuğun sokakta çalışma memnuniyeti-
nin de arttığını söylemek mümkündür.

Çocuklarla yapılan görüşmelerde 
son olarak gelecekteki hedefleri de 

araştırma kapsamında ele alınmıştır. 
Bu doğrultudaki bulgular Tablo 12’de 
sunulmuştur.

Gelecekteki Hedef

Tablo 12’de yer alan bulgular ince-
lendiğinde çocukların farklı beklenti-
ler içerisinde olduğu görülmektedir. 
Bu beklentiler arasında polis olmak is-
teyenlerin çoğunlukta (%31,0) olduğu 
hemen göze çarpmaktadır. Sokaktaki 

Tablo 11. Günlük Kazanılan Para Miktarı ile Çalışıyor Olmaya Dair Memnuniyet 
Arasındaki İlişki 

Para miktarı
Çalışma memnuniyeti

Memnun Memnun değil Toplam
0-5 TL 2 0 2
6-10 TL 7 9 16
11-20 TL 11 8 19
21 TL ve yukarısı 8 0 8
Toplam 28 17 45

x2= 0,036; P<0,05

Tablo 12. Sokakta Çalışan Çocukların Gelecekteki Hedefleri 
Gelecekteki Hedef Sayı %
Öğretmen olmak 6 13,8
Avukat olmak 1 2,3
Polis olmak 16 31,0
Doktor olmak 6 13,8
Futbolcu olmak 2 4,3
Patron olmak 2 4,3
Mühendis olmak 2 4,3
Kuaför olmak 2 4,3
Ticaret ile uğraşmak 6 12,8
Üniversite okumak 1 2,3
Şoför olmak 1 2,3
Evlenmek 1 2,3
Planı yok 1 2,3
Toplam 47 100
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çocuklar için polis bir otorite figürüdür. 
Çocuklar polisten korkarlar çünkü em-
niyet kayıtlarına girip; kötü bir şekil-
de anılacaklarını veya muamele göre-
ceklerini düşünürler (Boakye-Boaten, 
2008; 80). Çocuklar bu beklentileriy-
le sıklıkla karşılaştıkları ve çekindikleri 
bir otorite figürüyle adeta özdeşlik kur-
muş gibidirler. Polis olmayı istemenin 
dışında öğretmen (%13,8) ve doktor 
olmanın (%13,8) çocukların gelecekte-
ki hedefleri arasında önemli bir yer tut-
tuğu anlaşılmaktadır.

Bulgular genel olarak değerlendirildi-
ğinde çocukların hedeflerinde öncelik-
le bir meslek sahibi olmak vardır. Ço-
cukların sahip olmayı en çok istedikleri 
meslekler (polislik, öğretmenlik, dok-
torluk) onların yaşantılarında önem-
li bir yer tutan, yüz yüze gelme olası-
lıkları yüksek olan mesleklerdir. Ço-
cukların sahip olmak istedikleri mes-
leklerin dikkati çeken bir başka yönü 
de bunların toplumda oldukça prestij-
li ve maddi getirisi yüksek meslekler 
oluşudur. Bu doğrultuda çocuklar ör-
neğin bir güç sembolü olarak polislik 
mesleğini güce ulaşmanın, geniş kitle-
lere hitap eden öğretmenlik ve doktor-
luk mesleğini ise toplumda söz ve iti-
bar sahibi olmanın bir yolu olarak gör-
müş olabilirler.

Daha önce değinildiği üzere sokakta 
çalışan çocukları sınıflandırmada aile 
ile sürdürülen ilişki önemli bir faktör ol-
maktadır. Aile yapısı ve yaşantısını sor-
gulamadan sokak çocukluğu olgusunu 
anlamak mümkün değildir (Boakye-
Boaten, 2008; 69). Bu nedenle araş-
tırma kapsamında sokakta çalışan ço-
cukların ailelerine de yer verilmiş ço-
cukların ailelerine yönelik bulgular aşa-
ğıda sunulmuştur.

b) Sokakta Çalışan Çocukların 
Ailelerine Yönelik Bulgular

Bu bölümde sokakta çalışan çocukla-
rın ailelerine yönelik sırasıyla tanıtıcı 
bilgiler, yaşanılan konut, sağlık duru-
mu, madde kullanma, göç öyküsü, te-
mel sorunlar, çocuk hakkında düşün-
celer ve kurumlardan beklentilere iliş-
kin bulgulara yer verilmiştir.

Tanıtıcı Bilgiler

Sokakta çalışan çocukların ailelerinin 
tanıtıcı bilgilerine ait bulguların yer al-
dığı Tablo 13’den de görülebileceği gibi 
yaşları bakımından babaların tamamı-
na yakını ya 30-40 yaş (%47,3) ya da 
41-50 (%47,4) yaş grubu arasındadır. 
Babaların yaş ortalaması 42,3’dür. Bul-
gular babaların “orta yaş kuşağı” ara-
sında olduğuna işaret etmektedir. Ba-
baların çoğunluğu (%60,5) ilkokul me-
zunudur. İlkokul mezunlarının dışın-
da okur-yazar olmayan grup (%18,4) 
ve sadece okur-yazar olan bir grup 
(%13,2) bulunmaktadır. Bulgular çer-
çevesinde babaların eğitim düzeyinin 
çok düşük olduğunu söylemek müm-
kündür. Babalarının mesleklerinin da-
ğılımı incelendiğinde babaların emeğe 
dayalı niteliksiz denilebilecek meslek-
lere sahip oldukları görülmekte; mes-
lek grupları arasında çoğunluk (%50,0) 
inşaat işçiliğinde toplanmaktadır. Halen 
babaların bir kısmının (%29,0) mesle-
ği yoktur. Babalarda çalışmayanların 
oranı (%55,3), çalışanların oranından 
(%31,6) açıkça fazladır. Babaların bir 
kısmının hiçbir mesleğinin olmayışı; bir 
kısmının da niteliksiz mesleklere sahip 
olması göz önünde bulundurulduğun-
da aralarında çalışmayanların oranının 
daha fazla olması doğal bir sonuçtur. 
Ailede gelir getiren kişi olarak baba-
nın çalışmaması ve gelir getiren başka 
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Tablo 13. Aileleri Tanıtıcı Bilgiler
Özellikler Babalar Anneler
Yaş Sayı % Sayı %
30-40 18 47,3 25 65,8
41-50 18 47,4 10 26,3
51 ve üzeri 2 5,3 3 7,9
Eğitim durumu
Okur yazar değil 7 18,4 24 63,2
Okur yazar 5 13,2 5 13,1
İlkokul mezunu 23 60,5 9 23,7
Ortaokul mezunu 1 2,6 - -
Bilinmeyen 2 5,3 - -
Meslek
Meslek yok 11 29,0 38 100,0
Çiftçi 2 5,2 - -
Emekli 1 2,6 - -
İşçi 19 50,0 - -
Serbest çalışıyor 5 13,2 - -
Çalışma Durumu
Çalışıyor 12 31,6 2 5,3
Çalışmıyor 21 55,3 36 94,7
İş buldukça çalışıyor 2 5,3
Yanıtlamayan 3 7,8
Toplam 38 100 38 100

Babaların yaş ort: 42,3
Annelerin yaş ort: 39,7

kişinin bulunmaması Subaşı Baybuğa 
ve Kubilay’ın (2003: 37) da belirttiği gibi 
çocuğun çalışmasında zorlayıcı bir et-
ken olabilmektedir.

Annelere ilişkin bulgular incelendiğin-
de öncelikle annelerin büyük çoğunlu-
ğunun 30-40 yaş dilimi (%65,8) içeri-
sinde olduğu görülmektedir. Bu yaş di-
limi dışında kalanların çoğunluğu ise 
41-50 yaş (%26,3) arasındadır. Anne-
lerin yaş ortalaması ise 39,7’dir. Bulgu-
lar çalışan çocukların tıpkı babaları gibi 
annelerinin de “orta yaş kuşağı” arasın-
da olduğunu göstermektedir. Babalar-
dan farklı olarak annelerinin çoğunluğu 

okur-yazar (%63,2) olmayıp ancak bir 
kısmı ilkokul mezunudur (%23,7). İl-
kokulun üstünde eğitim görmüş hiçbir 
anne bulunmaması oldukça dikkat çe-
kicidir. Bulgular annelerin daha da dü-
şük bir eğitim düzeyine sahip oldukları-
na işaret etmektedir. Bunların yanı sıra 
annelerin hiç biri meslek sahibi değildir 
ve sadece 2’si bir işte (temizlik işlerin-
de) çalışmaktadır.

Sosyo-ekonomik özelliklerine iliş-
kin bulguların yer aldığı Tablo 14’deki 
bulgular incelendiğinde ilk olarak ai-
lelerin çoğunluğunun yeşil kart sahi-
bi (%73,7) olduğu göze çarpmaktadır. 
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Tablo 14. Ailelerin Sosyo-Ekonomik Durumları
Sosyal güvence Sayı %
SSK 6 15,8
Yeşil kart 28 73,7
Yok 3 7,9
Yanıtlamayan 1 2,6
Aylık gelir düzeyi
530 TL den az 27 71,1
530-730 TL 7 18,4
730-930 TL 1 2,6
1130-1330 TL 2 5,3
Yanıtlamayan 1 2,6
Aile yapısı
Çekirdek 31 81,6
Geniş 5 13,2
Diğer 2 5,2

Toplam 38 100

Az bir kısmının ise sosyal güvenlik ku-
rumu SSK’dır (%15,8). Ailelerin sadece 
%7,9’unun herhangi sosyal güvencesi 
bulunmamaktadır. Araştırmanın yapıl-
dığı zaman diliminde asgari ücret 530 
TL idi. Bu durumda ailelerin çoğunluğu 
asgari ücretin altında yani 530 TL’den 
az (%71,1) bir gelire sahiptir. Asgari üc-
retten biraz fazla (530-730 TL arası) 
geliri olan 7 aile; 730-930 TL geliri olan 
sadece 1 aile ve 1130-1330 TL geliri 
olan ise 2 aile bulunmaktadır. Bulgulara 
göre ailelerin düşük gelirli oldukları ra-
hatlıkla söylenebilir. Çocukların günde-
lik ortalama kazançlarına ilişkin bulgu-
lar, babaların aylık kazançlarına ilişkin 
bu bulgularla birlikte düşünüldüğünde 
ailenin toplam gelirinde çocukların ça-
lışmasının önemli bir payı olduğu ken-
diliğinden ortaya çıkmaktadır.

Tablo 14’de göze çarpan bir diğer bul-
gu ailelerin büyük bir çoğunluğunun 

çekirdek aile (%81,6) olmasıdır. Bu-
nunla birlikte araştırma grubunun aile-
lerin yaşadıkları mahallelerde yaptıkla-
rı gözlemlerde durumun biraz farklı ol-
duğu anlaşılmıştır. Şöyle ki; aileler her 
ne kadar esas yapıları itibariyle çekir-
dek aile olarak görünseler de akraba-
ları ile aynı mahallede ardışık sokak-
larda, hatta bir kısmı aynı bahçe için-
de yan evde birbirinden haberdar ve 
dayanışma içerisinde yaşamaktadır-
lar. Burada salt bir çekirdek aile yerine 
bir nevi “uzayan (genişleyen) çekirdek 
aile yapısı”nın farklı bir türünden bah-
setmek daha doğru olacaktır.

Yaşanılan Konut

Tablo 15’den de görülebileceği gibi ai-
lelerin sadece %5,3’ü apartman daire-
sinde yaşamakta; %71,0’i müstakil bir 
evde, %23,7’si ise bir gecekonduda 
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Tablo 15. Ailelerin Yaşadıkları Konut Tipi ve Konuttaki Pozisyonu
Konut tipi Sayı %
Müstakil 27 71,0
Gecekondu 9 23,7
Apartman 2 5,3
Konuttaki pozisyon
Kiracı 3 7,9
Ev sahibi 32 84,2
Diğer 3 7,9

Toplam 38 100

Tablo 16. Ailelerin Fiziksel ve Ruhsal Hastalık Durumları
Fiziksel hastalık durumu Sayı %
Var 20 52,6
Yok 18 47,4

Ruhsal hastalık durumu
Var 7 18,5
Yok 25 65,8
Yanıtlamayan 6 15,7
Toplam 38 100

yaşamaktadır. Ailelerinin %84,2 gibi 
büyük bir kısmı yaşadığı konutta “ev 
sahibi” pozisyonundadır. Ailelerle yapı-
lan görüşmelerde Düzce’ye göç ile ge-
len ailelerin büyük bir çoğunluğu, gel-
dikleri zamanda Düzce’nin çoğunlukla 
Ağa Mahallesi’ndeki boş buldukları ar-
salara (ruhsatsız olarak) ev yaptıkları-
nı belirtmişlerdir. Görüşmeler sonucun-
da daha sonraki yıllarda bu ailelerin bir 
kısmının yaptıkları evin tapusunu ala-
bildiği; bir kısmının ise halen tapusunu 
alamadığı anlaşılmıştır.

Sağlık Durumu

Ailelerin fiziksel ve ruhsal hastalık du-
rumlarını gösteren Tablo 16’ya göre ai-
lelerin %52,6’sında herhangi bir fizik-
sel hastalık bulunmaktadır. Yaşadıkları 

mahalle ve konutlarda yapılan ince-
lemelere dayanarak ailelerin fiziksel 
hastalıklara yakalanmalarında sağlık-
sız koşullarda yaşıyor olmaları, hijyene 
gereken önemi vermemeleri ve yeter-
li ısınma ve beslenme olanaklarına sa-
hip olmamalarının etkili olduğunu söy-
lemek mümkündür. Öte yandan 6 aile-
nin yanıt vermemiş olması düşündürü-
cü olmakla beraber ailelerde fiziksel bir 
hastalık bulunma oranına nazaran her-
hangi bir ruhsal hastalık bulunma oranı 
(%18,4) oldukça azdır.

Madde Kullanma

Sokakta çalışan çocukların ailelerinin 
madde kullanma durumlarını gösteren 
Tablo 17’deki bulgulara bakıldığında ai-
lelerin az sayıda da olsa bir kısmının 
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Tablo 17. Ailelerin Herhangi Bir Madde Kullanma Durumu
Madde kullanma durumu Sayı %
Var 20 52,7
Yok 12 31,5
Yanıtlamayan 6 15,8
Toplam 38 100
Alkol kullanma durumu
Var 5 25,0
Yok 15 75,0
Sigara kullanma durumu
Var 15 75,0
Yok 5 25,0
Toplam 20 100

(%15,8) madde kullanma durumunu 
belirtmemiş oldukları göze çarpmakta-
dır. Madde kullandığını belirten 20 ai-
leden 15 inde ‘sigara’; 5’inde de ‘alkol’ 
kullanımı olduğu anlaşılmaktadır.

Göç Öyküsü

Sokakta çalışan çocukların ailelerinde 
sorgulanması gereken en temel özellik-
lerden birisi de göç olgusudur. Tablo 18’e 
bakıldığında ailelerin büyük bir çoğunlu-
ğunun (%81,6) geçmiş yaşamlarında bir 
göç durumunun bulunduğu anlaşılmak-
tadır. Bulgular göç olgusunun sokak-
ta çalışan çocukların ailelerinin tipik bir 
özelliği olduğu bilgisini doğrulamakta-
dır. Esasen çocukların sokakta çalışma-
sı ile yoksulluk ve göç arasındaki bağ-
lantı açıktır. Göç, geçmiş birikim, serma-
ye veya beceri yoksunluğuyla birleşince 
kente tutunamamak anlamına gelmekte-
dir. Bu, kente tutunamayan ailelerin yerel 
çözümlere başvurmalarına yol açar. Bu 
çözümler içinde çocukların çalıştırılma-
sı ağırlıklı yer tutar (Altıntaş, 2003: 40).

Burada yeri gelmişken araştırma kap-
samında ailelerle yapılan görüşme-
lerden elde edilen şu gözlem notu da 

açıklanmalıdır: Düzce’ye göç ile gelen 
ailelerin çoğunluğu Doğu Anadolu’dan 
(özellikle Ağrı ili) ve az da olsa bir kısmı 
Güneydoğu Anadolu Bölgesi’ne bağ-
lı illerden gelmişlerdir. Bulgulara yeni-
den bakıldığında çocukların ailelerin-
den göç etmiş olanların çoğunluğunun 
(%67,3) ‘iş bulma’ nedeniyle göç ettiği 
görülmektedir. Diğer nedenler incelen-
diğinde akrabalara ve hemşerilere ya-
kın olma (%14,3) faktörünün de göç et-
mede etkili olduğu anlaşılmaktadır. Tab-
lo 18’de yer alan bir başka bulguya göre 
çocukların ailelerinin büyük bir kısmı 
(%84,2) Düzce’den taşınmak isteme-
mektedir. Bu ailelerin büyük kısmı daha 
önce de belirtildiği gibi Düzce’de Ağa 
Mahallesi’nde yakınları ve hemşerile-
riyle birlikte dayanışma içerisinde kendi 
evlerinde yaşamaktadır. Bu ailelerin ku-
rulu düzenlerini bozmaları ve maddi im-
kansızlıklar nedeniyle Düzce’den taşın-
maları elbette çok zordur.

Temel Sorunlar

Ailelerin temel sorunlarını içeren Tab-
lo 19’daki bulgulara göre ailelerin çeşit-
li sorunlar içerisinde oldukları anlaşıl-
maktadır. Bunlar arasında “ekonomik 
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Tablo 18. Ailelerinin Göç Durumu
Göç durumu Sayı %
Göç etmiş 31 81,6
Göç etmemiş 7 18,4
Toplam 38 100
Göç nedeni
İş bulma 33 67,3
Akrabalara ve hemşerilere yakın olma 7 14,3
Evlenme 5 10,2
Diğer 4 8,2
Toplam 49* 100
Düzce’den taşınma isteği
İstekli 3 7,9
İsteksiz 32 84,2
Yanıtlamayan 3 7,9
Toplam 38 100

*Birden fazla seçenek işaretlenmiştir

Tablo 19. Ailelerin Temel Sorunları

Temel sorun alanları Sayı %

Ekonomik sorunlar 37 63,8

Sağlık sorunları 16 27,6

Eşler arası geçimsizlik 1 1,7

Diğer 4 6,9

Toplam 58* 100
*Birden fazla seçenek işaretlenmiştir

sorun”lar ailelerin yarısından fazlasın-
da (%63,8) yaşanmaktadır. Ailelerin 
önemli bir kısmının ekonomik sorun-
larla birlikte sağlık sorunları (%27,6) 
da yaşadığı dikkati çekmektedir. Araş-
tırmadaki ailelerin eğitim, meslek sa-
hibi olma ve çalışma durumuna ilişkin 
bulguları da göz önünde tutulduğunda 
ekonomik sorunların bu ailelerde temel 
bir sorun olması şaşırtıcı değildir. Bu-
radan şöyle bir sonuç çıkarılabilir: Aile-
ler en çok iş bulma ve beraberinde sü-
rekli sıkıntısını çektikleri ekonomik so-
runlardan kurtulmak üzere Düzce’ye 

gelmişlerdir; ancak büyük bir kısmı he-
nüz bu amacını gerçekleştirememiştir.

Çocuk Hakkında Düşünceler

Ailelerin çocukları hakkındaki düşün-
celerini içeren Tablo 20’deki bulgula-
ra göre ailelerin çoğunluğu (%73,7) 
çocukların sokakta çalışmaması ge-
rektiğini düşünmekte ve yine çoğunlu-
ğu (%76,3) çocuklarının sokakta çalış-
masını onaylamamaktadır. Buna kar-
şılık az sayıda da olsa bir kısım ai-
lenin (%21,1) çocuklarının sokakta 
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çalışmasını onaylıyor olması dikkat çe-
kicidir. Bu aileler için çocukların sokak-
larda çalışıyor olmaları bir ‘sorun’ ol-
manın ötesinde adeta bir ‘çözüm’dür ve 
sorunun bu şekilde algılanması ya da 
Altıntaş’ın (2003: 156) ifadelendirme-
siyle yani bu durumun “normal” sayıl-
ması, başlı başına bir sorundur.

Yine bulgulara göre ailelerin yarıdan 
fazlası (%68,4) çocuğun sokakta çalış-
masının yasal sonucunu bilmekte; buna 
karşılık hiç de küçümsenmeyecek bir 
grup aile (%26,3) ise çocuğun sokakta 
çalışmanın yasal sonucunu bilmemek-
tedir. Tablo 20’den anlaşıldığına göre 
sokakta çalışan çocukları bekleyen risk-
lerin neler olduğunu bilmeyen çok az 
aile (%5,3) bulunmaktadır. Ailelerin ço-
ğunluğu her ne kadar çocukların sokak-
ta çalışmaması gerektiğini düşünüyor, 
çocuklarının çalışmalarını onaylamıyor, 
çalışmaları durumunda yasal yaptırım-
ların ve sokakta çalışmanın getireceği 

risklerin neler olduğunu biliyor olsa da 
çocukları halen sokakta çalışmaya de-
vam etmektedir. Bu durum ailelerde ya-
şanan özellikle ekonomik sorunların 
ulaştığı düzeyin çok ileri boyutlara ulaş-
tığı yönünde bir fikir vermektedir.

Araştırma kapsamında son olarak aile-
lere hizmet sunan kamu ve yerel örgüt-
lerden kendileri için ne tür beklenti içeri-
sinde oldukları sorgulanmış ve elde edi-
len bulgular Tablo 21’de sunulmuştur.

Kurumlardan Beklentiler

Tablo 21’deki verilere göre sokakta çalı-
şan çocukların aileleri çeşitli hizmet ku-
rumlarından farklı beklentiler içerisinde-
dir. Bunlar arasında en yoğun beklentiler 
sırasıyla kendilerine; ‘gıda, giyecek ve ev 
eşyası yardımı’ (%25,9), ‘eğitim yardımı’, 
(%20,4) ve ‘iş bulma konusunda yardım’ 
(%18,5) yapılması yönündedir. Kendileri-
ne doğrudan ‘nakit para yardımı’ yapıl-
masını (%13,0) isteyen ailelerin yanı sıra 

Tablo 20. Ailelerin Çocukları Hakkındaki Düşünceleri
Ailelerinin çocukların çalışmasına ilişkin düşünceleri Sayı %
Çalışmalı 8 21,0
Çalışmamalı 28 73,7
Yanıtlamayan 2 5,3
Çocuğun sokakta çalışmasına ilişkin düşünce
Onaylıyor 8 21,1
Onaylamıyor 29 76,3
Yanıtlamayan 1 2,6
Çocuğun sokakta çalışmasının yasal sonucunu bilme durumu
Biliyor 26 68,4
Bilmiyor 10 26,3
Yanıtlamayan 2 5,3
Sokakta çalışan çocukları bekleyen riskleri bilme durumu
Biliyor 34 89,5
Bilmiyor 2 5,3
Yanıtlamayan 2 5,2
Toplam 38 100
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Tablo 21. Ailelerin Kurumlardan (Sağlık, Eğitim, Valilik, Belediye vb.) Beklentileri
Beklentiler Sayı %
Eğitim yardımı 11 20,4
Gıda, giyecek ve ev eşyası yardımı 14 25,9

İş bulma konusunda yardım 10 18,5

Sağlık giderleri için yardım 4 7,4

Bir takım giderler için (kira, faturalar, kömür vb) nakit para yardımı 7 13,0

Yolların yapılması 3 5,5
Devlet tarafından sürekli bakım altında tutulma 5 9,3

Toplam 54* 100
* Birden fazla seçenek işaretlenmiştir

devlet tarafından sürekli bakım altında 
tutulmayı (%9,3) isteyen aileler de var-
dır. Tablo 21’deki veriler göstermekte-
dir ki aileler kendi başlarına yaşamlarını 
sürdürmekte zorlanmaktadır; dolayısıyla 
kolay bir yol olarak devletten doğrudan 
yardım beklentisi içerisine girmişlerdir.

GENEL DEĞERLENDİRME VE 
SONUÇ

Bu araştırma Düzce’de sokakta çalışan 
çocukları ve ailelerini betimlemek ve ço-
cukları sokakta çalışmaya iten etkenleri 
saptama amacıyla yapılmıştır. Araştır-
mada elde edilen bulgulardan Düzce’de 
sokakta çalışan çocuklar ve aileleri ge-
nel olarak şu şekilde betimlenebilir:

Sokakta çalışan çocuklar 10-16 yaş di-
limi içerisindedir ve çok çocuklu ailele-
re mensuptur. Bu çocuklar bir yandan 
sokakta çalışırken diğer yandan oku-
la devam etmektedirler. Bir kısmı fizik-
sel hastalıklardan birini yaşamaktadır. 
Aralarında madde kullanımı (sadece si-
gara) ve suç işleme oranı son derece 
azdır. Çocuklar sokakta 5-12 saat dili-
mi arasında çalışmakta; başta ayakka-
bı boyama olmak üzere mendil ve simit 
satma gibi işler yapmaktadır. Çocuklar 

ağırlıklı olarak ailesine ekonomik yön-
den destek olmak ve okul masraflarını 
karşılamak üzere daha çok kendi iste-
ği doğrultusunda arkadaşları ile birlik-
te çalışmaktadır. Kazandıkları parayı ya 
ailesine veren ya kendi isteği ile harca-
yan ya da okul masraflarını karşılama-
da kullanan çocukların hedeflerinde ön-
celikle polislik, öğretmenlik, doktorluk 
gibi toplumsal açıdan ‘otorite’ ve ‘pres-
tij’ içeren bir meslek sahibi olmak vardır.

Sokakta çalışan çocukların aileleri ço-
ğunlukla (uzayan/genişleyen) çekirdek 
bir yapıdadır. Babalar ve annelerin ta-
mamına yakını 30-50 yaş diliminde yo-
ğunlaşmaktadır. Babalarının çoğunlu-
ğu ilkokul mezunu olup yarısı inşaat iş-
çisidir ve bir kısmının mesleği dahi yok-
tur. Babalar arasında halen çalışmayan-
lar daha fazladır. Çoğunluğu okur-yazar 
olmayan annelerin hiç biri meslek sahi-
bi değildir. Ailelerin büyük çoğunluğu-
nun başta yeşil kart olmak üzere bir sos-
yal güvencesi vardır. Aylık ortalama ge-
liri 530 TL’den az olan aileler çoğunluk-
la müstakil bir konutta, ev sahibi pozis-
yonuyla yaşamaktadır. Ailelerin yarısın-
da bir fiziksel hastalık durumu vardır; Ai-
lelerde genellikle sigara ve az da olsa 
alkol olmak üzere madde kullanımına 
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rastlanılmaktadır. Ailelerin hemen he-
men tamamı Doğu Anadolu (başta Ağrı 
ili) ve Güney Doğu Anadolu’nun çeşit-
li illerinden iş bulma amacıyla göç ede-
rek Düzce’ye gelmişlerdir ve Düzce’den 
ayrılmayı pek düşünmemektedir. Ailele-
rin çoğunluğu ekonomik sorunlar yaşa-
makta; bir paradoks içerisinde olsalar 
da çocuğun sokakta çalışmaması ge-
rektiğini düşünmekte ve çocuğunun so-
kakta çalışmasını onaylamamaktadır. 
Aileler; gıda, giyecek ev eşyası, eğitim 
ve iş bulma konularında devletten yar-
dım beklentisi içindedir.

Araştırma yukarıda özetlenen bulgula-
rı itibariyle literatürde yer alan pek çok 
araştırmayla (Karatay, 2000; Subaşı 
Baybuğa ve Kubilay, 2003; Erdoğdu ve 
Oto, 2004; Aybek ve Çelik, 2005; Seç-
kin ve ark., 2005; Özalpuk, 2006) genel 
olarak uyumludur. Araştırmadan elden 
edilen bu bulgulara dayanarak şunlar 
söylenebilir:

Düzce’de sokakta çalışan çocuklar sayı-
ca azdır. Ancak ilin coğrafi konumu ve 
değişmekte olan sosyo-ekonomik yapı-
sı gereği artma ve böylece sokakta ça-
lışan çocuk olgusunun bir sosyal sorun 
olma potansiyeli vardır. Tıpkı diğer illerde 
olduğu gibi Düzce’de de çocuğu sokak-
ta çalışmaya iten ana etkenlerin başında 
ailenin yoksulluğu, kötü barınma ve zor-
lu yaşam koşulları, ebeveynlerin işsiz ve 
eğitimsiz oluşu, çeşitli sağlık sorunları ve 
hazırlıksız yapılan iç göç gelmektedir. İç 
içe geçmiş bu tablo karşısında çocukla-
rın sokakta çalışmayı, kendi ve ailesinin 
gereksinimlerini karşılamada en kısa bir 
yol olarak görüyor olmaları mümkündür.

Ailelerin hiçbir hazırlık yapmadan ger-
çekleştirdiği iç göç sonucu, kırsal alan-
dan kentsel alana taşıdığı ekonomik 
sorunlarına devletin veya ilgili kurumla-
rın sağlayacağı yardımı bekleme dışın-
da halen çözüm bulamamış olmasının 

faturasını çocuklar sokakta çalışarak 
ödüyor gibidir.

Marjinal işlerde çalışan babaların sü-
rekli istihdam olanakları zayıftır. Buna 
karşılık çalışan çocuk babası kadar 
hatta kimi zaman onunkini de aşacak 
ölçüde eve gelir getirebilmektedir. Do-
layısıyla aileler yasal yaptırımları ve so-
kağın taşıdığı riskleri biliyor olmalarına 
karşın çocuklarının sokakta çalışması-
na göz yummaktadır. Bu durumda eve 
gelir getirmenin sokakta çalışmayı teş-
vik edici bir etkisinden bahsedilebilir.

Sokakta çalışan çocuklar hem bugün-
kü hem de gelecek ile ilgili hayatlarının 
merkezine güç ve paraya sahip olma 
fikrini oturtmuşlardır. Bu durum bera-
berinde onların sokakta çalışmayı ken-
di dünyalarında normalleştirmiş olduk-
larını düşündürmektedir.

Genelde sokak çocukları özelde ise so-
kakta çalışan çocuk sorunu karmaşık 
ve çok yönlü bir sorundur. Söz konusu 
sorun makro (toplum), mezzo (aile ve 
okul) ve mikro (çocuk) olmak üzere üç 
boyut içermektedir; dolayısıyla çözümü 
de bu üç boyutun içerisinde aranmalı-
dır. Altıntaş’ın (2003: 236) belirtmiş ol-
duğu gibi yanına dönecekleri bir ailele-
ri olmayan veya olup da onlarla yenide 
uyumlu bir bağ kuramayacak kadar so-
kak deneyimi biriktirmiş ve “dejeneras-
yona” uğramış olan çocuklar için esas 
çözümler aile dışında ve çocuk merke-
ze alınarak bulunabilecek iken; ailele-
ri ile ilişkilerini sürdüren, sokakta çalı-
şan çocukların durumunda ailenin des-
teklenmesine, dolayısıyla kurumsallaş-
mış aile destek sistemlerine ihtiyaç var-
dır. Kuşkusuz bu öneri bir sosyal politi-
ka önermeleri bağlamında anlamlı ola-
caktır (Altıntaş, 2003: 236). Çocuklar 
bireysel tarihlerine, duygularına ve gö-
rüşlerine saygı duyulması gereken ye-
tenekli, üretken insanlardır. Bu nedenle 
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atılacak adımlar, çocuklar için değil ço-
cuklar ile çalışma şeklinde düşünülmeli; 
olabilecek en yüksek katılımı teşvik et-
meli ve sağlamalıdır (Ennew, 1998: 6).
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ÖZET
Bu araştırmanın amacı, kamu ve özel hasta-
ne misyon ifadesi içeriklerinin karşılaştırıl-
masıdır. Her bir sektöre ait misyon ifadele-
rinin karşılaştırılmasında içerik analizi kul-
lanılmıştır. Misyon ifadelerinin içerikleri üç 
kriter kullanılarak değerlendirilmiştir: (1) 
belirli paydaş gruplarının tanımlanması; (2) 
belirli bileşenlerin kapsanması; (3) dört mis-
yon amacın başarılması. Bu araştırmanın 
sonuçları, kamu ve özel hastanelerin misyon 
ifadesi içerikleri arasında önemli bir farklı-
lık olmadığını göstermektedir. Sonuçlar aynı 

zamanda hastane misyon ifadelerinin, litera-
türde önerilen içerik kriterlerini karşılama-
da yetersiz olduğunu ortaya koymaktadır.

Anahtar Sözcükler: Misyon ifadesi, kamu ve 
özel hastaneler, içerik analizi

ABSTRACT 
The purpose of this research is to compare 
the content of mission statements in both 
public and private hospital sectors. Content 
analysis was used to compare the mission 
statements of each sector. Three measures of 
“content” were employed: (1) identification 
of specific stakeholder groups; (2) inclusion 
of specific components; (3) achievement of 
four mission objectives. The results of this 
study indicate no significant differences in 
content between the mission statements of 
public hospitals and private hospitals. The 
results also showed that the hospitals’ mis-
sion statements fall short of meeting the con-
tent criteria suggested in the literature. 

Key Words: Mission statement, public and 
private hospitals, content analysis

GİRİŞ

Misyon ifadeleri, özellikle son on yıl içe-
risinde örgütler için en önemli yönetsel 
araçlardan birisi olmuştur (Desmidt ve 
diğ., 2009) ve bir örgütün önemli köşe 
taşlarından birisi olarak modern yöne-
tim teorileri içerisinde tanımlanmakta-
dır (Bart ve Tabone, 1998). Literatür-
de misyon ifadelerinin örgütsel perfor-
mansın artırılmasında ve çalışanların 
memnuniyet ve motivasyonlarının iyi-
leştirilmesinde değerli bir araç oldu-
ğu giderek artan bir şekilde vurgulan-
maktadır (Gibson ve diğ., 1990; Bart ve 
diğ., 2001; Forehand, 2000). 

Misyon ifadesi, bir örgütün kendine özgü 
ve uzun süreli amacını yakalamaya 

Araştırma
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çalışan yazılı ve formal bir dokümandır 
(Ireland ve Hitt, 1992). Misyon ifadele-
rinin “varoluş sebebimiz nedir?”, “ama-
cımız nedir?” ve “başarmak istediği-
miz şey nedir?” gibi bir örgütle ilgili te-
mel bazı sorulara yanıt vermesi beklen-
mektedir. Bu sorulara yanıt verildiğinde, 
misyon ifadeleri örgütün kendine özgü 
ve uzun süreli amacını yakalayacak ve 
örgütün formal stratejisinin önemli bir 
köşe taşı olacaktır (Bart, 1997; Bart ve 
Tabone, 1999, 2000). 

Misyon ifadeleri, örgütün varoluş sebe-
bini ortaya koymakta, kimlik ve odağı-
nı tanımlamakta ve paydaşlarına karşı 
duruşunu ifade etmektedir. Misyon ifa-
deleri bunu yaparken örgütün stratejik 
yönetim sürecinde kilit bir rol oynamak-
ta (Vandijck ve diğ., 2007) ve etkili stra-
tejik yönetimin başlangıç noktası ola-
rak üç temel amaca hizmet etmektedir: 
(1) kritik kaynak dağıtım kararlarına kı-
lavuzluk etmek; (2) çalışanların davra-
nışlarını müşterek bir örgütsel amaca 
doğru motive etmek (Bart, 1997; Bart 
ve diğ., 2001; Forbes ve Seena, 2006; 
Ireland ve Hitt, 1992; Desmidt ve diğ., 
2009); (3) farklı paydaşların birbiri ile 
çelişen menfaatleri arasında bir denge 
yaratmak (Bart ve Tabone, 2000).

Misyon ifadeleri sağlık kuruluşları söz 
konusu olduğunda, sağlık hizmeti sun-
manın zorlu doğası gereği, daha da 
önem kazanmaktadır (Forehand, 2000). 
Misyon ifadeleri, modern sağlık kuruluş-
ları için giderek önem kazanan bir yö-
netim bileşeni haline gelmektedir. Bu-
nun önemli sebeplerinden birisi, hasta-
nelerin sürekli değişen çevresel koşul-
lar, artan maliyetler, dalgalanan bir talep 
ve önemli yönetsel problemlerle yüzle-
şen bir sektörde yer almasıdır (Vandijck 
ve diğ., 2007; Williams ve diğ., 2005). 
Bu güçlüklere etkili bir şekilde yanıt 

verebilmek için, hastane yöneticilerinin 
örgütlerinin stratejilerini yeniden değer-
lendirmeleri gerekmektedir. Bir hastane-
nin başarılı olabilmesi için gerekli strate-
jik uygulamalardan birisi de, anlamlı bir 
misyon ifadesinin geliştirilmesidir. İyi for-
müle edilmiş bir misyon ifadesi, hasta-
nelerin karşılaştıkları güçlüklerle başa 
çıkabilmelerine olanak verecek temel 
becerilerini ve kimliklerini tanımlamaları-
na yardımcı olacaktır. Ayrıca kıt kaynak-
ların akıllıca dağıtımına imkân verecek, 
personelin moral ve motivasyonunu yük-
sek tutacaktır (Bart ve Tabone, 2000).

Yönetim literatüründe misyon ifadelerine 
gereken önem verilmesine karşın, özel-
likle hastaneler açısından çok az sayıda 
araştırma misyon ifadelerini ve içerikle-
rini incelemiştir (Bolon, 2005). Bu araş-
tırmada, kamu ve özel hastanelerin mis-
yon ifade içerikleri analiz edilerek göre-
ce ihmal edilen bu konuda katkı sunul-
maya çalışılacaktır. Misyon ifadesi, daha 
önce de belirtildiği gibi bir örgütün kendi-
ne özgü ve uzun süreli bir amacını ifade 
etmeye çalışan formal bir dokümandır. 
Bu tanımın kilit noktası “kendine özgü” 
terimidir. Bir misyon ifadesinde, örgü-
tün kendisini kendi türündeki diğer ör-
gütlerden ayırt etmeye çalışması gerek-
mektedir. Griffith (1988) hastaneler açı-
sından bakıldığında, misyon ifadelerinin 
paydaşların bir hastaneyi bir diğerinden 
ayırt etmesine yardım etmesi gerektiği-
ni düşünmektedir.  Bolon (2005) bu ayrı-
mı biraz daha ileri götürerek, kar amaçlı 
bir hastanenin misyon ifadesi içeriğinin, 
kar amaçsız bir hastanenin misyon ifa-
desi içeriğinden farklı olması gerektiği-
ni ifade etmektedir. Hem kamu hem de 
özel hastanelerde temel amaç, hastane 
hizmetlerinin hedef gruba sunulması ol-
masına karşın, hastanelerin mülkiyet ti-
pindeki farklılığın misyon ifadesi içeriği-
ne yansıması beklenmektedir.
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MİSYON İFADESİ İÇERİĞİ VE 
ÖNCEKİ ARAŞTIRMALAR

Hastane misyon ifadesi ve içeriği üze-
rine yapılmış en eski çalışmalardan bi-
risi, Gibson ve diğ. (1990) tarafından 
gerçekleştirilmiştir. Bu çalışmada ya-
zarlar, önceden belirlenmiş yedi mis-
yon bileşenini (müşteri, ürün, teknolo-
ji, örgütsel amaçlar, örgütsel felsefe, 
öz-kavram, kamusal imaj) kullanarak, 
hastane yöneticilerinin en çok kullandık-
ları ve önem verdikleri misyon bileşen-
lerini bulmayı amaçlamışlardır. Araştır-
mada, hastane yöneticilerinin en çok 
kullandıkları misyon bileşenleri “müşte-
ri” ve “örgütsel felsefe” olarak bulunur-
ken, “teknoloji” ve “öz-kavram” bileşen-
leri de hastane yöneticilerinin en az kul-
landıkları ve en az önem verdikleri bile-
şenler olarak bulunmuştur. Gibson ve 
diğ. (1990) bu çalışmada, hastane yö-
neticilerinin geri bildirimlerine bağlı kal-
mış ve hastane misyon ifadelerinin içeri-
ğini gerçek anlamda incelememişlerdir.  

Bart ve Tabone (1998, 1999, 2000) 
hastane misyon ifadeleri konusunda en 
çok çalışma yapmış araştırmacılardır 
ve Kanada hastanelerindeki üst düzey 
yöneticilerin geri bildirimlerine bağlı 
olarak hastane misyon ifadeleri ile ilgili 
pek çok konuyu analiz etmişlerdir. Bart 
ve Tabone (1998) örgüsel süreçlerdeki 
ayarlamaların ve misyon ifadeleri ile il-
gili düzenlemelerin güçlü örgütsel per-
formans ile ilişkili olduğunu, fakat pek 
çok hastane yöneticisinin ilgili misyon 
ve örgütsel düzenlemeleri takip etme-
diğini tespit etmişlerdir. Bart ve Tabo-
ne (1999) aynı zamanda, belirli mis-
yon bileşenlerinin diğerlerinden daha 
önemli olduğunu, belirli bileşenlerin se-
çilmiş performans çıktıları ile hiçbir iliş-
ki göstermediğini ve belirli misyon bile-
şenlerinin (rekabetçi strateji, istenilen 

rekabetçi pozisyon gibi) seçilmiş çık-
tı değişkenleri ile pozitif bir ilişki gös-
terdiğini bulmuşlardır. Bart ve Tabone 
(2000) bir misyon ifadesinin, paydaşlar-
ca geliştirilmesi, kabul edilmesi ve an-
laşılması sürecinin oldukça önemli ol-
duğunu ve belirli performans çıktıla-
rı ile güçlü bir ilişki gösterdiğini de bul-
muşlardır. Fakat araştırmacılar bu ça-
lışmalarda hastane misyon ifadelerinin 
asıl içeriğini incelememiş ve örneklem-
lerini Kanada’da bulunan kar amaçsız 
hastanelerle sınırlı tutmuşlardır. 

Forehand (2000), sağlık sektöründe-
ki örgütsel misyon ifadelerinin anahtar 
bileşenlerini ve bu bileşenlerin örgüt-
sel performans ile ilişkilerini inceledi-
ği araştırmasında, hem kamu hem de 
özel sektör sağlık kuruluşlarını temsil 
eden toplam 18 misyon ifadesini analiz 
etmiştir. Sonuçlar, örneklemdeki fark-
lı sağlık kuruluşları arasında misyon bi-
leşenlerinin geniş varyasyonlar göster-
diğini işaret etmektedir. Swayne ve diğ. 
(2006) ise, sağlık kuruluşları arasında 
önemli farklılıklar gösteren misyon bi-
leşenlerini (1) hedef müşteri ya da pa-
zar, (2) sunulan temel hizmetler, (3) hiz-
met sunulan coğrafi kapsam, (4) örgü-
tün felsefe ve değerleri, (5) ayırt edici 
beceri ve güç ve (6) örgütün kamusal 
imajı olarak özetlemektedir. 

Bolon (2005) kamu ve özel hastanele-
rin misyon içeriklerini inceleyerek, ma-
liyet, erişim ve kalite bileşenlerinin her 
iki sektörün misyon ifadeleri içerisinde 
bulunma sıklığını analiz etmiştir. Bolon, 
kamu ve özel hastane misyon ifadele-
rini karşılaştırdığında, misyon ifade-
si içerikleri arasında anlamlı farklılıklar 
bulamamıştır. Yazar genel olarak, has-
tane misyon ifadelerinin örgütün kendi-
ne özgü amacını yakalamaktan uzak, 
mülkiyet tipine bakılmaksızın hemen 



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

52

her kuruma uygulanabilecek genel ifa-
deler olduğunu belirtmektedir. Araştır-
ma sonuçları, misyon ifadelerinin ta-
sarlanmasında ve geliştirilmesinde 
hastane endüstrisinin diğer sektörlerin 
gerisinde kaldığını göstermektedir. 

Vandijck ve diğ. (2007) kar amaçsız sağ-
lık kurumu yöneticilerinden, kurumları-
nın misyon ifadelerinin hangi bileşenleri 
içerdiğini ve bu misyon bileşenlerinin be-
lirlenmesinden ne kadar memnun olduk-
larını değerlendirmelerini istemişlerdir. 
Araştırma sonuçları, yöneticilerin mis-
yon bileşenleri arasında bir ayrım gözet-
tiklerini ve her bir bileşenin kullanılma-
sından eşit derecede tatmin olmadıkları-
nı işaret etmektedir. Hastane yöneticileri 
iyi yazılmış bir misyon ifadesinin pek çok 
fayda sağlayabileceği varsayımını des-
teklemektedirler. Misyon ifadeleri karar 
verme sürecine kılavuzluk eden ve yö-
netici davranışları üzerinde etkili önem-
li bir güç kaynağı olarak görülmektedir.

Bu araştırmada, kamu ve özel hastane-
lerin misyon ifadeleri içerikleri arasında 
önemli farklılıklar olup olmadığının be-
lirlenebilmesi için üç kriter kullanılarak 
misyon ifadeleri analiz edilmiştir. Bu kri-
terler: (1) belirli paydaş gruplarının ta-
nımlanması (müşteri, çalışanlar ve top-
lum); (2) belirli bileşenlerin kapsanma-
sı (endüstri, coğrafi kapsam, temel de-
ğerler, motivasyonel bir mesaj, ayırt edi-
ci beceri, gelecek yönelimi ve finansal 
amaç) ve (3) dört amacın başarılma-
sı: örgüte yön vermek, kontrol mekaniz-
ması sağlamak, rutin olmayan kararla-
rın alınmasına yardım etmek, çalışanla-
rı motive etmek. Bu üç kriter, Bartkus ve 
diğ. (2005) tarafından literatürdeki pek 
çok araştırma (Bart, 1997; Leuthesser 
ve Kohli, 1997; Ireland ve Hitt, 1992) in-
celenerek oluşturulmuş ve üç farklı ülke-
deki firmaların misyon ifadelerinin içerik 

ve kalitelerinin karşılaştırılmasında kul-
lanılmıştır. Bu üç kritere bağlı olarak, 
bu araştırmada yanıtlanmaya çalışılan 
araştırma soruları aşağıdaki gibidir:

1. Kamu ve özel hastane misyon ifa-
delerinin içerikleri, çeşitli paydaş 
gruplarını içerme kriterine bağlı ola-
rak değişiklik göstermekte midir?

2. Kamu ve özel hastane misyon ifa-
delerinin içerikleri, bahsedilen fark-
lı misyon bileşenlerini kapsama du-
rumuna bağlı olarak değişmekte 
midir?

3. Kamu ve özel hastane misyon ifa-
delerinin içerikleri, misyon ifadele-
rinin taşıması önerilen dört ama-
cı karşılama kriterine göre farklılık 
göstermekte midir?

GEREÇ VE YÖNTEM
Evren ve Örneklem

Bu araştırma, kamu ve özel hastanelerin 
misyon ifadelerinin içerikleri bakımından 
incelenmesi ve karşılaştırılması amacıy-
la planlanmıştır. Bu amaçla, Sağlık Ba-
kanlığı Yataklı Tedavi Kurumları İstatistik 
Yıllığı (2007) incelenerek, İstanbul, An-
kara ve İzmir kentlerinde yer alan has-
taneler bu çalışmanın evreni olarak be-
lirlenmiştir. Bunun önemli bir sebebi, bu 
illerdeki özel hastane sayısının fazla ol-
ması ve bu illerdeki hastanelerin bir web 
sitesi ile misyon ifadesi geliştirme bece-
ri ve kaynağına daha fazla sahip olmala-
rıdır. Hastaneler arasındaki büyüklük ve 
kapasite farklılıklarını azaltabilmek için 
araştırmanın örneklemi 50 yatak üzerin-
deki hastanelerle sınırlandırılmıştır.  

Araştırmanın Dizaynı

İstanbul, Ankara ve İzmir’de yer alan ve 
araştırma kapsamına alınan 50 yatak 
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üzerinde kapasiteli toplam 183 hasta-
nenin (119 kamu hastanesi ve 64 özel 
hastane) misyon ifadelerine ulaşmak 
için, web sitesi içeriklerini incelemek 
bir yöntem olarak seçilmiştir. Bu yön-
tem pek çok araştırma tarafından da 
kullanılmıştır (Barkus ve diğ., 2004; Bo-
lon, 2005; Mutlu ve diğ., 2007). Hasta-
nelerin web sitelerine erişebilmek için 
2 Ocak - 7 Ocak 2010 tarihleri arasın-
da farklı arama motorlarında (Google, 
MSN, Yahoo) hastane isimleri kullanı-
larak tekrarlı aramalar yapılmış ve 14 
hastanenin web sitesinin bulunmadığı 
tespit edilmiştir. Bir web sitesine sahip 
olan 169 hastanenin, 64 tanesi (%38) 
web sitelerinde misyon ifadelerine yer 
vermemekte ve 17 hastane yedi fark-
lı sağlık grubuna bağlı olarak ve bağlı 
bulundukları sağlık grubunun web site-
si ve misyon ifadesini kullanarak hizmet 
vermektedir. Dolayısıyla 57’si kamu 
hastanesi (%60) ve 38’i özel hastane 
(%40) olmak üzere toplam 95 hastane 
misyon ifadesine ulaşılarak araştırma 
kapsamına alınmıştır.

Misyon ifadelerinin analiz edilmesinde 
içerik analizi kullanılmıştır. İçerik anali-
zi, belirli kelime, cümle, ifade ya da kav-
ramların incelenen metinler içerisinde 
bulunma sıklığının belirlenmesinde kul-
lanılan bir araştırma metottur (Weber, 
1990). Bu çalışmanın ilk araştırma so-
rusu, misyon ifadelerinin belirli paydaş 
grupları tanımlayıp tanımlamamaları-
na bağlı olarak içeriklerinin değerlendi-
rilmesi ile ilgilidir. Hastanelerin paydaş-
ları müşteriler, çalışanlar ve toplum ola-
rak ele alınmıştır. Sübjektifliği ve yanlı-
lığı engelleyebilmek için, daha önceden 
yapılmış araştırmalara (Barkus ve diğ., 
2004; Bart, 1997) bağlı olarak belirli te-
rimler belirlenmiş ve misyon ifadeleri 
içerisinde aranmıştır. Müşteriler paydaş 

grubuna atıf olup olmadığını belirlemek 
için “hasta”, “hizmet alanlar”, “tüketici-
ler” terimleri kullanılmıştır. “Personel”, 
“sağlık işgücü”, “kadromuz”, “ekibimiz” 
kelimeleri çalışanlar paydaş grubuna 
referans olarak kabul edilmiştir. Misyon 
ifadelerinde toplumdan bahsedilip edil-
mediğini saptamak için ise, “toplum”, 
“halk”, “global”, “dünya”, “çevre” ve “va-
tandaş” kelimeleri taranmıştır.

Misyon ifadelerinin içeriğini kapsadığı 
bileşen sayısına bağlı olarak değerlen-
direbilmek için, her bir misyon ifadesi-
nin endüstri, coğrafi kapsam, temel de-
ğerler, motivasyonel bir mesaj (mükem-
meliyet/toplumsal fayda), ayırt edici be-
ceri, gelecek yönelimi ve finansal amaç 
bileşenlerini içerip içermediği incelen-
miştir. Endüstri bileşeni için misyon ifa-
delerinde bulunması gereken ifade-
ler “sağlık sektörü” ve “sağlık hizmet-
leri” olarak belirlenmiştir. Coğrafi kap-
sam, hastanelerin sağlık hizmeti sun-
dukları bölgeyi tanımlamakta kullandık-
ları “Dünya çapında”, “Türkiye”, “Anka-
ra” gibi terimlerin misyon ifadeleri içe-
risinde kullanılıp kullanılmadığına bakı-
larak değerlendirilmiştir. Misyon ifade-
leri ayrıca “etik”, “doğruluk”, dürüstlük”, 
“adil”, “güven”, “güler yüzlü”, “sorumlu-
luk” kelimeleri kullanılarak temel değer-
ler bileşeni açısından da incelenmiştir. 

İki tür motivasyonel mesaj göz önünde 
bulundurulmuştur. Bunlardan ilki, mü-
kemmeliyet ya da rekabetçi bir üstünlük 
için çalışan bir hastane ile kendini özdeş-
leştirmek isteyen çalışanları motive ede-
bilecek “en iyisi”, “üstün”, “göze çarpan”, 
“seçkin”, “yol gösteren”, “lider”, “öncü” ve 
“referans” kelimeleri ile kavramsallaştırıl-
mıştır. İkincisi ise, topluma fayda sağla-
yabilmek için çabalayan bir hastanenin 
bir parçası olmak isteyen çalışanları mo-
tive edebilecek “toplum”, “halk”, “ulus” ve 
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“geri kazandırmak” kelimeleri kullanıla-
rak değerlendirilmiştir. Ayırt edici beceri 
bileşeni, “yüksek kalite”, “düşük maliyet”, 
“inovasyon”, “etkili”, “verimli”, “yüksek ni-
telikli” gibi kelimeler referans olarak ka-
bul edilen, rekabetçi güç ve nitelikleri ifa-
de etmektedir. Misyon ifadelerinde ge-
lecek yönelimine dair bir atıfta bulunup 
bulunmadığını belirlemek için ise, “gele-
cek”, “yapacağız”, “yaratmak”, “bekleni-
len”, “öngörülen” kelimeleri ya da spesi-
fik bir yıl misyon ifadeleri içerisinde aran-
mıştır. Son olarak, “değer yaratmak”, 
“büyümek”, “kar”, “finansal performans”, 
“finansal güç”, “gelir”, “fiyat”, “ekonomik” 
ve “ücret” ifadeleri finansal amaçlar bile-
şeninin tanımlanmasında kullanılmıştır.

Misyon ifadelerinin içeriğini, bu ifadele-
rinin karşılaması beklenen dört amaca 
bağlı olarak değerlendirmek için yuka-
rıda bahsedilen misyon bileşenleri kul-
lanılmıştır. Bir misyon ifadesi gelecek 
yönelimi ile ilgili bir bilgi içeriyorsa, ör-
güte yön verme amacı yerine getirilmiş 
kabul edilmiştir. Misyon ifadesi endüst-
ri, müşteri, coğrafi kapsam ve ayırtedici 
beceri bileşenlerinden en az ikisini kap-
sıyorsa, kontrol mekanizması sağlamak 
amacını karşılamaktadır. Eğer bir mis-
yon ifadesi, hastanenin temel değerle-
ri ve iş felsefesi hakkında bir bilgi orta-
ya koyuyorsa, rutin olmayan kararların 
alınmasına yardım etmek amacını kar-
şılamaktadır. Son olarak bir misyon ifa-
desi, mükemmeliyetçi ya da toplumsal 
bir mesaj içeriyorsa çalışanları motive 
etmek amacını yerine getirmektedir. 

Araştırmanın Sınırlılıkları

Bu araştırmanın önemli bir sınırlılı-
ğı, araştırmanın evreninin özel hasta-
ne sayısının fazla olduğu üç büyük ille 
ve araştırmanın örnekleminin kapasite 
farklılıklarını azaltabilmek amacıyla 50 

yatak ve üzerindeki hastanelerle sınır-
lı tutulmuş olmasıdır. Araştırmanın yön-
temi ile ilgili bir sınırlılık ise, bir misyon 
ifadesine sahip olduğu halde bir web 
sitesine sahip olmayan hastanelerin ya 
da web sitesinde misyon ifadesine yer 
vermeyen hastanelerin bu araştırmada 
kapsam dışında tutulmuş olmasıdır.

BULGULAR

Kamu ve özel hastane misyon ifadeleri 
içerisinde, üç paydaş grubunun (müş-
teri, çalışanlar ve toplum) bulunma sık-
lığı Tablo 1’de görülmektedir. Bulgular 
genel olarak misyon ifadelerinde pay-
daş gruplarından yeteri kadar söz edil-
mediğini göstermektedir. Kamu hasta-
nelerinin misyon ifadelerinde ortalama 
1,6 paydaştan bahsedilirken, özel has-
tanelerin misyon ifadelerinde ortalama 
1,9 paydaştan bahsedilmektedir. Kamu 
hastaneleri misyon ifadelerinin yalnız-
ca %14,0’ü misyon ifadelerinde yer al-
ması gereken tüm paydaşlardan bah-
sederken, özel hastane misyon ifade-
lerinde bu oran %31,6’dır. Kamu has-
tanelerinin %15,8’i ve özel hastanelerin 
%5,3’ü misyon ifadelerinde hiçbir pay-
daştan söz etmemektedir. 

Tablo 2’de görüldüğü gibi, misyon ifa-
delerinde en sık bahsedilen paydaş 
grubu müşterilerdir (%72,6). En az söz 
edilen paydaş grubu ise toplumdur 
(%41,1). Çalışanlar paydaş grubu ise, 
95 hastanenin 59 (%62,1)’unun mis-
yon ifadesinde yer almaktadır. Hasta-
nelerin mülkiyet durumuna göre bu so-
nuçlar farklılaşmaktadır. Kamu hasta-
nelerinin %68,4’ü ve özel hastanelerin 
%78,9’u misyon ifadelerinde müşteriler-
den bahsetmektedirler. Benzer şekilde, 
çalışanlar paydaş grubu, özel hastane-
lerin misyon ifadelerinde (%68,4) kamu 
hastaneleri misyon ifadelerine (%57,9) 
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Tablo 1. Hastanelerin Misyon İfadelerinde Bahsedilen Paydaş Sayısı

Paydaş 
Sayısı

Kamu 
Hastaneleri
(57 hastane)

Özel 
Hastaneler
(38 hastane)

Toplam
(95 hastane)

3 8/57 %14,0 12/38 %31,6 20/95 %21,1

2 27/57 %47,4 14/38 %36,8 41/95 %43,2

1 13/57 %22,8 10/38 %26,3 23/95 %24,2

0 9/57 %15,8 2/38 %5,3 11/95 %11,6
Ortalama 
paydaş 
sayısı 

1,6 1,9 1,7

Tablo 2. Hastanelerin Misyon İfadelerinde Yer alan Paydaşlar

Paydaşlar Kamu Hastaneleri
(57 hastane)

Özel Hastaneler
(38 hastane)

Toplam
(95 hastane)

Müşteriler 39/57 %68,4 30/38 %78,9 69/95 %72,6

Çalışanlar 33/57 %57,9 26/38 %68,4 59/95 %62,1

Toplum 19/57 %33,3 20/38 %52,6 39/95 %41,1

göre daha sık yer bulmaktadır. Kamu 
hastanelerinin yalnızca %33,3’ü ve özel 
hastanelerin ise % 52,6’sı misyon ifade-
lerinde toplumdan söz etmektedir.

Bu çalışmanın ikinci araştırma soru-
su olan ve misyon ifadelerinin içerme-
si beklenen bileşen sayısı ile ilgili so-
nuçlar Tablo 3’de yer almaktadır. So-
nuçlar incelenen hastane misyon ifa-
delerinin önerilen bileşenlerin pek ço-
ğunu kapsama konusunda yetersiz kal-
dığını göstermektedir. Hastane mis-
yon ifadeleri genel olarak sekiz bileşen 
üzerinden ortalama 3,6 bileşeni kapsa-
maktadır. Misyon ifadelerinin önemli bir 
bölümü (%63,2) iki, üç ya da dört bile-
şen içermektedir. Özel hastane misyon 

ifadeleri, kamu hastane misyon ifadele-
rine göre ortalama olarak daha fazla bi-
leşenden bahsetmektedir (Özel hasta-
ne ortalaması 4,0 ve kamu hastanele-
ri ortalaması 3,4).

Tablo 4’de görüldüğü gibi, genel olarak 
hastanelerin önemli bir bölümü, misyon 
ifadelerinde temel değerlerine (%87,4) 
ve ait oldukları endüstriye (%78,9) iliş-
kin bilgi vermektedir. En az bilgi verilen 
bileşenler ise, finansal amaç (%13,7) 
ve coğrafi kapsamdır (%14,7). Hasta-
nelerin mülkiyet durumuna göre, mis-
yon ifadelerinin kapsadığı bileşen sayı-
sı değişmektedir. Kamu hastanelerinin 
%77,2’si ve özel hastanelerin %81,6’sı 
bağlı bulundukları endüstrilerini açık 
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Tablo 3. Hastanelerin Mülkiyetlerine Göre Misyon İfadelerinde Bahsedilen 
Bileşen Sayısı

Bileşen 
Sayısı

Kamu Hastaneleri
(57 hastane)

Özel Hastaneler
(38 hastane)

Toplam
(95 hastane)

8 0/57 %0,0 0/38 %0,0 0/95 %0,0

7 2/57 %3,5 5/38 %13,2 7/95 %7,4

6 5/57 %8,8 4/38 %10,5 9/95 %9,5

5 5/57 %8,8 5/38 %13,2 10/95 %10,5

4 16/57 %28,1 8/38 %21,1 24/95 %25,3

3 12/57 %21,1 7/38 %18,4 19/95 %20,0

2 11/57 %19,3 6/38 %15,8 17/95 %17,9

1 6/57 %10,5 3/38 %7,9 9/95 %9,5

Ortalama 
Bileşen sayısı 

3,4 4,0 3,6

Tablo 4. Hastanelerin Mülkiyetlerine Göre Misyon İfadelerinde
Yer Alan Bileşenler

Misyon İfadesi 
Bileşeni

Kamu 
Hastaneleri
(57 hastane)

Özel Hastaneler
(38 hastane)

Toplam
(95 hastane)

Endüstri 44/57 %77,2 31/38 %81,6 75/95 %78,9

Coğrafi Kapsam 8/57 %14,0 6/38 %15,8 14/95 %14,7

Temel Değerler 49/57 %86,0 34/38 %89,5 83/95 %87,4

Motivasyonel 
Mesaj 
(Mükemmeliyet)

23/57 %40,4 19/38 %50,0 42/95 %44,2

Motivasyonel 
Mesaj
(Toplumsal Fayda)

21/57 %36,8 21/38 %55,3 42/95 %44,2

Ayırt edici Beceri 23/57 %40,4 14/38 %36,8 37/95 %38,9

Gelecek Yönelimi 28/57 %49,1 15/38 %39,5 43/95 %45,3

Finansal Amaç 0/57 %0,0 13/38 %34,2 13/95 %13,7
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bir şekilde belirtmektedirler. Coğra-
fi kapsam, hastanelerin mülkiyet du-
rumuna bakılmaksızın, hem özel has-
tane (%15,8) hem de kamu hastaneleri 
(%14,0) misyon ifadelerinde çok az yer 
bulmaktadır. İş felsefesi ya da temel 
değerler ise, hem kamu hastaneleri 
(%86,0) hem de özel hastane (%89,5) 
misyon ifadelerinde en fazla yer bulan 
bileşen olarak bulunmuştur.

Hastanelerin mülkiyet durumu, bir has-
tanenin çalışanını nasıl motive edeceği-
ni etkilemektedir. Mükemmeliyetçi mo-
tivasyonel mesaj, kamu hastanelerinin 
%40,4 ve özel hastanelerin %50,0’sinin 
misyon ifadelerinde yer bulurken, top-
lumsal motivasyonel mesaj kamu has-
tanelerinin %36,8 ve özel hastanele-
rin %55,3’ünün misyon ifadeleri tarafın-
dan kapsanmaktadır. Araştırmanın bul-
guları, genel olarak incelenen hastane 
misyon ifadelerinin %38,9’unda ayırte-
dici bir beceri belirtildiğini göstermekte-
dir. Bu oran kamu (%40,4) ve özel has-
tane (%36,8) misyon ifadelerinde birbi-
rine oldukça yakındır. Bununla birlikte, 
gelecek yönelimi belirten misyon ifade-
si oranı, kamu hastanelerinde %49,1 ve 

özel hastanelerde %39,5’dir. Önemli bir 
farklılık olmamasına karşın, kamu has-
tanelerinin misyon ifadelerinde ayırtedi-
ci beceri ve gelecek yönelimi bileşenle-
rine daha fazla yer verdiği söylenebilir.

Finansal amaç bileşeni beklenildiği gibi 
kamu hastane misyon ifadelerinin hiç-
birinde yer almazken, özel hastanele-
rin %34,2’si misyon ifadelerinde finan-
sal amaçlar içermektedirler. Fakat özel 
hastanelerin misyon ifadelerinde, fi-
nansal amaçlara referans olarak bulu-
nan terimler genellikle müşterileri he-
def alan “ekonomik”, “uygun fiyat” ve 
“makul ücrettir”. “Kar”, “kazanç” ve “ge-
lir” gibi hastane işletmesine yönelik fi-
nansal terimlere ilgili misyon ifadelerin-
de rastlanmamıştır ki bunun sebebinin 
sağlık hizmetlerinin diğer mal ve hiz-
metlerden farklı olmasından kaynak-
landığı düşünülmektedir.

Bu çalışmanın üçüncü araştırma soru-
su ile ilgili ve misyon ifadelerinin öne-
rilen dört amacı karşılama becerisi-
nin değerlendirilmesine ilişkin sonuç-
lar Tablo 5 ve Tablo 6’da görülmekte-
dir. Sonuçlar, hastanelerin mülkiyet 

Tablo 5. Hastane Misyon İfadelerinin Karşıladığı Amaç Sayısı

Amaç Sayısı
Kamu Hastaneleri

(57 hastane)
Özel Hastaneler

(38 hastane)
Toplam

(95 hastane)

4 17/57 %29,8 10/38 %26,3 27/95 %28,4

3 13/57 %22,5 16/38 %42,1 29/95 %30,5

2 16/57 %28,1 5/38 %13,2 21/95 %22,1

1 10/57 %17,5 5/38 %13,2 15/95 %15,8

0 1/57 %1,8 2/38 %5,3 3/95 %3,2

Ortalama 
amaç sayısı 

2,6 2,7 2,6
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Tablo 6. Belirlenen Amaçları Karşılayan Hastane Misyon İfadesi Sayısı

Misyon İfadesi Amacı
Kamu 
Hastaneleri
(57 hastane)

Özel 
Hastaneler 
(38 hastane)

Toplam
(95 hastane)

Örgüte yön vermek 28/57 %49,1 15/38 %39,5 43/95 %45,3

Kontrol mekanizması 
sağlamak

36/57 %63,2 25/38 %65,8 61/95 %64,2

Rutin olmayan 
kararların alınmasına 
yardım etmek

49/57 %86,0 34/38 %89,5 83/95 %87,4

Çalışanları motive 
etmek 36/57 %63,2 28/38 %73,7 64/95 %67,4

durumuna göre önemli farklılıklar gös-
termemektedir. Kamu hastanelerinde 
ortalama karşılanan amaç sayısı 2,6 
iken, özel hastanelerde 2,7’dir. 

Tablo 6’ya göre, örgüte yön verme 
amacını, hastane misyon ifadelerinin 
yalnızca %45,3’ü yerine getirmekte-
dir. Kamu hastane misyon ifadelerinin 
%49,1’i ve özel hastane misyon ifade-
lerinin %39,5’i bu amacı karşılamakta-
dır. Araştırmanın bulguları, kamu has-
tanelerinin %63,2’sinin ve özel hasta-
nelerin %65,8’inin misyon ifadelerin-
de bir kontrol mekanizması sağlamak 
için gerekli olan bileşenlere yer verdiği-
ni göstermektedir. Kamu ve özel hasta-
ne misyon ifadelerinin çoğunluğu (özel 
hastaneler için %89,5 ve kamu has-
taneleri için %86,0) rutin olmayan ka-
rarların verilmesine kılavuzluk edecek 
hastanenin temel değerlerine ilişkin bil-
gileri içermektedir. Çalışanları motive 
etme amacı konusunda ise, özel has-
tane misyon ifadelerinin (%73,7) kamu 
hastaneleri misyon ifadelerine (%63,2) 
göre daha iyi olduğu söylenebilir. Özet 

olarak, hastane misyon ifadeleri lite-
ratür tarafından önerilen amaçları tam 
olarak karşılayacak yeterli bilgileri içer-
memektedir. 95 hastane misyon ifade-
sinden yalnızca 27’si (%28,4) dört mis-
yon ifadesi amacının tümünü karşıla-
maktadır. 

Bu çalışmada hastane misyon ifadele-
rinin içeriklerini değerlendirmek ama-
cıyla kullanılan yöntemlerin sonuçla-
rı Tablo 7’de özetlenmiştir. Her üç yön-
temde de, özel hastane misyon ifade-
lerinin, kamu hastane misyon ifadeleri-
ne göre daha yüksek ortalamalar elde 
ettiği görülmektedir. Genel olarak, tüm 
misyon ifadelerinin yalnızca %21,1’i tüm 
paydaşlardan ve %28,4’ü tüm amaçlar-
dan bahsetmektedir. Hiçbir misyon ifa-
desi kapsanması gereken sekiz bileşe-
ne birden yer vermemektedir.

TARTIŞMA VE SONUÇ

Bu araştırmanın sonuçlarına genel ola-
rak bakıldığında, en göz alıcı bulgu ince-
lenen kamu ve özel hastane misyon ifa-
delerinin içerikleri bakımından oldukça 
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Tablo 7. Misyon İfadesi İçeriklerinin Değerlendirilmesinde Kullanılan 
Yöntemlerin Karşılaştırılması

Değerlendirme 
Yöntemi

Mümkün 
Olan En 
Yüksek Skor

Kamu
Hastaneleri

Özel 
Hastaneler

Toplam

Bahsedilen 
paydaşların 
ortalama sayısı

3 1,6 1,9 1,7

Kapsanılan 
bileşenlerin
ortalama sayısı

8 3,4 4,0 3,6

Karşılanan 
amaçların ortalama 
sayısı

4 2,6 2,7 2,6

az farklılık göstermesidir. Misyon ifa-
delerinin içeriklerinin kıyaslanmasın-
da kullanılan her üç yöntemde de (pay-
daş gruplarının tanımlanması, kapsa-
nılan bileşen sayısı, karşılanan amaç 
sayısı) özel hastane misyon ifadeleri, 
kamu hastane misyon ifadelerine göre 
daha yüksek ortalamalar elde etmesine 
karşın, bu ortalamalar birbirine oldukça 
yakındır ve iki hastane sektörü arasın-
da pek çok benzerlik bulunmaktadır. Bu 
bulgu, her iki sektör türünün misyon ve 
operasyonlar açısından bir noktada bir-
leşmeye başladıklarını işaret etmekte-
dir. Bolon (2005) da benzer bir şekilde, 
kamu ve özel hastane misyon ifadeleri-
nin içerikleri arasında, incelediği üç kri-
ter (maliyet, erişim ve kalite) açısından 
önemli farklılıklar bulamamıştır. Fried-
man (1997) kar amaçsız kamu hastane-
lerinin ayakta kalabilmek için, kar amaçlı 
rakiplerine gittikçe daha fazla benzeme-
ye başladıklarını ifade etmektedir. 

Her iki sektörün misyon ifadeleri ara-
sındaki benzerlikler, misyon ifadele-
rinde müşterilere, içinde bulunulan 

endüstriye, temel değerlere, coğrafi 
kapsama ve gelecek yönelimine yer ve-
rilmesi konularında artmaktadır. Kamu 
ve özel hastane misyon ifadeleri, litera-
türde belirtilen misyon amaçlarını karşı-
lama konusunda birbirine oldukça yakın 
yüzdelere sahiptirler. İki sektör arasın-
daki farklılıklar ise, misyon ifadelerinde 
özellikle finansal amaçlara yer verilmesi 
konusunda görülmektedir. Kamu hasta-
ne misyon ifadelerinde finansal herhan-
gi bir amaca rastlanmazken, özel has-
tane misyon ifadelerinin %34,2’si finan-
sal bazı terimleri içermektedir. Fakat bu 
terimler “kar” ve “kazanç” gibi amaçla-
rı işaret etmekten uzak, “ekonomik” ve 
“uygun fiyat” gibi daha genel ifadelerdir. 
Kar amaçlı özel hastanelerin “kar elde 
etme” hedeflerine misyon ifadelerinde 
yer vermeyerek gizlemelerinin önem-
li bir sebebi, medya ve halktan gelebi-
lecek eleştirilerden endişelenmeleri ola-
bilir. Örneğin Wolhandler ve Himmels-
tein (1999)’a göre, özel hastaneler için 
para misyondur ve diğer her şey para-
yı takip etmektedir. Bu gibi yorumlardan 
kaçınmak amacıyla, özel hastaneler 
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“sağlık hizmetlerinin sunumu” ve “kar 
elde etme” kavramlarını misyon ifadeleri 
içerisinde bir araya getirmek konusunda 
isteksiz görünmektedirler.

Bu araştırmanın sonuçlarına göre, hem 
kamu hem de özel hastane misyon ifa-
delerinin literatürde önerilen paydaş, bi-
leşen ve amaçları içermek konusun-
da yetersiz bulunduğu söylenebilir. İn-
celenen misyon ifadelerinin yalnızca 
%21,1’inde müşteriler, çalışanlar ve top-
lum paydaş gruplarının tümünden söz 
edilmekte ve %11,6’sında ise hiçbir pay-
daş grubuna yer verilmemektedir. Has-
tane misyon ifadelerinin hiçbirinde kap-
sanılması beklenen sekiz bileşene bir-
den yer verilmezken, %10’unda yalnızca 
tek bir bileşenden söz edilmektedir. Mis-
yon ifadelerinin yalnızca %28,4’ü belir-
lenen dört amacı birden kapsamakta-
dır. Misyon ifadelerinde en az bilgi veri-
len paydaş grubu toplum (%41,1), en az 
bahsedilen bileşenler ise finansal amaç 
(%13,7) ve coğrafi kapsam (%14,7)’dır. 

Bu araştırmada incelenen hastane mis-
yon ifadelerinin genel olarak ve mülkiyet 
tipine bakılmaksızın, bir hastaneyi bir di-
ğerinden ayırt edecek içerik ve kaliteye 
sahip olmaktan çok, hemen her hasta-
neye uyarlanabilecek genel ve özet ifa-
deler olduğu söylenebilir. Bu araştırma-
da rastlanılan tipik bir hastane misyon 
ifadesi şu şekildedir: “sağlık hizmetleri-
ni hasta hakları çerçevesinde, etik kural-
lara uygun olarak, uzman doktor ve de-
neyimli sağlık personeli ile kaliteli ve gü-
ler yüzlü bir anlayışla sunmak”. Bu tür 
bir misyon ifadesinin örgüt ve paydaş-
ları için bir değer yaratmadığı, örgütün 
ayırt edici ve rekabet edici gücünü orta-
ya koymadığı ve literatür bölümünde ta-
nımlandığı gibi “örgütün kendine özgü 
ve esas amacını tanımlamaya çalışan 
yazılı ve formal bir doküman” (Ireland ve 

Hitt, 1992) olmaktan uzak olduğu açıktır. 
Hastane misyon ifadelerinin eksikliği ve 
yetersizliği literatürde pek çok araştırma 
tarafından da vurgulanmaktadır (Bolon, 
2005; Bekaroğlu ve Gemlik, 2005; Van-
dijck ve diğ., 2007; Bart ve diğ., 2001; 
Williams ve diğ., 2005). 

Yetersiz misyon ifadeleri, hastanenin 
amaçlarının net olarak ortaya koyulama-
masına sebep olabilir. Hastanenin amaç 
ve değerlerini net olarak anlamayan bir 
çalışanın da hastaneyi doğru yöne ka-
nalize edecek kararlar vermesi olası gö-
rülmemektedir. Dolayısıyla hem kamu 
hem de özel sektör hastane yöneticileri-
nin, örgütlerinin amaçlarını çalışanlarına 
ve diğer tüm paydaşlarına net olarak ile-
tebilecek misyon ifadeleri hazırlamaları, 
misyon ifadelerinin tasarlanması ve ge-
liştirilmesi konusunda daha fazla zaman 
ve çaba harcamaları gerekmektedir. Re-
kabetçi koşulların giderek önem kazan-
maya başladığı sağlık hizmetleri sektö-
ründe, hastane yöneticilerinin çalışanla-
rını örgüt amaçları doğrultusunda moti-
ve edebileceği yöntemlere sahip olmala-
rı gerekmektedir ki, örgütsel misyon ifa-
deleri bu alanda değerli bir araç olarak 
görülmektedir. Hem kamu hem de özel 
sektör hastane yöneticilerinin iyi oluştu-
rulmuş bir misyon ifadesinin, örgütün ge-
lecekteki başarısı için sağlam bir temel 
sağlayacağının farkına varmaları ve ku-
rumsal misyon ifadelerini tekrar gözden 
geçirmeleri büyük önem taşımaktadır. 
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ÖZET
Bu çalışmada, Temmuz 2007-Ocak 2010 ta-
rihleri arasında Ankara ili Keçiören, Çanka-
ya, Etimesgut, Altındağ, Mamak, Yenimahal-
le, Sincan, Gölbaşı merkez ilçeleri İlçe Mil-
li Eğitim Müdürlükleri’ne bağlı ilk ve orta-
öğretim okullarında kaynaştırma eğitimi al-
makta olan bedensel engelli öğrencilerin 

sahip oldukları özelliklerin, sosyal uyumları 
üzerindeki etkilerinin belirlenmesi amacıyla 
yapılan araştırmaya yer verilmektedir.

Araştırma, genel tarama modelinde gerçek-
leştirilmiş ve bu doğrultuda Ankara’nın sekiz 
merkez ilçesinde kaynaştırma eğitimi almak-
ta olan 70 bedensel engelli öğrenci ile görü-
şülmüştür. Görüşmelerde, bedensel engelli 
öğrencilerden, araştırmacı tarafından hazır-
lanmış olan görüşme formu ve “Çok Boyutlu 
Algılanan Sosyal Destek Ölçeği”nin yanın-
da, “Sosyal Uyum Envanteri” aracılığı ile 
bilgi toplanmıştır.

Araştırmada elde edilen önemli sonuçlar şöy-
ledir: Öğrenciler ve aileleri, genel olarak alt 
ve orta sosyo-ekonomik düzeye sahiptirler. 
Tamamına yakınının engeli, doğum sonrası 
nedenlerden kaynaklanmaktadır. Öğrencile-
rin sosyal yaşamlarında en çok karşılaştıkla-
rı güçlükler, duygusal sorunlar ve fiziksel çev-
re koşullarının yetersizliğine ilişkin sorunlar-
dır. Kaynaştırma eğitiminde ise en çok karşı-
laştıkları güçlükler, sosyal ilişkilerine ilişkin 
olanlardır. Öğrencilerin büyük bölümünün, 
kaynaştırma eğitiminden, öğretmen ve arka-
daş ilişkilerinden memnun olduğunu belirt-
melerine karşın, sosyal ilişkiler konusunda sı-
kıntılar yaşadıklarını ifade etmeleri dikkat çe-
kicidir. Sosyal destekleri de yine orta düzeyde 
olarak değerlendirilebilir. Öğrencilerin sos-
yal uyum düzeyleri üzerinde en fazla etki eden 
etmenler ise, engelli olduklarını fark ettikleri 
yaş, kaynaştırma eğitimi almaya başladıkla-
rında zorluklarla karşılaşmış olma durumları 
ve ailelerinden algıladıkları sosyal destektir.

Anahtar Sözcükler: Bedensel engelli öğrenci, 
kaynaştırma eğitimi, sosyal uyum, sosyal des-
tek, bedensel engelli öğrencilerin sosyal uyum-
larını etkileyen etkenler, okul sosyal hizmeti

ABSTRACT 
This study aims to determine the views of 
students with disabilities who are in inclu-
sive education at the level of primary and 
secondary education in schools that are 

Araştırma
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under the authority of District National Ed-
ucation Directorates of the central districts 
of Keçiören, Çankaya, Etimesgut, Altındağ, 
Mamak, Yenimahalle, Sincan, Gölbaşı of 
Ankara province, about the difficulties they 
experience in social adaptation. In this 
study, it is important to determine the fea-
tures of the students which affect their social 
adaptation.

The study has been carried out using gen-
eral pooling model and in accordance with 
this, 70 students with disabilities in inclusive 
education in eight central districts of Ankara 
have been interviewed. In the interviews, an 
interview form prepared by the researcher 
has been given to the students, and it is en-
titled “Multidimentional Scale of Perceived 
Social Support” and “Social Adaptation In-
ventory”.

Significant results of the study are as follows: 
Students and their families are generally at 
low and middle socio-economic level. Most 
of the students’ disabilities stem from post-
natal reasons. Problems that students face 
most frequently are related with emotional 
problems and  problems related with inad-
equate physical circumstances. Most fre-
quent problems in inclusive education are 
related with social relations. Although most 
of the students state that they are happy with 
inclusive education and their relations with 
teachers and friends, it is striking that they 
express problems related to their social re-
lations. The social support can be interpre-
ted as being at medium level. The strongest 
factors on students’ level of social adaptati-
on are the age that they realize their disabi-
lity, their experience of difficulties after be-
ginning to have inclusive education and fa-
mily support.

Key Words: Physically disabled student, inc-
lusive education, social adaptation, soci-
al support, factors affecting social adaptati-
on of students with disabilities, school soci-
al work

GİRİŞ

Engelli bireylerin sosyal uyum konusun-
da yaşadıkları güçlükler, özellikle Türki-
ye gibi gelişmekte olan ülkelerde önemli 
bir sorun olarak devam etmektedir.

Engelli bireyler, bir taraftan sahip olduk-
ları engelle yaşama mücadelesi verir-
ken, diğer taraftan yaşadıkları çevreye 
sosyal uyum sağlamaya çalışmaktadır-
lar. Bu iki yönlü güçlüğü, engelli birey 
çoğu zaman sahip olduğu özel olanak-
larıyla yenmeye çalışmaktadır. Ya da 
özel olanaklara sahip olmadığı için güç-
lüklerle başa çıkamamaktadır. Bu nok-
tada bireyin sahip olduğu sosyal destek 
kaynaklarının önemli bir yeri bulunmak-
tadır. Sosyal destek kavramı, güçlük-
ler yaşamakta olan kişiye çevresinde-
ki insanlar (eş, aile, arkadaş) tarafından 
sağlanan maddi ve manevi yardım; kişi-
yi sevildiğine, kendisine değer verildiği-
ne ve iletişim ağının bir parçası olduğu-
na inandıran bilgi olarak ifade edilebilir. 
Sosyal desteklere ulaşma konusunda 
sıkıntılar yaşayan kişiler, sosyal uyum 
sağlamakta da güçlük çekmektedirler.

Sosyal uyum açısından bakıldığında, 
eşit eğitim olanaklarına sahip olma, en-
gelli bireyin ve onun yakın çevresinin, 
geleceğe yönelik kaygılarını azaltacak 
olan önemli bir hak ve fırsattır. Oysa en-
gelli bireylerin sosyal sorunlarının gide-
rilmesine yönelik çalışmalarda eğitim, 
üzerinde en az durulan konulardan biri-
dir. Bu nedenle, eğitim haklarına yönelik 
bir hizmet olarak engelli çocukların, top-
lumdan dışlanmadan, diğer öğrenciler-
le bir arada eğitim görebilmesi amacıyla 
geliştirilen kaynaştırma eğitiminin üze-
rinde durulması gerekmektedir.

Bu nedenle bu çalışmada, kaynaştırma 
eğitiminde yer alan bedensel engel-
li öğrencilerin sosyal uyum konusunda 



Aykara

65

yaşadıkları güçlüklere ilişkin olarak 
kendi duygu ve düşüncelerinin alınma-
sına gerek duyulmuştur ve bu araştır-
manın amacı, kaynaştırma eğitiminde 
yer alan bedensel engelli öğrencilerin 
sosyal uyumlarını etkileyen etmenle-
rin belirlenmesidir. Bu amaç doğrultu-
sunda, öğrencilerin; sosyo-demografik 
özelliklerinin, aileleriyle ilgili özellikle-
rinin, sahip oldukları bedensel engele 
ilişkin özelliklerinin, okul yaşantısıyla il-
gili özelliklerinin, sosyal yaşamına iliş-
kin özelliklerinin ve sosyal desteklere 
ulaşabilme düzeylerinin, sosyal uyum-
larını etkileme durumuna bakılmıştır.

Bedensel Engelli Bireyler

Türkiye’de nüfusun %12.29’unu engel-
liler oluşturmaktadır. Bunların %2.60’ı 
bedensel engelliler, %0.48’i zihinsel 
engelliler, %9.21’i ruhsal ve duygusal 
ve süreğen hastalığı olanlardır (Türkiye 
Özürlüler Araştırması, 2002).

Milli Eğitim Bakanlığı’nca yapılan tanı-
ma göre, ortopedik özürlü, bütün dü-
zeltmelere rağmen iskelet, sinir siste-
mi, kas ve eklemlerdeki özürlerinden 
dolayı normal eğitim, öğretim çalış-
malarından yeteri kadar yararlanama-
yan kişilere denmektedir (Erkan, 1990: 
5). Türkiye Özürlüler Araştırması’na 
(2002) göre, bedensel engelli, kas ve 
iskelet sisteminde yetersizlik, eksiklik 
ve işlev kaybı olan kişidir.

Ortak noktalara dikkat çekerek bazı ta-
nımlamalar ve sınıflamalar yapılmış ol-
duğu görülmektedir. Bu çalışmada ise, 
bedensel engelli bireyler daha çok, 
“toplumda henüz karşılanamamış bazı 
ihtiyaçları olması nedeniyle, sosyal ya-
şamlarını sürdürmede engellerle karşı-
laşmakta olan bireyler” olarak ele alın-
maktadır.

Engelli Bireyler ve Sosyal Uyum

Uyum, bireyin çevresi ile sağlıklı ile-
tişim kurması ve bunu geliştirip sür-
dürmesi olarak anlaşılmaktadır (Pop-
kin, 1989; akt. Duyan, 1997: 3). Sos-
yal uyum ise, bireyin sosyal çevreye iyi 
bir şekilde uyum gösterebilmesidir (Öz-
güven, 1992; akt. Duyan, 1997: 67). Bi-
reylerin etkileşim içinde oldukları diğer 
kişiler, yani sosyal destek kaynaklarını 
oluşturan kişiler, onların sosyal uyum-
larına etki etmektedir. Engelli çocuk-
lar, sosyal yaşamlarının kapsamına gi-
ren tüm konularda bu desteklerin yeter-
sizliğinden kaynaklanan uyum sorunla-
rı yaşayabilmektedirler. Bedensel en-
gelli öğrencilerin bu sorunlarının gide-
rilmesiyle, toplumla bütünleşmeleri ko-
laylaşacaktır.

Bu çalışmada, sosyal uyum kavramı, 
araştırmada kullanılan “Sosyal Uyum 
Envanteri” de göz önünde bulunduru-
larak, dört temel unsuru içerecek bi-
çimde ele alınmıştır. Bunlar, sağlıkla il-
gili uyum, heyecanlarla ilgili uyum, aile 
çevresine uyum ve genel anlamda sos-
yal çevreye uyumdur. Tüm bu unsurla-
rın belirli bir seviyede olması, araştır-
ma kapsamına giren bedensel engelli 
öğrencilerin sosyal uyumları konusun-
da fikir vermektedir. Ancak bu çalışma-
da, daha çok öğrencilerin genel/toplam 
sosyal uyumları dikkate alınmıştır.

Bedensel Engelli Bireylerin Eğitimi 
ve Kaynaştırma Eğitimi

Engel sahibi çocuk ve gençlerin, daha 
sağlıklı bir eğitim yaşamı sürdürebilme-
lerinde, sosyal uyum sağlamış olmala-
rının önemli bir etkisi vardır. Kaynaştır-
ma eğitimi de yine, engelli öğrencilerin, 
eğitim yaşamlarında sosyal uyumlarını 
sağlamayı amaçlamaktadır.
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Türkiye’de özel eğitime ihtiyacı olan bi-
reyler kaynaştırma yoluyla eğitimlerini, 
yetersizliği olmayan akranları ile birlik-
te aynı sınıfta tam zamanlı sürdürebile-
cekleri gibi özel eğitim sınıflarında yarı 
zamanlı olarak da sürdürebilirler. Yarı 
zamanlı kaynaştırma uygulamaları, öğ-
rencilerin bazı derslere yetersizliği ol-
mayan akranlarıyla birlikte aynı sınıfta 
ya da ders dışı etkinliklere birlikte katıl-
maları yoluyla yapılır (Özel Eğitim Hiz-
metleri Yönetmeliği, 2006: madde 23). 
Kaynaştırma yoluyla eğitim uygulama-
ları yapılan okul ve kurumlarda öğren-
cinin yetersizliğine uygun fiziksel, psiko-
lojik ve sosyal ortam düzenlemeleri ya-
pılır (Kaynaştırma Yoluyla Eğitim Uygu-
lamaları Konulu Genelge, Kaynaştırma 
Yoluyla Eğitim Uygulamalarında Öğret-
menlere Öneriler, 2008: 8-9).

Kaynaştırma eğitiminin, engelli öğren-
ciler için eğitim alınan bir ortam olmak-
tan çok, öğrencinin gereksinimlerinin 
karşılanacağı sosyal bir ortam olarak 
görülmesi gerektiği söylenebilir. Engel-
li öğrencilerin, özel eğitim ortamların-
da, akranlarından ayrı biçimde eğitim 
görmelerinden ziyade, onlarla iç içe 
eğitim görmelerinin sağlanması önem 
taşımaktadır.

Yapılan araştırmalara göre engelliler ge-
rekli koşulları yerine getirilmiş bir kay-
naştırma eğitiminden, ayrıştırılmış eği-
timden elde edecekleri kazançlardan 
çok daha fazlasını elde edebilmektedir-
ler (Saint-Lauren ve Lessard, 1991; akt. 
Kuz, 2001). Kaynaştırma eğitimi sırasın-
da, engelli çocuklar normal gelişim gös-
teren çocukların toplum tarafından ka-
bul edilen davranışlarını gözleyerek tak-
lit edebilirler. Böylece çocuğun sosyal 
kabulü, uyumu ve etkileşimi artar, çocuk 
engelliler grubunda değil toplumun için-
de yer alır. Engelli çocuklarla bir arada 

eğitim gören normal gelişim gösteren 
çocuk, engellilere yönelik olumsuz tu-
tumlarını değiştirebilir ve bunun sonucu 
olarak da bireysel ayrılıkları fark eder (Al-
per ve Ryndak, 1992; akt. Aral ve Gür-
soy, 2007: 302). Bunun yanında, normal 
gelişim gösteren öğrencilerin de kaynaş-
tırma eğitiminde, diğer insanların ihtiyaç-
larına karşı daha duyarlı olma, engelli bi-
reylerle olan ilişkilere değer verme, ge-
liştirme, diğer insanlara karşı gösterilen 
tolerans düzeyinde artış, bireyler arası 
farkındalıklardan kaynaklanan korkula-
rın azalması ve bireyler arası farklılıkları 
daha iyi değerlendirme gibi yararlar sağ-
ladıkları görülmektedir (Koca, 2003: 44).

Kaynaştırma eğitim modeli çerçeve-
sinde yaygın eğitim kurumlarına deva-
mı sağlanmaya çalışan çocuk ve aile-
ler, iki önemli güçlüğü yaşamaktadırlar. 
Bunlardan birincisi, öğretmenlerden ço-
ğunun engelli çocuk eğitimi konusunda 
hiçbir fikir ve deneyiminin olmaması, ba-
zen bu nedenlerle öğretmenlerin engel-
li çocukları sınıflarına kabul etmemeleri 
ya da onlara güçlük çıkartmalarıdır. Di-
ğeri ise engellilik konusunda bilgi sahibi 
olmayan diğer velilerin, öğretmenlere ve 
okullara engelli çocukların kabul edilme-
mesi konusundaki baskılarıdır (I. Özür-
lüler Şurası, 1999: 95). Türkiye’de kay-
naştırma eğitiminin, belirtilen amaçlara 
ulaşabilmesi için, bu alanda etken olan 
tüm kişilerin, sosyal hizmet uzmanları 
ve diğer meslek elamanlarının da katkı-
larıyla bilinçlendirilmesi ve gerekli koşul-
ların sağlanması gerekmektedir. 

Kaynaştırma eğitimi uygulamaları, ge-
rekli koşullar sağlanmadan yerine ge-
tirilmeye çalışıldığında, engelli öğrenci-
nin engelli olmayan arkadaşlarıyla kay-
naşmasına değil, yalnızca bu insan-
lar arasında “kaynamasına” yol açılmış 
olacaktır. Bu nedenle, bu eğitim sistemi 
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içinde yer alan herkesin (öğrenci, öğ-
retmen, idareci, veli, vb.) hazır durum-
da bulunması gerekmektedir.

Engelli Bireylerin Sosyal Uyumu 
Açısından Okul Sosyal Hizmeti

Engelli bireylere ve toplumun tamamı-
na, her insanın değerli olduğu ve sırf 
insan olduğu için hakları bulunduğu ve 
bunlardan yararlanılmasının gereklili-
ği konusunda bilgi ve bilinç kazandırıl-
ması önem taşımaktadır. Çocuklukların-
dan itibaren engel sahibi bireylerin, top-
lum tarafından kabullenilmesinin ve bü-
tünleşme sağlanmasının önemi büyük-
tür. Bu çocukların, toplumun geleceği 
oldukları göz önünde bulundurulmalı ve 
engellerinden dolayı karşılaşabilecek-
leri her türlü sosyal dışlanmanın önüne 
geçilmelidir. Sosyal hizmetin en önem-
li işlevlerinden biri, sosyal dışlanmayı 
sosyal içermeye dönüştürebilmektir.

Bedensel engele sahip öğrencilere yö-
nelik olarak mikro, mezzo ve makro dü-
zeylerde gerçekleştirilebilecek sosyal 
hizmet uygulamaları şöyle özetlenebilir: 
Mikro düzeyde, sosyal hizmet uzmanla-
rı bedensel engelli öğrencilerle ve aile-
leriyle birebir görüşmeler yaparak on-
ların sorun ve ihtiyaçlarını belirlemeye 
ve çözümler üretmeye çalışırlar. Beden-
sel engelli öğrencileri ve ailelerini bilinç-
lendirerek, haklarının farkına varmaları-
nı, sorun ve ihtiyaçlarının karşılanması 
için ilgili kaynaklara ulaşımını sağlarlar. 
Böylece bu bireylerin kendi sosyal işlev-
selliklerini kazanmaları sağlanmış olur. 
Mezzo düzeyde, sosyal hizmet uzman-
ları bedensel engelli öğrencinin arkadaş 
çevresi, öğretmenler ve veliler ile ça-
lışmalar yürütürler. Engelli bireylerden 
oluşan gruplar ile çeşitli grup çalışma-
ları yaparlar (paylaşım grupları, eğitim 
grupları gibi). Duygu ve düşüncelerin 

paylaşılmasıyla, ortak özelliklere ulaşıl-
maya çalışılır. Böylelikle engelli öğren-
cilerin ve ailelerinin kendilerini yalnız 
hissetmemesi sağlanır. Makro düzeyde 
ise, sosyal hizmet uzmanları, engellile-
rin haklarına ve onlara verilen hizmetle-
re yönelik yasal düzenlemelerin oluştu-
rulmasında ve geliştirilmesinde etkin rol 
oynarlar. Onların ve ailelerinin toplum-
dan dışlanmadan yaşamlarını sürdüre-
bilmeleri için çalışmalar gerçekleştirirler.

Okul sosyal hizmeti, öğrencilerin oku-
la uyum sağlamalarında yardım eder 
ve okul, aile ve toplumun güçlerini bu 
yönde kullanmaları için koordine eder. 
Okul sosyal hizmet uzmanları öğrenci-
lere, ailelere ve öğretmenlere karşılaş-
tıkları sosyal ilişki kuramama, okuldan 
kaçma, aşırı saldırgan olma ve baş kal-
dırıcı davranışlar gösterme gibi özel fi-
ziksel, duygusal veya ekonomik sorun-
larla baş etmede yardımcı olan ele-
manlardır. Bu elemanlar aynı zamanda 
okula, ailelere ve topluma okulun he-
deflerini anlatmaktadır (NASW, 1997: 
145; akt. Duman, 2001: 97).

Okul sosyal hizmeti müdahaleleri, ço-
cuklara ve ergenlere sorunları çöz-
me becerisi kazanma, akran ilişkileri-
ni geliştirme ve kendi işlevselliklerini 
artırma konusunda yardım etmede et-
kilidir (Early ve Vonk, 2001: 27). Sos-
yal hizmet uzmanı evdeki huzursuzlu-
ğun nedenlerini ve koşullarını değiş-
tirmeye çalışır ya da bunların çok sev-
dikleri çocuklarının okuldaki başarısız-
lığına ya da uyumsuzluğuna neden ol-
duğunu, ailenin dikkatine sunarak onla-
rın kendini düzeltmeye çaba gösterme-
lerini sağlayabilir (Berktin, 1974: 16 -19). 
Okul sosyal hizmet uzmanı aile ziyaret-
leri de yaparak okul, öğrenci ve veli ara-
sında ortak bir anlayış birliği sağlanma-
sına çaba gösterir; bu amaçla öğrenciler 
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ve velilerle görüşmeler yaparak onların 
birbirlerini daha iyi anlamalarına yardım-
cı olur (Kepçeoğlu, 1993: 225).

Okul sosyal hizmeti uygulamalarında, 
okul sosyal hizmet uzmanları, bedensel 
engelli öğrencinin kendisinin ve çevre-
sinin özelliklerinin iyi değerlendirilmesi 
ve öğrencinin sosyal uyum sağlaması-
nı olumsuz yönde etkileyebilecek risk 
durumlarının belirlenerek ortadan kal-
dırılması konusunda rol ve sorumluluk-
lara sahiptirler. Bu risk durumları, oku-
lun fiziksel koşullarıyla ilgili olabileceği 
gibi, öğrencilerin öğretmen ve arkadaş 
ilişkileriyle de ilgili olabilmektedir. Okul 
sosyal hizmet uzmanları, kaynaştır-
ma eğitiminde yer alacak olan beden-
sel engelli öğrenciler için, psikolojik da-
nışmanlık ve rehberlik uzmanları, okul 
yönetimi ve öğretmenlerle işbirliği için-
de, öğrenci için uygun olacağı düşünü-
len eğitim ortamının hazırlanması ko-
nusunda gerekli önlemleri almalıdır.

Türkiye’de okul sosyal hizmeti alanın-
daki uygulamalara bakıldığında, bunla-
rın gereğince gerçekleştirilemediği gö-
rülmektedir. Türkiye’de, okullarda sos-
yal hizmet uzmanları istihdam edilme-
mektedir. Oysa okullarda sosyal hizmet 
uzmanlarının, psikolojik danışmanlık 
ve rehberlik uzmanlarının ve psikolog-
ların bir arada çalışması bir gereklilik-
tir. Okullardaki mevcut personel ihtiyaç 
ve sorunların giderilmesine çok boyutlu 
çözümler üretilmesi konusunda yeter-
siz kalabilmekte ve iş yüklerinin fazla-
lığı nedeniyle tüm sorun ve ihtiyaç sa-
hiplerine ulaşamamaktadır. Bu nedenle 
bu konuya yönelik olarak gerekli çalış-
maların yapılması önem taşımaktadır.

YÖNTEM

Bu çalışmada, kaynaştırma eğitimin-
de okumakta olan bedensel engelli 

öğrencilerin sosyal uyumları, yaşadık-
ları güçlükler, bu güçlüklerin çözümü-
ne yönelik beklentileri ve sahip oldukla-
rı sosyal desteklere ilişkin algılamaları 
var olan şekliyle ortaya koyulmaya ça-
lışılmıştır. Bu nedenle bu araştırma ge-
nel tarama modelindedir.

Araştırmanın evreni, görme, işitme, 
konuşma engelliler dışında kalan be-
densel engelli bireylerdir. Araştırma-
nın çalışma evrenini ise, Ankara ili Ke-
çiören, Çankaya, Etimesgut, Altındağ, 
Mamak, Yenimahalle, Sincan, Gölba-
şı merkez ilçelerinin İlçe Milli Eğitim 
Müdürlükleri’ne bağlı ilk ve ortaöğre-
tim okullarında kaynaştırma eğitimin-
de yer alan bedensel engelli öğrenciler 
oluşturmaktadır. Özel Eğitim Hizmetle-
ri Yönetmeliği’nde belirtilen, kaynaştır-
ma öğrencisi sayılarında belli bir oran-
sal dağılım bulunduğu için, ayrıca bir 
oranlamaya gidilmemiştir. Var olan sa-
yının (89), %78’ine ulaşılmıştır.

Ankara Valiliği Milli Eğitim 
Müdürlüğü’nden yazılı iznin alınması-
nın ardından, bu okullarla yapılan bi-
rebir görüşmeler sonucunda araştır-
ma kapsamına girmekte olan 89 öğ-
renci olduğu öğrenilmiştir. Velilerin ra-
hatsızlık duyması, öğrencilerin psiko-
lojik durumlarının hassas olması, be-
densel engellerine eşlik eden ağır zi-
hinsel engellerinin de olması neden-
leriyle toplam 16 öğrenci ile görüşme 
yapılmasına okul idarecileri tarafından 
izin verilmemiş, 2 öğrencinin engelli ol-
duklarını kabul etmemesi, 1 öğrencinin 
ise okulda kayıtlı görünmesine rağmen 
devam etmemesi nedeniyle görüşme 
yapılamamıştır. Sonuçta toplamda 58 
okuldan 70 öğrenciye ulaşılabilmiş ve 
yüz yüze görüşmeler gerçekleştirilmiş-
tir. Her görüşme ortalama bir ders saa-
ti (45 dakika) sürmüştür.
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Veri Toplama Araçları

Araştırma kapsamına giren öğrencilere 
araştırmacı tarafından hazırlanan ve 60 
sorudan oluşan görüşme formunun yanı 
sıra, H. M. Bell ve R. M. Doli tarafından, 
California Stanford Üniversitesi’nde ge-
liştirilmiş ve ülkemizde Remzi Öncül ta-
rafından Türkçe’ ye çevrilmiş ve adapte 
edilmiş olan (Çağlar, 1981) ve 99 soru-
dan oluşan “Sosyal Uyum Envanteri” ile 
Zimet ve diğerleri (1988) tarafından ge-
liştirilmiş ve Türkiye’deki geçerlilik ve gü-
venirliliği Erker ve Akar (1995) tarafından 
yapılmış olan ve 12 sorudan oluşan “Çok 
Boyutlu Algılanan Sosyal Destek Ölçe-
ği” uygulanmıştır. Çok Boyutlu Algılanan 
Sosyal Destek Ölçeği’nden, görüşme 
formuna bir ek olarak yararlanılmış ve 
bu bağımsız değişkenlerin, sosyal uyum 
bağımlı değişkeni üzerindeki etkileri an-
laşılmaya çalışılmıştır. Buna göre, bu öğ-
rencilerin sosyal uyumlarını etkileyen et-
kenler belirlenmeye çalışılmıştır.

Araştırmacının hazırlamış olduğu gö-
rüşme formu, toplam 60 sorudan oluş-
maktadır. Görüşme formunda yer alan 
sorular, bedensel engelli öğrencilerin, 
sosyo-demografik özelliklerine ve ailele-
rine, sahip oldukları engelin özelliklerine 
ve bu engel durumlarının sosyal yaşam-
larına, sosyal çevreleri üzerindeki etkile-
rine, okul yaşantılarına ve sosyal destek-
lere ulaşabilmelerine ilişkin sorulardır.

Görüşme formunda yer alan bu soru-
lar açık ve kapalı uçlu sorulardır. Özel-
likle, öğrencilerin verecekleri cevapla-
rın sınırlandırılmasını önlemek amacıy-
la, bazı sorular açık uçlu olarak hazır-
lanmıştır. Daha sonra, verilen tüm ce-
vaplar göz önünde bulundurularak, 
açık uçlu sorulara verilen bu cevaplar-
dan belirli kategoriler oluşturulmuş ve 
veri girişi bu şekilde gerçekleştirilmiştir.

Veri toplama araçlarından elde edilen 
bilgiler, veri girişine hazır hale getirildik-
ten sonra, “SPSS Versiyon 11,5 Paket 
Programı”na girilmiştir. Bu verilerin bir 
kısmı, ortalamaların karşılaştırılması-
na yönelik t testi, ilişkilerin bakılmasına 
yönelik olarak korelasyon (r) ve birden 
fazla ilişkinin olduğu durumlar için var-
yans analizi (ANOVA) ile çözümlenmiş 
ve buna göre yorumlanmıştır.

Sosyal Uyum Envanteri, kişisel ve sos-
yal uyumla ilgili dört ayrı uyumu ölçme-
ye yaramaktadır: Aile çevresine uyum, 
sağlıkla ilgili uyum, sosyal uyum ve he-
yecanlarla ilgili uyum. Envanterde dört 
çeşit uyuma karşılık olan a, b, c, d, kü-
çük harfleri kullanılmaktadır. Her “evet” 
cevabına 1 puan verilir ve “hayır” ce-
vapları puansızdır. Puanlama yapılırken 
her harfin (a, b, c, d) puanı kendi için-
de toplanarak tüm uyum türleri ayrı ayrı 
hesaplanır. Tüm puanlar toplanarak 
‘genel uyum’ sonucuna ulaşılır. Yanıt-
lardan elde edilen puanların yüksek ol-
ması uyumsuzluğu gösterirken, düşük 
olması ise uyumluluğu göstermektedir.

Çok Boyutlu Algılanan Sosyal Destek 
Ölçeği ise, her biri 4 maddeden olu-
şan, desteğin kaynağına ilişkin 3 gru-
bu içermektedir. Bunlar aile, arkadaş 
ve özel bir insandır. Her madde 7 ara-
lıklı bir ölçek kullanılarak değerlendiril-
mektedir. Her alt ölçekteki dört mad-
denin puanlarının toplanması ile alt öl-
çek puanı elde edilmiş olmaktadır. Bü-
tün alt ölçek puanlarının toplanması ile 
ölçeğin toplam puanı elde edilmektedir. 
Elde edilen puanın yüksek olması algı-
lanan sosyal desteğin de yüksek oldu-
ğunu göstermektedir. Ölçek, araştırma 
kapsamındaki bedensel engelli öğren-
cilerin var olan sosyal desteklerinin ye-
terliliğinin öznel değerlendirilmesini ya-
pabilmek amacıyla kullanılmıştır.
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BULGULAR
Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan 
Bedensel Engelli Öğrencilere İlişkin 
Tanıtıcı Bulgular

Ankara ili merkez ilçelerinde kaynaştır-
ma eğitiminde yer alan toplam 70 be-
densel engelli öğrencinin tanıtıcı özel-
liklerine bakıldığında, 38’inin kız, 32’si-
nin ise erkek olduğu, yaş ortalamala-
rının 13,84 olduğu, yarısından fazla-
sının (%62,9) ilköğretim 1-8. sınıflara, 
%37,1’inin ise ortaöğretim 9-12. sınıf-
lara devam ettiği, tamamına yakınının 
(%92,9) hastanede, %7,1’inin ise evde 
(ebe yardımı ile) dünyaya geldiği görül-
mektedir.

Anne-babaların eğitim düzeylerinin ge-
nellikle düşük ve orta olduğu, alt ve 
orta sosyo-ekonomik düzeye sahip 

oldukları, öğrencilerin büyük bölümü-
nün (%82,9) kardeş sahibi olduğu, kar-
deşe sahip olduğunu belirten öğrenci-
lerin %6,9’unun kardeşlerinin de engel-
li olduğu görülmektedir.

Öğrencilerin %54,3’ünün tekerlek-
li sandalye, koltuk değneği vb. cihazlar 
kullandığı görülmektedir. Öğrencilerin 
engelliliğe ve kendi engellerine ilişkin 
tanımlamalarına bakıldığında, engelli-
liğe daha olumsuz bakarlarken (olum-
suz %41,1; olumlu %24,3), kendi engel-
lerine daha olumlu yaklaşmaları (olum-
suz %27,1; olumlu %37,1) dikkat çekici-
dir. Bedensel engelli öğrencilerin yarısı 
(%50,7) kendisini orta derecede engel-
li olarak görürken, yalnızca %1,4’ü en-
gel derecesinin çok ağır olduğunu dü-
şünmektedir. %31’i hafif, %11,3’ü ise 

Tablo 1. Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan Bedensel Engelli Öğrencilerin
Sosyo-Demografik Özelliklerine İlişkin Bulgular

Cinsiyet Sayı %
Kız 38 54,3
Erkek 32 45,7
Toplam 70 100
Yaş Sayı %
8-12 21 30,0
13-17 41 58,6
18-20 8 11,4
Toplam 70 100
Sınıf Sayı %
İlköğretim 1-8 44 62,9
Ortaöğretim 9-12 26 37,1
Toplam 70 100
Doğulan Yer Sayı %
Hastanede 65 92,9
Evde (ebe yardımı ile) 5 7,1
Toplam 70 100
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Tablo 2. Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan Bedensel Engelli Öğrencilerin 
Ailelerinin Özelliklerine İlişkin Bulgular

Anne Baba
Yaş Sayı % Sayı %
24-31 6 8,6 8 11,4
32-39 26 37,1 12 17,1
40-47 15 21,4 23 32,9
48+ 5 7,1 6 8,6
Yanıtsız 18 25,7 21 30,0
Toplam 70 100 70 100

Eğitim Durumu
Annenin Eğitim Durumu Babanın Eğitim Durumu

Sayı % Sayı %
Okur-yazar değil 1 1,4 - -
Okur-yazar 5 7,1 4 5,7
İlköğretim 27 38,6 20 28,6
Ortaöğretim 16 22,9 19 27,1
Üniversite 8 11,4 12 17,1
Yanıtsız 13 18,6 15 21,4
Toplam 70 100 70 100

Meslek
Anne Baba

Sayı % Sayı %
Ev hanımı / İşsiz 49 70,0 3 4,3
Memur 8 11,4 17 24,3
İşçi 2 2,9 17 24,3
Emekli 1 1,4 7 10,0
Serbest 3 4,3 18 25,7
Yanıtsız 7 10,0 8 11,4
Toplam 70 100 70 100

Kardeş Sahibi Olma Durumu Sayı %

Evet 58 82,9
Hayır 12 17,1
Toplam 70 100
Engelli Kardeş Sahibi
Olma Durumu

Sayı %

Evet 4 6,9
Hayır 54 93,1
Toplam 58 100
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Tablo 3. Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan Bedensel Engelli Öğrencilerin 
Engellerinin Özelliklerine İlişkin Bulgular

Algılanan Engel Derecesi Sayı %
Hafif 22 31,0
Orta 35 50,7
Ağır 8 11,3
Çok Ağır 1 1,4
Bilmiyorum 4 5,7
Toplam 70 100
Cihaz Kullanma Durumu Sayı %
Evet 38 54,3
Hayır 32 45,7
Toplam 70 100

Genel Olarak Engelliliğe İlişkin Düşünceler Sayı %

Olumlu Düşünceleri Olanlar 17 24,3
Olumsuz Düşünceleri Olanlar 29 41,1
Nötr Düşünceleri Olanlar 10 14,3
Yanıtsız 14 20,2

Kendi Engeline İlişkin Düşünceler Sayı %
Olumlu Düşünceleri Olanlar 26 37,1
Olumsuz Düşünceleri Olanlar 19 27,1
Nötr Düşünceleri Olanlar 6 8,6
Yanıtsız 19 27,1

Engelli Olmaktan Dolayı Zorluk Yaşama Durumu Sayı %

Evet 31 44,3
Hayır 39 55,7
Toplam 70 100

Engelli Olmaktan Dolayı Yaşanan Zorluklar Sayı %
Fiziksel çevre koşulları 22 71,0
Sosyal ilişkiler 9 29,0
Toplam 31 100,0

kendisini ağır derecede engelli olarak 
değerlendirmektedir. Araştırmaya ka-
tılan öğrencilerin %44,3’ü engelli ol-
maktan dolayı zorluklarla karşılaşmak-
ta olduğunu ve bunlardan %71’i fiziksel 

zorluklarla karşılaşmakta olduğunu be-
lirtmiştir. Öğrencilerin %29’u ise, engel-
li olmaktan dolayı sosyal ilişkileriyle il-
gili güçlükler yaşamakta olduğunu ifa-
de etmiştir.
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Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan 
Bedensel Engelli Öğrencilerin 
Çevreleriyle İlgili Özelliklerine İlişkin 
Bulgular

Kaynaştırma eğitiminde yer alan be-
densel engelli öğrencilerin çevreleriy-
le ilgili özelliklerine bakıldığında, araş-
tırma kapsamına giren bedensel en-
gelli öğrencilerin kaynaştırma eğitimin-
de yer aldıkları ortalama süre 4,84 yıl 
olarak bulunmuştur. Bedensel engel-
li öğrencilerin kaynaştırma eğitimi al-
maya nasıl karar verdiklerine bakıldı-
ğında, %51,4’ünün kendisi dışında biri-
nin kararıyla, %30’unun ise, kendi ka-
rarıyla bu eğitimi almaya başladığı gö-
rülmektedir. Kaynaştırma eğitimi al-
maya, kendisi dışında birinin etkisiy-
le karar veren öğrencilerin %75’i ailesi-
nin kararıyla, %22,2’si öğretmenlerinin 
yönlendirmesiyle, %2,8’i ise doktorları-
nın önerisiyle bu eğitime katılmaya ka-
rar vermiştir. Çalışmaya katılan beden-
sel engelli öğrencilerin %80 gibi önem-
li bir bölümü kaynaştırma eğitiminde 
yer almaktan memnun olduğunu be-
lirtmiştir. %8,6’sı ise, kaynaştırma eği-
timinde yer almaktan memnun olmadı-
ğını söylemiştir. Öğrencilerin kaynaştır-
ma eğitiminden memnun olmamaları-
nın nedenlerinin başında engelli olma-
yan arkadaşları tarafından dışlanmala-
rı ve öğretmenleri tarafından anlaşıla-
mamaları gibi sosyal nedenler (%50) 
gelmektedir. Öğrencilerin yarısından 
fazlası (%68,6) kaynaştırma eğitimin-
de yer almaya başladığında zorluklar-
la karşılaşmadığını, %31,4’ü ise zor-
luklarla karşılaştığını belirtmiştir. Kar-
şılaşılan zorlukların başında sosyal iliş-
kiler (%50) gelmektedir. Bedensel en-
gelli öğrenciler, bu eğitimde yer almaya 
başladıklarında engelli olmayan okul 
arkadaşları tarafından dışlandıklarını, 

alay edildiklerini veya acındıklarını be-
lirtmiş ve bu nedenle kendilerini yalnız 
hissettiklerini söylemişlerdir. Öğrenci-
lerin %24,3’ü, bu eğitimde yer almadan 
önceki durumlarına göre sosyal ilişki-
lerinin geliştiğini belirtmiştir. Çalışma-
ya katılan bedensel engelli öğrencile-
rin önemli bir bölümü (%74,3) kaynaş-
tırma eğitimi almakta oldukları okulla-
rın fiziksel özelliklerini yeterli bulduğu-
nu belirtmiştir. Okullarında yaşadıkla-
rı en önemli fiziksel sorun (%44,4) okul 
binalarındaki merdivenlerin oldukça dik 
ve çok basamaklı olması ve binalarda 
asansör bulunmaması veya asansörle-
rin kullanılabilecek durumda olmama-
sıdır (%22,2). Öğrencilerin %95,7’si-
nin öğretmenleriyle, %80’inin arkadaş-
larıyla ilişkileri iyidir. Bu bulgulara bakıl-
dığında kaynaştırma eğitiminde, engelli 
öğrencilerin öğretmenleriyle ve engelli 
olmayan arkadaşlarıyla olan ilişkilerin-
den genel anlamda memnun oldukları 
anlaşılmaktadır. Ancak öğretmenleriy-
le olan ilişkilerine göre, arkadaşlarıy-
la olan ilişkileri daha kötü görünmekte-
dir. Bunda, öğretmenlere duyulan say-
gı, hayranlık, korku gibi duyguların et-
ken olabileceği düşünülerek, aslında 
arkadaşlarla olan ilişkileri algılama dü-
zeyinin daha gerçekçi olabileceği göz 
önünde bulundurulmalıdır. Öğrencilerin 
%55,7’si rehber öğretmenlerin okullar-
daki çalışmaları hakkında bilgisi oldu-
ğunu belirtmiştir.

Öğrencilerin %2,9’u boş zamanlarını 
kitap okuyarak, %19,8’i arkadaşlarıy-
la gezerek, dışarıda oyun oynamak, si-
nemaya gitmek gibi sosyal aktivitele-
re katılarak, %28,4’ü bilgisayar oyna-
yarak veya TV izleyerek geçirmektedir. 
Çalışmaya katılan bedensel engelli öğ-
rencilerin %51,4 gibi önemli bir kısmı, 
sosyal yaşamında engelli olmasından 
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Tablo 4. Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan Bedensel Engelli Öğrencilerin Okul 
Yaşantılarına İlişkin Bulgular
Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alınan Süre (Yıl) Sayı %
1-3 27 38,6
4-6 10 14,3
7-9 10 14,3
10-12 10 14,3
Yanıtsız 13 18,6
Toplam 70 100
Karar Verme Sayı %
Kendi kararıyla 21 30,0
Kendisi dışında birinin kararıyla 36 51,4
Yanıtsız 13 18,6
Toplam 70 100
Karar Veren Kişiler Sayı %
Ailenin Kararı 27 75,0
Öğretmenin Kararı 8 22,2
Doktorun Kararı 1 2,8
Toplam 36 100
Kaynaştırma Eğitiminden Memnun Olma Durumu Sayı %
Evet 55 78,6
Hayır 7 10,0
Yanıtsız 8 11,4
Toplam 70 100
Kaynaştırma Eğitiminden Memnun Olmama Nedenleri Sayı %
Sosyal Nedenler 3 50,0
Fiziksel Nedenler 1 16,7
Duygusal Nedenler 2 33,3
Toplam 6 100
Kaynaştırma Eğitiminde Zorluklarla Karşılaşma Durumu Sayı %
Evet 22 31,4
Hayır 48 68,6
Toplam 70 100
Kaynaştırma Eğitiminde Karşılaşılan Zorluklar Sayı %
Sosyal İlişkiler 11 50,0
Fiziksel Çevre Koşulları 5 22,7
Duygusal Sorunlar 6 27,3
Toplam 22 100,0
Kaynaştırma Eğitiminin Hayata Etkileri Sayı %
Derslere Katkı 15 21,4
Sosyal İlişkiler 17 24,3
Kendini Geliştirme 17 24,3
Yanıtsız 21 30,0
Toplam 70 100
Okulun Fiziksel Koşullarını Yeterli Bulma Durumu Sayı %
Evet 52 74,3
Hayır 18 25,7
Toplam 70 100
Okulun Fiziksel Koşullarını Yeterli Bulmama Nedenleri Sayı %
Merdivenler 8 44,4
Asansör 4 22,2
Katlar 2 11,1
Yokuş 1 5,6
Diğer 3
Toplam 18 100,0

Öğretmenler ve Okul Arkadaşları ile İlişkiler Öğretmen Arkadaş (Okul)
Sayı % Sayı %

Kötü 3 4,3 14 20,0
İyi 67 95,7 56 80,0
Toplam 70 100 70 100
Rehber Öğretmenlerin Okullardaki Çalışmalarına İlişkin 
Bilgi Sahibi Olma Durumu Sayı %
Evet 39 55,7
Hayır 31 44,3
Toplam 70 100
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Tablo 5. Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan Bedensel Engelli Öğrencilerin Sosyal 
Yaşamlarına İlişkin Bulgular
Boş Zaman Değerlendirme Etkinlikleri Sayı %
Ders çalışarak 18 12,8
Müzik dinleyerek 11 7,8
TV izleyerek 20 14,2
Bilgisayar oynayarak 20 14,2
Sosyal aktivitelerle 27 19,8
Kitap okuyarak 37 26,9
Resim yaparak 3 2,1
Şiir yazarak 2 1,4
Toplam 138 100
Zorluklarla Karşılaşma Durumu Sayı %
Evet 34 48,6

Hayır 36 51,4

Toplam 70 100

Karşılaşılan Zorluklar Sayı %
Fiziksel çevre koşulları 20 58,8

Sosyal ilişkilerin kısıtlanması 12 35,3

Çevrenin bakış açısı 2 5,9

Toplam 34 100

Tutum ve 
Davranışları 
Değerlendirme

Aile Akraba Öğretmen Arkadaş (Okul) Arkadaş 
(Diğer)

Sayı % Sayı % Sayı % Sayı % Sayı %

Olumsuz 6 8,6 9 12,9 5 7,1 14 20,0 16 22,9
Olumlu 64 91,4 61 87,1 65 92,9 56 80,0 54 77,1
Toplam 70 100 70 100 70 100 70 100 70 100
Sosyal Çevreden Beklentilerin Olması Durumu Sayı %
Evet 37 52,9

Hayır 33 47,1

Toplam 70 100

Sosyal Çevreden Beklentiler Sayı %
Bana karşı daha hoşgörülü ve anlayışlı olmaları 9 24,3

Bana ve aileme maddi destek sağlamaları 1 2,7

Benimle daha fazla ilgilenmeleri 5 13,5

Engelimden dolayı bana acımamaları 2 5,4

Bana engelimle ilgili sorular sormamaları 4 10,8

Beni dışlamamaları, bana destek olmaları 6 16,2

Diğer 10 2,0

Toplam 37 100



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

76

kaynaklanan hiçbir zorlukla karşılaş-
madığını belirtmiştir. Zorluklarla karşı-
laştığını belirten öğrencilerin %48,8’i 
istediği yere bağımsız olarak gideme-
me, yüksek kaldırımlar, rampasız giriş-
çıkışlar gibi fiziksel çevre koşullarından 
kaynaklanan sorunlar yaşadığını belirt-
miş; %35,3’ü, sosyal aktivitelere yete-
ri kadar katılamadığını, sosyal ilişkile-
rinin kısıtlandığını, %5,9’u ise, çevre-
sinin bakış açısından rahatsız olduğu-
nu, dışlandığını veya kendisine acındı-
ğını hissettiğini belirtmiştir. Bedensel 
engelli öğrencilerin aile, akraba, öğ-
retmen ve arkadaşlarının engellerine 
ilişkin tutum ve davranışlarına bakıldı-
ğında en olumlu tutum ve davranışla-
rı %92,9 ile öğretmenlerin sergilediği, 
bunu %91,4 ile ailelerin izlediği ve bun-
lara kıyasla en olumsuz tutum ve davra-
nışları da %22,9 ile arkadaşlarının ser-
gilemekte olduğu görülmektedir. Çalış-
maya katılan öğrencilerin %52,9’u en-
gel durumuyla ilgili olarak sosyal çev-
relerinden beklentileri olduğunu belirt-
miştir. Sosyal çevrelerinden beklentileri 
olduğunu belirten öğrencilerin %24,3’ü, 

çevresinden daha fazla anlayış ve hoş-
görü beklediğini ifade etmiştir.

Görüşme yapılan öğrencilerin “Çok Bo-
yutlu Algılanan Sosyal Destek Ölçe-
ği” puanlarına bakıldığında, tüm so-
nuçlar birbirine oldukça yakın olmakla 
birlikte, en iyi sosyal desteği ailelerin-
den aldıklarını düşündükleri görülmek-
tedir. Bunu arkadaşlarından aldıklarını 
düşündükleri sosyal destek izlemekte-
dir. Öğrencilerin özel bir insandan algı-
ladıkları sosyal destek puanlarına ba-
kıldığında, aile ve arkadaşlarından al-
gıladıkları sosyal desteğe kıyasla, ken-
dileri için özel olan insanlardan (doktor, 
psikolog, öğretmen, kız/erkek arkadaş, 
vb.) algıladıkları sosyal desteğin daha 
düşük veya en azından orta seviye-
de olduğu görülmektedir. Bunun nede-
ni, bu insanlardan bekledikleri desteği 
alamamalarının yanı sıra, engelli olma-
larından dolayı bu tür (örneğin kız/er-
kek arkadaş) ilişkiler edinememeleri de 
olabilir. Toplam algılanan sosyal destek 
puanlarına bakıldığında ise, ortalama-
nın biraz daha üzerinde bir destek al-
dıklarını düşündükleri görülmektedir.

Tablo 6. Öğrencilerin Aldıkları Çok Boyutlu Algılanan Sosyal Destek Ölçeği 
Puanlarına İlişkin Bulgular

Çok Boyutlu 
Algılanan 
Sosyal 
Destek 
Ölçeği 
Puanları

Aileden 
Algılanan 
Sosyal 
Destek Puanı

Arkadaşlardan 
Algılanan 
Sosyal Destek 
Puanı

Özel Bir 
İnsandan 
Algılanan 
Sosyal 
Destek Puanı

Toplam Çok 
Boyutlu 
Algılanan 
Sosyal 
Destek 
Ölçeği Puanı

Alt Sınır 5 4 4 31

Ortalama 25,57 22,99 15,84 64,57

Üst Sınır 28 28 28 84

Standart 
Sapma 4,002 6,254 8,524 12,678
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Tablo 7. Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan Bedensel Engelli Öğrencilerin Sosyal 
Uyumlarını Etkileyen Etmenlere İlişkin Bulgular

Sosyal 
Uyum 
Envanteri 
Puanları

Aile 
Çevresine 
Uyum

Sağlıkla 
İlgili 
Uyum

Sosyal 
Uyum

Heyecanlarla İlgili 
Uyum Genel Uyum

Alt Sınır 0 1 1 1 4

Ortalama 7,44 6,63 10,73 9,84 34,59

Üst Sınır 19 21 20 23 69

Standart 
Sapma 3,763 4,029 4,054 5,174 12,954

Öğrencilerin Engellerinin Özellikleri ile Sosyal Uyum Puanı Arasındaki İlişki

N
_
X y r P

Engelin Fark Edildiği Yaş 70 5,03 34,59 0,409 p<0,005

Öğrencilerin Okul Yaşantısı Özelliklerine Göre Sosyal Uyum Puanı 
Ortalamalarının Karşılaştırılması

Okul Yaşantısı Özellikleri N
_
X SH t Sonuç

Kaynaştırma 
Eğitimi Almaya 
Başlandığında 
Zorluklarla 
Karşılaşmış Olma 
Durumu

Evet 22 42,50 13,731 3,779 p<0,05

Hayır 48 30,96 10,925

Kaynaştırma Eğitiminde Yer Alan 
Bedensel Engelli Öğrencilerin 
Sosyal Uyumlarını Etkileyen 
Etmenlere İlişkin Bulgular

Araştırma kapsamındaki bedensel en-
gelli öğrencilerin almış oldukları sosyal 
uyum envanteri puanlarına bakıldığın-
da, öğrencilerin sağlıkla ilgili uyumları-
nın, diğer uyum türlerine göre daha iyi 
seviyede olduğu görülmektedir. Bunu 
sırasıyla aile çevresine uyum puan-
ları, heyecanlarla ilgili uyum puanla-
rı ve sosyal uyum puanları izlemekte-
dir. Tüm bu alt puanlara ve genel uyum 

puanına bakıldığında, envanterin özel-
likleri göz önünde bulundurularak, öğ-
rencilerin ortalama bir sosyal uyum 
sağlamış oldukları görülmektedir.

Öğrencilerin engellerini fark ettikleri yaş 
ile aldıkları toplam sosyal uyum puanla-
rı arasındaki ilişki istatistiksel açıdan an-
lamlı bulunmuştur. Bulgulara göre, öğ-
rencilerin engellerini fark ettikleri yaş 
arttıkça, aldıkları sosyal uyum puanları 
da artmakta yani sosyal uyum sağlama 
düzeyleri düşmektedir. Bu öğrencilerin 
ve çevrelerinin, engel durumu fark edi-
lir edilmez çeşitli sorun çözme ve ihtiyaç 
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karşılama yollarına gittiği ve bu neden-
le bunlara ne kadar erken veya geç baş-
landığının sosyal uyumları üzerinde et-
kili olduğu görülmektedir.

Öğrencilerin toplam sosyal uyum pu-
anları ile kaynaştırma eğitimi almaya 
başladıklarında zorluklarla karşılaşmış 
olma durumları arasındaki ilişki de ista-
tistiksel açıdan anlamlıdır. Kaynaştırma 
eğitimi almaya başladığında zorluklar-
la karşılaşmış olan öğrencilerin sosyal 
uyumlarının, zorluklarla karşılaşmamış 
olanlara göre daha düşük olduğu gö-
rülmektedir. Sosyal uyumlarının düşük 
olması, zorluklarla karşılaşmış olduğu-
nu belirten bu öğrencilerin, yaşadıkla-
rı bu zorlukların henüz tam anlamıyla 
üstesinden gelemediklerini veya uyum 
sağlama konusunda motivasyonlarının 
düştüğünü düşündürebilir.

TARTIŞMA

Bu bölümde, araştırma kapsamına gi-
ren bedensel engelli öğrencilerden 
elde edilen verilere ilişkin bulgular de-
ğerlendirilmektedir.

Öğrencilerin cinsiyet dağılımlarında, kız 
öğrencilerin sayısının biraz daha fazla 
olduğu görülmektedir. Bedensel engele 
sahip olan kız öğrencilerin, halen eğitim 
görmeye devam ediyor olması onlar açı-
sından olumlu bir durumdur. Türkiye’de 
engeli olmayan kız çocuklarının okutul-
ması konusunda bile önemli sıkıntılar ya-
şanmakta ve son yıllarda bu sorunların 
önüne geçilmesi için çeşitli uygulamalar 
yapılmaktadır. Söz konusu bu çocuklar 
engelli olduğunda, konu daha da önem-
li bir hal alabilmektedir. Bu öğrencilerin 
eğitim süreçlerini tamamlamaları olduk-
ça büyük önem taşımaktadır. Araştırma 
kapsamındaki öğrencilerin çoğunluğu-
nun ilk ve orta ergenlik çağında (13-17 

yaş arasında) oldukları söylenebilir. An-
cak öğrencilerin %11,4’ünün 18-20 yaş-
ları arasında olmasına bakılacak olursa, 
bu yaşların, ülke genelinin üzerinde ol-
duğu görülür. Engelli öğrencilerin, ya-
şadıkları sağlık sorunları, ekonomik so-
runlar, ulaşım ve hizmetlere erişim güç-
lükleri gibi etkenlerle karşılaşmaları sü-
recin aksamasına, okul yaşamlarına ya-
şıtlarıyla birlikte değil, gecikmeli olarak 
başlamalarına veya eğitimlerinin zaman 
zaman kesintiye uğrayarak devam et-
melerine neden olabilmektedir. Öğren-
cilerin tamamına yakınının hastaneler-
de, uzman meslek elemanlarının yardı-
mıyla dünyaya gelmiş olmasına karşın, 
yarısına yakınının doğum sonrası ne-
denlerden dolayı engelli olması düşün-
dürücüdür. Bu durum, doğumların ger-
çekleştiği bu kurumların veya doğumu 
gerçekleştiren meslek elemanlarının ye-
terli donanıma sahip olmadığı veya do-
ğumun sonrasında gelişen süreçte ço-
cuğun uygun bakımının sağlanamadığı 
gibi düşünceleri akla getirebilir.

Anne-babaların eğitim düzeyleri ve 
meslek dağılımlarına bakıldığında, bir-
birleriyle paralel oldukları görülmektedir. 
Mesleklerin nitelikleri, eğitim düzeyinin 
düşük veya yüksek olmasıyla bağlantılı 
olarak belirlenmektedir. Anne-babaların 
meslek durumlarına bakıldığında, anne-
lerin önemli bir kısmının ev hanımı ol-
duğu ve çocuğun bakımını büyük ölçü-
de üstlendiği, babaların ise evin geçimi-
ni sağlamak için çalıştığı görülür. Bu du-
rum göz önünde bulundurulduğunda, 
annelerin çocuklar için önemli sosyal 
destek kaynakları olduğu açıktır. Ailele-
rin sosyo-ekonomik durumlarında, eği-
tim durumların ve mesleklerinin orta dü-
zeyde olduğu görülmektedir. Bu durum, 
ülke geneliyle benzerlik göstermekle 
birlikte, engelli çocuğa sahip olmanın 
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getirdiği, eğitim ve iş yaşamı vb. konula-
ra yeterli zaman ayıramama vb. neden-
lerden de kaynaklanabilmektedir.

Öğrencilerin algıladıkları engel derece-
lerine ilişkin olarak dikkat çeken nokta 
ise, engelini hafif olarak nitelendiren öğ-
rencilerden bir kısmının durumunun, as-
lında diğer pek çok öğrenciye göre daha 
ağır olduğunun ve aynı şekilde engeli-
ni ağır olarak nitelendiren öğrencilerden 
bir kısmının durumunun ise, aslında di-
ğer pek çok öğrenciye göre daha hafif 
olduğunun gözlenmiş ve bu durumun 
rehberlik servisindeki kayıtlarla da doğ-
rulanmış olmasıdır. Bu algı farklılığının 
kaynağı, öğrencilerin zorluklarla daha 
kolay baş edebilmek için geliştirdikleri 
bir strateji olabilir. Ancak, gerçek durum-
larını, mutsuz olmamak için, farkında ol-
madan bilinçaltına itiyor olmaları veya 
gerçekten durumlarının farkında olma-
maları da söz konusu olabilir. Bu durum-
da, öğrenci gerçekle yüzleştiğinde ha-
yal kırıklığı yaşayabilir. Öğrencilerin ci-
haz kullanma durumları da yine, yalnız-
ca engel durumlarına göre değil, içinde 
bulundukları yaş döneminden kaynak-
lanan, fiziksel ve duygusal özelliklerine 
göre değişebilmektedir. Öğrencinin, dış 
görünüşü açısından yaşıtları tarafından 
dışlanmamak için, ihtiyaç duyduğu hal-
de cihaz kullanmaması veya kendisini 
daha muhtaç hissederek, fazla ihtiyacı 
olmadığı halde cihaz kullanmak zorun-
da hissetmesi mümkün olabilir. Öğren-
cilerin, genel olarak engelliliğe ilişkin ta-
nımlamalarında, kendi engellerine iliş-
kin tanımlamalara kıyasla daha olum-
suz ifadeler kullandıkları görülmektedir. 
Bu durumda öğrencilerin zihinlerindeki 
“kendisinin engelli olması” ve “engellilik, 
engelli olmak” kavramları arasında bazı 
farklar olduğu söylenebilir. Literatüre ba-
kıldığında bu yaşlardaki engelli öğren-
cilerin doğrudan kendileriyle yapılmış 

araştırmalara rastlanamamasından do-
layı, öğrencilerin bu duygu ve düşünce-
lerinin asıl sebepleri konusunda da ke-
sin bir bilgi verilememektedir.

Öğrencilerin, kaynaştırma eğitimi süre-
cinde, yaşadıkları zorlukların başında 
sosyal ilişkilerin gelmesi dikkat çekici bir 
noktadır. Kaynaştırma eğitiminin temel 
amaçlarından birinin, engelli çocuğun 
yaşıtlarıyla ilişkilerinin geliştirilmesi, sos-
yalleşmelerinin ve toplumla bütünleşme-
lerinin sağlanması olduğu düşünülürse, 
bu bulguların üzerinde daha fazla durul-
ması gerektiği açıkça görülür. Öğrenci-
lerin bu eğitimde yer almaya karar ver-
meleri üzerinde özellikle ailelerinin etkisi 
büyüktür. Ailelerin, çocukları için önem-
li duygusal sosyal destek kaynakları ol-
duğu bilinmektedir. Dolayısıyla çocuk-
larının eğitimi konusunda verilecek ka-
rarlarda, ailelerin etkili olması olağandır. 
Kahriman (2002: 51), yaptığı çalışmada, 
ergenlik dönemindeki gençlerin ailelerin-
den algıladıkları sosyal destek ile benlik 
saygıları arasında önemli bir ilişki oldu-
ğunu bulmuştur. Bu çalışmanın bulguları 
da bu durumu destekler niteliktedir.

Öğrencilerin büyük bölümünün kay-
naştırma eğitiminden memnun olduğu-
nu belirtmesi olumlu bir durumdur. An-
cak yine de bu eğitimden memnun ol-
madığını ifade eden öğrencilerin belirt-
tikleri nedenler dikkat çekicidir. Karşılaş-
tıkları zorluklarda ve memnun olmama 
nedenlerinde sosyal ilişkilerin ön pla-
na çıktığı görülmektedir. Bunun nede-
ninin ise, kaynaştırma eğitiminde, ken-
dilerinden farklı özelliklere sahip, engel-
li olmayan arkadaşlarıyla bir arada eği-
tim alan bedensel engelli öğrencilerin, 
kendilerini yabancılaşmış hissetmeleri, 
bu arkadaşları tarafından dışlanmaları, 
benimsenememeleri olduğu düşünüle-
bilir. Iarsakaia-Smirnova ve Loshakova 
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(2004: 69), çalışmasında, engelli olma-
yan öğrencilerin ve onların ailelerinin 
önemli bir kısmının, engelli öğrencilerin 
kaynaştırma eğitiminde yer almasından 
hoşnut olmadıkları sonucuna ulaşmıştır. 
Bu gibi önyargıların ise, engelli öğrenci-
lerin kaynaştırma eğitimi sürecinde sos-
yal ilişkilerinde güçlükler yaşamalarına 
yol açması kaçınılmazdır.

Öğrencilerin öğretmenleriyle ve engelli 
olmayan arkadaşlarıyla olan ilişkilerin-
den genel anlamda memnun oldukları, 
ancak öğretmenleriyle olan ilişkilerinin 
arkadaşlarıyla olan ilişkilerine göre, bi-
raz daha iyi olduğu görülmektedir. Bun-
da, öğretmenlere duyulan saygı, hay-
ranlık, korku gibi duyguların etken ola-
bileceği, aslında arkadaşlarla olan iliş-
kileri algılama düzeyinin daha gerçekçi 
olabileceği düşünülebilir.

Bedensel engelli öğrencilerin aile, ak-
raba, öğretmen ve arkadaşlarının en-
gellerine ilişkin tutum ve davranışlarına 
bakıldığında, bu öğrencilerin çoğunlu-
ğunun, bu kişilerin tutum ve davranışla-
rını olumlu olarak değerlendirdiği görül-
mektedir. Öğretmenlerin genel olarak 
bu konuya ilişkin olarak eğitimli ve du-
yarlı oldukları ve sorunun, öğretmenle-
rin yapacağı, engelli olmayan öğrenci-
leri engelli olan arkadaşlarına ilişkin ko-
nularda bilgilendirme çalışmaları yoluy-
la büyük ölçüde çözülebileceği düşü-
nülmektedir. Öğrencilerin çoğu, aile ve 
arkadaşlarıyla ilişkilerini iyi olarak de-
ğerlendirmektedir. Ancak yine de, aile 
ilişkileri, arkadaş ilişkilerine göre daha 
iyi durumdadır. Kan bağının, sosyal iliş-
kileri belirleyen en önemli etken olma-
masının sağlanması, engelli öğrenciler 
açısından önem taşıyabilmektedir.

Nizamoğlu (2006: 85). de yapmış ol-
duğu çalışmada, benzer şekilde 

araştırmasının kapsamına giren öğret-
menlerin tamamına yakınının özel ge-
reksinimli öğrencilerinin diğer öğrenciler-
le etkileşimini kolaylaştırmak için yöntem 
ve etkinliklerde uyarlamalar yaptıklarını 
ifade etmişlerdir. Görüldüğü gibi öğret-
menlerin özel gereksinimli öğrencilerinin 
sosyal ilişkilerini önemsemeleri, eğitime 
ve sosyal yaşama uyum sağlamaları açı-
sından büyük rol oynamaktadır.

Öğrencilerin, boş zamanlarını çoğun-
lukla evlerinde kitap, bilgisayar, tele-
vizyon gibi araçlarla geçirmeleri ola-
ğan bir durum olmakla birlikte, aslın-
da önemli bir kısmının da sosyal akti-
vitelere katılıyor olması oldukça önemli 
bir sonuçtur. Düşünülenden daha fazla 
sosyal etkinliklerle ve sosyal hayatla iç 
içe oldukları sonucu çıkarılabilir.

SONUÇ VE ÖNERİLER

Bu çalışmada, kaynaştırma eğitimin-
de yer alan bedensel engelli öğrenci-
lerin yaşadıkları sosyal uyum güçlükle-
ri belirlenmeye çalışılmış ve elde edilen 
bu bulgular doğrultusunda bazı çözüm 
önerileri getirilmeye çalışılmıştır.

Sosyal hizmet uzmanlarının, öncelikle 
bedensel engelli öğrencilerin uyumla-
rı üzerinde etki edebilecek kişilerin bir 
ekip çalışması içinde bulunabilmeleri-
ni sağlaması önem taşımaktadır. Toplu-
mun, engellilik ve engelli bireylere yöne-
lik tutum ve davranışlar konusunda bil-
gilendirilmesi ve bilinçlendirilmesinde, 
sosyal hizmet uzmanları rol oynamakta-
dırlar. Özellikle de, bedensel engelli öğ-
rencilerin uyumuyla doğrudan ilgili olan, 
okul yönetimi, öğretmenler, okul arka-
daşları ve velilerin gerekli bilinci kazan-
maları için, okul sosyal hizmet uzmanla-
rının uygulamaları önemlidir. 

Çalışmadan elde edilen sonuçlar doğ-
rultusunda sosyal hizmet mesleği 
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açısından üzerinde durulması gereken 
bazı çalışmalar bulunmaktadır. Öncelik-
le bedensel engelli öğrencilerin, içinde 
bulundukları gelişim döneminin de özel-
likleri göz önünde bulundurulmalı ve 
bundan dolayı yaşayabilecekleri olası 
fiziksel ve ruhsal sorunlar belirlenmeye 
çalışılmalıdır. Bu fiziksel ve ruhsal so-
runların, sosyal yaşamlarına ve sosyal 
uyumlarına etkisi kaçınılmazdır. Bu ne-
denle bunların giderilmesi ve bu birey-
lerin sosyal işlevselliklerinin kazandırıl-
ması açısından sosyal hizmet uzmanla-
rının yapacağı mikro, mezzo ve makro 
düzeylerdeki çalışmalar önem taşımak-
tadır. Çalışma bulgularında, ailelerin ço-
cukları üzerinde çoğunlukla olumlu etki-
ye sahip olduğu görülmektedir. Bu etki-
nin artırılması ve ailelerin, çocuklarının 
yalnızca ihtiyaç duyduklarında sığınabi-
lecekleri bir liman olmanın yanı sıra, ba-
ğımsızlıklarını kazanmaları konusunda 
destekleyici ve yol gösterici olmalarının 
da sağlanması gerekmektedir. Engelli 
öğrenciler veya ailelerinin kendi arala-
rında paylaşımlarda bulunmalarını sağ-
lamak veya onları çeşitli konularda bi-
linçlendirmek amacıyla grup çalışmala-
rı da yapabilirler. Bunun yanında, engel-
liliğe ilişkin ulusal ve uluslar arası poli-
tikaların geliştirilmesi ve bunların uygu-
lanmasının izlenmesi konusunda sosyal 
hizmet uzmanlarının önemli rol ve gö-
revleri bulunmaktadır. Özellikle de en-
gelli bireylerin sahip oldukları haklar ve 
onlara yönelik hizmetler konusunda, uz-
manlar söz sahibi olmalıdır.

Kitchin (1998: 346)’e göre, bina düzen-
lemeleri ve mimari uygulamalar engel-
li insanları dışlamakta, kent mekanla-
rı sanki engellilerin hiçbir yere gideme-
mesi için tasarlanmaktadır. Bilgin (1997: 
22)’e göre de, eğitim kurumlarının mima-
ri yapısının bedensel engelli bireylerin 

erişebileceği ve yararlanabileceği şe-
kilde inşa edilmemiş olması önemli bir 
sorundur. Fiziksel çevre koşularının be-
densel engelli bireylerin yararlanabile-
ceği biçimde düzenlenmesine yönelik 
çalışmalarda da uzmanlar etkili olmalı-
dır. Var olan yasal düzenlemelerin uygu-
lanmasının denetlenmesi ve bu uygula-
maların aksatılması halinde yaptırımlara 
başvurulması sağlanmalıdır. Bedensel 
engelli öğrencilerin kaynaştırma eğitimi 
almakta oldukları okulların fiziksel ko-
şullarının kaynaştırma eğitiminin uygu-
lanabileceği şekilde düzenlenmesi ge-
rekmektedir. Okullarda kaynaştırma eği-
timi sınıfları, okul giriş-çıkışları, koridor-
lar, tuvaletler, vb. mekanlar teknik dona-
nım açısından güçlendirilmelidir.

Engelli çocukların sağlık, ekonomik, 
ulaşım, hizmetlere erişim gibi konular-
da yaşadıkları sorunların giderilmesi ve 
eğitim yaşamlarına yaşıtları gibi başla-
yıp sürdürebilmeleri için gerekli düzen-
lemelerin yapılması sağlanmalıdır. Bu-
rada önemli olan, bu konuların yalnız-
ca yasal düzenlemelerle belirlenmesi 
değil, bu düzenlemelerin hayata geçi-
rilmesinin sağlanmasıdır. Bu bağlam-
da, medyaya başvurularak bu konunun 
gündemde tutulması olumlu bir katkı 
olabilir. Bedensel engelli öğrencilerin, 
ilköğretimlerini tamamladıktan sonra, 
eğitim yaşamlarına devam edebilmele-
rinin sağlanması hem onların, hem de 
ülkenin geleceği açısından önemli bir 
gerekliliktir. Bunun sağlanabilmesi için 
fiziksel (çevrenin fiziksel koşulları, bire-
yin duyduğu cihaz vb. fiziksel ihtiyaçlar 
gibi) ve sosyal (sosyal çevrenin engelli-
liğe dair bilinç kazanması gibi) koşulla-
rın geliştirilmesi sağlanmalıdır. Velilere, 
çocuklarının eğitimlerini tamamlaması-
nın önemi konusunda da bilinç kazan-
dırılmalıdır.
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Bakım sorumluluğunu üstlenen kadınla-
rın durumları toplumdan topluma ve kül-
türden kültüre değişebilmektedir. Yine 
de pek çok kadın bu sorumluluğu üst-
lenmek için çalışma yaşamına katılmak-
tan vazgeçmekte, bireysel amaçlarını, 
isteklerini ertelemektedir (İl, 2000: 57). 
Yine Türkiye Nüfus ve Sağlık Araştırma-
sı (2008: 23)’ na göre, çalışmadığını be-
lirten kadınların %31’i, bunun sebebini 
çocukların bakımı olarak açıklamışlardır. 
İçağasıoğlu Çoban (2007: 118-119)’ın 
yapmış olduğu çalışmaya göre, çalışma 
yaşamına ara veren kadınların %55’i 
aile ve/veya çocukları nedeniyle ara ver-
diğini söylerken, çocuğu olduktan sonra 
ayrılan kadınların %77’si çocuğu bıraka-
cağı yer olmadığı için ayrılmak zorunda 
kaldığını belirtmiştir. Söz konusu bu ço-
cuklar, engelli çocuklar olduklarında ise, 
bakım ihtiyacının daha fazla artması ka-
çınılmazdır. Engelli çocuğun bakımın-
da annelere destek olacak düzenleme-
lerin geliştirilmesi gerekmektedir. Ailele-
rin, iş yaşamlarının ve yaşam doyumla-
rının geliştirilmesi, sosyo-ekonomik ba-
kımdan daha iyi bir düzeye gelebilme-
leri açısından, engelli çocuklarının ba-
kımı konusunda desteklenebilecekleri, 
çocuklarının onlardan bağımsız sosyal 
etkinliklerde bulunabilecekleri ortamlar, 
düzenlemeler gerçekleştirilebilir. Budak 
(1999), yapmış olduğu çalışmada lise 
öğrencilerinin problem çözme becerile-
ri üzerinde ailelerinden ve arkadaşların-
dan algıladıkları sosyal desteklerin bü-
yük ölçüde olumlu etkiye sahip olduğu-
nu belirtmiştir. bu araştırmada da, zor-
luklarla baş etmelerinde en büyük des-
teği ailelerinden aldıklarını belirtmeleri, 
öğrencilerin benzer duygu ve düşünce-
lere sahip olduklarını düşündürebilir ve 
ailelerin engelli çocuklarına karşı sergi-
lemeleri gereken tutum ve davranışlar 
konusunda bilgilendirilmesi ve bilinçlen-
dirilmesinin önemi vurgulanabilir.

Başta öğretmenlerin, engelli olmayan 
öğrencilerine, sınıflarına gelecek engel-
li arkadaşları ve ona yönelik uygun ola-
bilecek yaklaşımlar konusunda bilinç ka-
zandırmaları önem taşımaktadır. Bu sa-
yede, engelli öğrenci bu eğitimi almaya 
başladığında daha sıcak ve kabulleni-
ci davranışlarla karşılaşacaktır. Bunun 
sağlanabilmesi için ise, öncelikle öğret-
menlere bu bilincin kazandırılması şart-
tır. Bunun için okul sosyal hizmet uzman-
larının da katkısıyla, öğretmenlerin kay-
naştırma eğitimi verebilecek duruma ha-
zır hale gelmelerine yönelik çalışmalar 
artırılmalıdır. Kaynaştırma eğitimi yapı-
lan okullarda rehber öğretmen bulunma-
sının ve kaynaştırma eğitiminin rehber 
öğretmenlerin de katılımıyla gerçekleş-
tirilmesinin daha faydalı olacağı düşü-
nülmektedir. Bu nedenle de bütün eğitim 
kurumlarında görev yapmakta olan sınıf 
öğretmenleri ve branş öğretmenlerinin, 
rehber öğretmenler ile işbirliğini arttırıcı 
çalışmalar yapılması gerekmektedir.

Kaynaştırma eğitimine başlama kararı-
nın doğru biçimde alınması konusunda 
ailelerin bilgilendirilmesi ve bilinçlendi-
rilmesine yönelik çalışmaların gerçek-
leştirilmesi gerekmektedir. Burada, ai-
lelerin kaynaştırma eğitiminin ve amaç-
larının ne olduğu konusunda bilgilen-
dirilmesi, çocuklarının durumuna uy-
gun olup olmadığının değerlendirilme-
si ve çocuklarının yaşamları açısından 
bu eğitimin sonuçlarının neler olacağı-
nın düşünülmesi konusunda sosyal hiz-
met uzmanlarının, rehber öğretmenle-
rin, öğretmenlerin ve hatta okul yöneti-
minin bilgilendirmeye yönelik çalışma-
ları önem kazanmaktadır.

Araştırmanın en belirgin sonuçları ise, 
genellikle öğrencilerin algılamalarına 
ilişkin olanlardır. Örneğin öğrencilerin 
gerçek engel nedenleri ile algıladıkları 
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engel nedenleri arasındaki farklılıklar, 
ölçek ve envanterin sonucunda çıkan 
puanlar ile ilişkilerini değerlendirme bi-
çimleri arasındaki farklılıklar, bu çalış-
manın belki de en dikkat çeken özel-
liklerindendir. Burada, bireylerin kendi 
gerçekliklerinin ne kadar büyük önem 
taşıdığı görülmektedir. Bu nedenle, 
araştırmalarda, engel sahibi bireyler 
gibi, diğer pek çok konuya yönelik ola-
rak da yine bireylerin kendi görüşlerinin 
alınmasına ağırlık verilmesi önemlidir.
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ÖZET
Son yıllarda gerek dünyada ve gerekse ül-
kemizde hasta hakları konusu giderek ar-
tan bir ilgi ve bu ilgiye bağlı olarak sağlık 
alanında yapılan değişiklikler dikkate de-
ğerdir. Sağlık çalışanları, uygulamaları sı-
rasında hastaların haklarını korumaya gi-
derek daha çok özen göstermektedirler. 
Bunun en önemli nedenlerinden birisi de 
hastaların “sağlık hakkı ve hasta hakları” 

konusunda artan oranlarda bilgilenmeleri 
ve bilinçlenmeleridir. Ülkemizde Sağlık Ba-
kanlığı tarafından başlatılan hasta hakları 
uygulamalarının amacı hasta ve sağlık ça-
lışanları arasında yaşanan veya yaşanma-
sı muhtemel sorunların çözümlenmesi ve 
hak ihlallerinin önlenmesidir. Bu bağlam-
da mevcut hasta hakları uygulamaları ko-
nusunda hasta ve yakınlarının görüşlerinin 
ortaya konulması önemlidir. Bu araştırma-
nın amacı, hasta hakları uygulamaları ko-
nusunda hasta ve yakınlarının görüşlerinin 
saptanmasıdır.

Gereç ve Yöntem: Araştırma genel tarama 
modelinde olup, araştırma verileri araştır-
maya katılmayı kabul eden hasta ve yakınla-
rından elde edilmiştir.

Bulgular: Araştırmaya katılanların %62.2’si 
hasta hakları yönetmeliğini okumadığını, 
%54.8’i hasta haklarının neler olduğunu bil-
diğini (veya bilmediğini), %48.6’ının hakla-
rının ihlal edilmesi durumunda nereye baş-
vuracağını bilmediğini, %64.4’ü mevcut yü-
rütülen hasta hakları ile ilgili çalışmaları ye-
terli bulduğunu ve %90.7’si hasta hakları bi-
rimleri gibi sağlık kurumlarında sağlık çalı-
şanlarının haklarını koruyan birimlerin ku-
rulmasını istediklerini belirtmişlerdir.

Anahtar Sözcükler: Hasta Hakları, Hasta 
Hakları İhlali

ABSTRACT 
In the recent years, both in the world and in 
our country, the increasing interest shown 
in patients’ rights and the changes made 
in the health sector in connection with this 
interest, are worth paying attention to. The 
health workers are becoming more atten-
tive to protecting the patient’s rights during 
their applications. One of the most impor-
tant reasons is that they are more informed 
and they have become more aware of the 
“health rights and the patient’s rights” of 
the patients. The purpose of the patients’ 
rights application, initiated by the Ministry 

Araştırma
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of Health, is to resolve the current problems 
and the possible future problems as well as 
the disputes which may arise between the 
patients and the health staff. Within this ex-
tent, it is important to set forth the opinions 
of the patients and their relatives about the 
applications of patients’ rights. The aim of 
this research is to determine the opinions of 
the patients and their relatives about the pa-
tients’ rights applications.

Tool and Method: The research is in the 
general scan model and the research data 
were obtained from the patients and their 
relatives who have accepted to attend the 
research. 

Findings: 62.2% of those who attended the 
research have not read the patients rights 
regulations; 54.8% know what the patient’s 
rights are; 48.6% do not know where to 
apply in case the rights of the patient are 
violated; 64.4% find the existing work per-
formed for the patients rights sufficient 
enough and 90.7% want that the units pro-
tecting the rights of the health staff be estab-
lished in health institutions such as patients 
rights units.

Key Words: Patient’s rights, violation of 
patient’s rights

GİRİŞ

Sosyal hizmet mesleğinin en önemli te-
mel iki ilkesi, bireyin değer ve onuru-
na saygı ile uygun sosyal koşullar altın-
da bireyin ve toplumun değişip gelişe-
bileceğine ilişkin inançtır. Bu bağlamda 
sosyal hizmet mesleği, bireylerin, grup-
ların ve toplumun temel ihtiyaçlarının 
karşılanması ve sorunlarının çözüm-
lenmesine odaklanmakta, bu temel ih-
tiyaçlarının giderilmesi ve sorunların 
çözümlenmesinin insanlar açısından 
bir hak olduğu düşüncesinden hareket 
eder. Sosyal hizmet mesleği, tüm mes-
leki uygulamalarını insanların ihtiyacı 

olduğu için değil, onların hakkı oldu-
ğu için gerçekleştirmeye çalışır. Sos-
yal hizmet mesleğinin ilgisine ve müda-
hale alanına giren her konu ve kavram 
hak temelinde tanımlanır. Kapsamı ba-
kımından insan haklarından ayrı tutul-
mayacak olan hasta hakları, sosyal hiz-
met mesleğinin bu temel ilkeleri ve fel-
sefesi kapsamında değerlendirilmekte-
dir. Hasta haklarının temel insan hak-
larından ayrılır bir yanı yoktur ve has-
ta olan birey her şeyden önce insandır.

Pincus ve Minahan (1973: 9)’ın belirt-
tiği gibi sosyal hizmet; insanların ya-
şam amaçlarını, stres ile baş etmeleri-
ni, özlem ve değerlerini gerçekleştirme 
becerilerini etkileyen, insan ve çevre-
si arasındaki etkileşim ile ilgilidir. Böy-
lelikle sosyal hizmet mesleğinin temel 
amacı; insanların problem çözme ve 
başetme kapasitelerini geliştirmek, in-
sanlara kaynak, hizmet ve şanslar tanı-
yan sistemler ile insanları bir araya ge-
tirmek, bu sistemlerin etkili ve insan-
cıl çalışmasını geliştirmek, sosyal poli-
tikanın geliştirilmesine ve ilerletilmesi-
ne katkı vermek, olarak ifade edilebilir. 

Sosyal hizmet mesleği temelde insa-
nı ve onun iyilik halini odak almakta-
dır. Dolayısıyla hasta hakları, bir sos-
yal durumdur ve doğası gereği sosyal 
hizmet mesleği kapsamında değerlen-
dirmek mümkündür. Bu amaçla hasta 
ve yakınlarının karşılaştıkları her tür-
lü psiko-sosyal sorunların çözümünde 
sosyal hizmet mesleği mikro, mezzo ve 
makro düzeylerde rol alır.

Hastaların bakımında ve rehabilitasyo-
nunda sosyal hizmet uzmanının eğitim-
ci, danışman, hizmetler arasında aracı-
lık ve en önemlisi de hasta savunucu-
luğu rolleri vardır. Hasta savunuculu-
ğu tıbbi bakımda son derece önemlidir. 
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Özellikle kronik hastalığı olan hastala-
rın haklarından en üst düzeyde yara-
lanabilmeleri açısından sosyal hizmet 
uzmanının hasta savunuculuğu yap-
ması çok önemlidir. 

Bu rol temelini, insan haklarından ve 
hasta haklarından alır. Sosyal hizmet 
uzmanları, hasta ve yakınlarına sos-
yal destek sağlamak, hastalıkları ile il-
gili olarak kendi kararlarını kendileri-
nin vermesini sağlamak, hasta hakları-
nı desteklemek, hasta ve yakınlarını ih-
tiyaçları olan bilgileri vermek veya ve-
rilmesini sağlamak gibi önemli görev-
leri bu kapsamda yerine getirir. Has-
ta savunuculuğunda amaç, hastayı ve 
yakınlarını hastanın teşhisi, prognozu, 
tedavisi hakkında bilgilendirmek, has-
tanın hak ettiği bakımı almasını sağla-
mak ve hastayı özgürleştirmektir (Sa-
ruç, 2007: 42).

Bireyin yaşamı süresince onun insan 
olma özelliğinden kaynaklanan ve sa-
hip olması gereken temel hak ve öz-
gürlükler insan hakları olarak tanımla-
nırken, bunun sağlık alanındaki uygula-
ması ise karşımıza hasta hakları olarak 
çıkmaktadır (Özlü, 2005: 14-17). 

Günümüzde insan hakları, hukukun üs-
tünlüğü gibi temelde insanı ve onun de-
ğerini ön planda tutan anlayışın gide-
rek önem kazanması ve yaygınlaşma-
sı nedeniyle sağlık alanında da hasta 
hakları tartışılmaya başlanmıştır. Has-
ta hakları, esas olarak insan haklarının 
ve değerlerinin sağlık hizmetlerine uy-
gulanmasını ifade etmekte ve dayana-
ğını insan haklarıyla ilgili temel belge-
lerden almaktadır. 

Hasta hakları, sağlık hizmetlerinden 
faydalanma ihtiyacı bulunan fertlerin, 
sırf insan olmaları sebebiyle sahip ol-
dukları ve T.C. Anayasası, milletlerarası 

antlaşmalar, kanunlar ve diğer mevzuat 
ile teminat altına alınmış bulunan hak-
larını ifade eder (Hasta Hakları Yönet-
meliği, 1998: 1).

Hasta hakları, hasta ve müracaatçıları 
haksız, yersiz ve gereksiz uygulama ve 
tedaviden koruyan yasal, moral ve etik 
standartlardır (Barker, 1999: 352).

Hasta hakları, 19. yüzyılın başından iti-
baren ve özellikle Birinci ve İkinci Dünya 
Savaşlarından sonra gelişen insan hak-
larının sağlık hizmetlerine uygulanma-
sı sonucu gündeme gelmiştir (Canpo-
lat, 2002: 67). Hasta haklarının gelişimi 
ve günümüzdeki kapsamına ulaşması 
uzun mücadeleler sonucunda olmuştur. 
Özellikle Birinci ve İkinci Dünya Savaş-
ları ortamında ortaya çıkan insan hakla-
rı ihlal ve istismarları, tıp mesleğini icra 
eden kişilere karşı güvensizlik oluştur-
muştur. Bu güvensizlik meslek saygın-
lığını düşürmüştür. Bunun karşılığında 
meslek etiğine ve insan onuruna uygun 
hizmet vermek isteyen hekimler ve mes-
lek çalışanları hasta hakları kavramına 
sahip çıkmışlardır (Akten, 2008: 16).

Hasta hakları ile ilgili ilk resmi dekleras-
yon 1947 yılında Nuremberg Mahke-
melerinde ortaya çıkmış ve doktorlara 
tıbbi işlemleri uygulamadan önce has-
tanın bilgilendirilmiş onayının alınması 
sorumluluğu verilmiştir (Sayek, 1998: 
3). Ancak kapsamlı olarak hasta hak-
ları ile ilgili çalışmaların Amerika Birle-
şik Devletlerinde başladığı kabul edil-
mektedir. Aynı şekilde ABD’de mahke-
me kararları, Amerikan Tabipler Birliği 
ve hastalar tarafından hastanın bilgi-
lendirilmiş onayının alınması bir hak ve 
etik kural olarak benimsenmiştir (Sert, 
2004: 64).

Hasta hakları ile ilgili bilinen ilk ulusal 
belge, Amerikan Hastaneler Birliğinin 



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

88

1972 yılında yayımlamış olduğu Hasta 
Hakları Bildirgesidir (Sert, 2004: 64). Bu 
bildirge, hasta haklarını kapsamlı bir şe-
kilde ele almış ve hasta hakları ile ilgili 
yayınlanan ilk ulusal belge niteliğindedir.

Hasta hakları konusundaki ilk uluslara-
rası belge 1981’de Lizbon’da Dünya Ta-
bipleri Birliği’nce açıklanan bildirgedir. 
Lizbon Bildirgesi, temel hasta hakları-
nı tanımlayan altı madde ve bu madde-
leri sağlama konusunda hekimlere gö-
rev veren bir paragraftan oluşmaktadır. 
Bu haklar; hekimini özgürce seçme, dış 
baskı altında kalmadan özgürce çalışa-
bilen bir hekim tarafından bakılma, ye-
terli ölçüde bilgilendirildikten sonra te-
daviyi kabul ya da reddetme, kendisiy-
le ilgili tüm tıbbi ve kişisel bilgilerin giz-
liliğine gereken saygıyı göstermesini 
hekiminden bekleme, onurlu bir biçim-
de ölme, dini temsilci de dahil olmak 
üzere, ruhsal ve manevi yönden teselli 
edilmeyi isteme ya da reddetme hakkı 
olarak sıralanmaktadır (Görkey, 2003: 
100-126; Hatun, 1999: 83).

Dünya Sağlık Örgütü’nün Avrupa Büro-
sunca 1994 yılında Amsterdam’da ger-
çekleştirilen bir toplantıda “Avrupa’da 
Hasta Haklarının Geliştirilmesi Bildir-
gesi” kabul edilmiştir. Bu bildirge, Dün-
ya Sağlık Örgütünün katkılarıyla Avru-
pa ülkelerinde hasta hakları ilkelerini 
belirlemek ve hasta haklarını geliştir-
mek amacıyla hazırlanmıştır.

2002 yılında Roma’da Hasta Haklarına 
İlişkin Avrupa Statüsü benimsenmiştir. 
Bu temel doküman, hasta hakları ile il-
gili olarak koruyucu tedbirler, yararlan-
ma, bilgi, rıza (onay), özgür seçim, özel 
ve gizlilik, hastaların vaktine saygı, ka-
lite standartları, güvenlik, yenilik (teda-
vi), gereksiz ağrı/acı ve kişisel tedavi, 
şikâyet ve tazminat hakkı gibi on dört 

maddeden oluşmaktadır. Ayrıca, Dün-
ya Hekimler Birliği tarafından 2005 yı-
lında Santiago’da Hasta Hakları Bildir-
gesi yayınlanmıştır (Bostan, 2005: 65).

Hasta hakları ile ilgili uluslararası belge 
ve sözleşmelerde yer alan ortak nokta-
lar; bilgilendirilme ve bilgi isteme, hiz-
metten genel olarak faydalanma, mah-
remiyet ve özel hayat, sağlık kuruluşu-
nu ve personelini seçme ve değiştir-
me, hastanın, yeterli ölçüde bilgilendiril-
dikten sonra tedaviyi kabul, reddetme, 
durdurma ve onay, dini sorumluluklarını 
yerine getirebilme, sağlık hizmetini gü-
venli bir ortamda alma, insani değerle-
re saygı gösterilmesi, saygınlık görme 
ve rahatlık isteme, müracaat, şikâyet ve 
dava, ziyaret ve refakatçi bulundurma, 
kendi kaderini belirleme, onurlu bir bi-
çimde ölme, kendisiyle ilgili tüm tıbbi ve 
kişisel bilgilerin gizliliğine gereken say-
gıyı isteme ve istediği zaman bu bilgile-
rine ulaşabilme, sağlık bakımı sürekliliği 
olarak sıralanabilir (Oğuz, 1997: 50-55).

Son yıllarda hasta hakları, ulusal ve 
uluslararası düzeyde yoğun bir şekil-
de tartışılmaktadır. Birçok ülke, sağlık-
la ilgili olarak yasalarına hasta hakları-
nı eklemiştir. Sağlığa ilişkin haklar, ül-
kelerin genellikle anayasalarında ya da 
temel yasalarla düzenlenmiştir. Hollan-
da, hekimlerin hastalarına karşı sorum-
lulukları ile ilgili yasayı ilk kabul eden 
ülkedir (Brody, 1995: 58-60).

Hasta hakları kavramı, uluslararası 
alanda bu kadar yoğun bir şekilde tar-
tışılırken, Türkiye’de hasta haklarına 
ilişkin çalışmalar özellikle son on yılda 
ivme kazanarak ön plana çıkmıştır. 

Ülkemizde sağlık hakkı, ilk kez 1961 
Anayasasında yer almıştır. 1982 Ana-
yasasının kişi hak ve ödevleri bölümü-
nün 14. maddesinde herkesin yaşama, 
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maddi ve manevi varlığını koruma ve 
geliştirme hakkına sahip olduğu (sağlık 
hakkı) ve tıbbi zorunluluklar dışında ki-
şinin vücut bütünlüğüne dokunulamaya-
cağı, izni olmadan bilimsel ve tıbbi de-
neylere tabi tutulamayacağı (hasta hak-
ları) vurgulanarak vatandaşlara sağlık 
hizmeti sunmayı devlete bir görev ola-
rak yüklemiştir (TC Anayasası, 1982).

Türk Tabipler Birliği tarafından 1961 
yılında Tıbbi Deontoloji Nizamnamesi 
(Tüzük) kabul edilerek yayımlanmıştır. 
Nizamnamede hasta haklarından, he-
kim ve diş hekimlerinin sorumlulukla-
rından bahsedilerek burada hekimler 
ile ilgili, hastanın mahremiyetine saygı, 
hastanın hekimini seçebilmesi, tanı ve 
tedavinin hastaya açıklanması, sır sak-
lama, hekimin hastanın tedavisinden 
çekilebilme gibi konulara yer verilmiştir 
(Vural, 1993: 6; Bozkuş, 1997: 20). Tıb-
bi Deontoloji Nizamnamesi, hasta hak-
ları konusunda bazı hükümler taşımak-
la birlikte yetersiz kalmıştır. Ayrıca bu 
nizamname “Hekimlik ve Meslek Etiği 
Kuralları” adı altında yeniden düzenle-
nerek Türk Tabipler Birliğinin 1998’de 
Ankara’da yaptığı 47. Büyük Kongresin-
de kabul edilmiştir (Hatun, 1999: 22).

Ülkemizde hasta haklarına ilişkin en 
kapsamlı düzenleme 1998 yılında çı-
kartılan Hasta Hakları Yönetmeliği ile 
yapılmıştır. Yönetmelik iç mevzuatımız-
da dağınık halde bulunan hasta hak-
larına ilişkin düzenlemeleri tek çatı al-
tında toplamıştır. Hasta Hakları Yönet-
meliği, dokuz bölüm ve toplam elli bir 
maddeden oluşmaktadır. Hasta Hakla-
rı Yönetmeliği, sağlık hizmetlerinin in-
san onur ve haysiyetine yaraşır ve ge-
lişmiş ülkelerdeki hastaların almış oldu-
ğu nitelik ve nicelikte bir sağlık hizme-
tinden faydalanmalarının ilkelerini tes-
pit etmiştir.

Hasta Hakları Yönetmeliğin amacı, te-
mel insan haklarının sağlık hizmetle-
ri sahasındaki yansıması olan ve baş-
ta Türkiye Cumhuriyeti Anayasası’nda, 
diğer mevzuatta ve milletlerarası hu-
kuki metinlerde kabul edilen “hasta 
hakları”nı somut olarak göstermek ve 
sağlık hizmeti verilen bütün kurum ve 
kuruluşlarda ve sağlık kurum ve kuru-
luşları dışında sağlık hizmeti verilen 
hallerde, insan onuruna yakışır şekil-
de herkesin “hasta hakları”ndan fay-
dalanabilmesine, hak ihlallerinden ko-
runabilmesine ve gerektiğinde huku-
ki korunma yollarını fiilen kullanabilme-
sine dair usül ve esasları düzenlemek-
tir (Hasta Hakları Yönetmeliği, 1998: 1).

Türkiye’de 1998 yılında yayınlanan 
“Hasta Hakları Yönetmeliği” ile hastala-
ra tanınan yasal haklar şunlardır: Sağlık 
hizmetlerinden adalet ve hakkaniyete 
uygun olarak faydalanma, bilgi isteme, 
sağlık kuruluşunu seçme ve değiştirme, 
personeli tanıma, seçme ve değiştirme, 
öncelik sırasının belirlenmesini isteme, 
tıbbi gereklere uygun teşhis, tedavi ve 
bakım isteme, tıbbi gereklilikler dışın-
daki müdahaleleri reddetme, tıbbi özen 
gösterilmesi, genel olarak bilgi isteme, 
kayıtları inceleme, kayıtların düzeltilme-
sini isteme, mahremiyete saygı göste-
rilmesi, bilgilendirilmiş onayı olmaksızın 
tıbbi müdahaleye tabi tutulmama, bil-
gilerin gizli tutulmasını isteme, tedaviyi 
reddetme ve durdurma, organ ve doku 
alınmasında ve tıbbi araştırmalarda bil-
gilendirilmiş onay alınması, gönüllünün 
korunması ve bilgilendirilmesi, güven-
liğin sağlanması, dini vecibeleri yerine 
getirebilme ve dini hizmetlerden fayda-
lanma, insani değerlere saygı gösteril-
mesi ve ziyaret, refakatçi bulundurma 
hakları yer almaktadır (Hasta Hakları 
Yönetmeliği, 1998: 1-11).
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Hasta hakları Yönetmeliğinde tanımla-
nan hasta haklarından hasta ve yakın-
larının etkin bir şekilde faydalanması, 
hak ihlallerinden korunabilmesi ve Has-
ta Hakları Yönetmeliğinin uygulanması-
nı sağlamak üzere “Sağlık Tesislerinde 
Hasta Uygulamalarına İlişkin Yönerge” 
Sağlık Bakanlığı tarafından hazırlana-
rak 15.10.2003 tarihinde yayımlanarak 
yürürlüğe konulmuştur. Ancak bu yöner-
ge, Sağlık Bakanlığı’na bağlı kurum ve 
kuruluşlardaki uygulanacak hasta hak-
ları uygulamalarını tanımlamıştır. Diğer 
kamu ve özel sektördeki sağlık kuruluş-
larını bağlamaktadır. Daha sonra bu yö-
nerge tekrar revize edilerek ve günün 
koşullarına uyarlanarak 24.04.2005 ta-
rihinde yürürlüğe girmiştir (Hasta Hakla-
rı Uygulama Yönergesi, 2005). 

Hasta Hakları Uygulama Yönergesi-
nin amacı, sağlık tesislerinde yaşanan, 
hasta hakları ihlalleri ile bunlara bağ-
lı ortaya çıkan sorunların önlenmesi, 
sağlık hizmetlerinin kalitesinin arttırıl-
ması, sağlık hizmetlerinin insan onuru-
na yakışır biçimde sunulması ile hasta-
ların hak ihlallerinden korunabilmesine 
ve gerektiğinde hukuki korunma yolla-
rını fiilen kullanabilmesine dair esas ve 
usulleri belirlemektir. Tüm toplumu ve 
sağlık çalışanlarını hasta hakları konu-
sunda bilgilendirmek, bilinçlendirmek 
ve eğitmektir (Hasta Hakları Uygulama 
Yönergesi, 2005: 1).

İlk aşamada 38 il ve 60 devlet hastane-
sinde uygulamaya geçilmesine karar ve-
rilmiştir. 2004 yılı sonuna kadar ise 81 il 
ve tüm büyük ilçelerde uygulamaya baş-
lanmıştır. İlk aşamada uygulama başla-
tılan hastanelerin belirlenmesinde ka-
lite konseylerinin oluşmuş olması esas 
alınmıştır. Uygulama ile birlikte Bakan-
lık Hasta Hakları Merkez Şubesi, Has-
ta Hakları İl Koordinatörlüğü, Hastane 

Hasta Hakları Kurulu, Hastane Has-
ta Hakları Birimi, Sağlık Grup Başkan-
lıklarında Hasta Hakları Kurulları, Ayak-
ta Teşhis ve Tedavi Yapan Sağlık Ku-
rum ve Kuruluşlarında Oluşturulan Has-
ta Hakları İletişim Birimleri kurulmuştur.

Hasta hakları uygulamaları ile hasta ve 
yakınlarının karşılaştığı sorunlar, has-
ta hakları birimleri vasıtasıyla öncelikle 
yerinde çözülmeye çalışılmaktadır. Ye-
rinde çözülemeyen sorunlar, hasta hak-
ları kurullarına yazılı olarak gidilerek 
kurul tarafından sonuçlandırılmaktadır. 
Ayrıca hasta hakları birimleri vasıtasıy-
la hasta ve yakınlarından sağlık hizmet-
lerinin kalitesinin arttırmasına yönelik 
olarak gelen öneriler hasta hakları ku-
rullarında görüşülüp değerlendirildikten 
sonra hastane idaresine sunulmaktadır.

Yönergenin amacından da anlaşılacağı 
gibi, temelde hasta hakları ihlallerini ön-
lemeye yönelik bir fonksiyonu olan hasta 
hakları uygulamalarının ülkemizde hasta 
hakları ihlallerini önlemesi ve azaltması 
beklenen bir durumdur. Bu konuda hasta 
ve yakınlarının mevcut hasta hakları uy-
gulamaları konusundaki görüşleri merak 
edilerek bu çalışma gerçekleştirilmiştir. 

AMAÇ

Araştırmanın amacı, Türkiye Yüksek 
İhtisas Hastanesine başvuran hasta ve 
yakınlarının hastanede yürütülen hasta 
hakları uygulamalarına ilişkin görüşle-
rinin saptanmasıdır.

GEREÇ VE YÖNTEM 

Araştırma genel tarama modelinde ta-
sarlanmıştır. Tarama modelleri, geçmiş-
te ya da halen var olan bir durumu var 
olduğu şekliyle betimlemeyi amaçlayan 
araştırma yaklaşımlarıdır. Araştırmaya 
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konu olan birey ya da nesne, kendi ko-
şuları içinde ve olduğu gibi tanımlanma-
ya çalışılır. Onları herhangi bir şekilde 
değiştirme, etkileme çabası gösterilmez. 
Bilinmek istenen şey vardır ve oradadır. 
Önemli olan onu uygun bir biçimde “göz-
leyip” belirlemektir (Karasar 1994: 77).

Bu modelde önemli olan var olanı değiş-
tirmeden onu gözleyebilmektir. Bu araş-
tırmada tarama modelinin “genel tara-
ma” modeli kullanılmıştır. Genel tarama 
modelleri, çok sayıda elemandan oluşan 
bir evrende, evren hakkındaki genel bir 
yargıya varmak amacıyla, evrenin tümü 
ya da ondan alınacak bir grup, örnek ya 
da örneklem üzerinde yapılan tarama 
düzenlemeleridir (Karasar 1994: 79).

Araştırma evreni, 15 Ağustos - 30 Eylül 
2009 tarihleri arasında Türkiye Yüksek 
İhtisas Hastanesine başvuran hasta ve 
yakınlarından oluşmaktadır. Bu evren-
den araştırmaya katılmayı kabul eden 
323 hasta ve yakını ile hastanenin po-
liklinik koridorunda ve yataklı servisler-
de hasta yatağında yüzyüze görüşüle-
rek veriler elde edilmiştir. Elde edilen 
veriler, SPSS 13.0 programına işlene-
rek çözümlenmiştir. 

BULGULAR
Araştırma kapsamında hasta ve yakın-
larına 22 adet soru sorularak bulgular 
elde edilmiştir. Araştırma kapsamında 
hasta ve yakınlarından elde edilen so-
nuçlar aşağıda sunulmuştur. 

Çizelge - 1 Cinsiyet Dağılımı

Cinsiyet n %

Erkek 245 75.9

Kadın 78 24.1

Toplam 323 100.0

Araştırmaya katılanların çoğunluğu 
(%75.9)’u erkeklerden oluşmaktadır. 
Kadınların oranı ise %24.1 dir. Araştır-
ma verileri elde edilirken kadınların ge-
neli görüşmek istememiştir. Kadın has-
ta veya refakatçilerinin yanında erkek 
olunca daha çok erkeklerin görüşmeyi 

Çizelge - 2 Yaş Dağılımı
Yaş Dağılımı n %
18 – 28 Yaş 99 30.7
29 – 38 Yaş 102 31.6
39 – 48 Yaş 66 20.4
49 – 58 Yaş 50 15.5
59 + Yaş 6 1.9
Toplam 323 100.0

yapmalarının uygun görüldüğü sapta-
nan önemli bir gözlemdir. 

Araştırmaya katılan hasta ve yakınları-
nın yaş dağılımına göre %31.6 oran ile 
29-38 yaş aralığı ve bunu %30.7 oran 
ile 18-28 yaş aralığı izlemektedir.
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Araştırmaya katılanların %49.5’i Lise 
mezunu olup bunu %36.8 oran ile İlköğ-
retim mezunları izlemektedir. Buna göre 
araştırmaya katılanların yarıya yakının 
lise mezunu olduğu görülmektedir.

Çizelge - 3 Öğrenim Durumu
Öğrenim Durumu n %
İlköğretim 119 36.8
Lise 160 49.5
Ön Lisans 16 5.0
Lisans 24 7.4
Yüksek Lisans 4 1.2

Toplam 323 100.0

Çizelge - 4 Araştırmaya Katılan Hasta ve Yakınlarının Dağılımı

Hasta ve Yakını n %

Hasta 231 71.5

Hasta Yakını 92 28.5

Toplam 323 100.0

Çizelge - 5 Sosyal Güvence Dağılımı
Sosyal Güvence n %
SGK (SSK-Emekli sandığı-Bağ-kur) 183 56.7
Yeşil Kart 139 43.0
Sigortasız 1 0.3
Toplam 323 100.0

Araştırma grubu, %71,5’i hasta ve 
%28,5’i hasta yakınlarından oluşmakta-
dır. Çoğunluğunun hastalardan oluştuğu 
görülmektedir. Konunun hastalar tara-
fından değerlendirilmesi önemli olduğu 

kadar yakınları tarafından da değerlen-
dirilmesi çok önemlidir. Hasta ve yakın-
larını bir bütün olarak ele almak gere-
kir. Çünkü, hastayı yanında bulunan ya-
kınından ayrı tutamayız. Hastanın yakı-
nı da tedavinin bir parçasıdır. Bu neden-
le hasta ve yakınlarının da görüşleri çok 
önemlidir. 

Araştırmaya katılan hasta ve yakınları-
nın %56.7’si sosyal güvenlik kurumuna 

bağlı sağlık sigortasından birine kayıt-
lı iken, %43’ünün ise yeşil kartlı olduğu 
saptanmıştır. Yeşil kartlı hasta ve ya-
kınlarının oranının yüksek olması, Yük-
sek İhtisas Hastanesinin bir ihtisas has-
tanesi olması ve Sağlık Bakanlığı’na 
bağlı diğer hastanelerde tedavi edile-
meyen yeşil kartlıların buraya gönde-
rilmesinden kaynaklandığı düşünül-
mektedir. Çünkü Sağlık Bakanlığı’na 
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bağlı çoğu hastanede tedavi ve ame-
liyatı mümkün olmayan birçok hastalık 
nedeniyle hastalar Yüksek İhtisas Has-
tanesine sevkedilmektedir. Sosyal Gü-
venlik Kurumuna bağlı hastalar, Sağlık 
Bakanlığı kapsamı dışındaki anlaşma-
lı özel ve üniversite hastanelerine doğ-
rudan başvurma hakkına sahiptirler. Bu 
nedenle katılım oranları çok yüksek dü-
zeyde olmamıştır. 

Hasta ve yakınlarının yasal haklarının 
farkında olmaları için hasta hakları yö-
netmeliğini okumaları çok önemlidir. 
Hasta ve yakınlarının haklarının farkın-
da olmamaları nedeniyle herhangi bir 
hak ihlali ile karşılaşmaları durumun-
da, hak arama gibi bir girişimde bulun-
maları beklenmeyen bir durum olacağı 
düşünülmektedir. Bundan dolayı hasta 
ve yakınlarına hakları konusunda yazılı 

Çizelge - 6 Hasta Hakları Yönetmeliğini Okuma Durumları
Okuma Durumu n %
Evet 66 20.4
Kısmen 39 12.1
Hayır 218 67.5
Toplam 323 100.0

Çizelge - 7 Sağlık Bakanlığı’nın Yayımlamış Olduğu Sağlık Tesislerinde Hasta 
Hakları Uygulamalarına İlişkin Yönergeyi Okuma Durumları

Okuma Durumları n %
Evet 83 25.7
Kısmen 39 12.1
Hayır 201 62.2
Toplam 323 100.0

olarak bilgilendirme kitapçıkları verile-
rek bilgilendirilmeleri sağlanmalıdır. 

Günay ve Diğ. (2007: 306)’nin Kayse-
ri’ deki dört hastanede hasta ve yakın-
ları ile yaptıkları çalışmada, hastala-
rın %27.6’sı Türkiye’de Hasta Hakları 

Çizelge - 8 Hasta ve Yakınlarının Haklarını Bilme Durumları
Haberdar Olma Durumu n %
Evet 177 54.8
Kısmen 53 16.4
Hayır 93 28.8
Toplam 323 100.0

Yönetmeliği olduğunu bilmekte ve has-
taların %5’i Hasta Hakları Yönetmeliği-
ni okuduğunu saptamışlardır. 

Araştırmaya katılan hasta ve yakın-
larının %67.5’nin hasta hakları yönet-
meliğini hiç okumadığı, %20.4’ünün 
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okuduğu ve %12.1’nin ise kısmen oku-
duğu saptanan önemli bir bulgudur. 
Araştırmanın sonuçlarına göre aradan 
geçen süre zarfında hasta hakları yö-
netmeliğinin okuyanların oranının arttı-
ğını görmekteyiz. Bunun da hasta hak-
ları uygulamaları, sağlık müdürlükle-
ri tarafından verilen eğitimler, medya 
desteği ve hasta ve yakınlarının bu ko-
nudaki meraklarının artması sayesinde 
olduğunu söylemek mümkündür. 

Araştırmaya katılan hasta ve yakın-
larının %62.2’sinin Sağlık Tesislerin-
de Hasta Hakları Uygulamalarına İliş-
kin Yönergeyi hiç okumadıkları saptan-
mıştır. Aynı şekilde hasta ve yakınlarını 
bilgilendirici kitapçık ve broşürler hazır-
lanarak hastaneye başvuran her hasta 
ve yakınına verilmelidir.  

Araştırma kapsamındaki hasta ve ya-
kınlarının %54.8’inin haklarını bildikleri, 
%16.4’ünün kısmen bildiği ve %28.8’inin 
ise hiç bilmediği ortaya çıkmıştır. 

Tengilimoğlu ve Diğ. (2000)’nin yap-
tıkları araştırmada, araştırmaya katı-
lan hastaların %63’ünün sahip olduk-
ları hakların bilincinde olmadıkları bu-
lunmuştur. 

Bakır (2003)’ın hasta haklarının evren-
sel tanımı, hastaların konuya yaklaşım-
ları, uygulamada ortaya çıkan sorunları 
belirlemeye yönelik yaptığı araştırmada, 
hastaların %63’nün hasta hakları konu-
sunda hiçbir bilgiye sahibi olmadıklarını 

ve aynı şekilde %68.5’nin hasta hakları 
ile ilgili yasal düzenlemelerden haberdar 
olmadıklarını saptamıştır.

Deveci ve Diğ. (2005)’nin yaptıkları ça-
lışmada, araştırmaya katılan hastaların 
%74.9’u hasta hakları terimini hiç duy-
madıklarını ifade etmişlerdir. Tengili-
moğlu, Deveci ve arkadaşlarının yap-
tıkları araştırmalar, lokalize bir hastane-
de ve hasta hakları teriminin çok yoğun 
olarak gündemde olmadığı bir zaman 
diliminde yapılmıştır. Ancak aradan ge-
çen süre zarfında hasta hakları ile ilgi-
li Sağlık Bakanlığı, medya, sivil toplum 
örgütleri tarafından farkındalık yaratmak 
için çok sayıda etkinlik düzenlenmiştir. 

Saruç (2007), Ankara’daki kadın hasta-
lıkları ve doğumevi hastanelerinde ka-
dın hastaların hasta hakları konusunda 
bilgi düzeylerini ölçmeye yönelik yaptı-
ğı araştırma sonucunda kadın hastala-
rın hasta hakları konusunda bilgili ol-
duğu sonucuna varılmıştır. Gerek Sa-
ruç (2007)’un ve gerekse bu araştır-
manın sonuçları doğrultusunda, bu ge-
çen süre zarfında hasta ve yakınlarının 
hakları konusunda farkındalıklarının 
arttığını söylemek mümkündür. Hasta 
ve yakınları her ne kadar hasta hakla-
rı Yönetmeliği ve uygulama yönergesi-
nin düşük düzeyde okumuş olsalar da 
haklarının farkında oldukları görmekte-
yiz. Bunun nedeni, medya ve hastane-
lerde başlatılan görsel bilgilendirici ya-
yınlardan kaynaklandığını söylenebilir. 

Çizelge - 9 Hasta ve Yakınlarının Sorumluluklarını Bilme Durumları
Bilme Durumu n %
Evet 80 24.8
Kısmen 56 17.3
Hayır 187 57.9
Toplam 323 100.0
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Hasta ve yakınlarını %57.9’unun sağlık 
hizmetlerinden faydalanırken uymak-
la mükellef oldukları sorumluluklarının 
neler olduğunu bilmediği, %42.7’sinin 
bildiği ve %17’sinin kısmen bildiği sap-
tanmıştır. Hasta ve yakınlarının hakları-
nın yanında uymakla yükümlü oldukları 

sorumluluk ve ödevlerinin de farkında 
olmaları ve bu doğrultuda hak talebin-
de bulunmaları gereklidir. Hasta ve ya-
kınlarının sorumluluklarının gereklilik-
lerini yerine getirmeleri hem kendile-
ri hem de sağlık çalışanları açısından 
önemlidir. 

Çizelge - 10 Hastanede Hakları (Broşür, video gösterisi, pano vb) İle İlgili Olarak 
Bilgilendirilme Durumları

Bilgilendirilme Durumu n %

Evet 138 42.7
Kısmen 55 17.0
Hayır 130 40.2
Toplam 363 100.0

Araştırmaya katılan hasta ve yakınları-
nın %42.7’si hasta hakları ile ilgili has-
tanede (Broşür, video gösterisi, pano 
vb) bilgilendirildiklerini, %17’sinin kıs-
men bilgilendirildiklerini ve 40.2’sinin 
bilgilendirilmediklerini ifade etmişlerdir. 

Sağlık Bakanlığı’na bağlı hastanelerde, 
mevcut hasta hakları uygulamaları ge-
reği her gün servislere yatan hastaların 
hakları ve sorumlulukları konusunda 
hasta hakları birim sorumlusu tarafın-
dan bilgilendirilmeleri ve bunun yazılı 
bir dokümanla kayıt altına alınması bir 
zorunluluktur. Aynı şekilde ayaktan te-
davi olan hastaların da bilgilendirilme-
leri bir zorunluluktur. Hasta ve yakınla-
rını bilgilendirici, yazılı ve görsel mater-
yaller ve diğer tüm çalışmalar, hasta ve 
yakınlarının yaşına, anlayışına ve dili-
ne uygun olmalıdır. Yazılı iletişim etki-
li veya olmadığında, hasta ve yakınla-
rı anlayabilecekleri bir şekilde hakla-
rı konusunda sözel olarak bilgilendiril-
melerini sağlayan bir yöntem tanımlan-
malıdır. 

Öztürk ve Diğ. (2007: 145-152)’nın 
Trabzon’da yaptıkları çalışmada, hekim 

ve hemşirelere hastanede hasta hakla-
rı ile ilgili bilgilendirmeyi kimin yaptığı 
sorulmuştur. Üniversite hastanesinde 
çalışan hekimlerin %46’sı, hemşirelerin 
%44’ü hasta hakları ile ilgili bilgilendir-
menin çoğunlukla yapılmadığını belirt-
mişlerdir. Devlet hastanelerinde ise he-
kimlerin %59’u, hemşirelerin %47’si bil-
gilendirmeyi hasta hakları birim sorum-
lusu ve halkla ilişkiler görevlileri tarafın-
dan yapıldığını ve bununda çoğunlukla 
hastane duyuru panolarının kullanıldı-
ğını belirtmişlerdir.

Gerek diğer araştırmalar ve bu araştır-
mada, Sağlık Bakanlığı’na bağlı hasta-
nelerde hasta ve yakınlarının hakları ile 
ilgili olarak ilgili personel tarafından bil-
gilendirildiğini fakat henüz bunun tam 
olarak istenilen en yüksek düzeyde ol-
madığı, buna karşın üniversite hasta-
nelerinde bilgilendirmenin çok yetersiz 
yapıldığını söylemek mümkündür.

Bu araştırmanın sonucu, Sağlık 
Bakanlığı’na bağlı hastanelerde hasta 
ve yakınlarının hakları konusunda tam 
olmasa bile yüksek oranda bilgilendiril-
mekte olduğunu ortaya koymaktadır.
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Araştırmaya katılan hasta yakınlarının 
%16.4’ün hastanede hasta hakları ihla-
li ile karşılaştığı ve %69’unun ihlal ile 
karşılaşmadığını ifade etmişlerdir. Has-
taneye başvuran hastaların çoğunlu-
ğunun hak ihlali ile karşılaşmaması 
önemli bir bulgudur. Ancak hak ihlali ile 
karşılaşan hasta ve yakınlarının oranı 
da küçümsenecek bir düzeyde değildir. 
Bu oran bile yüksek olarak düşünülme-
lidir. Esas olan bunu mümkün olan en 
minimum düzeye indirgemektir. 

Hastanede hak ihlali ile karşılaşan has-
ta ve yakınlarının %74’ü hasta hakla-
rı birimine başvurduğu ve %26’sının 
başvurmadığı saptanmıştır. Hak ihlali 
ile karşılaşan hasta ve yakınlarının ço-
ğunluğunun hasta hakları birimine baş-
vurduğunu görmekteyiz. Hasta hakları 
birimine başvurmayan diğer dörtte bir 
oranındakilerin, kimisinin zamanı olma-
dığını, kimisinin bir sonuç alamayacağı 
gerekçesi ile başvuruda bulunmadıkla-
rını sözel olarak ifade etmişlerdir.

Çizelge - 11 Hasta ve Yakınlarının Türkiye Yüksek İhtisas Hastanesinde Hasta 
Hakları İhlali ile Karşılaşma Durumları

Karşılaşma Durumları n %
Evet 53 16.4
Kısmen 47 14.6
Hayır 223 69.0
Toplam 323 100.0

Çizelge - 12 Türkiye Yüksek İhtisas Hastanesinde Hasta Hakları İhlali ile 
Karşılaşan Hasta ve Yakınlarının Hasta Hakları Birimine Başvurma Durumları

Doğru Bulma Durumları n %
Evet 75 74.0
Hayır 27 26.0
Toplam 102 100.0

Araştırmaya katılan hasta ve yakınla-
rının %48.6’sı haklarının ihlal edilmesi 
durumunda nerelere başvurabileceğini 
bilmekte, %16.4’ü kısmen bilmekte ve 
%35’i ise hiç bilmemektedir. 

Kaçar (2008: 49)’ın araştırmasında 
hastalar, haklarının korunmadığını dü-
şündüklerinde gidecekleri makam ola-
rak %49.9 ile başhekimliği ilk sırada, 
hasta hakları birimini ise %31.5 ile ikin-
ci sırada görmektedir.

Hasta ve yakınları, haklarının ihlal edil-
mesi durumunda hasta hakları birimine 

doğrudan başvurarak, Sağlık Bakanlığı 
web sayfasından, hastanenin web say-
fasından, SABİM’den, başbakanlık ile-
tişim merkezinden ve mektup yazarak 
posta yoluyla da başvurularını yapabil-
mektedir. Kaçar (2008)’ın araştırması 
ve bu araştırmanın sonuçları, hasta ve 
yakınlarının bir hak ihlali ile karşılaşma-
sı durumunda hakkını aramaya istekli 
olduğunu ve nereye ve hangi makama 
başvurabileceklerini ortaya koymakta-
dır. Bu da hasta ve yakınlarının hakla-
rını arama ve koruma noktasında bilinç 
düzeylerinin arttığını göstermektedir.
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Hasta ve yakınlarının %61’i hastanede-
ki hasta hakları birimimin yerini bilme-
diği, %25.1’i bildiği ve %13.9’unun ise 
kısmen bildiği belirlenmiştir. Hasta ve 
yakınlarının herhangi bir hak ihlali ile 
karşılaşmaması durumunda hasta hak-
ları biriminin konumunu merak etmele-
ri beklenen bir durum değildir. Çünkü 

hasta ve yakınlarının birincil önceliği 
hastalıkları ve tedavisidir. Ancak hak 
ihlali ile karşılaşmaları durumunda has-
ta hakları biriminin yerini öğrenme ve 
sorma çabasına girmektedirler. Hasta 
hakları biriminin yeri bilen hasta ve ya-
kınlarının oranı ile hak ihlali yaşanların 
oranı paralellik göstermektedir. 

Çizelge - 13 Hasta ve Yakınlarının Haklarının İhlal Edilmesi Durumunda Nerelere 
Başvurabileceğini Bilme Durumları

Bilme Durumu n %
Evet biliyorum 157 48.6
Kısmen biliyorum 53 16.4
Hayır bilmiyorum 113 35.0
Toplam 323 100.0

Çizelge - 14 Hasta ve Yakınlarının Hastanedeki Hasta Hakları Biriminin Yerini 
Bilme Durumları

Bilme Durumu n %

Evet biliyorum 81 25.1

Kısmen biliyorum 45 13.9

Hayır bilmiyorum 197 61.0

Toplam 323 100.0

Hasta Hakları Uygulama Yönergesi ge-
reği, Hasta hakları birim sorumlusunun 
lisans mezunu olma şartı vardır. Hasta 
hakları biriminde görevlendirilen birim 

sorumlusu ve birim çalışanlarının sosyal 
hizmet uzmanı, psikolog, halkla ilişkiler 
uzmanı gibi meslek elemanların atan-
ması gereklidir. Çünkü, yetkin olmayan 

Çizelge - 15 Hak İhlali Durumunda Hasta Hakları Birimine Başvuran Hasta ve 
Yakınları İle Birim Çalışanlarının ilgilenme ve sorunlarının Çözümünde Yeterli 
Bulma Durumu

Katılma Durumu n %

Evet yeterli ilgilendiler 88 84.0

Kısmen ilgilendiler 10 10.0

Hayır ilgilenmediler 6 6.0

Toplam 104 100.0
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birisinin birim sorumlusu olarak atanma-
sı hasta ve yakınlarının sorunlarını çöz-
mede yetersiz kalacağı muhakkaktır. 

Yüksek İhtisas Hastanesi hasta hakları 
biriminde çalışan personel ve birim so-
rumlusu sosyal hizmet uzmanıdır. Ayrı-
ca hasta hakları birimi, gerek çalışma-
ları ve gerekse fiziksel dizaynı ile Sağlık 
Bakanlığı tarafından 2004 Örnek Has-
ta Hakları Birimi seçilmiştir. Bu doğ-
rultuda hastanede Sağlık Bakanlığı’na 
bağlı çok sayıdaki hastanenin hasta 
hakları kurul başkanı ve birim sorum-
lularına eğitim verilmiştir. Ayrıca hasta 
hakları ile ilgili olarak personele yönelik 

ilk kapsamlı hizmetiçi eğitim projesi 
planlanıp uygulanmıştır. 

Hasta hakları ihlali ile karşılan hasta ve 
yakınlarının %84’ü hasta hakları birim 
çalışanlarının kendileri ilgilendiklerini, 
%10’u kısmen ilgilendiklerini ve %6’sı 
ise kendileri yeterince ilgilenmedikle-
rinin ifade etmişlerdir. Hastanede her-
hangi bir hasta hakkı ihlali ile karşıla-
şan hasta ve yakınları, bu durumu has-
ta hakları birimlerine aktararak çözüm 
bulmaya çalışmaktadırlar. Hasta hakla-
rı birim sorumlusu ve birim çalışanları-
nın, birime başvuran hasta ve yakınla-
rı ile yakından ilgilenmesi, sorunlarının 

Çizelge - 16 Hasta Hakları Birim Çalışanları Tarafından Başvuru ve Çalışma 
Prosedürü Hakkında Bilgilendirilme Durumları

Bilgilendirilme Durumu n %

Evet tam olarak bilgilendirildim 90 87.0
Kısmen bilgilendirildim 9 9.0
Hayır bilgilendirilmedim 4 4.0

Toplam 104 100.0

Çizelge – 17 Hasta ve Yakınlarına Göre Hastaneler İçin Hasta Hakları Birimlerini 
Gerekli Görme Durumları

Katılma Durumu n %
Evet gereklidir 304 94.1
Kısmen gereklidir 15 4.6
Hayır gerekli değildir 4 1.2
Toplam 323 100.0

çözümüne yardımcı olması ve sorunla-
rı çözülemiyorsa bu konuda onları ye-
terli düzeyde bilgilendirmesi çok önemli 
ve gereklidir. Hasta ve yakınlarının so-
runlarının çözümüne katkı sağlayacak 
bir muhatap bulabilmeleri bile hasta ve 
yakınları açısından önemli bir psikolojik 
desteklemedir. Buna göre hasta hakları 
ihlali ile karşılaşan hasta ve yakınların 

geneli başvurdukları hasta hakları bi-
rim personelinin kendileri ile yeterince 
ilgilendiklerini söylenebilir.

Hasta hakları ihlali ile karşılaşan has-
ta ve yakınlarının %87’si başvurdukla-
rı hasta hakları biriminde birime baş-
vuru ve birimin çalışma prosedürü 
hakkında bilgilendirilmiş, %4’ü ise hiç 
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bilgilendirilmemiştir. Hasta ve yakınla-
rının başvuruları esnasında başvuru 
sürecinin nasıl olacağı konusu ayrıntı-
lı olarak anlatılmalıdır. 

Araştırmanın sonuçlarına göre ça-
lışmaya katılan hasta ve yakınları-
nın %94.1’i hastane için hasta hakla-
rı biriminin gerekli olduğunu ve sadece 
%1.2’si gerekli olmadığını ifade etmiş-
tir. Hasta ve yakınları hastanelerde bir 
sorunla karşılaştıklarında kendilerine 

yardımcı olabilecek ve sorunlarının çö-
zümünde karşılarında muhatap bulmak 
istemeleri son derece normaldir. Hasta 
ve yakınları hastanelerde hasta hakları 
birimlerinin gerekli olduğuna inanmala-
rı, bu birimlere olan gereksinimlerinden 
kaynaklanmaktadır. Çünkü hasta hak-
ları birimleri, hasta ve yakınlarının kar-
şılaştıkları her sorunla yakından ilgilen-
mekte ve sorunlarının çözümünde aktif 
rol oynamaktadır. 

Çizelge - 18 Hasta ve Yakınlarına Göre Hasta Hakları Biriminin  Haklarını 
Korumada Yeterli Bulma Durumları

Katılma Durumu n %
Evet 181 56.0
Kısmen 86 26.6
Hayır 56 17.3
Toplam 323 100.0

Araştırmaya katılan hasta ve yakın-
larının %56’sı hasta hakları birimi-
nin haklarını korumada yeterli buldu-
ğunu, %26.6’sı kısmen yeterli buldu-
ğunu ve %17.3’ü ise yeterli bulmadığı-
nı ifade etmiştir. Çizelge 17’de hasta 
ve yakınlarının tamamına yakını hasta-
neler için hasta hakları birimlerinin ge-
rekli olduğunu ifade ettikleri görülme-
sine karşın, yarıdan fazlası hasta hak-
ları birimlerinin haklarını korumada ye-
terli bir uygulama olduğunu görmekte-
yiz. Bunun anket uygulama sürecindeki 

gözlemlerimiz ve sözlü ifadelerinden 
yola çıkarak hasta ve yakınlarının hak-
larının korunması noktasında sadece 
hasta hakları biriminin tek başına ye-
terli olamayacağı düşüncesinden kay-
naklandığını düşüncesindeyiz. 

Hasta ve yakınlarının %71.5’i has-
ta hakları ile ilgili yürütülen tüm çalış-
malar, hasta- sağlık çalışanı arasında 
yaşanan veya yaşanacak hak ihlalle-
rini önleyebilecek nitelikte olduğunu, 
%17’si kısmen önleyebilecek nitelikte 

Çizelge - 19 Hasta ve Yakınlarına Göre Hasta Hakları İle İlgili Yürütülen Tüm 
Çalışmalar, Hasta- Sağlık Çalışanı Arasında Yaşanan veya Yaşanacak Hak 
İhlallerini Önleyebilecek Nitelikte Olma Durumu

Katılma Durumları n %
Evet 231 71.5
Kısmen 55 17.0
Hayır 37 11.5
Toplam 323 100.0
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Çizelge - 20 Hasta ve Yakınlarının Sağlık Kurumlarında Mevcut Yürütülen Hasta 
Hakları Uyguylamalarını Yeterli Bulma Durumları

Katılma Durumu n %
Evet 208 64.4
Kısmen 59 18.3
Hayır 56 17.3
Toplam 323 100.0

Çizelge - 21 Hasta ve Yakınlarına Göre Hasta Hakları Birimi Gibi Sağlık 
Çalışanlarının Haklarını Koruyan Bir Birim Hastanede olmalı mıdır?

Katılma Durumu n %
Evet 14 4.3
Kısmen 16 5.0
Hayır 293 90.7
Toplam 323 100.0

olduğunu ve %11.5’i ise önleyebilecek 
nitelikte olmadığı ifade etmiştir. Buna 
göre hasta ve yakınlarının genelinin, 
hasta hakları ile ilgili yürütülen tüm ça-
lışmalar, hasta - sağlık çalışanı arasın-
da yaşanan veya yaşanacak hak ihlal-
lerini önleyebilecek nitelikte olduğu dü-
şüncesinde olduklarını görmekteyiz. 
Hasta hakları ile ilgili yürütülen tüm ça-
lışmalar, bu amaç doğrultusunda uygu-
lanmaktadır.

Hasta ve yakınlarının %64.4’ü sağlık 
kurumlarında mevcut yürütülen hasta 
hakları uygulamalarını yeterli bulduğu, 
%18.3’nün kısmen yeterli bulduğu ve 
%17.3’nün yeterli bulmadığı saptanmış-
tır. Görüldüğü gibi hasta ve yakınları, 
mevcut hasta hakları uygulamalarının 
önemli bir oranda yeterli  bulduğu fakat 
geliştirilmesi gerektiği şeklinde yorum-
lanabilir. Çünkü %17.3 mevcut uygula-
maları yeterli bulmamıştır. 

Araştırma kapsamındaki hasta ve yakın-
larının %90.7’si hastanelerde hasta hak-
ları birimi gibi sağlık çalışanlarının hak-
larını koruyan bir birim olmaması gerek-
tiğini ve sadece %4.3’ü böyle bir birimin 
gerekli olduğunu ifade etmiştir. Görüldü-
ğü üzere hasta ve yakınlarının tamamı-
na yakını hastanelerde hasta hakları bi-
rimleri gibi sağlık çalışanlarının haklarını 
koruyan birimlerin kurulmasını isteme-
mektedir. Bu da doğal taleptir. Çünkü, 
hastalar bu konuda taraftırlar ve korun-
mayı gerektiren taraf olmaları nedeniy-
le bunu istemedikleri düşünülmektedir. 

Ülkemizde 657 sayılı Devlet Memurları 
Kanunu, görevi başındaki devlet memu-
run bir hak ihlali ile karşılaşması duru-
munda memuru koruma görevini kurum 
idaresine vermiştir. Kurum idaresi, ilgili 
çalışanının haklarını korumakla görev-
lendirilmiştir. Ayrıca, hasta hakları uygu-
lamaları ülkemizde de henüz yeni uygu-
lanmaya başlaması ve tam olarak sağlık 
çalışanları tarafından bile kabul görme-
diği bir ortamda hasta hakları birimleri 
gibi sağlık çalışanlarının haklarını koru-
yan birimlerin kurulması, karşı birimler 
gibi algılamalara da neden olabilir. 
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SONUÇ VE ÖNERİLER

Hasta ve yakınları sağlık hizmetlerin-
den faydalanırken sahip oldukları hak-
lar ve sorumluluklarının farkında olma-
ları çok önemlidir. Sahip oldukları hak-
ların farkında olmaları durumunda ken-
dilerini daha da güçlü hissedeceklerdir.  
Esasında önemli olan hasta ve yakın-
larına sunulan sağlık hizmetlerinin ka-
liteli olması ve beklentilerinin karşılan-
masıdır. Bu sağlık hizmetlerinin nasıl 
veya kimin tarafından verildiğinden zi-
yade bu hizmetlerin nitelikli olması ve 
en önemlisi insani özelliklerin kaybedil-
meden verilmesi gerekir. Sosyal hizmet 
mesleğinin de temel amacı budur. Sağ-
lık alanında hasta ve yakınlarının hak-
ları korunarak sunulan sağlık hizmet-
lerinden maksimum düzeyde yararlan-
malarını sağlayamaya yönelik sosyal 
hizmet müdahalesi çok önemlidir. Sos-
yal hizmet müdahalesi sağlığın psiko-
sosyal boyutunda olup, tıbbi müdaha-
le süreci ile ilgili değildir. Ancak tıbbi 
sürecin insancıllaştırılması ve hasta-
nın onurunun korunarak tedavisinin en 
kısa sürede ve etkin bir şekilde yapıla-
rak normal yaşamına dönmesi için sos-
yal hizmet uzmanları hastalara yardım-
cı olmaktadır. Sağlık hizmetlerinin ulus-
lararası düzeyde kabül görmüş stan-
dartlar doğrultusunda hasta ve yakın-
larına sunulması, sosyal hizmet mesle-
ğinin de arzuladığı bir durumdur. Bura-
da sosyal hizmet mesleğini ilgilendiren, 
sunulan bu hizmetlerin insancıl olması 
ve insanın değerini gözetmesidir. 

Bu amaçla Sağlık Bakanlığı tarafından 
2003 yılında başlatılıp uygulanan hasta 
hakları çalışmalarının hasta ve yakın-
ları açısından değerlendirilmesi uygu-
lamanın etkiliği açısından çok önemli-
dir. Hasta ve yakınlarının mevcut has-
ta hakları uygulamaları hakkındaki 

görüşlerinin ortaya konması bir nevi 
bunun hasta ve yakınları tarafından ka-
bul düzeyini de ortaya koymaktadır. 

Araştırmada elde edilen sonuçlara 
göre, araştırmaya katılan hasta ve ya-
kınlarının çoğunluğu Hasta Hakları Yö-
netmeliğini ve Sağlık Tesislerinde Has-
ta Hakları Uygulamalarına İlişkin Yöner-
geyi okumadığı, çoğunluğu hasta hak-
larından haberdar olduğu, yarıya yakını 
haklarının ihlal edilmesi durumunda ne-
relere başvurabileceğini bildiği, çoğun-
luğunun hasta hakları birim çalışanları 
tarafından bilgilendirildiği, hasta hakları 
ihlali ile karşılaşıp hasta hakları birimine 
başvuran hastaların çoğunluğu hasta 
hakları birim çalışanlarının sorunlarının 
çözümünde yeterli bulduğu, büyük ço-
ğunluğu hastane için hasta hakları biri-
minin gerekli gördüğü, çoğunluğu hasta 
hakları biriminin haklarını korumada ye-
terli bulduğu, geneli hasta hakları ile ilgi-
li yürütülen tüm çalışmalar, hasta-sağlık 
çalışanı arasında yaşanan veya yaşa-
nacak hak ihlallerini önleyebilecek nite-
likte olduğunu, çoğunluğu sağlık kurum-
larında mevcut yürütülen hasta hakları 
uygulamalarını yeterli bulduğu ve yakla-
şık tamamına yakını hastanelerde has-
ta hakları birimi gibi sağlık çalışanları-
nın haklarını koruyan bir birim olmama-
sı gerektiğini ifade ettikleri saptanmıştır. 

Hasta ve yakınları, sahip oldukları hak-
lar sayesinde sağlık kurumlarında eşit 
muamele görürler. Hasta ve yakınları-
na tanınan haklar, sağlık alanındaki her 
basamakta eşit muamele görmeyi ge-
rektirmektedir. Ancak hasta ve yakınla-
rının bu hakların farkında olması ve bu 
haklardan nasıl yararlanacaklarını bil-
meleri ve bu konuda bilgilendirilmeleri 
gerekmektedir. Aynı şekilde sağlık çalı-
şanlarının da hasta ve yakınlarının hak-
larının ve sorumluluklarının farkında 



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

102

olması gerekir. Haklarının ve sorumlu-
luklarının bilincinde olan hasta ve sağ-
lık çalışanlarının karşılıklı olarak birbir-
lerinin haklarına saygı gösterecekleri 
düşünülmektedir. 

Araştırmanın sonuçları doğrultusunda 
hasta ve yakınlarının hakları ve sorum-
lulukları konusunda bilinçlendirilmesi, 
bilgilendirilmesi ve korunması için ge-
liştirilen öneriler aşağıda sunulmuştur. 

Hasta ve yakınlarının hakları konusun-
da bilgilendirildikleri fakat bunun yeter-
siz olduğunu, hasta ve yakınlarının ya-
sal hakları ile ilgili yazılı belgeleri oku-
maları gerektiği, bunun için hastaneler-
de hasta hakları kitapçık veya broşürle-
rinin hazırlanması gerekmektedir. 

Hasta ve yakınlarının mevcut hasta hak-
ları uygulamalarını olumlu bulsalar da, 
daha da geliştirilmesi gerekmektedir. 

Hasta ve yakınları ile konu ile ilgili ola-
rak çok sayıda araştırma yapılarak bu 
konudaki görüşlerinin ortaya konulma-
sı ve bu doğrultuda düzeltici faaliyetle-
rin yapılmalıdır. 

Hasta hakları ile ilgili olarak yasal dü-
zenlemeler yapılması, uygulanmasının 
garantisi değildir. Bir hak ancak ona sa-
hip olan herkesin ondan yararlanmasını 
sağlayacak yapıyı oluşturmakla güven-
ce altına alınmış olur. Haklar, ancak so-
mut olarak korunması, kullanılması ve 
güvence altına alınması ile bir anlam ve 
değer kazanır. Hukukun üstünlüğünün 
geçerli olduğu ülkelerde yapılan tüm iş-
lemlerin yasalara uygun olması bir zo-
runluluktur. Bu nedenle hasta ve yakın-
larının mevcut yasal hak ve sorumluluk-
larının farkında olması ve bu doğrultu-
da hareket etmesi için eğitilmelidir.

Hasta hakları birimlerinin etkin olarak 
çalışması için çeşitli zamanlarda konu 

ile ilgili olarak farkındalık yaratmak için 
hasta ve yakınlarına ve personele yö-
nelik olarak eğitim toplantıları, seminer 
vb çalışmaların yapılması gerekmekte-
dir. Bu amaçla Bakanlık tarafından dö-
ner sermaye yönetmeliğinde değişiklik 
yapılarak bu konu için bir ödeme kale-
minin oluşturulmalıdır.

Hastanelerde hasta haklarını içeren bro-
şür ve kitapçıklar hazırlanmalı ve hasta-
neye başvuran her hastaya verilmelidir. 

Hasta ve yakınlarının sağlık hizmetle-
rinden faydalanırken uymakla yükümlü 
oldukları sorumlulukların yasal boyutta 
tanımlanması gerekir. Bu yasal düzen-
lemede hasta ve yakınlarının sorum-
luluklarını yerine getirmediklerinde ne 
tür yaptırım uygulanacağının tanımlan-
ması gerekir. Bu konuda ayrıca hasta 
sorumlulukları yönetmeliği tarzında bir 
düzenleme yapılmalıdır.

Hasta hakları birim sorumlularının her 
hastayı tek tek tüm hakları ve sorumlu-
lukları konusunda bilgilendirmede yeter-
siz kalacağı düşünülürse, hekim ve hem-
şirelerin hastaları bu konuda bilgilendir-
mesi ve gerektiğinde hakları konusunda 
eğitimi tedavinin bir parçası olmalıdır.

Hasta hakları konusunda sağlık perso-
nelinin daha bilinçli, duyarlı ve bilgili ol-
ması için hekim ve hemşire yetiştiren 
okullarda ayrıca hasta hakları dersi ko-
nulmalıdır.

Hasta ve yakınlarının hastane ile ilgi-
li karşılaştıkları her türlü sorunları, öne-
rileri ve isteklerini hem kalite birimi, 
SABİM’den sorumlu başhekim yardım-
cısı ve hasta hakları birimlerine yapabil-
mektedirler. Bu da konu ile ilgili bir bü-
tünlüğün oluşmasını engellemektedir. 
Bu konuda tüm başvuruların hasta hak-
ları birimlerine yapılması sağlanmalıdır.
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Özetle, hasta hakları kavramının sağlık 
personeli, hasta ve yakınları ve toplum 
tarafından tanınması, benimsenmesi 
ve yaşama geçirilmesi için çok boyut-
lu çabaları gerektirmektedir. Sağlık Ba-
kanlığı, hasta ve yakınları, sağlık çalı-
şanları, üniversiteler, sivil toplum örgüt-
leri, medya gibi konunun tarafları ya-
nında, toplumun diğer kesimleri ve ku-
rumları da bu sürece katılmalıdır. Has-
ta haklarının tam olarak benimsenme-
si ve yaşama geçirilebilmesi konusun-
da ilgili tarafların çabalarıyla bilgilendir-
me, uygulama, yaygınlaştırma, denet-
leme ve geri bildirimlerle geliştirme gibi 
etkinlik ve faaliyetler gerçekleştirilmeli-
dir. Ayrıca bu konuda geri bildirimlerin 
sağlanması için bu tip bilimsel çalışma-
ların sayısının arttırılması gereklidir.
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ÖZET
Amaç: Özürlü çocuğa sahip olmak anne ve 
babaları hem fiziksel hem de emosyonel ola-
rak etkilemektedir. Bu çalışmada SP’li ço-
cuğa sahip annelerin aile ortamını algılama 
düzeylerinin belirlenmesi amaçlanmıştır.

Gereç ve Yöntem: SP’li çocuğa sahip anne-
lerin aile ortamını algılama düzeylerinin be-
lirlenmesi amacıyla yapılan bu çalışma, 66 
SP’li çocuk ve annesi ile gerçekleştirilmiştir. 

Annelere Aile Ortamı Değerlendirme Ölçeği 
uygulanmıştır. 

Bulgular: SP’li çocukların yaş ortalama-
sı 4.03±1.09 yıl idi ve 26’sında (%39,4) SP’ye 
ek olarak konuşma problemi vardı. SP’li ço-
cukların annelerin tanı hakkında bilgilendi-
rilme durumu ve çocuğun konuşma problemi 
ile aile ortamı değerlendirme ölçeğinin birlik-
beraberlik alt boyutu arasında istatistiksel 
olarak anlamlı ilişki bulunmuştur (p<0.05). 

Tartışma: Ailelere ilişkin daha ayrıntılı bilgi 
sahibi olunması, aileye sunulacak hizmetle-
rin belirlenmesine yardımcı olacaktır. Bu ba-
kımdan önemli bir çalışmadır. 

Anahtar Sözcükler: Serebral Palsi, aile or-
tamı, anne

ABSTRACT 
Purpose: Having a disabled child effects 
mothers and fathers both in the physical and 
emotional aspect. This study aims to inves-
tigate levels of perception of family environ-
ment in mothers of children with CP. 

Material-Method: In order to determine the 
levels of perception of family environment in 
mothers of children with CP, this study in-
cluded 66 children with CP and their moth-
ers. Family Environment Questionnaire was 
applied to mothers. 

Results: Mean age of the children was 
4.03±1.09 years. 26 (39.4%) of all children 
had speech disorder in addition to CP. Sig-
nificant correlation was found between clini-
cal type, information given to mothers about 
the diagnosis of their children, speech disor-
der of the children and between family en-
vironment concept unity-solidarity (p<0.05). 

Conclusion: Detailed knowledge about 
families may help to determine the services 

Araştırma



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

106

which will be provided to families. This 
study therefore is important 

Key Words: Cerebral Palsy, family environ-
ment, mother

GİRİŞ

Günümüzde aile toplumun temelini oluş-
turan bir kurum olarak ele alınmaktadır. 
Aile yaşamının kişilere sevme ve sevil-
me, karar verme, sorumluluk taşıma, ya-
ratıcılığı kullanma ve sosyal rolleri yeri-
ne getirme niteliklerini kazandırdığın-
dan; ailelerin işlevlerini sağlıklı biçimde 
yerine getirmesi kişilerin sağlıklı bireyler 
olarak yaşamlarını sürdürmelerinde et-
kilidir. Bu nedenle bireyin yaşamdan do-
yum sağlaması, sorumluluklarını etki-
li bir biçimde yerine getirmesi ve toplu-
ma uyum sağlamasının temeli aile orta-
mında gerçekleşmektedir (Bulut, 1990).

Ailelerin engelli çocuğa sahip olması, 
engel türü ve derecesi ne olursa olsun 
bir takım özel güçlükleri de beraberinde 
getirmektedir (Hirose ve Ueda, 1990; 
Krauss, 1997; Dönmez ve Diğ. 1998; 
Güz ve Diğ., 1998; Özşenol ve Diğ., 
2003). Engelli çocuğun aile yaşamına 
getirdiği ek streslerle aile içi ve sosyal 
ilişkiler bozulmakta, ailenin ekonomik 
durumu olumsuz yönde etkilenmekte; 
pek çok anne baba artan düzeyde kay-
gı, depresyon, umutsuzluk yaşamak-
ta, evlilik ilişkileri bozulmakta ve kişisel 
uyumlarında azalma olmaktadır (Uğuz 
ve Diğ., 2004; Yıldırım ve Conk, 2005). 

Anne-babalar, çocuklarla en yoğun ve 
en uzun süreli ilişkide bulunan kişilerdir. 
Serebral Palsi (SP) gerek normal, gerek-
se doğum öncesi, sırası ya da sonrasın-
da beyindeki bir hasar sonucu meydana 
gelen, motor gelişim yetersizliğinin yanı 
sıra mental, görme, işitme, konuşma ve 

davranış problemlerinin de beraberinde 
görülebildiği bir tablo olarak ifade edil-
mektedir (Percy, 1994; Nelson ve Gret-
her, 1999; Bax ve Diğ., 2005). Bu ne-
denlerden dolayı Serebral Palsi (SP)’li 
çocukların gelişimi ve eğitimi sürecin-
de anne-babaların önemli rolü olduğu 
kabul edilmektedir. Anne bakımına ih-
tiyacın en yoğun olduğu 6 yaş önce-
si dönemde, SP’li bir çocuğa sahip ol-
mak annenin yaşamını güçleştirmekte-
dir (Glasscock, 2000). Çünkü aile içi iliş-
kiler, ebeveyn tutumları, engelli çocu-
ğu kabul etme düzeyleri çocukla daha 
fazla etkileşim kuran, sorumluk alan an-
neyi etkilemektedir (Mc Cubbin, 1989).  
Yapılan araştırmalar SP’li çocuğa sahip 
olan annelerin sağlıklı çocuk anneleri-
ne göre daha yüksek oranda stres dü-
zeyine sahip olduklarını vurgulamakta-
dır (Brehaut ve Diğ., 2004; Mobarak ve 
Diğ., 2000; Ong ve Diğ., 1998; Öneş ve 
Diğ., 2005; Unsal-Delialioğlu ve Diğ., 
2009). SP’li çocuğun özel gereksinimle-
rine bağlı olarak annenin yaşadığı stres, 
kaygı gibi psikolojik sıkıntılar, yaşanan 
aile ortamlarını da doğrudan etkilemek-
tedir (Piştav-Akmeşe, 2007). Annenin 
yoğun stres yaşadığı zamanlarla baş et-
mesinde güçlü aile ilişkileri son derece 
önemli olduğundan (Glasscock, 2000);  
bu çalışmada SP’li çocuğa sahip anne-
lerin aile ortamına ilişkin algılama dü-
zeylerini araştırmak amaçlanmıştır. 

Materyal ve Metot

Bu araştırma, Aralık 2006-Nisan 2007 
tarihleri arasında Ankara Fizik Teda-
vi Rehabilitasyon Eğitim ve Araştır-
ma Hastanesi Çocuk Rehabilitasyon 
Kliniği’nde yatarak tedavi gören 66 SP’li 
çocuk ve annesi ile gerçekleştirilmiştir. 

Annelerin sosyo-demografik özellik-
lerinin mümkün olduğunca benzer 
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olmasına dikkat edilmiştir. Araştırma 
verileri, katılımcıların ‘‘Aile Ortamını 
Değerlendirme Ölçeği’nde (AODÖ) yer 
alan maddeleri yanıtlamaları ile elde 
edilmiştir. Araştırmanın bağımlı değiş-
kenini annelerin AODÖ’den aldıkları pu-
anlar oluştururken; SP’li çocukların yaş, 
cinsiyet, tanı zamanı, konuşma proble-
mi, anne- babaların yaşı, eğitim durum-
ları, meslekleri, ailenin sağlık güvence-
si, anne-baba arasındaki akrabalık du-
rumu ve annenin tanı hakkında bilgilen-
dirilme durumuna ilişkin bilgiler ise ba-
ğımsız değişkenlerini oluşturmuştur.

Aile Ortamı Değerlendirme Ölçeği 
(Family Environment Questionnaire) 
(AODÖ) 

Aile Ortamını Değerlendirme Ölçe-
ği (Family Environment Questionna-
ire), Moss (1974) tarafından 90 mad-
de halinde geliştirilmiştir. Form, Fow-
ler (1982) tarafından 30 maddelik Fa-
mily Environment Scale şeklinde kısal-
tılarak hazırlanmıştır. Ölçeğin Türkçe 
uyarlama çalışmalarında 30 maddeden 
4 madde (6.10.27.30) ölçüt olarak ka-
bul edilen 15 katsayısı düzeyinin altın-
da olması nedeni ile çıkarılmıştır. Geri 
kalan 26 madde ölçeğin Türkçe formu-
nu oluşturmuştur (Usluer, 1989).

Ölçek, aile ortamının psiko-sosyal al-
gılanışının belirlenmesi amacıyla kulla-
nılmaktadır. Toplam 26 maddenin 2 alt 
testi bulunmaktadır. Birlik-beraberlik alt 
boyutunda 16 madde, denetim alt bo-
yutunda ise 10 madde bulunmaktadır. 
Ölçekte her bir alt testten elde edilen 
puan, bireyin ailedeki birlik-beraberlik 
ve denetim niteliklerini hangi düzeyde 
algıladığını göstermektedir. AODÖ 1–4 
arası derecelenen Likert tipi bir ölçek-
tir. Alt ölçeklerden alınabilecek en yük-
sek puanlar 40 ve 64, en düşük puanlar 
ise 0-16 dır (Usluer, 1989; Öner, 1997).

SP’li çocukların yaş, cinsiyet, tanı 
zamanı, konuşma problemi, anne-
babaların yaşı, eğitim durumları, mes-
lekleri, ailenin sağlık güvencesi, anne-
baba arasındaki akrabalık durumu ve 
annenin tanı hakkında bilgilendirilme 
durumu sorgulandıktan sonra fizyote-
rapist tarafından klinik tipleri İsveç Sı-
nıflaması (Swedish Classification-SC) 
(Percy, 1994) sistemine göre, spastik, 
diskinetik, ataksik ve miks şeklinde sı-
nıflandırılmıştır. Çocuklarda konuşma 
problemi olup olmadığı odyoloji ve ko-
nuşma bozuklukları uzmanı tarafından 
değerlendirilmiştir. Daha sonra anne-
lere ölçeğin tamamlanmasına yönelik 
açıklamalar yapılarak sessiz bir ortam-
da gerekli yerlerde sorularla ilgili açık-
lamalar yapılarak AODÖ’ni cevaplama-
ları sağlanmıştır. Okuma yazma bilme-
yen annelere ölçek aynı araştırmacı ta-
rafından okunarak doldurulmuştur. An-
nelerle yapılan görüşme ve ölçekle-
rin cevaplanması ortalama olarak bir 
saat sürmüştür. Çalışmanın yapılabil-
mesi için hastanenin Eğitim Planlama 
Kurulu’ndan (EPK) izin alınmıştır.

İstatistiksel Analiz

İstatistiksel değerlendirmeler SPSS 15,0 
istatistik programı ile araştırma amacı-
na uygun olarak verilere Tek Yönlü Var-
yans Analizi (One Way Anova), t testi 
(Independent Sample t test) ve Pearson 
Korelâsyon Testi uygulanarak yapılmış-
tır. Anlamlı farklılıkların çıktığı gruplarda 
farkın hangi gruplardan kaynaklandığını 
belirlemek için Scheffe-F testi kullanıl-
mıştır. Tüm analizlerde anlamlılık düzeyi 
p<0.05 olarak kabul edilmiştir.

Bulgular

Bu bölümde araştırmanın bağımsız de-
ğişkenleri olan SP’li çocukların yaş, 
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cinsiyet, tanı zamanı, konuşma proble-
mi, anne-babaların yaşı, eğitim durum-
ları, meslekleri, ailenin sağlık güvence-
si, anne-baba arasındaki akrabalık du-
rumu ve annenin tanı hakkında bilgilen-
dirilme durumunun, katılımcıların aile 
ortamını algılama düzeyleri ile ilişkisi-
ne yönelik bulgulara yer verilmektedir. 
Çocukların konuşma problemi var-yok, 
annenin tanı hakkındaki bilgilendiril-
me durumu evet-hayır, anne-baba ara-
sındaki akrabalık durumu, birinci dere-
ce, ikinci derece ve akrabalık yok, ai-
lenin sağlık güvencesi ise SSK, emekli 
sandığı, yeşil kart ve bağ-kur şeklinde 
gruplandırılarak değerlendirildi.

Araştırmaya katılan SP’li çocukların 
yaş ortalaması 4.03±1.09 yıl idi (min:3-
maks:6 yıl) ve olguların 27’sinin kız, 
39’unun erkek olduğu belirlenmiştir. CP 
tanısının konulduğu zamana göre ince-
lendiğinde çocukların 42’sinin (%63,6) 
yaşları 0-1 yıl arasında, 12’sinin (%18,2) 

1-2 yıl arasında, 12’sinin (%18,2) ise 2 yıl 
ve üstü dönemde bu tanıyı aldıkları be-
lirlenmiştir. Katılımcı çocukların 26’sında 
(%39,4) SP’ye ek olarak konuşma prob-
lemi bulunmaktadır. Olgular klinik tip 
açısından incelendiğinde 43’ü (%65,1) 
spastik, 12’si (%18,2) diskinetik ve 11’i 
(%16,7) miks tip SP’dir (Çizelge 1).

Anneye ilişkin değişkenler açısından 
elde edilen verilere göre, annelerin yaş 
ortalaması 28.98±8.94 yıl, babaların 
yaş ortalaması 32.62±5.01 yıl şeklinde-
dir. Annelerin eğitim durumu 6’sı (%9,1) 
okur-yazar değil, 51’i (%69,7) ilkokul 
mezunu, 5’i (%7,6) ortaokul mezunu, 
9’u (%13,6) lise mezunudur. Babaların 
ise, 34’ü (%51,5) ilkokul mezunu, 10’u 
(%15,2) ortaokul mezunu, 19’u (%28,8) 
lise mezunu, 3’ü (%4,5) üniversite mezu-
nu şeklindedir. Annelerden sadece üçü 
çalışırken, diğerleri ev hanımıdır. Baba-
ların ise en fazla 44’ü (%66,7) serbest 
meslek sahibidir. Sağlık güvenceleri 

Çizelge 1: Serebral Palsi’li Çocukların Demografik ve Klinik Özellikleri (N:66)
Yaş (X±SD) Min-Max

Yaş 4.03±1.09 3-6
Cinsiyet N %
Kız 27 40.9
Erkek 39 59.1
Tanı Zamanı
0-1 yaş 42 63.6
1-2 yaş 12 18.2
2 yaş ve üstü 12 18.2
Konuşma problemi
Var 26 39.4
Yok 40 60.6
Klinik Tip 
Spastik 43 65.1
Diskinetik 12 18.2
Miks 11 16.7
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açısından incelendiğinde 30’u (%45,5) 
yeşil kartlı,19’u SSK’lı, 6’sı (%9,1) Emek-
li sandığı, 11’inin (%16,7) ise Bağ-kur 
güvencesine sahip olduğu görülmüştür. 
Anne baba arasında 13’ünde (%19,7) 
birinci derece akrabalık, 7’sinde(%10,6) 
ikinci derece akrabalık varken; anne-
babaların 46’sının (%69,7) akraba olma-
dıkları belirlenmiştir. Tanı hakkında bilgi 
sahibi olma durumlarına göre sınıflan-
dığında, annelerin 37’sinin (%56,1) tanı 
hakkında bilgi sahibi oldukları; 29’unun 
(%43,9) ise tanı hakkında bilgi sahibi ol-
madıkları belirlenmiştir (Çizelge 2).

Araştırmanın bağımlı değişkenlerini 
oluşturan AODÖ’nin birlik ve beraberlik 
ile denetim alt boyutlarının bağımsız de-
ğişkenlerle olan ilişkilerine yönelik bul-
gular ifade edilmektedir. Birlik-beraberlik 
ve denetim alt testlerinden elde edilen 
puanlar, bireyin ailedeki birlik-beraberlik 
ve denetim niteliklerini hangi düzeyde 
algıladığını göstermektedir. 

Araştırma sonucunda annelerin AODÖ 
ölçeğinin alt boyutları olan birlik bera-
berlik puan ortalaması 45.62±9.30, de-
netim puan ortalaması 27.45±13.54 

Çizelge 2: SP’li Çocukların Ailelerinin Demografik Özellikleri (N:66)
Anne Baba
X±SD X±SD

Yaş 28.98±8.94 32.62±5.01
N % N %

Eğitim durumu
Okur-yazar değil 6 9.1 - -
İlköğretim Mezunu 51 69.7 34 51.5
Ortaokul Mezunu 5 7.6 10 15.2
Lise Mezunu 9 13.6 19 28.8
Üniversite Mezunu - - 3 4.5
Meslek
İşçi 3 - 16 24.2
Memur - - 6 9.1
Serbest - - 44 66.7
Ev hanımı 61 - -
Sağlık Güvencesi N %
Yeşil Kart 30 45.5
SSK 19 28.8
Emekli Sandığı 6 9.1
Bağ-kur 11 16.7
Akrabalık
Birinci derece 13 19.7
İkinci derece 7 10.6
Akrabalık yok 46 69.7
Tanı hakkında bilgilendirilme durumu
Evet 37 56.1
Hayır 29 43.9
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olarak bulundu. Anne-babaların eği-
tim durumlarının, mesleklerinin, ailenin 
sağlık güvencesinin, akrabalık durumu-
nun, çocuğun tanı zamanın ve cinsiye-
tinin annenin aile ortamını algılama dü-
zeyinde etkili olmadığı saptandı. 

Annelerin tanı hakkında bilgilendirilme 
durumu ve çocuğun konuşma problemi 

ile AODÖ arasındaki ilişki incelendiğin-
de: annelerin tanı hakkında bilgilendi-
rilme durumu ve çocuğun konuşma 
problemi ile AODÖ’nün birlik beraber-
lik alt boyutu arasında anlamlı ilişki bu-
lunurken (p<0.05, Çizelge 3) denetim 
boyutu arasında ilişki olmadığı bulun-
du (p>0.05) Ayrıca ölçeğin alt boyutları 

Çizelge 3. Annelerin SP’li çocuğun tanısı hakkında bilgilendirilme durumu ve 
çocuğun konuşma probleminin annenin aile ortamını algılama düzeyi ile ilişkisi 

Tanı hakkında 
bilgilendirilme 
durumu

Aile Ortamını Değerlendirme Ölçeği
Birlik Beraberlik Denetim 

N Ortalama t p Ortalama t p

Evet 37 49.97±5.58
4.637 0.000*

46.35±7.32
0.348 0.729

Hayır 29 43.26±6.25 46.35±7.32
Konuşma 
Problemi
Var 26 44.81±6.40

-0.189                0.031*
27.35±3.36

-0. 792 0.436
Yok 40 48.43±6.66 28.00±3.23

*p<0.05

Çizelge 4. SP’li Çocukların klinik tipleri ile Annelerin Aile Ortamını algılama 
düzeylerine etkisi

Klinik tip

Aile Ortamını Değerlendirme Ölçeği

Birlik beraberlik Denetim

N Ortalama F p Ortalama F p
Spastik 43 46.35±7.32

3.331 0.042*
27.63±3.63

0.415 0.662Diskinetik 12 51.25±3.39 28.50±2.47
Miks 11 44.90±5.47 27.36±2.58

*p<0.05

olan birlik beraberlik ile denetim arasın-
da (r=0.542, p=0.000) ilişki vardı. 

Klinik sınıflamaya göre spastik, diski-
netik ve miks tip’teki olguların anneleri-
nin AODÖ puanları karşılaştırıldığında, 
klinik tip ile birlik-beraberlik alt boyu-
tu arasında istatistiksel olarak anlamlı 

fark bulundu (p<0.05, Çizelge 4). Bu 
farklılığı diskinetik grupta yer alan ço-
cukların annelerinin yarattığı bulundu. 

Tartışma 

Kronik bir özür olan SP’nin tedavisinde 
aile, rehabilitasyon ekibinin en önemli 
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üyelerinden birini oluşturmaktadır. Ai-
lede annelik rolünün etkisi düşünüldü-
ğünde aile ortamına yönelik belirleme-
ler yapılması aile içi yaşamda bireylerin 
ilişkilerinin belirlenmesinde de son de-
rece önemlidir. Bu saptamadan yola çı-
karak çalışmamızda, SP’li çocuğa sa-
hip annelerin aile ortamını algılama dü-
zeylerinin belirlenmesi amaçlanmıştır.

Ülkemiz sosyo-kültürel yapısında ge-
nellikle SP’li çocuğun bakımını üstlen-
mek zorunluluğu annelere düşmekte-
dir. Annelerin çocukla birlikte vakit ge-
çirme, bakım, beslenme ve diğer ge-
reksinimleri ile ilgilenmesi gerekmekte-
dir. Ekonomik düzeyi düşük ailelerdeki 
maddi sıkıntılarında bu tabloya eklen-
mesi ile birlikte bu durum anneler üze-
rinde ciddi stres kaynağı olabilmektedir 
(Singer ve Diğ., 1989; Unsal-Delialioğlu 
ve Diğ., 2009). Anneler bir yandan SP’li 
çocuğunun bakımını daha iyi yapabil-
mek için çabalarken diğer yandan da 
kendi sosyal gereksinimlerini karşıla-
yamama durumu ile yüz yüze gelmek-
te ve bu durum annenin yaşam kalite-
sinin düşmesine sebep olabilmekte-
dir (Önes ve Diğ., 2005). Erdoğanoğlu 
ve Günel’in yaptığı çalışmada; SP’li ço-
cukların özür şiddetinin yani çocuğun 
motor ve fonksiyonel durumunun aile-
lerinin yaşam kalitesini etkilediği bulun-
muştur (Erdoğanoğlu ve Günel, 2007).

Engelli bir çocuğa sahip olmak anne 
babaların kaygı, depresyon ve yaşama 
karşı umutsuzluk düzeyinin artmasına 
neden olmakta ve bu durum, ailenin ev 
yaşamı ve toplumsal ilişkilerini olumsuz 
yönde etkilemektedir (Sungur, 2002; 
Raina ve Diğ., 2005). Aile içi örüntülere 
yönelik algılar, bireylerin ortamda ken-
dilerini mutlu hissetmesini ya da stresle 
baş etme zorunluluğunu ortaya koymak-
tadır. Bu konuda sorumlukların fazla ol-
duğu ebeveynler, engelli çocuğa sahip 

olduklarında yaşadıkları sorunlar nede-
niyle psiko sosyal desteğe ihtiyaç duy-
maktadır (Toros, 2002; Sevindik ve Diğ., 
2006; Piştav-Akmeşe ve Diğ., 2007).

Yapılan çalışmalarda çocuğun özür ti-
pinin, aile rehberliği alıp almadığının, 
kader ve dışsal faktörlere atıf yapma-
nın stresi arttırdığı yönünde bulgular 
elde etmişlerdir. Araştırmada anne ba-
banın yaşı, eğitim düzeyi ve çocuğun 
yaşı, cinsiyeti gibi değişkenlerin anne-
babaların stresi üzerinde etkili olmadığı 
belirtilmiştir (Akkök ve Diğ., 1992). Eği-
tim seviyesi yükseldikçe ailelerin ço-
cukları ile daha çok ilgilendiklerini be-
lirtilmektedir (Singer ve Diğ., 1988). 
Bizim çalışmamızda Akkök ve diğer-
lerinin çalışması ile benzer şekilde; 
anne-babaların eğitim durumlarının, 
mesleklerinin, ailenin sağlık güvence-
sinin, akrabalık durumunun, çocuğun 
tanı zamanın ve cinsiyetinin annenin 
aile ortamını algılama düzeyinde etkili 
olmadığı saptanmakla beraber, bu fak-
törlerin annelerin depresyon düzeyleri 
üzerinde etkisi olup olmadığını araştı-
racak yeni çalışmalara ihtiyaç vardır. 

SP’li çocuğa sahip anne-babalarla ya-
pılan çalışmalarda: çocuğun engel tü-
rünün ve yetersizliğinin şiddetinin aile 
işlevselliği üzerinde etki yaratmadığı, 
evlilik ilişkilerini algılamada kontrol gru-
bundaki anne-babalara göre önemli bir 
farklılık bulunmadığı belirtilirken (Sadd-
ler ve Hillman, 1993); engelli çocuğa 
sahip ailelerin çocukları ile ilgili zorluk-
lar ve stres etmenlerinin artmasıyla, 
eşlerin evliliklerini daha olumsuz gör-
meye başladıkları belirlenmiştir (Stone-
man ve Zolinda, 2006). Bizim çalışma-
mızda; SP’li çocukların klinik tiplerinin 
annelerin aile ortamını algılama düze-
yine etkisi incelendiğinde: SP’nin klinik 
tiplerinden olan diskinetik tip’in anne-
lerin AODÖ ölçeğinin birlik beraberlik 
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boyutuna ait puanlarını etkilediği bu-
lunmuştur. Gruplar arası farklılığa dis-
kinetik grupta yer alan annelerin spas-
tik ve miks tip SP’de yer alan anneler-
den daha yüksek puan alması yol aç-
mıştır. Diskinetik tip SP, istemsiz ve 
kontrolsüz hareketlerin varlığı, konuş-
ma bozuklukları, özür açısından en şid-
detli seviyelerde yer alması gibi neden-
lerden dolayı SP’nin en ağır tiplerinden 
biridir. Annelerin sonuçları bu anlamda 
şaşırtıcı değildir. 

Ebeveynler engelli çocukları ile enge-
lin türü ve derecesine ilişkin bilgi gerek-
sinimlerinin karşılandığında çocukları-
nın gelişimine katkıda bulundukları için 
sosyal ve duygusal olarak rahatlamak-
ta, kendilerini daha yeterli hissetmekte 
ve buna bağlı olarak da çocuklarına kar-
şı daha olumlu duygular geliştirmektedir 
(Evcimen, 1996; Piştav-Akmeşe, 2004). 

SP’li çocuklarda, iletişim kurmak için 
gerekli olan jestlerini kullanımı ve dil 
gelişimi için sözcük üretimi çoğunlukla 
olumsuz etkilenmiştir. SP’ li çocukların 
%31-88’inde dil ve konuşma bozuklu-
ğu bildirilmektedir (Topbaş, 2005). Ço-
cuklarda görülen dil ve konuşma bo-
zukluğu annedeki duygusal bir bozuk-
luğun hem nedeni hem de bir sonucu 
olabilmektedir. Alanyazında SP’ye ek 
olarak dil ve konuşma bozukluğu da 
olan çocukların annelerinin bu bozuk-
luğun görülmediği çocukların anneleri-
ne göre depresyon düzeylerinin yüksek 
olduğunu belirtmişlerdir (Rudolph ve 
Diğ., 2003). Bizim çalışmamızda SP’li 
çocukların %39,4’ünde çocuğun anne 
ile iletişimini engelleyecek düzeyde ko-
nuşma problemi vardı ve çocuğun ko-
nuşma problemi ile annenin aile orta-
mına ilişkin birlik beraberlik alt boyu-
tunu algılaması arasında anlamlı ilişki 
bulundu. Anne ve çocuğun iletişiminin 

doğumdan süregelen vazgeçilmez bir 
süreç olduğu düşünüldüğünde, çocuk-
taki varolan konuşma bozukluğunun 
annenin aile ortamını algılamasını et-
kilemesi doğal ve beklenen bir durum 
olarak karşımıza çıkmaktadır. 

Anne bakımına ihtiyacın en yoğun ol-
duğu dönem olan 6 yaş öncesinde dö-
nemde SP’li bir çocuğa sahip olmaktan 
kaynaklı zorluklarla baş edebilmede 
güçlü aile ilişkileri ve aileye sağlanan 
denetim anne-babanın daha az kaygı 
ve stres yaşamalarına neden olmakta 
ve dolayısıyla aile içerisinde daha sağ-
lıklı ilişkiler kurulmasını sağlamaktadır 
(Glasscock, 2000; Orhan, 2004).

Endişeli ve stres içindeki aile bireyleri-
nin kendi yaşam kaliteleri bozulurken 
çocuklarının rehabilitasyon hedefleri-
ni gerçekleştirmede güçlükler yaşaya-
bileceği düşünüldüğünde; SP’li çocu-
ğu olan aile bireylerinin aile ortamına 
ilişkin daha ayrıntılı bilgi sahibi olması 
hem aileye sunulacak hizmetlerin belir-
lenmesi hem de ailenin toplumdaki rol 
ve işlevlerini sağlıklı bir biçimde sürdür-
mesine yardımcı olacaktır. 
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ÖZET
Araştırmada, araştırmacı tarafından geliş-
tirilen “KGOE (Korunma Gereksinimi Olan 
Ergenler)-Özsaygı Geliştirme Programı”nın; 
yetiştirme yurdunda yaşayan gençlerin öz-
saygı düzeyine etkisi incelenmiştir. Yetiştir-
me yurdunda yaşayan gençlerin “Lise Öğren-

cileri Özsaygı Envanteri”ndeki sorulara ver-
dikleri cevaplarla, özsaygı düzeyleri belir-
lenerek deney ve kontrol grupları oluşturul-
muştur. “KGOE-Özsaygı Geliştirme Progra-
mı” deney grubuna uygulanmıştır. Uygula-
manın sonunda grupların tekrar, “Lise Öğ-
rencileri Özsaygı Envanteri”ne verdikleri ce-
vaplar sonucunda “KGOE-Özsaygı Geliştir-
me Programı”na katılan deney grubu gençle-
rin elde ettiği kazanımın, kontrol grubu genç-
lerin elde ettiği kazanımdan fazla olduğu bu-
lunmuştur. Elde edilen bulgulara göre, yetiş-
tirme yurtlarında psikolojik danışma ve reh-
berlik çalışmaları ve yetiştirme sistemindeki 
düzenlemelerle gençlerin özsaygılarını geliş-
tirmelerine olanak sağlayacak çalışmaların 
yapılacağı düşünülmektedir. 

Anahtar Sözcükler: S Özsaygı, Yetiştirme 
Yurdu, KGOE-Özsaygı Geliştirme Programı

RÉSUMÉ
Dans cet recherche, l’influence d’un pro-
gramme de développment d’estime de soi 
développée par chercheuse a été examinée 
sur le niveau d’estime de soi des orphelines 
qui résident dans les orphelinats. Un groupe 
de côntrole et d’experience a été formé selon 
les reponses des orphelines sur “L’inventaire 
Estime De Soi Sur Lycéens”. Le programme 
de développement d’estime de soi a été ap-
pliqué au groupe d’experience. Aprés cette 
application, il a été constaté que les profits 
obtenant par de groupe d’experience sont 
plus que ceux de groupe côntrole. Selon les 
donneés obtenues aprés cette application, il 
faurait dire qu’il est pensé de faire de beau-
coup des travaux qui servent le développe-
ment d’estime de soi des orphelines dans le 
systéme d’education par l’intermédiaire de 
la consultation psychologique, de guide et 
des réglementations.

Mots Clés: Estime de soi, Orphelinat, Pro-
gramme de Développment d’Estime de Soi

Araştırma
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GİRİŞ

Özsaygı (self-esteem) kavramı, özellik-
le Amerikan literatüründe yaygın olarak 
kullanılmaktadır. Buna karşılık Fransa’da 
uzun süre, bireyin kendisine ilişkin duy-
gusal bakışını yansıtan özsever (s’aimer 
soi-même) sözcüğünün kullanımı yeğ-
lenmiştir. “Özsaygı” (estime de soi) kav-
ramı daha nesnel bir anlam ifade eden, 
“saygı duymak” (estimer) fiilinden gel-
mektedir. Özsaygı, bireyin kendini nasıl 
gördüğü ve gördüğünü beğenip, beğen-
mediğine ilişkin bir yargılamayı ifade et-
mektedir. Bireyin kendine karşı bu yar-
gılamalı bakışı, pozitif olduğunda etkin 
olmasını, kendini iyi hissetmesini, ya-
şamın zorluklarına göğüs gerebilmesi-
ni sağlarken, negatif olması durumunda 
ise günlük yaşamı altüst edebilecek sı-
kıntılar ve rahatsızlıklar doğurmaktadır 
(André ve Lelord, 2001: 13).

İnsanların kendileri hakkındaki yargıları 
ve tutumları olumludan olumsuza uza-
nan bir doğru üzerinde yer alır. Bu doğru 
itibarıyla, insanların pek azı uçlarda, ço-
ğunluğu ortalarda bulunur. “Benlik say-
gısı”, “özsaygı”, “kendine saygı” gibi te-
rimlerle ifade edilen bu tutum, “kendini 
önemli görme”, “kendini kabul” gibi kav-
ramlarla betimlenen ya da bu kavramları 
içeren bir üst kavram olarak düşünülebi-
lir. Branden (1973, 1990) “özsaygı” kav-
ramının yanında “yetkinlik gücü” kavra-
mını da tanımlamıştır. Yetkinlik gücü, 
kişinin karar verme durumunda aklına 
güvenmesi, ne istediğini ve neleri elde 
edebileceğini ayırt edebilmesi, özsaygı 
da kişinin, kendine yakışan yaşam tarzı-
nı elde etme hakkına olan inancını ifade 
etmektedir (Akt.: Kuzgun, 2000: 194).

Branden (1997) göre, bireyin refahı, çev-
resine hâkim olma yeteneğine, doğru 
ve açık düşünme özelliğine bağlıdır. Bu 

özellik genetik olarak programlanmadığı 
gibi, otomatik değildir. Birey bunu yaşam 
içinde öğrenir ve seçimler yapma davra-
nışları ile gösterir. Birey, bilinçli seçimler 
yaparak “bağımsızlık ve sorumluluk” a 
ulaşır. Özsaygı, bağımsızlık ve sorumlu-
luğun bilinçli olarak yerine getirilmesiyle 
elde edilir. Burada önemli olan nokta; bi-
reyin her zaman özsaygısını yükseltebi-
leceğidir. Bu, bireyin yaşam sorumlulu-
ğunu her zaman yaşayarak öğrenme ve 
en iyi seçimleri yapma yeteneğine bağ-
lıdır (Saint Paul, 1999: 6).

Sullivan (1953), bir insanın temel kişi-
lik örüntülerinin yedi yaşına kadar be-
lirlendiği biçimindeki genel kanıya ka-
tılmaz ve birçok önemli davranışın bu 
yaştan sonra oluştuğu görüşünü sa-
vunur. Özellikle ergenlik öncesi döne-
min tedavi edici etkisi üzerinde durur. 
Önceki dönemlerde normal dışı nitelik 
gösteren bazı davranış örüntülerinin, 
bu dönemde onarılabildiğine ve yapı-
cı davranışlara dönüşebildiğine inanır 
(Akt.: Geçtan, 1998: 280- 281).

Kişinin bulunduğu toplumda daha sağ-
lıklı, güçlü ve uyum içinde yaşamasını, 
mutluluğunu ve başarısını sağlayan öz-
saygısının gelişiminde, yetiştiği aile orta-
mı önemli bir yer tutar. Bu nedenle ana-
baba-çocuk ilişkileri ve çocuk yetiştirme 
yöntemleri ile özsaygı arasında güçlü bir 
ilişki vardır (Akt.: Kutlu, 1992: 19).

Çocuğun bedensel ve psikolojik olarak 
sağlıklı gelişiminin temel koşulu, onun 
ailesi ile birlikte yaşaması ve onlar ta-
rafından yetiştirilmesidir. Normal koşul-
larda çocuk için her şeyi ifade eden aile, 
boşanma, ölüm, dağılma ya da başarı-
sız ana-baba ilişkileri nedeni ile işlevi-
ni gereği gibi yerine getirmeyebilir. Bu 
durumda çocuğun korunma gereksini-
mi sorununu ortaya çıkarır. Korunmaya 
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gereksinim duyan çocuk; ailenin eko-
nomik koşulları ile ilgili olduğu kadar, 
anne ve babanın çocuk yetiştirme anla-
yışı, çocuğa yönelik değerler, tutum ve 
davranışlarıyla da ilgilidir. 

Bu çalışmada, özsaygının dinamikliğin-
den ve çocukluk çağı dışındaki dönem-
lerde de özsaygının geliştirilebilece-
ği düşüncesinden yola çıkılarak, yetiş-
tirme yurtlarında korunma gereksinimi 
olan gençlerin sahip oldukları yetenek-
lere güvenen ve kendini seven bireyler 
olarak yetişmelerinin önemli olduğu göz 
önünde bulundurularak, bu gençlerin 
özsaygı düzeyini yükseltmeye yönelik 
bir rehberlik programı geliştirmek isten-
miştir. Genel amacı “Özsaygı Geliştir-
me Programı”nın yetiştirme yurtlarında 
yaşayan ergenlerin özsaygı düzeylerine 
etkisinin olup olmadığının belirlenmesi 
olan araştırmanın alt amaçları aşağıda 
verilen biçimde oluşturulmuştur:  

1. Deney grubundaki ergenlerin “Özsay-
gı Geliştirme Programı”ndan elde etti-
ği kazanım (ön test ve son test arasın-
daki fark) kontrol grubundaki ergenle-
rin kazanımından (ön test ve son test) 
anlamlı bir şekilde daha fazladır.

2. Deney grubunun, ön ve son test uygu-
lamalarından aldıkları özsaygı puan-
ları arasında anlamlı bir farklılık vardır.

3. Kontrol grubunun ön ve son test uygu-
lamasından aldıkları özsaygı puanları 
arasında anlamlı bir farklılık yoktur. 

KURAMSAL DAYANAKLAR

James (1890), özsaygının, yalnız başa-
rılar, istekler, amaçlar veya tutkular ile 
belirlenmediğini ileri sürmüş ve özsay-
gının bireyin beklentileri ile de ilişkili ol-
duğunu savunmuştur. Bu durum yuka-
rıdaki gibi formüle edilmiştir:

Özsaygı
Başarı

Beklentiler
= —————

Adler’e (1927) göre; insanın gelişebil-
mesi ve yaşamını sürdürebilmesi için 
güvenlik ve yeterlik duyguları zorun-
lu duygulardır. Yine Adler’e göre; top-
lumsal ilgi, insanın uyum sağlama ye-
teneğidir. Doğuştan var olan bir yete-
nek olup, sosyal ortamda kendiliğinden 
ortaya çıkar. Çevresiyle olumlu ilişkiler 
kurmaya başlayan çocuk, bir yandan 
diğer insanlarla sevgi alışverişini geliş-
tirirken, diğer yandan davranışlarını yö-
nelteceği amaçları saptamayı öğrenir. 
Eksiklik duygusundan kurtulma çabası 
ve toplumsal ilginin gelişimi, birbirini ta-
mamlayan öğelerdir. Adler, insanoğlu-
nun ilerlemesini, toplumsal ilginin daha 
üst düzeyde gelişmesi olarak tanımlar 
(Akt.: Geçtan, 1998: 132–133).

Erikson’un kabul ettiği güven, kişili-
ğin ve kimlik duygusunun temelidir. 
Erikson, temel güvensizliğin ise kişi-
lik anormallikleri ve uyumsuzluk yaşa-
yan bireylerde gözlendiğini belirtmiştir. 
Başkalarıyla ilişkideki güvensizlik ve ki-
şisel değersizlik duygusuyla örselen-
miş bebek bir sonraki dönemin buna-
lımı ile karşı karşıya kalmaktadır (Gan-
der ve Gardiner, 1993: 219).

Sullivan’a göre (1953) “önemli kişi-
ler” tarafından değerli bulunan ço-
cuk, zamanla kendisine değer verme-
ye başlar. Hayatında önemli olan kişi-
lerin, özellikle annesinin onaylaması 
öz-onaylamanın başlangıcı olduğu gibi, 
bu kişilerin onaylamaması ise, çocuğu 
kendini onaylamamaya götürür (Jer-
sild, Çev: Günçe, 1987: 186).

Sullivan, kişilik alanı içinde etkinlik gös-
teren ve kaygı sonucu ortaya çıkan di-
namizmi, benlik ya da benlik sistemi 
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olarak adlandırmaktadır. Çocuk, ebe-
veyninin isteklerine boyun eğmekle, 
cezadan kaçınabileceğini öğrenir. So-
nuçta bazı davranış biçimlerini onay-
layan (iyi-ben), bazı davranış biçimle-
rini yasaklayan (kötü-ben) benlik sis-
temini oluşturur. Az yoğunlukta yaşa-
nan kaygı bireyin, kendisini ve çevre-
sini gerçekçi değerlendirmesini ve ya-
şamında yapması gereken değişiklikler 
konusunda bilgi edinmesini sağlar. So-
nuçta Sullivan kaygının yaşam üzerin-
de eğitici etkisinin olduğuna inanmak-
tadır (Akt.: Geçtan, 1998). 

Paradi ve Vitaro’ya göre (1992); özsay-
gı, bireyin kendisi hakkındaki değer yar-
gılamasına yönelik kendisine genel bir 
bakışıdır. Bu yargının oluşabilmesi için, 
çocuk öncelikle benlik imajı kazanma-
lı ve kişilik özelliklerini tanımalıdır. Di-
ğer yandan, Lawrence (1988) özsaygı-
yı, Benlik İmajı ve İdeal Ben arasında-
ki farkın kişisel değerlendirmesi olarak 

tanımlamaktadır. Bu olgunun şema ile 
anlatımı aşağıdaki şekilde yapılabilir.

Harter (1982) ve Lawrence (1988), öz-
saygının, çocuğun bazı alanlarda ken-
di yeterliklerinin farkında olarak bunları 
değerlendirip algılaması savını destek-
lemektedirler. Bireyin bazı alanlardaki 
yetersizliklerinin farkında olması, bireyin 
kişisel değerine duyduğu genel mem-
nuniyet duygusunu etkilemez Bir sonra-
ki şema, bu teorilerin temelini aydınlat-
maktadır (Robergelanchet, 1996: 5).

Eğer ideal aşırı mükemmel ve ger-
çek dışı ise “ben”den sapma aşırı olur 
ve bu ideal hiçbir zaman erişilemeye-
cek bir hale dönüşür. Kişinin kendisi-
ni iyi hissetmesi güçleşir ve kendisi-
ne olan saygısı kaybolur. Oysa, bireyin 
“benlik ideali”, özsaygının yerleşme-
sinde yol göstericidir ve bireyin amaç-
larına ulaşmasında önemli bir rol oy-
nar. Özsaygı, bireyin zihinsel ve fiziksel 

Şekil 1. Özsaygının diğer kavramlarla ilişkisi
Kaynak: Lawrence (1988)

ÖZKAVRAMI

BENLİK İMAJI 
(BENLİK İMGESİ) İDEAL BEN

ÖZSAYGI

(Bireyin olmak istediği ile kendini algılaması arasındaki fark konusunda hissettikleri)

(Bireyin kendi yeteneklerini nasıl 
algıladığı ve değerlendirdiği) (Bireyin olmayı arzuladığı)
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dayanıklılığının, uyum yeteneğinin, et-
kililiğinin ve mutluluğunun temelidir 
(Saint Paul, 1999: 7–8).

Özsaygının Üç Unsuru
1. Kendini Sevme

André ve Lelord (2001), özsaygının 
kendini sevme ile başladığını öne sü-
mektedir. Birey kendini kusurlarına, sı-
nırlarına, başarısızlıklarına ve olum-
suzluklarına rağmen sever. Kendini 
sevme, bireyin zorluklara dayanabilme-
sini ve herhangi bir başarısızlıktan son-
ra eski durumuna yeniden dönebilme-
sini sağlar. Güçlükler karşısında acı ve 
kuşku duymasını engelleyemez ama 
bireyi umutsuzluktan korur. 

2. Benlik Algısı

Özsaygının ikinci unsuru olan ben-
lik algısı, bireyin nitelikleri ve kusurla-
rı ile ilgili doğru ya da yanlış değerlen-
dirmesi, kendine saygının ikinci temel 

dayanağıdır. Burada sadece kendini ta-
nıma söz konusu olmayıp, önemli olan 
olguların gerçekliği değil, bireyin ken-
disinde bulunduğuna inandığı nitelik-
ler, kusurlar, olanaklar ya da sınırlar-
dır. Eğer birey olumsuzluklara rağmen 
kendini pozitif görürse mutluluğa ulaş-
ması daha kolay olacaktır. Bireyin ben-
lik algısının temelinde, aile çevresi ve 
özellikle de anne-babanın birey için ta-
sarladığı gelecek yatar. Bazı durumlar-
da anne-baba farkında olmadan çocu-
ğu, kendi yaşamlarında gerçekleştire-
medikleri amaçları gerçekleştirmekle 
yükümlü tutarlar. Bir çocuğun kuşku ve 
endişelerini dikkate almama davranı-
şı, onu daha sonraki yaşamında özsay-
gı konusunda çok kırılgan biri yapabilir. 
Bazı durumlarda sınırlı bir benlik algısı, 
bireyi diğer insanlara karşı bağımlı ol-
maya itecektir. Bu durumda birey baş-
kaları ile doyurucu ilişkiler kurabilir ama 
diğerlerinin yaptıklarını taklit etme rolü 
ile yetinmek zorunda kalır. 

Şekil 2. Özsaygının Bileşenleri

ÖZ KAVRAMI

FARKLILIK

DEĞERLENDİRME

ÖZSAYGI

BENLİK İMAJI 
(BENLİK İMGESİ)

AKADEMİK YETERLİKLER
Okul kavramı
Okul tutumu

FİZİKİ YETERLİKLER
Atletik kapasite
Fiziki görünüm

SOSYAL YETERLİKLER
Yaşıtlarla ilişkiler

İDEAL BEN

(Bireyin ne olduğu) (Bireyin ne olmak istediği)
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3. Özgüven

André ve Lelord (2001) özsaygının 
üçüncü unsuru olan kendine güven 
(özgüven)’in ise; özellikle eylemlerimiz-
le ilgili olduğunu ve çoğu zaman kendi-
ne saygı ile karıştırıldığını belirtir. Oysa 
bireyin kendine güvenmesi, önemli du-
rumlarda uygun davranacağını düşün-
mesi ve bilmesidir. Bilinmeyen bir durum 
ya da olumsuzluk karşısında aşırı dere-
cede korkuya kapılmamak, iyi bir kendi-
ne güven duygusunun göstergesidir. 

Özsaygının bahsedilen üç unsuru, ge-
nel olarak birbirlerine bağlıdırlar: Kendi-
ni sevme hiç kuşkusuz bireyin kendisine 
olumlu bir şekilde bakmasını kolaylaştı-
rır ve bu durumda kendine güveni olum-
lu etkiler (André ve Lelord, 2001: 14–22).

Satir (1975), özsaygının kimlik ve kapa-
site olmak üzere iki temelde özetlene-
bileceğini belirtmektedir. Kimlik teme-
linde; kişiye ait değer duygusu, doğuş-
tan bir hak ve vergi olan insan olmanın 
önemi yer almaktadır. Bu duygu, bireyi 
kendine saygıya, mutlu olmaya ve sevil-
meye layık olduğu sonucuna götürdüğü 
gibi, kişinin kendisini de sevmesini sağ-
lar. Kapasite temelinde ise; düşünme 
yeteneği, kendi özgün fikirleri arasında 
seçim yapma ve bunlara uygun hareket 
etme gücü yer almaktadır. Yani kapasi-
te, kişisel özgürlüğünü kullanabilme ve 
sorumluluğunu yerine getirmedir. 

Şimdiye kadar üzerinde durulmayan bir 
diğer öğe de, diğerlerine karşı sorum-
lu davranıştır. Sorumlu bir biçimde ha-
reket etme, özsaygının tanımı içinde yer 
alır ve özsaygının bir sonucudur. Özsay-
gı, bireyin kişisel ve toplumsal sorumlu-
luklarını yerine getirmede etkili olurken 
aynı zamanda bireyin sosyal, politik ve 
ekonomik alanda aldığı kararları da et-
kilemektedir (Saint Paul, 1999: 19-20).

Bireyin etkinlikleri genellikle, özsaygı için 
de gerekli olan iki önemli ihtiyacı tatmin 
etmeye yöneliktir. Bu ihtiyaçlar; bireyin 
sevildiğini (kendisine değer verildiğini, 
başkaları tarafından popüler bulunduğu-
nu vb.) ve güçlü olduğunu (çalışkan, güç-
lü, yetenekli, zeki vb.) hissetmesidir. Bi-
rey her alanda bu gereksinimlerine bağlı 
bir doyum bekler. André ve Lelord (2001)  
bireyin egosu için gerekli olan özsaygı-
nın; sevilme duygusu ve güçlü olma duy-
gusu olmak üzere iki besin kaynağı ol-
duğunu belirtmişlerdir. Özsaygı, kişiliğin 
değişken bir boyutu olup çok güçlüdür 
ya da güçlü değildir, süreklidir ya da de-
ğildir ama düzenli biçimde beslenmelidir 
(André ve Lelord, 2001: 27).

Kişinin kendini değerlendirmesiyle baş-
kalarının onu değerlendirmesi arasın-
daki tutarlılığın gelişim ve yaşla birlikte 
artması olgusu Philips’in (1963) bir araş-
tırmasında da ortaya çıkmıştır. Bu araş-
tırmada, üçüncü ve altıncı sınıf öğren-
cilerinin, iki ayrı grup halinde, kendileri-
ni değerlendirmeleri ile, öğretmenlerinin 
ve arkadaşlarının onları değerlendirme-
si arasında tutarlı bir ilişkinin olduğu or-
taya çıkmıştır (Akt.: Jersild, 1987: 199). 

Yedi yaşından sonra çocuk, akran gru-
bu içine girmeye başlar, etkileşim ve iliş-
ki kurar, ergenliğe doğru ise arkadaş 
grubu bireyin sosyal davranış ve tavırla-
rını etkiler, biçimlendirir (Kaya, 1997: 8).

Ergenlik dönemi, kişinin kendisi hakkın-
da bir yargıya ulaşmak için en yoğun 
çaba harcadığı bir dönemdir. Genç, na-
sıl biri olduğunu, olumlu ve olumsuz 
yönlerini, ne olmak, ne yapmak istedi-
ğini anlamaya ve bu konularla ilgili so-
rularına cevap bulmaya çalışır. Bu çaba 
içinde hem kendi duygu ve düşüncele-
ri, hem de çevre faktörlerinin etkisi ile 
kendine yönelik tutumunu belirler. Bu 
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dönemde ulaşılan özsaygı, kuşkusuz, 
daha önceki dönemlerde kazanılmış 
özsaygıdan etkilenecektir. Bu bakım-
dan ergenlik döneminde özsaygısı ye-
niden düzenlenecek ve gencin yaşamı 
boyunca onun düşünce, duygu ve dav-
ranışlarını belirleyen kimliğinin temelini 
oluşturacaktır (Tufan, 1990: 35).

Ergenin çocuklukta olduğu gibi, özsay-
gısını ve uyum düzeyini etkileyen birçok 
değişken bulunmaktadır. Bu değişken-
ler; sosyo-ekonomik düzey, zekâ, aka-
demik başarı, cinsiyet, kalıtım, iç salgı 
bezleri, anne-baba tutumları, toplumsal 
normlar, beslenme şekli, kardeş sayısı, 
ailede kaçıncı çocuk olduğu, yaşamı-
nın uzun süresinin geçtiği yerleşim bi-
rimi, anne ve babasının eğitim durumu, 
ergeninin devam ettiği okulun türü gibi 
değişkenlerdir (Kaya, 1997: 12).

Bireyin günlük yaşamında karşılaştı-
ğı olaylara gösterdiği direnç düzeyi de 
dikkate alınmalıdır. Çünkü özsaygı dal-
galıdır. Özsaygı düzeyi, özsaygısı ye-
terli bireylerde bazı durumlarda deği-
şiklik gösterebilir ve aynı birey, bir ba-
şarısızlıktan sonra özsaygısı yeterli ol-
mayan bireyin davranışını gösterebilir. 
Sınırlı genel bir özsaygı duygusu içinde 
olan biri, tersine özsaygı duygusunun 
yüksek olduğu bir etkinlik içinde kendini 
gösterebilir. Birey, risk alarak, yetenek-
lerini geliştirmeye çalışarak, imkânlarını 
zorlayarak kendine saygısını sürdürme-
yi ve düzenli biçimde geliştirmeyi başa-
rabilir (André ve Lelord, 2001).

Korunma Gereksinimi Olan 
Çocuklarda Özsaygı Gelişimi

Her toplumda çocukların iyi ve sağlık-
lı yetişebilmeleri için uygun aile, çevre 
ve toplum koşullarının olması gerekli-
dir. Ancak bu temel görüşe rağmen her 

toplumda çocukların psiko-sosyal geli-
şimleri için uygun olmayan koşullar var-
dır ve bu koşullar altında az ya da çok 
sayıda çocuk bulunmaktadır. Toplum 
gerektiğinde çocukları korumak için 
ebeveyne müdahaleyi de hak ve görev 
sayar. Bu hak, toplumun kendini sağlık-
lı biçimde devam ettirme ve koruma ih-
tiyacından ileri gelir. Böyle durumlarda 
ana-babaların çocukları üzerindeki do-
ğal hakları ile devletin çocuğu gözetme 
hakkı birbiriyle çatışmaktadır. Bu çatış-
ma toplum adına mahkeme kararı ile 
belirlenir ve çocuğun yükümlülüğünü 
devlet üstlenir (Koşar, 1989: 39). 

Zaman içinde kimsesiz ve yoksul ol-
mayan çocuğun da korunma gereksini-
mi olabileceği görülmüş, çocukların ih-
tiyaçlarının yalnızca barınma, yiyecek, 
içecek olmadığı bunların yanında sev-
giye, özene, güvene de ihtiyaçları oldu-
ğu keşfedilmiştir (Koşar, 1987: 69).

Yetiştirme yurtları, 13–18 yaş arası ko-
runma gereksinimi olan gençleri koru-
mak, bakmak, bir iş veya meslek edi-
nebilmeleri ve topluma yararlı bireyler 
olarak yetişmeleri ile yükümlü yatılı ku-
ruluşlardır. Gerek çocukluk, gerekse 
gençlik döneminin özellikleri ele alın-
dığında, bu tür bakımın, gencin psiko-
sosyal gelişimi açısından pek olumlu 
bir özellik taşımadığı söylenebilir. Kış-
la tipi yapılara sahip olan çocuk yuva-
ları ve yetiştirme yurtları, bir aile ortamı 
olarak kabul edilse de; gençlerin psiko-
sosyal gelişimleri açısından destekle-
nip, yönlendirilmesinde yetersiz kal-
maktadır (Bulut ve Özdemir, 1998: 22).  

Yetiştirme yurtlarında gençlerin yaşa-
dığı mekânlarda aile ortamına benzer 
düzenlemeler yapılması, gencin var-
sa ailesi ve yakınlarıyla bağlarının de-
vam etmesinin gencin sosyalleşmesi 
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açısından gerekli olduğunu belirterek, 
aile bağları devam eden çocukların psi-
kolojik açıdan sağlıklarının korunabile-
ceğini bu nedenle aile bağlarının öne-
mini vurgulamıştır (Cılga, 1984). 

Yetiştirme yurdu gençlerinin yeterli ile-
tişimin olmadığı kışla tipi kurumlarda 
sık sık değişen ve birçok kişi ile aynı 
anda uğraşan bir personel ile özsay-
gısını geliştirmesi çok güç olmakta-
dır. Kurum içinde genel temizlik, ye-
mek hazırlama, yatakların düzenleme-
si, oda toplama gibi aile yaşamında var 
olan günlük faaliyetlerin kurumda gö-
revli personel tarafından yapılması, 
gencin ailede olduğu gibi işbölümün-
de görev almaması nedeni ile sorumlu-
luk duygusunun gelişmemesi, kendi is-
tediği biçimde yaşam tarzını düzenle-
me şansının olmayışı, geliştirdiği dav-
ranışlara karşı olumlu ya da olumsuz 
değerlendirilmesinin çoğu zaman ya-
pılmayışı kendine saygıyı olumsuz et-
kilemektedir. 

“Özsaygı Geliştirme Programı”nın 
İçeriği ve Kuramsal Dayanağı

“Korunma Gereksinimi Olan Ergen-
ler (KGOE)-Özsaygı Geliştirme Prog-
ramı”, bireyin özsaygısı ve özgüveni-
nin zamanla oluştuğu ve bireyin bunla-
rı pozitif yönde geliştirme gücüne, so-
rumluluğuna sahip olduğu (Saint Paul, 
1999: 2) ve özsaygının dinamik olma-
sı nedeni ile bireyin, yeteneklerini ge-
liştirmeye çalışarak imkânlarını zorla-
yarak kendine saygısını sürdürebile-
ceği ve düzenli bir biçimde geliştirebi-
leceği (André ve Lelord, 2001) düşün-
cesinden hareketle araştırmacı tarafın-
dan oluşturulmuştur. 

“Özsaygı Geliştirme Programı” on konu 
ve on oturumdan oluşmaktadır:

1. Birinci oturum: “Tanışma- Grup 
Kuralları- Güven Duygusu”

Grup; saygılı olma, içten olma, üye-
lerin birbirini kabul etmesi gibi kural-
lar sonucu yapılandırılır. Tanışma-grup 
kuralları-güven duygusu oluşturmanın 
amaçlandığı oturumun alt konuları;

Gençlerin;

– Bulundukları grup içindeki konumla-
rını kavramaları, 

– Grup içinde kendilerini mutlu hisset-
meleri,

– Olumlu bir grup havası yaratmak 
için üyelerin hep birlikte çaba gös-
termesi, 

– Birbirlerine saygılı olmaları, 

– Söz alarak konuşmaları, 

– Eğitim boyunca grup üyeleri tara-
fından anlatılanları ya da yaşantıları 
grup dışında paylaşmamaları konu-
sunda bilinçlenmeleri, 

– Grup içinde istenen dinleme ve ile-
tişime yönelik hal ve davranışları 
özetleyen “grup kurallarına” ilişkin 
bir antlaşma yapma.

2. Oturum: Kendini İfade Etme

İletişim türleri arasında yer alan sözsüz 
ve sözlü iletişim bireylerin özsaygıları 
üzerinde etkili olan unsurlardır. Çocuk-
ların, jestler, mimikler, baş ve yüz ha-
reketleri, vücudun duruşu, göz teması, 
ses tonu ve hızı, konuşma anındaki du-
raksamalar gibi sözsüz ipuçlarına du-
yarlı oldukları vurgulanmaktadır (Akt.: 
Pişkin, 1999). 

Sözel mesajlar, bireylerin özsaygı dü-
zeylerini düşürebileceği gibi yükselte-
bilmektedir. İletişim birçok etkilenmeye 
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(örneğin; sözler, mimikler, jestler, önyar-
gılar, kişilerin ruh hali, hasta olup olma-
ması vb.) açık bir süreçtir. Programda, 
iletişim konusu, gençlerin kendi iletişim 
tarzlarını değerlendirmelerine yönelik 
bir şekilde ele alınarak bu bölümde, ile-
tişimin neleri kapsadığı üzerinde durula-
rak kendini ifade etme biçimleri ve bire-
yin iletişimdeki sorumluluğu değerlendi-
rilmiştir. İkinci oturumun alt konuları;

– Gençlerin, kendilerinin farkında ol-
madıkları yönlerinin farkına varma-
ları, bunları paylaşmaları, 

– Özellikle “ben” dilini kullanmaya ve 
yargılayıcı olmadan dinlemeye özen 
göstermeleri, 

– Gruptaki diğer üyelerin kendilerini 
ifade edebilmeleri, 

– Özelliklerini keşfederek grupta olu-
şacak zenginliği ve bireysel farklılık-
ları kabul etmeleridir.

3. Oturum: Karşılıklı Kabul

Birey küçük yaşlardan itibaren toplum 
tarafından acı, tatminsizlik ve endişe 
duygularının insanların doğal özellikle-
ri olduğuna inandırılmaktadır. Aslında 
sorun, bireyin insan olarak diğer insan-
lardan farklı kılan benliğinden uzak ya-
şamasından ve özsaygısının düşük ol-
masından kaynaklanmaktadır. Bireyin 
başkalarına karşı takındığı maskeler 
ve başkalarına sunduğu sahte benlik, 
insanları yanıltmaktadır. Birey ancak 
bu sahte benlikten kurtulup özsaygısını 
geliştirmeye başladığı zaman kendisiy-
le uzlaşıp barışabilir (Lotery ve Melchi-
orre, 1997: 23). 

Kendine saygı konusunda ilk kural; 
hem bireyin kendine bakışıyla hem de 
kendini başkalarına gösterme biçimi 
ile ilgili olan “kendini tanıma”dır. Ancak 

kendini tanımak ilk basamaktır. Genel-
likle düşünülenin tersine yeterli bir öz-
saygı için hatasız ve eksiksiz olmak 
gerekmez. Bu hataları ve eksiklikle-
ri üstlenmek, kabullenmek ve değiştir-
me gücüne sahip olmak gerekmektedir 
(André ve Lelord, 2001: 27).

Bu bilgiler ışığında üçüncü oturumda; 
özsaygı- kendini ve başkalarını bireysel 
farklılıkları içinde kabul arasındaki ilişki 
işlenmiş olup aşağıda oturumun alt ko-
nuları verilmiştir;

– Gençlerin eksikliklerini, kusurları-
nı, hatalarını görebilmeleri ve bun-
ların kişiliklerinin bir parçası olduğu-
nu kabul etmeleri, 

– Çevrelerinde bulunan kişileri olduk-
ları gibi kabul etmeleri, 

– Kendi duygu, düşünce ve istekleri-
ni dikkate alarak olumlu ilişki kurma 
bilinci oluşturmaları şeklindedir.

4. Oturum: Ben Değerliyim

Özsaygısı düşük bireylerin temel özel-
liklerinden biri de, kendilerini beğenme-
meleri, kendilerinden hoşnut olmamala-
rı, kendilerine olumsuz sıfatlar yakıştıra-
rak kendilerinin değersiz oldukları fikri-
ne sahip olmalarıdır. Bu noktaya özel bir 
ağırlık veren Sullivan (1953) küçük yaş-
taki “benlik sistemi”nin bir çeşit “yansı-
yan değer vermeler” süreci ile oluştuğu-
nu ileri sürmektedir. “Önemli kişiler” ta-
rafından değerli bulunan çocuk, zaman-
la kendisine değer vermeye başlar (Jer-
sild, Çev.: Günçe, 1987: 186). 

Etkinlikler süresince her bireyin kendine 
ait farklı kişilik özellikleri ve çevreleri ta-
rafından kabul görmek için ortaya koy-
dukları farklı davranış biçimlerinin ol-
duğunu keşfetmesine yardımcı olmaya 
çalışılmış olup oturumun alt konuları;
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– Özsaygı düzeyi düşük olanların et-
kinlikler aracı ile diğer grup üyele-
rinden kendileri hakkında olumlu ge-
ribildirimler almalarını sağlayarak 
kendilerini daha olumlu algılamaları,

– İki ya da daha fazla kişi arasında 
olumlu bir ilişkinin gelişmesi, her bi-
reyin kendisini kabul edilir hisset-
mesi, 

– Kendilerinin de, başkalarına göster-
dikleri ilgiyi görmeye ihtiyacı oldu-
ğunu anlamaları ve bu yolla benlik 
saygılarını artırmaları, şeklinde be-
lirlenmiştir.

5. Oturum: Duyguları Tanıma ve 
İfade Etme

Olumlu duygular kadar olumsuz duygu-
ların da bireye ait duygular olduğu ve 
bu duyguların bastırılmaması, yaşan-
ması, çocuğun ruhsal sağlığı açısından 
önemli olmaktadır. Neşeli, huzurlu ol-
duğunu hissetme, birine/ birilerine sev-
gi- saygı hissetme gibi duyguların insa-
na ait duygular olduğu kadar öfkenin, 
yas tutmanın, nefretin, kızgınlığın, hu-
zursuzluğun, hüznün yaşanmasının da 
insana ait duygular olduğunu, dönem 
dönem insanların bu duyguları yaşadık-
ları ve dışa vurmanın sağlıklı bir davra-
nış olduğunu kabul etmek gerekmekte-
dir. Bu nedenle; eğer çocuktan olum-
suz duygularını göstermemesi istenirse 
çocuk, sadece olumsuz duyguları değil 
olumlu duygularını da gizleyecek ve açı-
ğa vurmayacaktır. Duygularını ortaya 
koyma şansı elde edemeyen ve buna 
teşvik edilmeyen çocuklar, daha sonra-
ki yaşamlarında duygularını daima için-
de gizleyen birer yetişkin birey olacak-
lardır (Külahoğlu, 2001: 96–98). 

Grup etkinlikleri ile grupta bulunan di-
ğer üyelerin de kendilerininkine benzer 

duygular yaşadıklarını görmeleri ve 
paylaşmalarının onlara güven ve cesa-
ret verdiği noktasından hareketle be-
şinci oturumda özsaygı-duygularını ta-
nıma ve ifade etme arasındaki ilişkiye 
yer verilmiş olup oturumun alt konuları;

– Olumlu-olumsuz duygularının kişi-
liklerinin bir parçası olduğunu fark 
etmeleri ve onları paylaşmaları, 

– Olumlu duygu, olumsuz duygu ayırt 
edilerek kendilerini bir bütün olarak 
kabul etmeleri olarak belirlenmiştir.

6. Oturum: Benlik Algısına Yönelik 
Olumlu Tutum Geliştirilmesi

Çocuğun kendine ilişkin ilk imgesi, ge-
nellikle onun kendi vücudu ile ilgilidir. 
Kuşkusuz benlik imgesinin başkalarının 
verdiği geribildirimlerden etkilenerek bi-
çimlenmesi ve gelişmesi sürecinde bi-
rey pasif bir varlık değildir. Kendi zihin-
sel kapasitesi ile yaşantılarının zenginliği 
ve genişliğine göre bu geribildirimleri alır 
ve kendine göre yorumlar (Pişkin, 1999: 
98–99). Marcia’ya göre (1980) birey ken-
disinin zayıf-güçlü yönlerini iyi görüp de-
ğerlendirerek daha gerçekçi bir benlik al-
gısına sahip olur (Akt.: Cüceloğlu, 1991: 
359). Bu bağlamda; altıncı oturumda 
özsaygı-benlik algısına yönelik olumlu 
tutum geliştirilmesi arasındaki ilişkinin ir-
delenmesine yer verilmiş olup alt konula-
rı aşağıdaki gibi belirlenmiştir;

– Bedenlerini sevmeleri ve kabul et-
meleri,

– Zayıf ve güçlü yönlerini fark etmeleri,

– Kendileri hakkında olumlu ve ger-
çekçi değerlendirme yapmaları.  

7. Oturum: Amaçlarımız

Sağlıklı insanda görülen bir özellik de, 
doğru ile yanlışı ayırt etmede zorluk 
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çekmemektir. Bu kimseler belli bir du-
rumda amaç ile amaca giden araçla-
rı doğru bir biçimde seçerler ve çoğu 
zaman onlar için amaç daha önem-
li olur. Bu bireyler için bazen belirledik-
leri amaçlara ulaşmak için gösterdikleri 
çabalar da doyum kaynağı olabilir; yani 
bir amaca ulaşmak için yapacakları ça-
lışma boyunca aldıkları zevk, o ama-
ca ulaşmanın verdiği zevk kadar doyu-
rucudur (Kuzgun, 1983: 14). Özsaygısı 
yüksek bireyler kendilerinde, belirledik-
leri amaçlara yönelebilecek gücü görür-
ler ki bu bireylerde çoğu zaman hırs ve 
kendine saygı sıkı biçimde birbirlerine 
bağlıdır (André ve Lelord, 2001: 15). Bu 
düşünceler temel alınarak yedinci otu-
rumda; özsaygı-amaçları belirleme ara-
sındaki ilişki konusuna yer verilmiştir.

Ergener’in (1985) sekizinci ve doku-
zuncu oturumda işlediği amaçlar be-
lirlemeye ilişkin konu KGOE-“Özsaygı 
Geliştirme Programı”nda yedinci otu-
rumda işlenmiştir. Oturumun alt konu-
ları; amaçlar belirleme, amaçlar ara-
sında iyi ve doğru olanı seçme, ama-
ca ulaşmak için yapılacak çalışmadan 
zevk alma konusunda güçlerinin farkı-
na varmaları temalarını işlemektir.

8. Oturum: Sorumluluklarımız ve 
İnisiyatif Alma

Kendine ve diğerlerine karşı sorumlu bir 
biçimde hareket etme özsaygının tanımı 
içinde yer alır ve özsaygının bir sonucu-
dur. Özsaygı, kişisel ve sosyal sorumlu-
lukta da söz konusu olup, bireyin sos-
yal, politik ve ekonomik amaçlarını göz 
önünde bulundurmayı da gerektirir (Sa-
int Paul, 1999). Özsaygı düzeyi düşük 
bireyler, günlük yaşamlarında risklere 
girmezler, sorumluluk almakta çekingen 
davranırlar, ancak güvenli gördükleri or-
tamlar içinde asgari düzeyde risk alırlar 

ki bu durum onların özsaygılarını güç-
lendirmeleri konusunda yeterli fırsat ta-
nımamaktadır. Grup yaşamı içinde bire-
yin kendine güveni oluşacak ve diğer bi-
reyler ile beraber daha kolay risk alaca-
ğı düşünülerek sekizinci oturumda öz-
saygı–sorumluluk ve inisiyatif alma ara-
sındaki ilişki konusu işlenmiştir.

Gorby (1999)’nin yedinci oturum-
da ele aldığı sorumluluk ve inisiyatif 
alma konuya KGOE-Özsaygı Geliştir-
me Programı’nda yer alarak alt konu-
ları; gençlerin sorumluluklarını yerine 
getirerek sorumluluk duygusunu geliş-
tirmeleri, ev, okul, sokak gibi yaşamın 
çeşitli alanlardaki sorumlulukların fark-
lı olduğu ve bu sorumlulukların birbiri-
ne karıştırılmaması konusunda bilinç-
lenmeleri, özgürlük ve sorumluluk kav-
ramları arasındaki ilişkiyi kavramaları. 

9. Oturum: Girişken Olma

Blum (1972)’a göre özsaygı başkaları-
na saygıyı ve kişisel özellikleri toplum-
sal yapıya uydurarak, kişisel girişimci-
liği de beraberinde getirir (Satılmış ve 
Seber, 1989: 69). 

Özsaygısı yüksek bireyler yeni ortam-
lara girme, yeni insanlarla tanışma du-
rumunda girişken tavırlar sergileyerek 
kendilerini kolaylıkla tanıtırlar. Girişken 
olmanın yüksek özsaygının göstergele-
rinden biri olduğu göz önünde bulundu-
rularak gençlerin girişken olmanın hak-
larını korumalarında ve güven duygu-
sundaki önemini kavramaları, arkadaş-
lıkların ve ilişkilerin ne kadar önemli ola-
bileceği fikrini geliştirmeleri, zorlukları 
yenme güçlerine inanmaları, güç ve ye-
terliklerini oluşturmaları, hata yapmanın 
hayatın bir parçası olduğunu kavrama-
ları, içinde bulundukları sosyal çevrey-
le olan bağlantılarını değerlendirmeleri 
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ve güçlendirmeleri açısından dokuzun-
cu oturumda özsaygı ve çekingen olma 
konusu ele alınmıştır.

Gorby (1999)’nin de ele aldığı giriş-
ken olma becerisi kazanma amacının 
alt konuları; gençlerin girişken olmanın 
haklarını korumadaki önemi, arkadaş-
lıkların oluşturulması ve ilişkilerin sür-
dürülmesinde girişken olmanın önemi, 
hata yapmanın hayatın bir parçası ol-
duğunu kavrayarak cesaretlerinin kırıl-
maması, girişken olma becerisi kazan-
malarıdır. 

10. Oturum: Değerlendirme ve 
Vedalaşma

Özsaygısı yüksek bireyler, yalnız ya-
şamaları durumunda yalnızlıklarla baş 
etme ve bu durumlarda kendilerine 
olan saygıyı güçlendirme yoluna gider-
ler. Özsaygı kimi zaman başarıyla ilgili 
olduğu gibi inançları kapsamında ken-
dini algılayış biçimi ile de ilgilidir. Son 
oturum ile gençlerin insanın doğası 
hakkındaki görüşleri, inançları, davra-
nışları ile ilişkilerini kavramaları ve bazı 
yaşantıların, paylaşımların sona ere-
bileceğini kavramalarına yöneliktir. Bu 
paylaşımlardan, yaşantılardan sonuç-
lar çıkarmaları amacıyla onuncu ve son 
oturumda programın değerlendirilmesi 
ve veda konusu ele alınmıştır.

Oturumun alt konuları; gençlerin, bazı 
yaşantıların, paylaşımların sona ere-
bileceği gibi grup yaşamının da sona 
erebileceği ve bu yaşantılardan, payla-
şımlardan sonuçlar çıkarmaları gerek-
tiği bilinci, eğitim programı başlama-
dan önceki ve eğitim programının biti-
minden sonraki duygu ve düşünceleri, 
istekleri konusunda bir değerlendirme 
yapabilme becerisi kazanmalarına yö-
nelik biçimde düzenlenmiştir. 

ARAŞTIRMA MODELİ

Bu araştırmada, ön test-son test kont-
rol gruplu yarı deneysel model kullanıl-
mıştır. Bu model bilimsel değer bakı-
mından, gerçek deneme modellerinden 
sonra gelir. Özellikle, toplum bilimlerinde 
sık sık yapılmakta olan alan araştırmala-
rında bu modellerin uygulama geçerliği 
yüksektir. Yansız atama ile oluşturulmuş 
iki grup bulunur. Bunlardan biri deney, di-
ğeri kontrol grubu olarak kullanılır. Her iki 
grupta da deney öncesi ve deney sonra-
sı ölçmeler yapılır. Modelde ön testlerin 
bulunması, grupların deney öncesi ben-
zerlik derecelerinin bilinmesine ve son 
test sonuçlarının buna göre düzeltilmesi-
ne yardım eder (Karasar, 1998: 99). 

EVREN VE ÖRNEKLEM

Bu araştırmanın evrenini; Bursa İl sınır-
ları içerisindeki Eşrefiler Kız Yetiştirme 
Yurdu, Saniye Rıza Kız Yetiştirme Yur-
du ve Dr. Rüştü Burlu Erkek Yetiştirme 
Yurdunda yatılı olarak bakılan 14–18 
yaş arası ergenler oluşturmaktadır.

Araştırma kümesini oluşturan denek 
sayısı 34’dür. Deney grubunu oluştu-
ran 17 denek üzerinde yapılan KGOE-
“Özsaygı Geliştirme Programı”nda öz-
saygı düzeyinin olumlu yönde etkileye-
bileceği düşünülen konuları içeren et-
kinlikler uygulanmıştır. Diğer 17 denek 
ise kontrol grubu olarak değerlendirilip 
bu gruba “Özsaygı Geliştirme Progra-
mı” uygulanmamıştır.

Örneklem oluşumu iki aşamada yapıl-
mıştır.

1. Öncelikle Bursa İli sınırlarında bulu-
nan her üç yetiştirme yurdunda ya-
şayan ergenlerin listesi temel alına-
rak üç yurtta yatılı kalan 14–18 yaş 
arası 50 erkek, 50 kız olmak üzere 



Reçber

127

toplam 100 ergene “Lise Öğrencile-
ri Özsaygı Envanteri” uygulanmıştır. 
Uygulama sonucunda düşük puan 
alan gençler belirlenmiştir. 

2. İkinci aşamada ise; basit eşit seçil-
me şansına sahip eleman örnekle-
me yöntemine göre grupların se-
çimine gidilmiştir. Deneklere “Lise 
Öğrencileri Özsaygı Envanteri” uy-
gulanmasından sonra düşük puan 
alan 17 genç deney 17 genç kontrol 
grubuna seçilmiştir. 

VERİLERİN TOPLANMASI

Bu araştırmada grupların ön test ve 
son teste ait özsaygı düzeyleri, Gün-
gör (1989) tarafından geliştirilen “Lise 
Öğrencileri Özsaygı Envanteri” ile be-
lirlenmiştir. 

Bu araştırmada, araştırmanın bağım-
lı değişkeni olan “özsaygıyı” ölçmek 
için Güngör (1989) tarafından geliştiri-
len “Lise Öğrencileri Özsaygı Envante-
ri” kullanılmıştır. 

Özsaygı envanterinin puanlanması; ce-
vaplandırılan maddelerin toplanma-
sı ile elde edilmektedir. Puanlama tek 
yönlü değil, çift yönlü olup, bazı soru-
larda “bana benziyor”, bazılarında ise 
“bana benzemiyor” cevaplarına puan 
verilmektedir. Yüksek puanlar bireyin 
özsaygısının yüksek olduğunu, düşük 
puanlar ise bireyin özsaygısının düşük 
olduğunu göstermektedir.

VERİLERİN DEĞERLENDİRİLMESİ

Araştırmaya alınan deneklerle ilgili öl-
çümlerin yapılmasından sonra ölçek 
sonuçları araştırmacı tarafından elle 
puanlanarak deney ve kontrol grubu-
na katılan ergenlerin ön test, son test 
sonuçlarından aldıkları ham puanlar 

çizelgeye dökülmüş, grupların aritme-
tik ortalamaları, en yüksek-en düşük 
değerleri ve standart sapmaları bilgisa-
yar aracılığıyla hesaplanmıştır. Gruplar 
arası karşılaştırmalarda bağımsız t tes-
ti tekniğinden yararlanılmıştır. Grupla-
rın puan ortalamaları arasındaki fark-
lar 0.05 güven düzeyinde test edilmiştir. 

KGOE - Özsaygı Geliştirme Programı”nın 
etkili olup olmadığına ilişkin yorumlar-
da ise, gruplar arasında puan farkla-
rı ile gruplar arası farkların farkının an-
lamlı olup olmadığına (t puanı) bakılmış-
tır. Bulgular ve yorumun sunulmasında 
araştırmanın genel amacını içeren prob-
lem durumu doğrultusunda oluşturulan 
alt amaçların sırası izlenmiştir.

Grupların son test-ön test farkları-
nın farkı açısından, “Özsaygı Geliştir-
me Programı”na katılmış olan ergen-
lerin özsaygı düzeyi konusunda elde 
ettiği kazanım (ön test-son test ara-
sındaki fark) ile Özsaygı Geliştirme 
Programı”na katılmayan ergenlerin öz-
saygı düzeyi konusunda elde ettiği ka-
zanım (ön test-son test arasındaki fark) 
arasında anlamlı bir farkın olup olma-
dığı araştırılmıştır. Elde edilen bulgular 
Çizelge-1’de verilmiştir.

Çizelge-1’de görüldüğü gibi, “Özsaygı 
Geliştirme Programı”na katılan ergenle-
rin deney sonundaki özsaygı düzeyleri-
ne ilişkin puan ortalamalarının, “Özsaygı 
Geliştirme Programı”na katılmayan er-
genlerin özsaygı düzeyleri puan ortala-
malarına göre daha yüksek olduğu gö-
rülmektedir. Deney grubu lehine görülen 
bu farkın anlamlı olup olmadığını t testi 
ile incelenmiş ve işlem sonucunda t de-
ğeri .05 düzeyinde anlamlı bulunmuştur.

“Özsaygı Geliştirme Programı”na ka-
tılan gençlerin programa başlamadan 
önceki özsaygı düzeyleri ile programın 
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uygulanmasından sonraki özsaygı dü-
zeylerinin değişip değişmediğini belirle-
mek amacıyla “Lise Öğrencileri Özsay-
gı Envanteri”den (Güngör, 1989) aldıkla-
rı ön test- son test sonuçları ortalamala-
rı karşılaştırılmış ve bu karşılaştırmalara 
ilişkin bulgular Çizelge-2’de verilmiştir.

Çizelge 2’de görüldüğü gibi deney gru-
bunun ön test puan ortalamaları (37,29)  
ile son test puan ortalamaları (48,18) 
arasında, son test sonuçları lehine fark 
olduğu görülmektedir. Yetiştirme yur-
dunda yaşayan gençlerin; deney ön-
cesindeki özsaygı düzeyleri ile deney 
sonundaki özsaygı düzeyleri arasında 
gözlenmiş olan bu farkın anlamlı olup 
olmadığını belirlemek amacıyla, ba-
ğımlı t testi uygulanmış ve ön test- son 
test puan ortalamaları arasında 05 dü-
zeyinde anlamlı fark bulunmuştur

Kontrol grubundaki ergenlerin, öz-
saygı programının uygulanmasından 
önceki ve sonraki özsaygı düzeyleri-
nin ön test-son test puanlarının karşı-
laştırılarak özsaygı düzeyleri arasın-
da anlamlı bir farklılığın olup olmadığı 

araştırılmıştır. Elde edilen bulgular Çi-
zelge 3’te verilmiştir.

Çizelge 3’teki bulgulara göre, özsay-
gı geliştirme eğitim programına katıl-
mayan kontrol grubundaki ergenlerin 
özsaygı düzeyleri, ön test ve son test 
puan ortalamaları arasında çok kü-
çük bir farklılığın olduğu görülmektedir. 
Kontrol grubu ergenlerin, deney son-
rası özsaygı düzeyi puan ortalamaları 
farkının anlamlılığını test etmek ama-
cı ile elde edilen puan ortalamaları ara-
sında hesaplanan bağımlı t değeri .05 
düzeyinde anlamlı değildir. 

KGOE-“ÖZSAYGI GELİŞTİRME 
PROGRAMI”NIN UYGULANMASI

Bu çalışmada KGOE-“Özsaygı Geliştir-
me Programı”nın yetiştirme yurdunda 
yaşayan ergenlerin özsaygı düzeyleri-
ni etkileyip etkilemediği araştırılmıştır. 
Araştırmanın bağımsız değişkeni “Öz-
saygı Geliştirme Programı”dır.

Geliştirilme süreci bir (1) yılı kapsayan 
KGOE-“Özsaygı Geliştirme Programı” 

Çizelge 2. Deney Grubundaki Ergenlerin Ön Test- Son Test Sonuçlarının 
Karşılaştırılması

n x Min. Max. ss. t

ONTEST 17 37,29 17 55 12,68
-5,97

SONTEST 17 48,18 35 60 7,12

P < .05

Çizelge 1. Deney Grubundakilerin “Özsaygı Geliştirme Programı”ndan Elde 
Ettiği Kazanım ile Kontrol Grubundakilerin Kazanımlarının Karşılaştırılması

N
ss.

ön test-son test 
t

DFARK 17 10,88 12,68- 7,12
-5,53

KFARK 17 0,76 9,25- 8,94

P<.05
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örnek özsaygı geliştirme programla-
rı incelenerek özsaygı düzeyini yük-
seltebilecek ana konuları belirlenmiş-
tir. Daha sonra programda yer alan ana 
konulara ilişkin etkinliklerin seçimi yolu-
na gidilmiştir. Etkinlik seçiminde Gorby 
(1999), Erkan (1997) ve Macy, R., 
Macy, D., Gross, S., Rozelle, D.’ın et-
kinliklerinden yararlanılmıştır. Uygula-
nacak olan etkinliğin süresine göre her 
oturum için etkinlik sayısı belirlenmiş-
tir. 10 oturum şeklinde haftada bir gün 
90 dakika süreyle uygulanmasına karar 
verilerek program oluşturulmuştur.

Deney grubunda yer alan deneklere bir 
sohbet toplantısı yapılarak, 10 hafta süre 
ile “Özsaygı Geliştirme Programı”na ka-
tılacakları, bilimsel bir çalışmaya denek 
olarak seçildikleri, çalışmanın gönüllük 
ve süreklilik gerektirdiği anlatılmıştır. 

Bu çalışmada araştırmacı grup lide-
ri konumunda olup, bir amaca yönelik 
gruba rehberlik etmektedir. 

Bu rehberlik programında oluşturu-
lan grup, bireysel sorunlar yerine daha 
çok grup üyelerinin birbirleriyle olan et-
kileşim ve iletişim biçimlerinin üzerin-
de durması açısından grup merkez-
li olup bir grup rehberliği çalışmasıdır. 
Grup rehberliği, duruma alıştırma (or-
yantasyon), eğitsel, sosyal, mesleki bil-
gi verme amacıyla çok sayıda kişiye bi-
lişsel düzeyde yapılan hizmet çeşididir. 
Bir sınıf ortamında, rehberlik saatinde, 

öğrencilerle karşılıklı tartışılacak görgü 
kuralları, kuşaklar arası çatışma gibi ko-
nular da grup rehberliği kapsamına gi-
rer. Grup rehberliğinin bir başka özelliği 
de gündeminin önceden belirlenmiş ol-
masıdır (Voltan-Acar, 1995: 2–3). Ayrıca 
yapılacak çalışmada daha önceden kaç 
oturum olacağı, kaç kişinin katılacağının 
planlandığı ve daha sonraki oturumlar-
da gruba hiçbir üyenin alınmadığı, kapa-
lı gruplardır (Voltan-Acar, 1995: 7).

Bu araştırma çerçevesinde gerçekleş-
tirilen “Özsaygı Geliştirme Programı”, 
araştırmacı tarafından belirlenen plan, 
ana hatlar ve etkinlikler çerçevesinde 10 
haftayı kapsayan ve haftada bir gün 90 
dakika olarak uygulanmıştır. Program-
da; grup rehberliği tekniklerinden olan 
bilgilendirme, grup tartışması, zihinde 
canlandırma, oyun oynama, rol oynama 
ve ev ödevleri teknikleri kullanılmıştır. 

TARTIŞMA VE YORUM

“Özsaygı Geliştirme Programı”na katı-
lan deney grubu ergenlerinin özsaygı 
düzeyleri, programa katılmayan ergen-
lerin özsaygı düzeylerine göre anlamlı 
olup “Özsaygı Geliştirme Programı”nın, 
deney grubundaki üyelerin özsaygı dü-
zeylerinin gelişmesinde olumlu yönde 
etkili olduğu söylenebilir. 

Aileyi kaybetme, istismar ve ihmale ma-
ruz kalma, terk edilme vb. nedenlerle ko-
runma altına alınan gençlerin, yaşamın 

Çizelge 3. Kontrol Grubundaki Ergenlerin Ön Test - Son Test Sonuçlarının 
Karşılaştırılması

N x Min. Max. ss. t

ONTEST 17 38,41 20 54 9,25
-2,07

SONTEST 17 39,17 24 55 8,94

P > .05
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zorlukları karşısında mücadele etmeye 
erken yaşta başladığı, toplu yaşam ala-
nı olan yurtta çıkarlarını korumaya yö-
nelik çaba harcadığı, yaşamıyla ilgili ka-
rarları kendisinin alma zorunluluğunun 
olduğu, ailesel ve toplumsal baskıyı top-
lumdaki diğer gençlere göre yoğun ya-
şamadığı gözlemlenmiştir. Bu gözlemler 
ışığında ve envanterin iki ay gibi kısa bir 
sürede tekrar uygulanmasının envanter 
maddelerinin gençler tarafında hatırla-
nabilir olması, özsaygının durumsal ol-
ması gibi nedenler, yetiştirme yurdunda 
yaşayan ergenlerin özsaygı düzeyleri-
nin yüksek çıkmasında etkili olabilir. 

“Özsaygı Geliştirme Programı”na katıl-
mış olan deney grubu ergenlerinin uy-
gulama başlangıcındaki özsaygı düzey-
leri ile uygulama sonundaki özsaygı dü-
zeyleri arasında anlamlı bir fark bulun-
muştur. Bu sonucun; ergenlerin progra-
ma istekli katılmaları, kendilerini ifade 
olanağı bularak duygu ve düşüncelerini 
anlatabilme imkânı bulmaları, dikkat dü-
zeyini yüksek tutmaları sayesinde elde 
edildiği düşünülebilir. Diğer yandan, uy-
gulamaya katılan ergenler ile on haftalık 
süreç içinde çeşitli etkinlikler aracılığıy-
la, iç dünyaları, çevreleri ile olan iletişim-
leri, ilgileri, istekleri, bulundukları nokta 
gibi her hafta farklı konuların işlenme-
si, onların kendilerine ve dış dünyaları-
na olumlu baktıkları söylenebilir.

Bu sonuç, yapılacak olan eğitsel etkin-
likler ile ergenlerin yetiştirme yurdu or-
tamında sahip oldukları özsaygı düze-
yini koruyabilmelerine ve geliştirebil-
melerine yardımcı olabilir.

“Özsaygı Geliştirme Programı”na katıl-
mamış olan kontrol grubunun ön test- 
son test sonuçları arasında anlam-
lı bir fark bulunmamıştır. Buna karşın 
kontrol grubu ergenlerinin uygulamaya 

katılmamış olmalarına rağmen, ön test 
ve son test puanlarının aritmetik ortala-
malarında küçük bir artışın olduğu görül-
mektedir. Kontrol grubu ergenlerin prog-
rama katılmamış olmalarına rağmen bir 
araştırmaya katıldıklarını bilmeleri, öz-
saygının dinamik bir olgu olması ve en-
vanterin daha önce (ön testtin yapılma-
sı) uygulanması nedeni ile gençlerin, en-
vanterde yer alan soruları hatırlamala-
rı ve cevap anahtarına uygun cevaplar 
vermeleri gibi etkenler, özsaygı düzeyle-
rinin yüksek çıkmasını etkilemiş olabilir.  

Kontrol grubunun ön test-son test arit-
metik ortalamaları arasında bulunan 
küçük farklılık t testi ile test edildiğinde, 
anlamlı olmadığı bulunmuştur. Bu so-
nuç “Özsaygı Geliştirme Programı”nın 
etkiliğini kanıtlamak açısından araştır-
macı tarafından beklenen bir sonuçtur.

VARGI VE ÖNERİLER

Vargı: Araştırma bulguları ışığında;  
yetiştirme yurdunda yaşayan genç-
lerin özsaygı düzeyleri açısından uy-
gulanan KGOE-“Özsaygı Geliştirme 
Programı”nın olumlu etki sağladığı so-
nucuna ulaşılmıştır.

Deney ve kontrol gruplarına ilişkin 
bulgulara göre, uygulanan KGOE-
“Özsaygı Geliştirme Programı”nın de-
ney grubu doğrultusunda destekleyici 
etkisi görülmüştür. Sonuçta yetiştirme 
yurtlarında yaşayan ergenlere yönelik 
olan “Özsaygı Geliştirme Programı”nın 
gençlerin özsaygı düzeyleri açısından 
yararlı olduğu yargısına varılmıştır.

Uygulamaya Yönelik Öneriler

Araştırma bulguları, bir grup rehberliği 
olan “Özsaygı Geliştirme Programı”nın 
yetiştirme yurdunda yaşayan 14–18 yaş 
arasındaki gençlerin özsaygı düzeyinin 
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gelişimi açısından olumlu etkisinin ol-
duğu sonucunu göstermiştir. Elde edi-
len sonuç ışığında uygulamaya ilişkin 
şu öneriler getirilebilir:

1. Gençlerin kişilik gelişimi açısından 
yararlı olması için grup rehberliği et-
kinliklerinin yetiştirme yurtlarında sa-
dece eğitim-öğretim sürecinde değil 
diğer zamanlarda da yapılması,

2. Özellikle ailesinden ayrılmak zorun-
da olup yetiştirme yurdu gibi yatılı 
kurumlarda yaşayan gençlerin sa-
dece okula gönderme, beslenme, 
barınma gibi ihtiyaçlarının yanında 
fiziksel ve psikolojik ihtiyaçlarının bir 
bütün olarak değerlendirilmesi, 

3. Kendini kabul eden, kendine güve-
nen, kendini seven sağlıklı bireyle-
rin yetişmesine olanak hazırlanma-
sı için grup çalışmalarına gerekli 
önemin verilmesi,

4. Ergenlik döneminin kimlik arayışına 
yönelik ve özsaygı geliştirme ihtiyacı-
nın yüksek olduğu bir çağ olması göz 
önüne alındığında, bakım ve eğitim 
kurumlarında grup rehberliği etkinlik-
lerine ağırlık verilerek, bu gibi etkin-
liklere mümkün olduğunca ergenliğe 
giriş çağında başlanması ve bunun 
yetiştirme yurtlarında görevli uzman 
elemanlar tarafından yürütülmesi,

5. Özsaygı geliştirmeye yönelik prog-
ramların on oturumdan daha uzun 
bir süreyi kapsaması ve kurum reh-
berlik müfredatında yer alması,

6. Özsaygının dinamik özelliği nede-
niyle ön test ve son test ölçümle-
rinden daha sağlıklı sonuçlar alabil-
mek için, uygulanan envanterin sı-
nav dönemleri ve karne alımı dö-
nemlerinin dışında uygulanması 
önerilebilir. 

Araştırmalara Yönelik Öneriler

1. Tarama modelleri ile yapılan tek-
rarlı betimsel araştırmaların yanın-
da Psikolojik Danışma ve Rehberlik 
hizmetlerinin etkililiğini ve gereklili-
ğini gösterebilecek deneysel model 
ağırlıklı çalışmalar yapılması,

2. Yetiştirme yurtlarında yaşayan 
gençlerle ilgili tarama modellerin-
de yapılan araştırmaların yanı sıra 
gençlerin uyumu, öz bakımı, kor-
kuları, özsaygı düzeyleri, akademik 
başarıları gibi betimsel konuların 
yanında, özsaygı geliştirme, olumlu 
benlik algısı kazanma gibi kişilik ge-
lişimine yönelik deneysel araştırma-
lara da girişilmesi, 

3. Özsaygı gelişimine yönelik çalışma-
ların, erken müdahale açısından, 
0–12 yaş grubu çocukların yaşadığı 
çocuk yuvasındaki gruplarla da ya-
pılması,

4. “Özsaygı Geliştirme Programı”nın, 
kişiliğin diğer boyutlarına etkisinin 
araştırılması,

5. “Özsaygı Geliştirme Programı”nın, 
yetiştirme yurtlarında, çocuk yu-
valarında ailesinden uzak yaşayan 
gençlerin ve çocukların sürekli ile-
tişimde bulunduğu personele uygu-
lanması ve programın personelin 
özsaygı düzeyine etkisinin araştırıl-
ması önerilebilir.
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ÖZET
Görev odaklı yaklaşım, 1970’lerde Reid ve 
Epstein tarafından geliştirilmiş bir sosyal 
hizmet yaklaşımıdır. Birey, aile ve grupla-
rın yaşadıkları sorunların yol açtığı sonuç-
lar üzerine odaklanan ve müracaatçının ger-
çekleştireceği eylemler (görevler) ile sosyal 
işlevselliği geliştirmeyi amaçlayan kısa dö-
nemli, problem çözme odaklı bir yaklaşım-
dır. Farklı teorileri temelinde barındıran gö-
rev odaklı yaklaşım, özellikle eylem yönelim-
li doğası ve müracaatçının katılımına verdi-
ği önem açısından öne çıkmaktadır. Yaklaşı-
mın farklı düzeylerde ve farklı sorun grupla-
rı ile kullanıldığı ve etkili olduğu göz önünde 
tutulduğunda, genelci uygulama sürecinde 

özellikle birey, aile ve gruplarla yürütülen 
doğrudan müdahalelerde kullanılabilecek 
bir yaklaşım olduğu söylenebilir. Bu çalış-
mada, görev odaklı yaklaşımın teorik temel-
leri, prensipleri ve kullanım alanları aktarıl-
dıktan sonra, yaklaşımın uygulanışı ayrıntı-
lı bir şekilde ele alınmış ve yaklaşıma ilişkin 
eleştirel bir değerlendirme sunulmuştur.

Anahtar Sözcükler: Görev odaklı yaklaşım, 
problem çözme, sosyal hizmet müdahalesi, 
genelci uygulama

ABSTRACT
Task-centered approach is a model of social 
work practice developed originally by Reid 
and Epstein in 1970’s. It can be regarded as 
a short-term problem solving approach that 
focuses on the results of the problems of in-
dividuals, families and groups and it aims to 
enhance clients’ social functioning by spe-
cific actions (task) taken by the clients. Based 
on various theories, task centered approach 
differentiates itself with its action oriented 
nature and its attention to client participa-
tion. Being tested and found effective in dif-
ferent levels of problematic situations and 
client groups, the approach can be offered 
to be used in generalist social work practice, 
especially in direct intervention with individ-
uals, families and groups. In this study, the 
theoretical basis, basic principles and areas 
of practice of the approach are introduced, 
its practice is discussed in detail and a criti-
cal examination is presented.

Keywords: Task-centered approach, prob-
lem solving, social work intervention, gener-
alist practice

GİRİŞ

Hangi sorun grubu ile hangi düzeyde 
çalışılırsa çalışılsın, problem çözme 
ve değişim yaratma, sosyal hizmet uy-
gulamasının temel faaliyetlerindendir. 

Derleme



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

134

IFSW’nin 2001 yılında geliştirdiği tanı-
ma göre, sosyal hizmet mesleği “insan-
ların iyilik halinin geliştirilmesi için sos-
yal değişmeye ve insani ilişkilerdeki so-
runları çözmeye…yardımcı olmaktadır” 
(Hare, 2004). Mesleğin problem çözme 
odağı, uygulamada karşılaşılan sorun-
lar karşısında sosyal hizmet uzmanla-
rının kullandığı yaklaşımların bu ihtiya-
ca yanıt verecek şekilde geliştirilmesi 
açısından itici bir güç olmuştur. Görev 
odaklı yaklaşım, bu ihtiyaç sonucunda 
geliştirilen ve sosyal hizmet uygulama-
sı için yapılandırılmış bir yöntem sunan 
yaklaşımlardan biridir. 

Yaklaşım incelenmeden önce, kavram-
sal netliği sağlamak açısından “model” 
ya da “yaklaşım”ın tanımını yapmak ya-
rarlı olacaktır. Model ya da yaklaşım, 
uygulama sürecinde uygulayıcının var 
olan duruma yönelik algılayışını belirle-
yen teori ve perspektiften farklı olup, uy-
gulamacının yapması gerekenleri içeren 
prosedürler bütünü olarak tanımlamak-
tadır (Tolson ve diğ., 2003:4). Bu açıdan 
bakıldığında, model, uzman için müda-
hale sürecini şekillendiren, yerine geti-
receği eylemleri ve kullanacağı teknik-
leri belirleyen bir özelliğe sahiptir. Görev 
odaklı yaklaşım da uygulamada bir teo-
ri ya da perspektif olmaktan çok, uygu-
lama modeli olarak kabul edilmektedir. 

Görev Odaklı Yaklaşımın
Tanımı ve Kapsamı 

1970’lerde William Reid ve Laura Eps-
tein tarafından geliştirilmiş olan gö-
rev odaklı yaklaşımın kökenleri sos-
yal hizmet disiplinine aittir. Yaklaşı-
mın geliştirilmesinde sosyal hizmet uz-
manlarının ve araştırmacılarının olduk-
ça önemli bir yeri vardır. Özellikle uy-
gulamada karşılaşılan sorunların te-
mel alınması, yaklaşıma ayırt edici bir 

nitelik kazandırmıştır (Marsh ve Doel, 
2005:11; Orellano, 2005:1). Yaklaşım, 
sorunların nedenleri yerine, yol açtığı 
sonuçlar ve uygulama yoluyla ulaşıla-
cak hedefler üzerinde odaklaşmaktadır 
ve müracaatçının gerçekleştireceği ey-
lemlerle sosyal işlevselliğini geliştirme-
yi amaçlamaktadır (Turan, 1999:304; 
Shefor, 2003:104). Reid ve Epstein, 
yaklaşımı, kısa dönem problem çöz-
me odaklı bir sosyal hizmet müdaha-
lesi olarak tanımlamaktadır. Yaklaşı-
mın temel stratejisi, müracaatçıların 
yaşam durumlarına yönelik problem 
çözme eylemlerini gerçekleştirmelerini 
içermektedir (Reid ve Epstein, 1972:1; 
Reid, 1992:1; Reid, 1987:758). 

Problem, görev odaklı yaklaşımda, “bi-
reyin tanımladığı, algıladığı ve kendi 
eylemleri sonucunda değiştirebilece-
ği veya etkisini azaltabileceği bir olgu” 
olarak tanımlanmaktadır (Reid ve Eps-
tein, 1972:41). Ancak problemler engel-
ler ve kaynaklar ile birlikte ele alınmak-
tadır. Engeller, problemlerin çözülme-
si sürecini zorlaştıran durum veya kişi-
ler iken, kaynaklar müracaatçının güçlü 
yönlerini, sosyal çevresinden edindiği 
duygusal, sosyal ve maddi desteği ifa-
de etmektedir (Reid, 1987:760).

Model öncelikle müracaatçıların prob-
lemlerini tanımlamalarını, çözüm için 
gerekli eylemleri (görevleri) ortaya koy-
malarını ve bu eylem ve görevleri uygu-
lamalarını kapsamaktadır. Oturumlar 
çoğunlukla bu görevlerin tanımlanma-
sı, planlanması ve hazırlık yapılması-
na; eğer mevcutsa, çözüme engel olan 
sorunların tartışılmasına ayrılır. Bu sü-
reçte, müracaatçının görüşme süresin-
ce yapacağı görevler, görüşme dışında 
yapacağı görevler (dışsal görevler) ve 
sosyal hizmet uzmanının görevleri ta-
nımlanmaktadır (Reid, 1992:2). 
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Görev odaklı yaklaşım, yapılandırılmış 
bir uygulama şeklidir. Prosedürleri açık-
ça tanımlanmış ve belli adımlar oluştu-
rulmuştur. Başlangıç aşamasından iti-
baren beklenen çalışma süresi belir-
lenmiştir. Birçok vakada bu süre 6-12 
görüşme, 3-4 ay ile sınırlıdır. Müdaha-
lenin kısa dönemli olması, müracaat-
çının, sınırlı sayıda oturum içeren kısa 
süreli müdahalelerden daha fazla yarar 
sağladığına dair inanca dayanmakta-
dır. Nitekim bu inancı destekleyen araş-
tırmalar da mevcuttur (Reid, 1987:757; 
Reid, 1978, akt. Kallies, 1997:5). 

Yaklaşımın sosyal hizmet uygulama-
larındaki yerini netleştirmek için, He-
aly (2005:110)’nin sosyal hizmet uy-
gulamalarına yön veren yaklaşımları 
ele aldığı sınıflandırma kullanılmakta-
dır (Bkz. Şekil 1). Healy (2005) bu sı-
nıflandırmasında görev odaklı yaklaşı-
mı, sosyal hizmet uygulamasında yer 
alan akımlardan ilki olan problem çöz-
me yaklaşımı içerisinde ele almaktadır. 

Görev odaklı yaklaşım problem çöz-
me yaklaşımlarından doğmuş ve birçok 
güncel kavramı bünyesine katarak geliş-
miştir. Yaklaşım, temel olarak Perlman’ın 

problem çözme modeline dayanmakta-
dır. Perlman, müracaatçının sosyal ya-
şamı ile ilgili problemlerin çözümlenme-
si yoluyla müracaatçının büyüme ve ge-
lişme potansiyelinin artırılmasına vurgu 
yapmıştır (Perlman, 1957: 84). Bu yakla-
şım da duygulardan çok problemler üze-
rinde odaklanan kısa dönemli müdaha-
leyi içermektedir. Problem çözme yakla-
şımının yanı sıra görev odaklı yaklaşım 
birçok yönüyle sosyal hizmet uygulama-
larında kullanılan diğer teori ve model-
lerle de ortaklıklar içermektedir. Örneğin 
1960’ların kısa dönem psikodinamik mo-
deli, yaklaşımla tedavi süresinin kısalı-
ğı, anahtar bir sorun üzerine odaklanma 
ve belirlenen amaçlara ulaşma gibi özel-
likleri ile benzeşmektedir (Turner, 2005: 
397). Model bunun yanı sıra davranışçı 
yaklaşım ve öğrenme teorisi ile de ben-
zerlikler taşımaktadır. Davranışlar üzeri-
ne odaklanması, değişimin belli görev-
lerle davranışı değiştirme yoluyla sağ-
lanması her iki yaklaşımın görev odaklı 
yaklaşımla ortak yönüdür (Task Cente-
red Practice web sitesi, 2006).

Yaklaşımın kriz teorisi ile de özel bir iliş-
kisi vardır. Reid ve Epstein (1972:26),  

Problem
Çözme 

Sistem
Yaklaşımı

Güçler
Perspektifi

Baskı Karşıtı 
Uygulama

Post Modern 
Uygulamalar

Sosyal Hizmet 
Uygulamasında 

Teorik Yönelimler

Şekil 1. Sosyal Hizmet Uygulamasında Teorik Yönelimler (Healy, 2005:93)
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krize müdahale ile görev odaklı yakla-
şımın birbirinden ayrılmasının zor ol-
duğunu, görev odaklı yaklaşım mode-
linin kriz teorilerinin düşünce biçimle-
rini yansıttığını, ancak amaç olarak bir 
krizin tedavisini içermediğini, daha çok 
belirli bir probleme ve müracaatçının 
gerçekleştireceği görevlere vurgu yap-
tığını iletmişlerdir.

Bunların yanı sıra, güçlendirme yakla-
şımının kimi temel özellikleri de görev 
odaklı yaklaşımın içeriğinde mevcut-
tur. Bunlar arasında, müracaatçı ile bir-
likte sorunu tanımlama, var olan güçle-
re odaklanma, müracaatçıya belirli be-
cerileri öğretme, müracaatçı için savu-
nuculuk yapma ve kaynakları harekete 
geçirme yer almaktadır (Tolson ve diğ., 
2003:19).

Güçler perspektifinin bazı özellikleri de 
görev odaklı yaklaşım ile ortaktır. Güçler 
perspektifi gerçekte, görev odaklı yakla-
şımın temellerinin dayandığı gelenek-
sel problem çözme yaklaşımlarına tepki 
olarak doğmuşsa da, her iki yaklaşım da 
müracaatçının patolojisine odaklanma-
makta, müracaatçının gücüne ve işbir-
liğine verdiği önem açısından benzerlik 
taşımaktadır (Tolson ve diğ., 2003: 20). 

Son olarak, genelci yaklaşımın birçok il-
kesi görev odaklı yaklaşım için de ge-
çerlidir. Problem çözme odağı, farklı te-
orik temellerin kullanımına verdiği ola-
nak, farklı düzeylerde, farklı sistemler-
le, nüfus gruplarıyla ve farklı ortamlarda 
uygulanabilirliği (Tolson ve diğ. 2003: 5) 
yaklaşımın genelci uygulama ile sahip 
olduğu paralelliklerden bazılarıdır. 

Modelin Temel Özellikleri  

Görev odaklı yaklaşım, farklı düzeyler-
de uygulansa da temel özellikleri sabit 
kalmaktadır. Bu temel prensipler aşağı-
daki başlıklarla ifade edilebilir; 

Deneysel Yönelim: Yaklaşımın deney-
sel yönelimi, araştırma yoluyla teori ve 
yöntemlerin sürekli test edilmesine ver-
diği değerden ileri gelmektedir. Müra-
caatçı sistemi ile ilgili hipotezler ve ku-
ramlar, her bir vakadan elde edilen ve-
rilere dayandırılmakta; müracaatçının 
problem ve davranışlarına ilişkin spe-
külatif varsayımlardan kaçınılmakta; 
her vakada ön değerlendirme, süreç 
ve sonuçlar sistematik verilerle toplan-
makta ve modeli geliştirilmesi için boy-
lamsal araştırmalar ve izlem çalışma-
ları yapılmaktadır (Reid, 1992:3). Bu 
şekliyle uygulama süreci aynı zaman-
da bir araştırma sürecine dönüşmekte 
ve elde edilen sonuçlar, modelin hangi 
şartlarda, ne tür müracaatçı gruplarıyla 
etkili olduğuna ilişkin fikir vermektedir. 

Bütünleştirici Yapı: Model, birçok 
yaklaşımın teorik ve metodolojik yöneli-
mini kullanmaktadır. Örn: problem çöz-
me, bilişsel yaklaşım, gibi (Reid, 1992: 
3; Tolson ve diğ., 2003: 2).

Müracaatçının Belirlediği Soruna 
Odaklanma: Model, müracaatçının so-
run olarak belirlediği konulara yöne-
lik çalışmaya odaklanmaktadır. “Çifte 
Gündem” (double agenda) olarak da 
ifade edilen, müracaatçının dile getirdi-
ği problemin yanı sıra uzmanın fark etti-
ği ancak müracaatçının farkında olma-
dığı bir başka sorun üzerinde çalışma, 
bu yaklaşımda geçerli değildir (Reid, 
1992: 3). Müdahale sürecinde gerçekçi 
beklentilerin oluşması için açık bir ile-
tişim şarttır ve müracaatçı ile uzman 
arasında sorunlar konusunda karşılık-
lı anlaşma sağlanması bu açık iletişimi 
güçlendirmektedir (Healy, 2005:114).

Sistemler ve Bağlamlar Vurgusu: 
Problemler çoklu sistemlerden oluşan 
bir bağlamda meydana gelir. Problemi 
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çözmek veya problemin tekrarlanmasını 
önlemek için bağlamsal değişiklikler ge-
rekli olabilir ya da tam tersi şekilde, so-
runun çözümü, bağlam üzerinde yararlı 
etkiler yaratabilir. Görev odaklı yaklaşım, 
bu gerçeği göz ardı etmeden, çoğunluk-
la sorunların birey, aile, gruplar üzerin-
deki etkisi ile ilgilenmektedir. Yaklaşım, 
yoksulluk, baskı, eşitsizlik gibi yapısal 
düzeyde sorunlarla çalışırken de kulla-
nılabilmektedir ancak burada odaklanı-
lan nokta daha çok sorunların birey, aile, 
grup üzerindeki etkisinin azaltılmasıdır. 
Bu açıdan, yaklaşım büyük yapısal deği-
şiklikler yaratmak yerine, müracaatçının 
yaşamında küçük başarılar elde etmeye 
daha fazla önem vermektedir. Yaklaşım, 
bu tür yapısal sorunların kaynağının biz-
zat sorunu yaşayan gruplarda olduğu 
kabulüne sahip değildir ancak sorunla-
rın çözümü için ne yapılması gerektiği 
kararının yerel düzeyde yani bizzat so-
runu yaşayan gruplarla alınması gerekti-
ği inancını içermektedir (Doel, 1994: 23; 
Reid, 1992: 3; Healy, 2005:114) 

Kısa Süreli Planlama: Reid ve Epstein 
(1972)’a göre hizmete zaman sınırı ko-
nulması, hem uzmanın, hem de müra-
caatçının daha çabuk harekete geçme-
sini sağlayacaktır. Aynı zamanda bu, 
hedeften uzaklaşmayı engellemekte ve 
değişimi sağlamak için gerekli olan bas-
kı ve motivasyonu yaratmaktadır (akt. 
Reid, 1992: 3; Marsh ve Doel, 2005: 15).

“Burada ve Şimdi” Odağı: Görev 
odaklı yaklaşım, geçmiş değil, burada 
ve şimdiye odaklanmaktadır. Bu da uz-
manın ön değerlendirme aşamasında, 
müracaatçının kişisel geçmişi yerine so-
runun geçmişine odaklanmasını gerek-
tirmektedir. Bugün sorunun çözümünde 
yararlı olacak bilgiyi almak yeterli ola-
caktır. Bunun yanı sıra bir uygulama sü-
recinde ele alınacak problemlere de bir 

sınırlılık getirilmektedir. Buna göre bir 
çalışma sürecinde en fazla üç problem 
ele alınmaktadır (Healy, 2005: 113; Ra-
mos ve Tolson, 2008: 279).

İşbirliği İlişkisi ve Katılım: Müracaat-
çı ile ilişki, işbirliği şeklindedir. İşbirliği, 
iki ya da daha fazla insanın belirli bir 
amaç için birlikte çalışma sürecine kar-
şılık gelmektedir. Bu işbirliğinde, eşit 
bir ilişkiden söz edilememektedir; güç-
ler, roller ve sorumluluklar farklıdır, an-
cak gerçek bir işbirliği, bu farklılıklara 
kapalı olmayan ve mümkün olduğunca 
bu farklılıkları telafi etmeye açık bir yak-
laşıma sahiptir. Uzman değerlendirme 
sürecindeki bilgileri paylaşır, gizli amaç 
ve planlardan kaçınılır, müdahale planı 
oluşturulurken geniş oranda müracaat-
çının katılımı sağlanır. Böylelikle müra-
caatçının problem çözme becerileri ge-
liştirilir (Doel, 1994: 22; Reid, 1992:3; 
Marsh ve Doel 2005:1). Görev odaklı 
yaklaşım, müracaatçıları kendi istekle-
ri ve ihtiyaçları ile ilgili rasyonel seçim-
ler yapabilen ve değişime karar verme 
hakkı olan kişiler olarak kabul etmekte-
dir (Ramos ve Tolson, 2008: 278). 

Self-Determinasyon ve Güçlendir-
me: Görev odaklı yaklaşım güç odaklı-
dır; kişilerin yetersizlikleri üzerinde dur-
maktansa, güçlü yönlerini keşfederek 
onların kullanılmasını amaçlayan bir 
yönteme sahiptir. Bunun yanı sıra, uz-
manın ve müracaatçının olayları etkile-
me, değiştirme, önleme güçleri olduğu 
varsayılmaktadır Modelin uygulanması 
sırasında, özellikle görev planının yapıl-
ması ve uygulanması aşamalarında mü-
racaatçının etkin bir rolü vardır. Yakla-
şım sadece müracaatçıları değil, profes-
yonelleri de güçlendirmektedir; gerçek-
leştirilen çalışmaya değerlendirilebilir bir 
özellik kazandırması, yapılan çalışma 
ile ilgili somut geribildirim alınabilmesi 
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uzmanın güçlenmesinde etkilidir (Doel, 
1994: 23, 34; Marsh ve Doel, 2005: 49). 

Yapı: Müdahale planı, iyi bir şekilde ta-
nımlanmış müdahale aktivitelerinden 
oluşmaktadır. Bu anlamı ile yapılan-
dırılmış bir müdahale sürecidir (Reid, 
1992: 3). Standardize edilmiş bu süreç, 
birçok farklı uygulama alanında ve so-
run grubunda gerçekleştirilebilecek bir 
esnekliğe de sahiptir. Uygulamanın sis-
tematik olması, müracaatçıyı dağılma, 
engellenme ve ilgiyi kaybetme gibi bir-
çok durumdan korumaktadır (Epstein 
ve Brown, 2002 ve Reid, 1977’den akt. 
Healy, 2005: 115). 

Problem Çözme Eylemleri (Görev-
ler): Değişim, müracaatçının, görüşme 
sürecinde veya görüşmeler dışında ger-
çekleştireceği problem çözme eylemleri 
(görevler) yoluyla sağlanmaktadır. Müra-
caatçının kendi çevresi içinde görevleri 
yerine getirmesine önem verilir. Görüş-
melerin temel amacı bu eylemler için ge-
rekli temel çalışmayı yapmaktır. Uzma-
nın görevi de müracaatçının iyilik hali için 
çevresel değişimleri etkileyecek araçlar 
sağlamaktır (Reid, 1992: 3). Yaklaşımın 
temelini oluşturduğundan, görevlerin be-
lirlenmesi süreci oldukça önemlidir. Bu 
süreçte müracaatçının tam katılımı sağ-
lanmazsa, uzmanın ve müracaatçının 
güçleri, deneyimleri ve becerileri denge-
li bir şekilde birleştirilmezse, başarının 
yakalanması zorlaşmaktadır (Marsh ve 
Doel, 2005: 16; Marsh, 2007: 192).

Müdahale sürecinde dikkatin eylemler 
üzerinde yoğunlaşması, müracaatçıya, 
birçok farklı seçeneği düşünme ve kri-
tik etme fırsatı vermektedir. Görevle-
rin tamamlanması, müracaatçının ba-
şarı duygusu, güven ve motivasyonu-
nu artırmakta, müracaatçıyı daha zor 
adımlar atma ve profesyonel yardım 

almadan da belli eylemleri gerçekleş-
tirme konusunda yüreklendirmektedir. 
Bunun ötesinde, müracaatçının prob-
lem çözme eylemleri hakkında düşün-
mesi, bu eylemlere hazırlanması ve 
bunları başarıyla yerine getirmesi, mü-
racaatçıya yaşam zorluklarıyla başa 
çıkmada önemli bir yaşantısal öğrenme 
fırsatı sunmaktadır. Müracaatçı, görev 
odaklı çalışma sırasında aslında sorun-
larını ifade etme, bu sorunları çözmek 
için plan yapma ve bunu gerçekleştir-
me konusunda eğitim almaktadır (Reid, 
1992: 2; Marsh, 2007: 196).

Görüldüğü gibi, görev odaklı yaklaşı-
mın temel prensipleri arasında özellik-
le iki boyut öne çıkmaktadır. Bunlardan 
biri, yapılandırılmış, sistematik ve am-
pirik yönelimli bir uygulama süreci ol-
ması, diğeri ise sosyal hizmetin temel 
değerleri arasında bulunan işbirliği, ka-
tılım, güçlendirme ve self determinas-
yon gibi ön kabullere sahip olmasıdır. 

Görev Odaklı Müdahalenin 
Aşamaları

Yaklaşımda, uygulama süreci genel 
olarak başlangıç aşaması, orta aşama 
ve sonlandırma aşaması olarak üç aşa-
maya ayrılmıştır (Bkz. Şekil 2). 

Uygulamanın başlangıç aşamasında 
müracaatçının kuruma başvuru/havale 
nedeni, sorunun ardındaki sosyal bağ-
lam dikkate alınarak geniş bir şekilde 
incelenmelidir. Değerlendirme ve mü-
dahale sürecine başlamadan önce bu 
aşamada uzmanın hangi rolü üstlene-
ceği (planlayıcı, yürütücü ya da vaka 
yöneticisi), gizlilik konusu ve gizliliğin 
sınırları, müracaatçının müdahale sü-
recinden beklentileri gibi konular netli-
ğe kavuşturulmalıdır (Trotter, 1999, akt. 
Healy, 2005:118). 
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I. Başlangıç aşaması (1. - 2. Oturum) 
1. Havale/başvuru nedeninin tartışılması 
2. Müracaatçının dile getirdiği hedef problem ve bağlamın incelenmesi
3. Hizmet sözleşmesi yapılması, ele alınacak sorun ve hedeflerin belirlenmesi, sü-

reye ilişkin sınırlılıkta anlaşma sağlanması
4. Dışsal görevlerin belirlenmesi ve uygulama planının yapılması. 

II. Orta Dönem (Her oturum aşağıdaki formatı kapsamaktadır) 
1. Problem ve görevlerin gözden geçirilmesi
2. Var olan engellerin belirlenmesi ve ortadan kaldırılması
3. Probleme odaklanma
4. Oturum içi görevler 
5. Dışsal görevleri planlama: 

a. Görev olasılıklarının ortaya konması
b. Motivasyonu sağlama
c. Görevlerin uygulanışını planlama
d. Olası engellerin tanımlanması ve çözümlenmesi
e. Uygulama, rol oynama
f.  Görev konusunda uzlaşma
g. Görev planını özetleme

6. Görevlerin uygulanması (oturumlar arasında)

III. Sonlandırma
1. Hedef problemlerin gözden geçirilmesi ve problem durumunun ortaya konması
2. Müracaatçı tarafından kullanılan başarılı problem çözme stratejilerinin belirlen-

mesi
3. Diğer problemler için neler yapılabileceğinin tartışılması, 2. adımda belirlenen 

stratejilerin kullanımının sağlanması 

Şekil 2: Görev Odaklı Uygulamanın Aşamaları (Reid, 1992:6)

Müdahale sürecinde gerçekleştirilen 
eylemler aşağıdaki şekilde ifade edil-
mektedir (Reid, 1987: 758 - 761; Doel, 
1994: 25 - 27; Tolson ve diğ., 2003: 60;  
Healy, 2005: 114; Marsh, 2007: 192;  
Ramos ve Tolson, 2008: 279; Marsh ve 
Doel, 2005: 16 - 17);

Problemin Tanımlanması

Uygulamanın ilk adımı problemlerin 
keşfedilmesi aşamasıdır ve bu aşama 
müracaatçının karşılaştığı tüm zorluk-
ları geniş bir şekilde tanımlayabilmesini 
gerektirmektedir. Bu aşamada, sosyal 

hizmet uzmanı, müracaatçısının kar-
şılaştığı zorluklara ilişkin genel bir re-
sim çizmesini sağlar. Burada uzmanın 
kullandığı temel beceri, müracaatçısı-
nın belirlenen alandaki tüm zorlukları-
nı açığa çıkarmasını ve duygularını ra-
hatlıkla ifade etmesini sağlama beceri-
sidir. Problem, daha önce de belirtildi-
ği gibi, müracaatçının değişmesini iste-
diği durum/davranış/duygulardır. Bun-
lar maddi zorlukları içerebileceği gibi, 
kişilerarası ilişki sorunlarını (evlilik do-
yumsuzluğu, bakım zorlukları, karam-
sar düşünceler) da içerebilir. 
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Bu aşamada, hiçbir problem atlanma-
malı, hatta sosyal hizmet ile doğrudan 
ilgisi olmayan konular bile ifade edile-
bilmelidir. Problem tespiti sırasında de-
taylar üzerinde durulmamakta, hiçbir 
çözüm yolu önerisinde bulunulmamak-
ta, sadece müracaatçının problemle-
rinin ortaya konulması amaçlanmak-
tadır. Sonuçta bu aşamada uzman ve 
müracaatçı, üzerinde tartışacakları ko-
nuların bir listesini oluşturmuş olacak-
lar, gündemlerini belirleyeceklerdir. Gö-
rüşme sırasında uzman, müracaatçının 
ifade etmediği ya da farkında olmadığı 
bir problem de belirlemiş olabilir. Gizli 
gündem, görev odaklı yaklaşımda söz 
konusu olmadığından, uzman bu prob-
lemi görüşme sürecine mutlaka getir-
meli, önemli olduğunu düşündüğü ko-
nular üzerinde açıklıkla durmalıdır. 

Uzman ve müracaatçının aynı problem-
ler üzerinde fikir birliğine varması her 
zaman çok kolay bir süreç değildir. An-
cak müracaatçının bulunduğu yerden 
başlama ilkesi burada yol göstericidir.

Bu aşamanın en önemli özelliği, prob-
lemlerin müracaatçı tarafından dile ge-
tirilmesi ve -uzman probleme ilişkin fi-
kirlerini paylaşsa da- son kararın müra-
caatçı tarafından verilmesidir. 

Problemin Ayrıntılarını Belirleme

Uzman ve müracaatçı bir problem ha-
ritası çıkardıktan sonra her bir prob-
leme daha yakından bakmaya baş-
larlar. Burada uzmanın temel beceri-
si, inceleme yapmaktır; uzman her bir 
problem alanına ilişkin ayrıntıları orta-
ya koyma; açık uçlu sorular ile müraca-
atçının daha detaylı düşünmesini sağ-
lama; ne, kim, ne zaman, nerede, ne-
den, nasıl sorularını yanıtlayarak duru-
mu netleştirme sorumluluğundadır. Her 

bir problemin geçmiş öyküsü kısaca 
alınmaktadır. Sorunun ne kadar süredir 
devam ettiği, o ana kadar sorunu çöz-
mek için ne tür girişimlerde bulunuldu-
ğu, sorunun kişinin yaşamını nasıl etki-
lediği gibi sorular bu arka planı anlama-
ya yardımcı olacaktır. 

Problemlerin ayrıntılandırılması süreci-
ni, üzerinde çalışılacak konuların önem 
sırasına konulması izler. Bu karar bü-
yük oranda müracaatçı güdümünde ve-
rilmektedir. Problemin önceliklerini sap-
tamada, sorunun aciliyeti, sorunu çalış-
manın olası sonuçları, sorunun çözüm 
olasılığı, sorunun çözümünde kurulu-
şun ve uzmanın yardımcı olabilme du-
rumu, müracaatçının dışarıdan aldığı 
destek gibi birçok faktör değerlendiril-
melidir. Reid ve Epstein (1972) müraca-
atçının anksiyetesinin en yüksek oldu-
ğu sorunun öncelikle ele alınması ge-
rektiğini iletmekte, bunun yanı sıra ya-
sal olarak zorunlu tutulan konuların da 
önceliğinin olduğunu belirtmektedirler. 

Sözleşme Yapma

Model, müracaatçı ile uzman arasında 
sözel ya da yazılı bir sözleşme yapma-
yı içerir. Bu sözleşmede, üzerinde ça-
lışılacak problem(ler), müracaatçının 
problem(ler)le ilgili amaçları, ulaşılmak 
istenen çözüm/hedef(ler) yer alır. Bu 
şekilde uzman ve müracaatçı arasında 
anlaşma sağlanması amaçlanmaktadır. 
Müracaatçı, problem üzerinde çalışmak 
için yeterince motive olmayabilir, ancak 
en azından çalışma konusunda ikna ol-
malıdır. Her bir problem için ulaşılacak 
amaç, müracaatçının kendi tanımına ve 
ifadesine dayanmalıdır. Sözleşme, çalı-
şılacak problemin yanı sıra, sürdürüle-
cek çalışmanın yaklaşık süresini ve otu-
rumların sıklığını da içerir. Bu sözleş-
me yeniliklere açıktır, yeni problemler 
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eklenebilir ya da görüşme süreleri deği-
şebilir. Ancak her yenilemede müraca-
atçı ile anlaşma sağlanmalıdır. 

Görev Planlaması

Uzman ve müracaatçı amaçlar ve mü-
dahale süresi konusunda uzlaşma sağ-
ladıktan sonra, görevleri seçer ve uy-
gulamalarını planlarlar. Görev, müraca-
atçının, sorunu azaltmak için yapması 
gereken eylemdir. Bu eylem, genel ola-
bileceği gibi işlevsel de olabilir. Genel 
görevler, soyut kavramlarla ortaya kon-
maktadır, müracaatçıya eylemleri için 
bir yön belirler ancak izlenecek davra-
nışa ilişkin bir belirlemede bulunmaz. 
İşlevsel görevler ise, belirli bir eylemi 
içermektedir. Model, çoğunlukla bu iş-
levsel görevlere dayanmaktadır ve bu 
görevlerin mümkün olduğunca açık bir 
şekilde müracaatçıya açıklanması ge-
rekmektedir. Belirli bir görevde karar 
verildikten sonra, uzman ve müracaatçı 
bu görevin uygulanmasını planlar. Ben-
zer prensipler, uzman görevleri için de 
geçerlidir. Uzman görüşme seansları 
arasında, müracaatçının sosyal çevre-
sinde değişim yaratmak üzere kimi gö-
revler üstlenebilir ve bu görevlere ilişkin 
müracaatçıyla birlikte planlama yapabi-
lir. Ancak burada dikkat edilmesi gere-
ken nokta uzmanın, müracaatçı “için” 
çalışma yanılgısına düşmemesidir. 

Olası Engellerin Gözden Geçirilmesi

Görev planlamasında uzmanın en 
önemli işlevi, görevi engelleyebilecek 
potansiyel engellerin ortaya konması-
na yardımcı olmak ve bu engelleri en 
aza indirecek planlamalar yapmaktır. 
Uzman müracaatçıya hangi durumlar-
da görevin başarısızlıkla sonuçlanaca-
ğını sorarak bunu sağlayabilir. 

Taklit ve Rol Oynama

Uzman, kimi görevlerde model rolü üst-
lenebilir ya da müracaatçının rol oyna-
ma yoluyla söz konusu davranışı ka-
zanmasını sağlayabilir. Bunun yanı 
sıra, uzmanın yöneticiliği çerçevesin-
de, müracaatçı kimi görevleri oturum-
lar esnasında yerine getirebilir, örne-
ğin, bir çocuk seans süresince okuma 
yapabilir ya da evli bir çift yapıcı iletişim 
becerilerini geliştirebilirler.

Problem ve Görevin Gözden 
Geçirilmesi

Görevler yerine getirildikçe, üzerinde 
çalışılan problemin aynı şekilde kalması 
beklenemez. Bu nedenle görevlerin ve 
sorunun tekrar tekrar gözden geçirilme-
si vazgeçilmezdir. Her görüşmenin baş-
langıcında, sosyal hizmet uzmanı görev 
ve sorunla ilgili müracaatçının bulundu-
ğu noktayı ve kaydedilen ilerlemeyi göz-
den geçirir. Bu sırada, başarılan görev-
ler ile ilgili olarak müracaatçıya olumlu 
geribildirimde bulunulur. Ancak başarı-
sız olunan görevler de tamamıyla göz 
ardı edilmez, görevin neden yerine ge-
tirilemediği ya da hedefe ulaşmada ne 
tür engeller ile karşılaşıldığının tartışıl-
ması oldukça öğretici bir süreçtir.

Bağlamsal Analiz

Görevler ve sorunlar gözden geçirilirken, 
müracaatçı ve uzman, çeşitli engelleri ve 
bu engelleri ortadan kaldıracak kaynak-
ları da tanımlarlar. Bu aşamada sorunun 
bağlamsal arka planı da gözden geçirilir. 

Sonlandırma

Görev odaklı çalışma zaman sınırlıdır ve 
planlanmış bir sonlandırma söz konusu-
dur. Bu aşamada, tüm çalışma genel bir 
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değerlendirmeye tabi tutulur. Son gö-
rüşmede, uzman ve müracaatçı süreci 
değerlendirirler. Müracaatçılar görevler 
üzerinde çalışmaya devam edebilecek 
şekilde hazırlanır, başarılı olunan nok-
talara vurgu yapılır. Çalışmanın belirli 
bir zaman ile sınırlandırılmış olması, ça-
lışmanın uzatılmasına engel oluşturma-
maktadır. Sürecin uzatılması, belirli bir 
amaca yönelik olmalı ve müracaatçı ile 
bu konuda anlaşma sağlanmalıdır.

Kullanım Alanları ve Araştırmalar

Model, genel olarak, birey, aile, grup-
larla çalışma ve vaka yönetiminde kul-
lanılmaktadır (Shefor, 2003: 104; Reid, 
1997). Ancak, araştırmalar modelin, yö-
netimde ve eğitimsel süpervizyon süre-
cinde de başarıyla kullanıldığını iletmek-
tedir (Caspi ve Reid, 1998). Reid (1987: 
758) modelin uygulama alanları arasın-
da çocuk refahı, toplum refahı hizmetleri, 
okul sosyal hizmeti, adli sosyal hizmet, 
madde bağımlılığı, süpervizyon ve alan 
eğitimi, evsizler, azınlıklar ve etnik grup-
larla gerçekleştirilen çalışmalar, endüst-
riyel sosyal hizmet, geriatrik sosyal hiz-
met, tıbbi sosyal hizmet, aile hizmetleri 
ve ruh sağlığı hizmetlerini belirtmiştir. 

Modelin araştırma temelli olması, bu 
alanlarda gerçekleştirilen uygulamaların 
değerlendirilmesinin yapılması ve mo-
delin en etkili olduğu alanların belirlen-
mesinde önemli bir katkı sağlamaktadır. 
Yaklaşım farklı alanlarda farklı müraca-
atçı grupları ile uygulanmıştır ve sınan-
mıştır. Bunlar arasında çocuk ve ailelere 
yönelik (Butler ve diğ., 1978; Tolson and 
Reid 1981; Fortune 1985); yaşlılara yö-
nelik (Dierking ve diğ., 1980; Rathbone-
McCuan 1985; Naleppa and Reid 1998); 
ruh sağlığı alanına yönelik (Brown 1977; 
Gibbons ve diğ., 1978) koruyucu aile ve 

evlat edinme alanına yönelik (Rooney 
1981; Rzepnicki 1982); denetimli ser-
bestlik ve çocuk suçluluğu alanına yö-
nelik (Goldberg ve diğ., 1984; Larsen 
and Mitchell 1980) uygulamalar mevcut-
tur (akt. Marsh ve Doel, 2005:17). 

Görev odaklı yaklaşım temelinde yü-
rütülen grup çalışmalarına ilişkin de 
olumlu sonuçlar elde edilmiştir. Toplum 
ruh sağlığı merkezinde kronik ruhsal 
bozukluğa sahip bireylerle yürütülen 
bir grup çalışmasında modelin olumlu 
çıktılar ortaya koyduğu (Garvin, 1992); 
AIDS hastasına sahip aile üyelerinde 
uygulanan görev odaklı grup çalışma-
sının stres, damgalanma, anksiyete ve 
depresyonu düşürdüğü (Pomeroy ve 
Allen, 1995) görülmüştür. Ancak görev 
odaklı grupların, yaklaşımın zaman sı-
nırlı olmasından dolayı sosyal desteğin 
oluşumuna olanak sağlamada ve grup 
içinde tedaviyi gerçekleştirmede sınırlı-
lıkları olduğu iletilmiştir (Lo, 2005).  

Görev odaklı yaklaşımın kullanımının uy-
gun olmadığı oldukça az sorun alanı ile-
tilmiştir. Ağırlıklı olarak bireysel düşün-
me ve analizin ihtiyaç duyulduğu vaka-
lar bunlardan biridir. Kimi zaman kişinin 
içinde bulunduğu sorun durumunun de-
rinlemesine araştırılması ve analizine ih-
tiyaç duyulmaktadır. Bu durumda eylem 
odaklı olan bu yaklaşımın kullanılması 
yarar sağlamayabilir. Bunun yanı sıra,  
yaklaşım kişinin kendi eylemleri ile ey-
lemlerinin sonuçları arasındaki bağlan-
tıyı kavrama becerisini gerektirmektedir. 
Bu yeterlilikten yoksun olan müracaatçı-
larla (örneği ciddi psikotik hastalığa ya 
da demansa sahip bireyler) bu yaklaşı-
mın uygulanması yarar sağlamayacaktır. 
Ancak bu bireylere bakım veren kişiler 
ile yaklaşımın kullanıldığı görülmektedir. 
Bunun dışında, birden fazla krize maruz 
kalmış ve yaşamları üzerinde geçici de 
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olsa denetimleri zayıflayan birey ve ai-
leler, yaklaşımın gerektirdiği motivasyon 
ve işbirliğini gösterme açısından zorluk 
yaşayabilirler (Marsh ve Doel, 2005: 40; 
Doel, 1994: 33; Doel, 2002: 197). 

Son olarak alanyazında yaklaşımın uy-
gulanmasına çekince ile yaklaşılan bir 
diğer grup da, sosyal hizmet uygula-
masına yasal yaptırım gereği zorlanan 
dolayısıyla sürece gönüllü olarak katıl-
mayan kişilerdir. Kimi yazarlar yakla-
şımın, aktif katılım içerdiği için bu tür 
gruplar için uygun olmadığını iletirken 
(örn. Marsh, 2007: 197; Ramos ve Tol-
son, 2008: 287), Trotter (1999, akt. He-
aly,2005: 116) özellikle bu gruplarla gö-
rev odaklı çalışma gerçekleştirmenin il-
kelerini içeren bir yapıt yayınlamıştır.

Değerlendirme ve Sonuç 

Görev odaklı yaklaşım, 1970’lerde sos-
yal hizmet uygulamalarının etkililiği tar-
tışmalarının gölgesinde filizlenmiş (Nash 
ve diğ., 2005: 19) ve birey, grup, aile ve 
topluluk düzeyinde somut yaşam sorun-
larını ele almak için yapılandırılmış, çö-
züme dönük bir yol sunan bir uygula-
ma modelidir. Sosyal hizmet uygulama-
sından doğan bir yaklaşım olması nede-
niyle, özgün bir yere sahiptir. Her ne ka-
dar köklerini geleneksel problem çözme 
yaklaşımından alsa da, görev odaklı yak-
laşım, diğer teorik yönelimlerle de yakın 
ilişki içindedir. Özellikle yaklaşımın ek-
lektik yapısı, ona bu açıdan esneklik ka-
zandırmaktadır. Reid ve Epstein (1972: 
29), aslında yaklaşımın, uygulama es-
nasında uzmana çeşitli bilgi temelleri ile 
dolduracağı boş bir alan bıraktığını ifa-
de etmişlerdir. Örneğin, yaklaşımın bi-
rinci aşamasında, uzman problem üze-
rine değerlendirme yaparken, bir yargı-
ya ulaşması için herhangi bir sistemik 
açıklamada bulunulmamaktadır. Benzer 

şekilde, müracaatçının davranışlarını 
açıklamaya çalışmak için herhangi bir 
kişilik kuramı belirtilmemiştir. Bu da, uz-
mana, bu aşamalarda kullanabileceği 
teorileri seçme özgürlüğü tanımakta ve 
yaklaşımın çeşitli teorilerle birlikte kulla-
nılma olanağını iletmektedir. Bu açıdan 
yaklaşım, Tolson ve diğ. (2003)’nin de 
işaret ettiği gibi genelci uygulama ile ol-
dukça uyumludur. 

Yaklaşımın araştırma ile yakın ilişkisi, 
uygulamanın sürekli sınanmasına ve 
geliştirilmesine yardımcı olmaktadır. 
Bu nedenledir ki, farklı sorun grupları 
ile gerçekleştirilen uygulamaların etki-
liliğini ölçen birçok araştırmaya alanya-
zında rastlanmaktadır. 

Yaklaşım, hem problem çözme ve plan-
lı değişim süreci gibi sosyal hizmetin ge-
leneksel bilgi temeline atıfta bulunmak-
ta, hem de Doel (2002: 192)’nin belirtti-
ği gibi, radikal uygulamaların katılım, or-
taklık, güçlendirme gibi temel kabullerini 
içeriğinde barındırmaktadır. Bu yönüy-
le, yaklaşımın sosyal hizmetin gelenek-
sel duruşu ile çağdaş uygulamalar ara-
sında bir köprü işlevi gördüğünü ve asıl 
özgünlüğünün de buradan geldiğini ifa-
de etmek yanlış olmayacaktır. Bu şekil-
de bir yandan sosyal hizmetin problem 
çözme nosyonu sürdürülürken, diğer 
yandan, müracaatçının güçlendirilme-
si, katılım gibi değerlere verilen önemle, 
uygulamanın günümüze ayak uyduran 
bir nitelik kazanması sağlanmaktadır.

Radikal uygulamacıların sorunları bi-
reyselleştirmeyen yaklaşımı (Acar, 
1999: 94) görev odaklı uygulayıcılar 
için de geçerli olsa da, görev odaklı 
uygulayıcıların amacı yapısal değişik-
likler yaratmak değil, sorunu birey/aile/
grup/topluluk düzeyinde çözmek için 
gerekli adımları atmaktır. Yaklaşım, 



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

144

yapısal düzeyde köklü değişiklikler ye-
rine müracaatçının yaşamında yaşa-
dığı somut sorunlara çözümler içeren 
küçük adımlara daha fazla önem ver-
mektedir. Sosyal hizmetin temel de-
ğerlerinden olan sosyal adaletin sağ-
lanması için, müdahale sürecinde ya-
pısal değişimlerin göz ardı edilemeye-
ceği tartışma götürmez bir durumdur. 
Ancak görev odaklı yaklaşım, odağını 
açıkça müracaatçı sisteminin yaşadığı 
yaşam olayları ile sınırlamaktadır. Bu 
durumu, sosyal hizmetin misyonunda 
bir kayma olarak algılamak yerine, be-
lirli koşullarda, belirli sorunlarla çalışır-
ken müdahalenin odağını sınırlandır-
mak şeklinde kabul etmenin daha uy-
gun olacağı düşünülmektedir.  

Yaklaşım ele alınırken değerlendirilme-
si gereken bir diğer önemli nokta ise, 
yaklaşımın bireye bakışı ve sorunun 
çözümüne ilişkin izlediği yoldur. Yakla-
şım, esasen, bireyin kendisi için en iyi 
olanı seçip uygulayabileceği kabulü-
ne, diğer bir deyişle, bireylerin rasyo-
nel karar vericiler olduğu kabulüne da-
yanmaktadır. Bunun gibi, uygulama sü-
reci de tamamen rasyonel, sistematik 
ve ölçülebilir niteliktedir. Yaklaşımın bu 
açıdan dayandığı rasyonel seçim teori-
si ve uygulamanın ampirik yönü, sosyal 
hizmet uygulamaları açısından tartışı-
lan bir konudur (Webb, 2001; Sullivan, 
1999; Gomory, 2001; Taylor ve White, 
2005; Rosen, 2003; Polat, 2007). Mü-
racaatçıların yaşamındaki sorunların 
çözümünde doğrusal nedensellikten 
söz etmek, sisteme uygulanan bir mü-
dahalenin, her zaman beklenen çıktıla-
rı vereceğini varsaymak, sorunlar ara-
sında kesin sınırlar çizmek zor, hatta 
gerçek dışıdır. Bu durum özellikle mü-
racaatçı kesiminin büyük çoğunluğu-
nu oluşturan karmaşık ve çoklu soruna 

sahip birey ve aileler için geçerlidir. He-
aly (2005: 129) özellikle bu kesimin 
yaklaşımdan yarar sağlayamayacağını, 
bunun da büyük bir sınırlılık olduğunu 
iletmektedir. 

Öte yandan kimi müracaatçı grupların-
da, problem çözme sürecine odaklan-
mak yerine sadece duygusal destek 
sağlamak ve “müracaatçının yanın-
da olmak”, daha önemli olabilmektedir 
(Healy, 2005: 129). Bu tür müracaat-
çılar için yaklaşım uygun olmamakta, 
güven ilişkisinde önemli bir boşluk olu-
şabilmektedir. 

Özetle, farklı boyutları bir arada ele 
alındığında, görev odaklı yaklaşımın 
güçlü olduğu noktalardan biri, kuşku-
suz, yaklaşımın, doğrudan sosyal hiz-
met disiplininden doğan bir model/yak-
laşım olmasıdır. Bu açıdan bakıldığın-
da, doğrudan alandaki ihtiyaca yanıt 
veren bir model olması onun geçerli-
liğini ve etkililiğini yükselten bir etken-
dir. Yapılandırılmış ve sistemli bir yak-
laşım olması nedeniyle, sosyal hizmet 
uzmanlarının “gerçek dünya”da müra-
caatçılar ile birlikte girdikleri problem 
çözme sürecinde önemli bir rehber ni-
teliğindedir. Dayandığı teorik temellerin 
çeşitliliği ve uygulama esnasında fark-
lı teorilerin kullanımına açık olması bir 
diğer güçlü yan olarak ifade edilebilir.  

Yaklaşımın zayıf ya da eleştiriye en 
fazla açık olduğu yanlarından biri, uy-
gulama aşamasında rasyonel, sınır-
ları belirli, etki-tepki süreci kestirilebi-
lir bir sosyal hizmet uygulaması bekle-
menin her zaman mümkün olmaması-
dır. Bunun yanı sıra kimi vakalarda is-
tenen hedeflere ulaşılamaması, kimile-
rinde hiçbir ilerleme sağlanmaması da 
bir diğer olumsuz yön olarak iletilmek-
tedir (Tolson ve diğ., 2003: 5).
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Sonuç olarak, görev odaklı yaklaşı-
mın sosyal hizmet uygulaması süreci-
ne önemli katkılar sunabilecek bir nite-
liğe sahip olduğu düşünülmektedir. Uy-
gun müracaatçı grupları ve sorun alan-
larında, yetkin bir şekilde kullanıldığın-
da, yaklaşımın sağlayacağı birçok pra-
tik yarar, onu tercih edilir kılacaktır. 
Karmaşık yaşam problemlerinin ancak 
eklektik bir teorik temel ile çözümlene-
bildiği fikri göz önünde bulundurulduğu 
sürece, yaklaşımın etkili olarak uygu-
lanması ve gerçekçi bir şekilde değer-
lendirilmesi mümkün olacaktır. 
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ÖZET
Bu makalenin amacı, sosyal hizmet etiğinde 
etkili olan Kantçı, Faydacı ve Ortak Ahlak-
çı yaklaşımları radikal, eleştirel ve baskı-
karşıtı anlayış çerçevesinde yeniden değer-
lendirmektir. Bu nedenle radikal, eleştirel 
ve baskı-karşıtı yaklaşımların, sosyal hiz-
met etik değerlendirme sürecinde vurgula-
dığı boyutlar ve geleneksel etik anlayışa ge-
tirdiği eleştiriler ele alınmıştır. Böyle bir ele 
alışın sosyal hizmet uygulamalarında “etik” 
ya da “etik dışı” kabullerin farklı değerler-
le şekillenebileceğini göstermesi açısından 
önemli olduğu düşünülmektedir. Bu düşün-
ce ise sosyal hizmet uygulamasında karşıla-
şılan etik ikilemler üzerine odaklanan gele-
neksel etik anlayışın, artık radikal, eleştirel 

ve dönüşümsel geleneğe yakın yeni etik yak-
laşımlara kaydığı söylemine dayanmaktadır. 

Anahtar Sözcükler: Sosyal hizmet etiği, 
ilke temelli etik yaklaşımlar, radikal sosyal 
hizmet.

ABSTRACT
The aim of this article is to reevaluate Kan-
tian, Utilitarian and Common Morality ethi-
cal approaches which are influential in so-
cial work within the framework of radical, 
critical and anti-oppressive understandings. 
Because of this, radical, critical and anti-
oppressive approaches are discussed with 
their impacts emphasized in social work 
ethical evaluation process and their critics 
to traditional ethical understanding. It is 
thought that this kind of framework is cru-
cial to understand how “ethical” or “non-
ethical” can be shaped with different values 
in social work practice. This idea is based on 
the discourse that conception of traditional 
ethics which focuses on ethical dilemmas 
encountered within social work practice has 
slipped to new ethical approaches familiar 
with radical, critical and reflexive traditions 
at present.

Key Words: Ethics of social work, princi-
pal based ethical approaches, radical social 
work

GİRİŞ

Sosyal hizmet etiği alanındaki çalış-
malar, tıbbi ve hemşirelik etiği ile kar-
şılaştırıldığında hala küçük çaplıdır, an-
cak gelişmektedir. Bu gelişmede sos-
yal hizmet eğitim programlarının süre-
sinin uzaması, uygulamalı etiğin ortaya 
çıkışı ve küresel düzeyde ortaya çıkan 
çevresel, tıbbi, bilimsel ve sosyo-politik 
konular (mevsim değişimleri, genetik 
teknolojisindeki gelişmeler, küresel te-
rörizm vb. gibi) etkili olmuştur. Küresel 

Derleme



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

148

çapta yaşanan bu gelişmeler zaman 
zaman süreğen etik sorunlara neden 
olmuş; insani sorumluluklar, insan ve 
hayvan yaşamının değeri, yetersiz kay-
nak dağılımı ve çeşitliliğin anlaşılma-
sında sosyal adalet gibi konulara ilişkin 
merakı arttırmıştır. Ayrıca son yıllarda 
ekonomik yapı ve refah modellerinde-
ki dönüşüm, postmodernizmin belirsiz-
lik ortamı ve felsefi alanda gerçekleşen 
evrensel bir “iyi” ya da “kötü”nün ola-
mayacağını söyleyen “etiğin sonu” tar-
tışmaları (Ife, 2008), sosyal hizmetin de 
değişim içerisinde olduğuna ilişkin dü-
şünceleri ve yeni etik yaklaşımlara olan 
ihtiyacı gündeme getirmiştir. Bu açıdan 
Dominelli (2002), Thompson (1993) ve 
Banks (2001) gibi düşünürler, sosyal 
hizmet uygulamasında karşılaşılan etik 
ikilemler üzerine odaklanan gelenek-
sel etik anlayışın, son yıllarda radikal, 
eleştirel ve dönüşümsel geleneğe ya-
kın yeni etik yaklaşımlara kaydığını be-
lirtmektedir. 

Beauchamp ve Childres (1994: 100) 
etik değerlendirme sürecinin, tekil ah-
laki algılara ya da amaçlara değil, in-
sanların çoğunluğu tarafından payla-
şılan ortak ahlaki ilkelere dayandığı-
nı savunmaktadır. Bu bağlamda sos-
yal hizmet, birey ve toplumsal sorunla-
rın çözümüne yardımcı olmayı ve ge-
lişimi sağlamayı amaçlayan bir mes-
lek olarak, gerçekleştirdiği uygulamalar 
için bazı temel ilkelerden yararlanmak-
tadır. Etik alanında ilkeleri temel alan 
birçok yaklaşım bulunmasına karşın, 
Banks (2001) sosyal hizmet etiğini etki-
leyen üç ilke temelli yaklaşım olduğunu 
söylemektedir. Banks (2001: 23-42) bu 
yaklaşımları 1) kant etiği, 2) faydacı etik 
ve 3) kantçı-faydacı etiği birleştiren or-
tak ahlak (common morality) yaklaşımı 
olarak ele almıştır. 

Bu çalışmada da, literatürde betimleyi-
ci1 ve kuralcı2 olarak sınıflandırılan etik 
teorilerden, daha çok kuralcı etik teori-
ler içerisinde yer aldığı düşünülen Banks 
(2001)’in sınıflandırması3 temel alınmış-
tır. Her bir alt başlıkta ele alınan ilke te-
melli yaklaşımlar ise, son yıllarda güç-
lenmeye başlayan baskı-karşıtlığını ve 
insan haklarını temel alan radikal ve 
eleştirel yaklaşımlar çerçevesinde de-
ğerlendirilmiştir. Bu bağlamda radikal, 
eleştirel, baskı-karşıtı yaklaşımların sos-
yal hizmet etiğine getirdiği açılımların, 
genel olarak sosyal hizmet uygulamaları 
için önemli olduğu düşünülmektedir.

Sosyal Hizmette Kant Etiği ve 
Radikal Eleştiri

İyinin doğru olanla aynı olmadığı dü-
şüncesine dayanan Kant etiği, temelini 
19. yy.’da Kant (1724-1804) tarafından 

1 Betimleyici etik teoriler, “iyi” ve “kötü” kav-
ramlarının tanımlanması ve nasıl kullanılaca-
ğı ile ilgilidir ve bazı durumlarda karşılaşılan 
etik ikilemlerle ilgili olarak yol gösterici değil-
dir. Ancak özellikle bilişsel ve ahlaki gelişim 
teorileri ve ahlak, metafor ve imgeleme kuram-
ları günümüz etik algılayışını anlamlandırabil-
mede ve radikal sosyal hizmet etiğinin şekil-
lenmesinde önemli ip uçları sunmaktadır (Gar-
ret, 2008).

2 Kuralcı (normatif) etik, ulaşılmak istenen so-
nuca odaklanarak, bu sonuca ulaşmak için in-
sanların uyması gereken kuralları sağlayan etik 
sistemlerle ilgilenir ve temel olarak insanla-
rın nasıl davranması gerektiğini sorar (Garret, 
2008).

3 Bazı yazarlar kuralcı (normatif) etik içerisin-
deki yaklaşımları davranış odaklı ve karakter 
odaklı olmak üzere ikiye ayırarak ele almıştır 
(Hursthouse, 1991). Banks (2001) ise sosyal 
hizmet etiğini tartışırken, sosyal hizmette etki-
li olan kuralcı etik yaklaşımları ilke temelli, ka-
rakter temelli ve ilişki temelli yaklaşımlar ola-
rak ele almıştır. 
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atılan deontolojik kuramdan alır. Kant 
(1724-1804) kuramını iki temel değer 
üzerinden geliştirmiştir. Bunlar; 1) akılcı 
davranış ve 2) doğruluk’tur. Bu iki temel 
değer üzerinden ise, davranışı belirle-
yen dört temel öğe tanımlamıştır. Böy-
lece algı, tutku (eğilim), istek ve akıl, 
Kant etiğinin dört temel kavramı olarak 
ele alınmaktadır (Garret, 2008). İstek, 
nasıl davranılacağına ilişkin verilen öz-
gür kararları ifade etmektedir. Tutku ya 
da eğilimler, doğrudan bedensel dene-
yimlere dayanmakta ve istek üzerinde 
baskı yaratmaktadır. Bu nedenle tutku 
ya da eğilimlerin kontrol edilmesi güç-
tür. Akıl ise, nasıl davranılacağına iliş-
kin yol gösterici ilkeleri hesaplayarak, 
formüle ederek ve istek üzerinde bas-
kı yaparak doğrudan davranışı belirle-
yebilmektedir. Bu durumda akıl ve eği-
limler arasında kalan istekler, zıt yön-
lü baskı altındadır ve bazı durumlar-
da akıl tarafından değil tutkular tarafın-
dan da yönlendirilir. Bu bağlamda Kant 
(1724-1804)’a göre, iyi davranış doğru 
olan yani akıl tarafından baskılanmış 
ve tutkuyu geri plana iten davranıştır. 
Kısacası doğru davranışın ortaya çı-
kabilmesi için doğru yani akıl tarafın-
dan güdülenmesi gerekmektedir (Gar-
ret, 2008). Kant (1724-1804)’a göre ku-
rallar sistemi, aklın doğru davranışı bu-
labilmesi için gereklidir. Lock’un doğal 
haklar düşüncesinden esinlenen Kant 
(1724-1804), her insanın doğuştan öz-
gür ve akıllı olduğuna inançla, evren-
sel olarak kabul edilebilir (mutlak akıl-
cı) kural ya da ilkeler üzerinde anlaşıla-
bileceğini vurgulamaktadır. Bu kurallar 
sisteminin ise, “insana saygı ilkesi”ne 
dayanması gerektiği belirtilmiştir (Kort, 
2008). Ayrıca Kant etiği, “iyi” kavra-
mının ve teolojik ön kabullerin ötesin-
de, “insanın saygınlığı ve eşitliği”ni te-
mel alan evrensel kuralların önemini de 

öncelemektedir (O’Neil, 2007: Akt: Co-
ughlin, 2008: 7-11). 

Kant etiğinin sosyal hizmet etiğine etki-
si, tam da insana saygı ve özerklik ilke-
sinin, sosyal hizmet uzmanı ile hizmet 
alan kişi arasındaki ilişkinin ve sosyal 
hizmet sürecinin temelinde yer alması 
olmuştur. Kant (1724-1804)’ın etik ka-
rar sürecinde “tutarlılığa” ve “evrensel-
liğe” yaptığı vurguya uygun olarak He-
aly (2001: 151-153), insanın saygınlı-
ğı ve onurunu uluslararası soysal hiz-
metin hayati temeli olarak sunmakta-
dır. Ayrıca Kant etiğinde saygının ak-
tif empati olarak ele alınması, sosyal 
hizmet etiğini etkileyen bir diğer nok-
tadır. Banks (2001: 26-27)’a göre Kant 
(1724-1804)’ın “insana saygı ilkesi”ne 
dayanan ve sosyal hizmet etiğinde en 
çok kabul gören etik ilkeler, Biestek 
(1961) tarafından şu şekilde sınıflandı-
rılmıştır;

– Bireyselleştirme
– Duyguların anlamlı dışa vurumu
– Kontrollü duygusal katılım
– Kabul etme
– Yargılayıcı olmayan tutum
– Kendi kaderini tayin
– Gizlilik.

Bununla beraber insanın saygınlığı ve 
onurunu uluslar arası sosyal hizme-
tin temeli olarak ele alan Healy (2001: 
153-155), Biestek (1961)’in sosyal hiz-
metin mikro düzey uygulama süreci 
açısından temel olarak ele aldığı bu il-
kelerin, sosyal hizmet uygulamasının 
dayandığı değerler bağlamına oturtul-
madığı sürece bir anlam ifade etmedi-
ğini belirtmektedir. Özellikle sosyal hiz-
mette mikro düzey uygulama açısından 
önemli olan bu ilkelerin, kültürel olarak 
göreceli olabildiği ya da farklı toplum 
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ve ekonomik değerlerle şekillenebildi-
ği bilinmektedir. Healy (2001: 153) bu 
noktada evrensellik ve kültürel görece-
liliğin sosyal hizmet değer ve ilkelerin-
de çatışmalara neden olabildiğini be-
lirtmiştir. Değer sistemleri arasında-
ki olası çatışmalar, insan hakları ola-
rak çocuk, kadın, engelli, gay ve lezbi-
yenler ya da azınlık grup hakları ile top-
lum içinde bu grupların nasıl görüldüğü 
ve hangi “ailevi” değerleri önemsediği 
arasında çıkabilmektedir. Çünkü sözü 
edilen etik ilkeler, soyut kavramlardır ve 
toplumlar tarafından kabul ve reddedi-
len bir dizi değeri temel alırlar. Ayrıca 
sosyal hizmetin hem bireysel hem de 
toplumsal refahı hedeflemesi, toplum-
lar ve ekonomilerin kabul ettiği değerler 
üzerinden verilen etik kararların çatış-
masına neden olabilmektedir. Bu açı-
dan Kant (1724-1804)’a göre etik ilke-
lerin, evrensel ve katı olduğuna ilişkin 
değerlendirmesi üzerine kurulan bir ku-
rallar sistemi olarak algılanması çokça 
eleştirilmiştir (Healy, 2001; Dominelli, 
2002; Banks, 2001; Thompson, 2005; 
Ife, 2008).  

Örneğin, sosyal hizmet uzmanı bir cin-
sel suçluyla çalışırken insan olarak bi-
reyin saygınlığı ile bireyin hoş göreme-
yeceği davranışı ya da bireye karşı his-
settiği olumsuz duygular arasında bir 
ayrım yapmak durumunda kalır. Kant 
etiğine göre, bu ayrım süreci ne kadar 
zor olursa olsun, sosyal hizmet uzma-
nı insanın saygınlığı ilkesine uymalıdır. 
Ancak bu durum her zaman net olma-
yabilir ve bazı koşullarda hangi ilkenin 
daha ön planda olduğuna karar vermek 
zordur. Çünkü karar verme sürecini sa-
dece bireysel duygu ve kararlar değil, 
sosyal hizmet ve toplum sisteminin ka-
bul ettiği değerler ve bu değerlerle ve-
rilecek mücadelenin yarattığı baskı da 

etkileyecektir. Bununla beraber cinsel 
suç işlemiş bireyin gizlilik ilkesi gere-
ğince bilgilerinin deşifre edilip edileme-
yeceği konusu, toplumsal refah söz ko-
nusu olduğunda önemli bir etik ikilem 
yaratmaktadır. Çünkü bilgilerin deşif-
re edilmesi durumunda, cinsel suç işle-
miş bireyin “iyilik hali-refahı” yok sayıl-
mış olacaktır. Benzer etik ikilemler, top-
lumsal kuralların hukuk kuralları ola-
rak ortaya çıktığı durumlarda da yaşa-
nabilmektedir. Örneğin ölüm hücresin-
de olan kişilerle gerçekleştirdiği uygu-
lamalarda sosyal hizmet uzmanı, etik il-
keler gereği insan olarak bireye ve ya-
şamın kutsallığına saygı duyması ge-
rekirken bu ilkeye dayanarak uygula-
masını gerçekleştiremeyebilmektedir. 
Böyle bir durumda sosyal hizmet uzma-
nının, söz konusu kişinin yaşam hakkı-
nın -geçerliliği tartışma konusu olabi-
len- devlet destekli şiddet ile ortadan 
kaldırılmasına göz yumması söz konu-
su olabilmektedir (Dominelli, 2002: 66-
69). Sonuç olarak Banks (2001: 24-30) 
Kant etiğinin bu gibi koşullarda yetersiz 
kaldığını ve evrensel bir etik söylemin 
imkansızlığını vurgulamaktadır. 

Irkçılık (Ahmad, 1990; Dominel-
li, 1988), cinsiyetçilik (Dominelli ve 
MCLeod, 1989; Hanmer ve Statham, 
1988), engelli ayrımcılığı (Oliver, 1990; 
Morris, 1991) ve baskı karşıtı (Domi-
nelli, 1988) literatürün de gösterdi-
ği gibi, eşitsiz güç ilişkileri sosyal hiz-
met değerlerinin özgürleştirici yönü-
nün ötesine geçmekte ve uygulama 
yoluyla baskı yaratmaktadır (Akt: Do-
minelli, 2002: 68). Kısacası sosyal hiz-
met etik ilkelerinin Kantçı bir bakış açı-
sıyla, tek bir ideal modelin olduğu dü-
şüncesi üzerinden şekillenmesi, fark-
lı sesleri marjinalize etme tehlikesi ta-
şımaktadır. Nitekim Kant, kölelerin ve 
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kadınların yurttaş olarak değerlendiril-
mediği bir dönemde (Eski Yunan) ya-
şamıştır. Bu nedenle Kant etiğinin ırk, 
cinsiyet, yaş ya da özürlülük konuların-
da yetersiz kaldığı tartışılmaktadır. Bu 
konuda özellikle feministler Kant’ı cin-
siyet yanlısı ya da cinsiyet körü oldu-
ğu için çokça eleştirmiştir (Dominel-
li, 2002: 64). Çünkü tek kaynak genel-
likle onu hazırlayan bir grubun değer-
lerini yansıtacaktır. Bu noktaya vurgu 
yapan radikaller (Ife, 2008; Thompson, 
2005; Dominelli, 2002), özellikle mo-
dernist geleneğe bağlı olan Kantçı etik 
kodların, sosyal hizmet uzmanını kont-
rol etmek amacıyla kullanılabildiğini ve 
gerçekleştirilen uygulamaların da bas-
kın ideoloji ve değerleri yeniden yapı-
landırabileceğini vurgulamaktadır. Bu 
anlamda sosyal hizmet uygulamasının 
doğası itibariyle politik bir faaliyet oldu-
ğuna ve bunun kabul edilmesi gerekti-
ğine dikkat çekilmiştir. Örneğin Domi-
nelli (2002: 62-65), NASW tarafından 
kabul edilen, 

– Hizmet (ihtiyaç içindeki insanlara 
yardım)

– Sosyal adalet
– İnsan ilişkilerinin önemi
– Bütünlük ve 
– Yetkinlik gibi temel değerleri izle-

yen etik kodların hala nasıl uygu-
lanacağı konusunda sorun yaşan-
dığını söylemektedir. Çünkü birey 
üzerine çok fazla odaklanan NASW 
etik değer ve ilkeleri, sosyal hizmet 
uzmanının sosyal yapı içindeki ko-
numunu görmezden gelmiştir. Ayrı-
ca Foucault (1991) kullanılan söyle-
min baskın güç ilişkilerini tanımla-
dığına; etik kodların güçlü ve güç-
süz arasındaki ilişki biçimini ko-
ruduğuna dikkat çekmektedir. Bu 

açıdan Foucault (1991) etik kodla-
rın, kim tarafından ve nasıl uygu-
landığının dikkate alınması gerekti-
ğini ve ancak bu şekilde güç ilişki-
lerinin daha eşitlikçi olarak yeniden 
yapılanmasının sağlanabileceğini 
vurgulamaktadır (Akt: Ife, 2008: 51-
56). Dominelli (2002: 63) de sosyal 
hizmet uzmanının yasal bir statüde 
hizmet sunması nedeniyle, yardım 
ilişkisinin sorunlu başlayabileceğini 
belirtmiştir. 

Sonuç olarak Kant etiğine dayanan ve 
günümüz sosyal hizmet etiğinde hala 
baskın konumunu sürdüren Biestek 
(1961)’in etik ilkeleri, batı odaklı olması, 
modernist yapısı, katı olması ve fark-
lılıkları dikkate almaması, bireye aşı-
rı vurgusu ve sosyal bağlamı göz ardı 
etmesi nedeniyle radikaller tarafından 
eleştirilmiştir. Aynı zamanda Kant etiği-
nin sosyal adalet ve sorumlulukları ye-
terince dikkate almaması ve evrensel-
liğe yaptığı aşırı vurgu, bir sonraki alt 
başlıkta incelenen faydacı etik çalış-
malarının çıkış noktası olmuştur. 

Sosyal Hizmette Kant etiğinden 
Faydacı Etiğe Geçiş ve
Radikal Eleştiri

Teleolojik etik teoriler arasında yer alan 
faydacılık, sonuca bakarak değerlen-
dirme yapar ve iyi olanın nasıl gerçek-
leştirilebileceğini sorgular (Hursthou-
se, 1991). Klasik faydacılığın kurucusu 
olan Jeremy Bentham (1748-1832) tek 
mutluluğun zevk almak ve acı duyma-
mak olduğunu; “İyi” olanın da mutlulu-
ğa giden doğru yolda bulunduğunu vur-
gulamıştır. Bu açıdan birey ve bireyin 
mutluluğunu ön plana alan Bentham, 
çoğunluğun faydasını bireysel faydanın 
gerisinde bir değer olarak ele almakta-
dır. Bentham’ın faydacılık anlayışının 
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en çok eleştirilen noktası olan bu an-
layış, faydanın kim için olduğu ya da 
bireysel ve toplumsal faydadan hangi-
sinin daha önemli olduğunun tercihle-
re ve toplumsal değerlere bağlı olarak 
değişebilmesi nedeniyle çokça eleştiril-
miştir. Bentham’ın faydacılık anlayışını 
geliştirmeyi amaçlayan J. S. Mill (1861, 
1910), bu nedenle, hedef olarak mut-
luluğun değil, tercih ve ilginin çağdaş 
faydacılığın odağında yer alması ge-
rektiğini belirtmektedir (Hugman, 2005: 
6-16). Bununla beraber Rawls (1971) 
ve Hayek (1994) gibi klasik faydacılıkla 
çağdaş faydacılığın çok farklı olmadığı-
nı söyleyen düşünürler, klasik faydacı-
ların mutluluğu zaten “herkesin istediği 
bir şey” olarak tanımladıklarını vurgula-
mışlardır. Buna göre doğru olan zaten 
herkes için mutluluk getiren bir eylem 
olacaktır. Sonuçta klasik ya da çağ-
daş faydacılık, herkesi ilgilendiren uzun 
süreli çıkarların yaratılması için ahlaki 
standartların geliştirilmesi gerektiğini 
ve özünde iyi olanın genel olarak mut-
luluk ve memnuniyet getirdiğini savun-
makta ancak hazcı bir hesaplamadan 
bahsetmektedir (Akt. Öztürk; 2007: 97-
126). Böylece faydacı yaklaşım hem bi-
reysel hem de toplumsal refahı ilgilen-
diren konularda ön plana çıkmaya; eşit-
lik ve adalet tartışmalarında yer almaya 
başlamıştır. 

Politik tercihlerin değerlendirilmesin-
de ve herkesin iyiliği için geliştirilebile-
cek seçeneklerin oluşturulmasında ya-
rar ve zararı, insan eşitliğini ve verimli-
liği dikkate alan faydacı yaklaşım, son 
yıllarda ahlak felsefesinin de merkezin-
de yer almıştır (Doytcheva 2009: 45). 
Fayda-maliyet hesaplamalarını içe-
ren ekonomik tekniklere vurgu yapma-
sı da, uygulanabilirlik açısından fayda-
cı yaklaşımı daha gerçekçi göstermiştir 

(Garret, 2008). Bu bağlamda faydacı-
lık, etik karar verme sürecinde kullanı-
lan genel bir yaklaşım olması ve sade-
ce bireyin değil toplumun refahıyla da 
ilgileniyor olması nedeniyle sosyal hiz-
meti etkilemiştir. Böylece sosyal hizmet 
etiğinde faydacı yaklaşımın yükselişiy-
le beraber iki konu önem kazanmıştır 
(Banks, 2001: 30-33): 

1. Fayda (en fazla iyiyi sağlamak) ve 
2. Adalet (maddi kaynakların olabildi-

ğince geniş ve adilce dağıtılması).

Özellikle Kant etiğinin farklı bireylerin 
hak ve isteklerinin çatıştığı noktalar-
da yetersiz kalması, faydacılığın sos-
yal hizmet etiğine katkısı olarak değer-
lendirilebilecek “adalet düşüncesi”nin 
önemini arttırmıştır. Böylece sosyal 
hizmet etiğine uygun olarak doğru 
davranış, Kantçı etikte olduğu gibi ge-
nel geçer kurallara göre değil, bu dav-
ranıştan etkilenecek tüm paydaşların 
sonuçta elde edeceği fayda üzerin-
den değerlendirilecek bir davranış ola-
rak ele alınmaya başlanmıştır (Banks, 
2001: 31- 32). Bu açıdan faydacı yakla-
şımın sosyal hizmet etiğine katkısı, etik 
değerlendirme sürecinde Kant’ın bah-
settiği gibi katı kuralların değil de daha 
esnek, çok boyutlu ve farklı faydala-
rın dikkate alınması gerektiğine yapı-
lan vurgu olmuştur. Dominelli (2002), 
Banks (2008), Hugman (2005) gibi dü-
şünürlere göre faydacı etik, sosyal hiz-
metin hem birey hem de toplum refa-
hı konusundaki sorumluluğunu tartış-
maya açmış ve farklı etik algılayışla-
rın olabileceği düşüncesini doğurmuş-
tur. Örneğin açlıktan çocuğu ölecek bi-
rinin ekmek çalmasının ne kadar yan-
lış olduğunu tartışmaya açması açı-
sından faydacı yaklaşım, Kant etiğinin 
kuralcılığına karşı çıkmaktadır. Ancak 
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faydacılığı (en fazla iyilik) ilerletmek 
ve adalet (iyiliğin mümkün olduğunca 
adilce ve genişçe dağılımı), sosyal hiz-
met uygulamaları göz önüne alındığın-
da birbiriyle çatışabilecek konular da 
olabilmektedir (Banks, 2001: 31). Bu 
bağlamda faydacı etiğin sosyal hizmet 
alanındaki uygulamaları birçok nok-
talarda eleştirilmiştir. Garret (2008)’in 
faydacı etiğin eksik kaldığı ve eleştiril-
diği noktalar olarak ele aldığı beş bo-
yut, sosyal hizmet alanında gelişen ra-
dikal eleştirilerle benzeşmektedir. Bu 
bağlamda sosyal hizmet alanındaki uy-
gulamalar açısından faydacı etiğin ye-
tersiz kaldığı ya da en çok eleştirildiği 
noktalar Garret (2008)’in sınıflamasın-
dan yola çıkarak beş başlık altında şu 
şekilde özetlenebilir: 

1. Acı ve memnuniyetin öznelliği ve 
etik egoizm tehlikesi: Öncelikle 
acı ve memnuniyet ölçülebilir değil-
dir. Çünkü her birey memnuniyet ve 
acısını farklı sosyal koşullar içerisin-
de farklı anlamlandırabilecektir. Ör-
neğin gay ve lezbiyenleri sevmeyen 
birisi, kendisinin de yararlanabile-
ceği bazı hizmetlere sırf gay ve lez-
biyenler daha fazla fayda sağlaya-
cak diye karşı çıkıyor olabilir (Gar-
ret, 2008). Faydacı etik bu konu-
da empatinin ve insana saygı ilke-
sinin temele alınması ile bu öznelli-
ğin bir sorun olmaktan çıkarılabile-
ceğini ileri sürmüş olsa da, hala bi-
reylerin özgürce hareket eden var-
lıklar olduğu düşüncesi tartışmalı-
dır. Ayrıca empati bireylerin acı ve 
memnuniyetlerini karşılaştırma ola-
nağı sunabilen bir durum yaratma-
maktadır (Banks, 2001: 32). Çün-
kü sosyal hizmet uzmanı, hizmet 
alanlar, diğer meslektaşlar, işveren-
ler, karar vericiler ve toplum gibi bir 

dizi paydaşa karşı sorumludur. Her-
hangi bir paydaşın etik değerleri ile 
sosyal hizmet değerlerinin aynı ol-
maması, kaynak dağılımında ve 
etik karar verme sürecinde verile-
cek kararı etkileyebilmektedir. Ör-
neğin Nazi Almanya’sında gerçek-
leştirilen sosyal hizmet uygulama-
larının Yahudilerin yaşam hakkına 
saygı duymaları noktasında nasıl 
bir baskıya uğrayabildikleri dikka-
te alınmalıdır. Bu bağlamda Garret 
(2008)’e göre iyinin başkalarına ya-
rar sağlayan olduğu düşüncesi, iyi 
olanın bir grup insana faydalı olan 
üzerinden değerlendirilebilme riski 
olan etik egoizme düşülebilecektir. 
Bu konuda verilen en çarpıcı örnek 
çoğu insanın ölümüne neden olma-
sına rağmen yapılan deneylerin, so-
nuçta ölümcül bir hastalığa çözüm 
bulunmuşsa ve bu gelişmeden tüm 
insanlık yararlanacağı için olumlu 
karşılanabilmesidir. Yine benzer bir 
örnekle, özellikle azınlık haklarının 
genel ulusal haklar karşısında göz 
ardı edilmesi riski her zaman vardır. 
Çünkü burada iyi olan davranışın 
ulus/ devletin ilerlemesini sağlayan 
davranış olduğu genel kanısı, azın-
lık grubun haklarını feda edilebilir 
kılmaktadır. Bu gibi örnekler üzerin-
den baskı ve ayrımcılık karşıtı uygu-
lamalar (Dominelli, 2002; Ife, 2008), 
faydanın hesaplanmasında güç iliş-
kilerinin önemine, eşitlik ve adaletin 
içiçeliğine vurgu yapmıştır. 

2. Değerlerin soyut, niteliksel, ge-
niş kapsamlı, iç içe geçmiş ve öl-
çülemez olmasının yarattığı be-
lirsizlik: Ekonomik değerler ölçü-
lebilir olduğu için fayda-zarar he-
sabı yapılabilirken, sosyal değer-
ler üzerinden böyle bir fayda-zarar 
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hesabının yapılamayacağı eleştiri-
sine dayanır. Çünkü faydacı yakla-
şım özellikle insana ait olarak de-
ğerlendirilebilecek yaşam, sağlık 
vb. gibi pozitif değerleri araçsallaş-
tırmış ve sanki ekonomik değerler-
miş gibi ele almıştır (Garret, 2008). 
Örneğin kurum bakımı altında ka-
lan bir çocuğun arkadaşı tarafından 
cinsel tacize uğramış olma durumu 
karşısında sosyal hizmet uzmanı, 
bir yandan yurtta kalan çocuğun ta-
cizden arındırılmış bir ortamda ya-
şama hakkını diğer yandan taciz 
eden çocuğun teşhir edilmesi duru-
munda ortaya çıkabilecek hak ihlal-
lerini dikkate almak zorunda kalabil-
mektedir. Çünkü sosyal hizmet uz-
manının toplumun refahı ve tacize 
uğrayan çocuğun hakları açısından 
taciz eden çocuğun kimliğini deşifre 
etmesi, geleceğin potansiyel taciz-
cisi olarak çocuğun damgalanması-
na neden olacaktır. Bu durum gele-
cekte gerçekleşeceği varsayılan bir 
durum üzerinden verilen bir karar 
olacak ve bir kişinin suçluluğu ke-
sinleşene kadar masum kabul edil-
mesi ilkesine ters düşecektir. Ayrı-
ca bu senaryoda gizlilik konusu da 
karmaşık bir hal almaktadır. Özel-
likle Dominelli (2002: 68-72) cinsel 
suçlular söz konusu olduğunda “di-
ğer insanları zarardan korumak” il-
kesinin gizlilik hakkının yerini aldığı-
nı ve hatta kanunlarla kutsallaştırıl-
dığını belirtmiştir. Bu durum değer-
lerin asla soyut halleriyle uygula-
maya konamayacağını, sadece bel-
li durumlarda uygulanabileceğini ve 
fayda-zarar hesabı noktasında bazı 
hakları görmezden gelebileceğini 
göstermektedir. Söz konusu durum-
larda sosyal hizmet uzmanlarının en 
incinebilir kişilerin haklarına öncelik 

vereceği söylense de, etik değer-
lendirmenin farklı boyutları içerme-
si kimin daha incinebilir olduğu ko-
nusunu da belirsizleştirebilmektedir 
(Thompson, 2005: 110-115). 

3. Sonucun tahmininde kesinlik so-
runu: Faydacı yaklaşımın doğru 
davranışı sonucun faydalı olup ol-
madığına göre değerlendirmesi, en 
baştan tahminler üzerine gerçek-
leştirilen bir hareket planına işa-
ret eder. Risk değerlendirmeleri-
nin özellikle sosyal alan ya da insan 
söz konusu olduğunda ne kadar 
doğru olabileceği konusu tartışma-
lıdır (Garret, 2008). Bu durum özel-
likle bugün cinsel tacizle suçlanan 
bir çocuğun gelecekte taşıdığı risk 
nedeniyle bu günden suçlu sayıl-
ması (damgalanması) gibi tartışma-
lı sonuçlara neden olabilir. Bu ne-
denle sosyal hizmet uzmanının bir 
grubu ihmal etmesi ya da bir grup 
hakkında aşırı genelleyici sonuç-
lara ulaşması riski her zaman için 
vardır. Bu noktada haklar perspek-
tifi, sosyal hizmet uzmanına etik iki-
lemlerin çözümünde önemli bir araç 
sunmaktadır. 

4. Seçimlerin belirlenmişliği ya da 
dayatılan seçimler: Uzun bir süre 
başka bir grubun baskısı altında ya-
şayanların, kendi eşitlik ya da öz-
gürlük haklarına ilişkin isteklerini 
ve umutlarını kaybetmiş olabilece-
ği düşüncesine dayanır. Özellikle 
azınlıkta olan ve baskı altında olan 
gruplar, kendi istekleri gibi görüne-
bilecek olan seçimlerinde baskın 
grup tarafından yönlendirilmiş ola-
bilme tehlikesiyle her zaman kar-
şı karşıyadır (Garret, 2008). Bura-
da özellikle radikal ve baskı-karşıtı 
yaklaşımlarda vurgulanan, bireyin 
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Kantçı etik ilkelerdeki gibi özgür 
davranan rasyonel bir birim olmadı-
ğı ve insan özgürlüğünün bir yanıl-
sama olduğu vurgusu ön plana çık-
mıştır. Bu bağlamda gerçek fayda 
ve değerin güç ilişkileri kavranmak-
sızın anlaşılamayacağından yola çı-
kan radikaller, bireyin özgürlüğüne 
ve seçimlerine odaklanmaktansa, 
yapısal eşitsizliklerin yok edilmesi, 
kültürün ve toplumsal faydanın gö-
zetilmesi, evrensel haklar, refah ve 
sosyal adaletin gerçekleştirilmesini 
öncelemektedir (Thompson, 1993: 
14-36).

5. Sosyal adaletin çiğnenmesi so-
runu: Faydacı yaklaşımın adalete 
vurgu yaptığı halde adil olamaya-
bileceği eleştirisi dikkate alınmalı-
dır. Çünkü faydacılık toplam fayday-
la ilgilenirken, toplam faydanın nasıl 
dağıtıldığı ya da dağıtılacağı konu-
su hala tartışmalıdır. Özellikle fay-
danın adil dağılımı tartışılmadığı sü-
rece çoğunluğun faydası ön plana 
alınarak azınlığın faydası görmez-
den gelinebilecektir (Garret, 2008; 
Barry, 2001; Anderson ve diğerle-
ri, 2004; Solas, 2008). Bu durum 
ise adaletsizliklere ve eşitsizlikle-
re neden olur. Faydacı düşüncenin 
temel fikri doğru eylemin en yüksek 
iyilik üreten eylem olarak tanınma-
sından ve hak etmeyi temel alma-
sından gelmektedir. Bu bağlamda 
faydacılık sosyal hizmet uygulama-
larında hizmet alanların hizmetleri 
hak etmesi üzerinden yansımasını 
bulmuştur (Reamer 2006: 142-155). 
Bu bakış açısı radikal eşitlikçiler ta-
rafından (Barry, 2001; Anderson ve 
diğ., 2004; Hugman, 2008), hizme-
te ulaşmada eşitlik ilkesini yok say-
masından dolayı adaletsiz olarak 

değerlendirilmektedir. Örneğin yok-
sul kimselere verilen sosyal yardı-
mın belirli hak etme kriterlerine göre 
dağıtılması, toplum kaynaklarının 
sınırlılığı nedeniyle haklı görülür-
ken; minimum yaşam standartlarını 
karşılamakta zorluk çeken ama kri-
terlere uymayan diğer yoksul birey-
lerin temel haklarını ihlal etmesi açı-
sından adaletsizliğe neden olur. Kı-
sacası sosyal yardım her bir yurtta-
şın hakkı olarak ele alınmadığı sü-
rece adaletsiz bir dağılımdan bah-
sedilecektir. 

Sonuç olarak, faydacı yaklaşıma geti-
rilen çeşitli eleştiriler zaman içerisinde 
faydacı yaklaşımın gelişmesine ve fark-
lı etik anlayışların da doğmasına neden 
olmuştur. Özelikle 1970’lerle hız kaza-
nan radikal sosyal hizmet (Corrigan ve 
Leonard, 1978), 1980 ve 1990’lardan 
sonra ortaya çıkan baskı karşıtı akım 
(Dominelli, 2002; 1997; Thampson, 
1993; Hugman, 2008; Barry, 2001), 
hem faydacı hem de Kantçı etik anla-
yıştan etkilenmiştir. Bunlara ek olarak 
faydacı ve Kantçı etik anlayışları sosyal 
hizmet etiği açısından bütünleştirme-
ye çalışan çalışmalar da bulunmaktadır 
(Horne, 1999; Downie ve Telfer, 1980; 
Akt: Banks, 2001: 34-37). Bu nedenle 
bundan sonraki başlık altında Kantçı ve 
faydacı etik anlayışları bütünleştirmeye 
çalışan “ortak ahlak” (common mora-
lity) yaklaşımı ve bu yaklaşıma getirilen 
radikal eleştiriler, sosyal hizmet etiğine 
etkisi çerçevesinde ele alınmıştır. 

Sosyal Hizmet Etiğinde Ortak Ahlak 
(Common Morality) Yaklaşımı: 
Radikal Eleştiri Açısından 
Getirdikleri ve Götürdükleri

Ortak ahlak yaklaşımı, hem kantçı hem 
faydacı görüşün birlikte ele alınması 
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gerektiği düşüncesine dayanmaktadır. 
Birçok etik ilkeyi birleştirmesinden do-
layı da eklektik bir yapıya sahiptir. Bu 
açıdan her iki etik yaklaşımın da tek ba-
şına ele alındıklarında eksiklikleri oldu-
ğu ve eksikliklerin her iki yaklaşımın bir-
birini tamamlayan noktalarının birleş-
tirilmesiyle giderilebileceği düşüncesi, 
ortak ahlakçılar tarafından temel alın-
maktadır (Banks, 2001: 34-37). Ayrıca 
ortak ahlakçılar, etik konusunun sade-
ce insanları değil tüm canlıları içerecek 
şekilde genişletilmesi gerektiği düşün-
cesini savunmuşlar ve özellikle uygula-
maya odaklanmışlardır (Garret, 2008). 

Genel olarak sosyal hizmet etiğinde 
ortak ahlak yaklaşımı, Rose’ın (1877-
1971) “öncelikli etik ilkeler”inden, 
Rawls’ın “toplumsal sözleşme” ve 
“dağıtımcı adalet” anlayışından, Sen 
(2004) ve Nussbaum’un (2000) “özgür-
lük etiği”, “yapabilirlik” ve “eşit haklar” 
teorilerinden etkilenmiştir. Bu çalışma-
ların etkisiyle birçok araştırmacı sos-
yal hizmet uygulaması için temel olabi-
lecek etik ilkeleri belirlemeye çalışmış-
tır (Banks, 2001; Barker, 1999; Thomp-
son, 2000). Ayrıca radikal ya da baskı 
karşıtı sosyal hizmet yaklaşımları içeri-
sinde de ortak ahlak etik anlayışın bazı 
boyutları bulunmaktadır.

Etik değerlendirme sürecinin en doğ-
ru şekilde nasıl gerçekleştirilebilece-
ği üzerinde kafa yoran ortak ahlakçı-
lar, Kantçı bir etik ilke olan “insana say-
gı ilkesi”nin faydacı düşüncenin de te-
melinde yer alması gerektiğini söyle-
mişlerdir. Bu düşünceden hareket eden 
Rawls (1971) “yansıtıcı denge” (reflec-
tive equilibrium) kavramı ile etik de-
ğerlendirme sürecinde kararın sürek-
li olarak gözden geçirilmesi ve tutar-
lı olması gerekliliğine dikkat çekmiş-
tir. Örneğin hasta hakları ve ihtiyaçları 

doğrultusunda verilecek bir kararın, di-
ğer klinik sorumluluklar ve hastanın ai-
lesine karşı olan sorumluluklarla da tu-
tarlı olması gerekmektedir. Ancak bu 
düşünce, ilke ve kuralların her koşulda 
birbiriyle mükemmel bir tutarlılık sergi-
leyemeyeceği eleştirisini almıştır. Bu 
doğrultuda Beauchamp ve Childress 
(1994: 115), etik değerlendirme süre-
cinin tıpkı bilimsel hipotez değerlendir-
mesindeki gibi test edilmesi, değiştiri-
lebilmesi ya da reddedilmesi gerektiği-
ni vurgulamıştır. Ross (1877-1971) ise 
deneyimsel düşünceye karşı çıkma-
mış ancak her durumda uygulanabile-
cek kural ya da ilkelerin olmamasının 
sorun yaratabileceğine dikkat çekmiş-
tir. Bu noktada Ross (1877-1971), ge-
rek etik ikilemlerle karşılaşıldığında ge-
rekse değerlendirmenin sınanmasında 
yardımcı olacak, bazı etik ilke ve görev-
lerin öncelikli olması gerektiğini savun-
muştur. Ross (1877-1971)’un etik de-
ğerlendirme sürecinde doğrunun orta-
ya çıkarılabilmesi için “öncelikli etik il-
keler” (prima facie duties) olarak adlan-
dırdığı bu kurallar bütünü, yol gösteri-
ci Kantçı anlayışa yakın bir duruşa işa-
ret etmektedir. Bununla beraber bu il-
kelerin her koşulda kesin olarak uygu-
lanabilir olmayabileceği de belirtilmiş-
tir. Ross (1877-1971) tarafından orta-
ya atılan ve daha sonra birçok teoris-
yen tarafından geliştirilen, sosyal hiz-
met etiği ile ilgili çalışmaları da etkile-
miş olan, “öncelikli etik ilkeler” (prima 
facie duties) kısaca şu şekilde özetle-
nebilir (Ross, 2002; Akt: Garret, 2008 
ve Banks, 2001: 34-38).  

1. Zararsızlık ya da haksızlıkta bu-
lunmama ilkesi: Bir başkasının 
mutluluğuna, güvenliğine, karak-
terine, fiziksel, bilişsel ve sosyal 
gelişimine ya da sağlığına zarar 
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vermemek olarak ele alınmıştır. 
Rose’a (1877-1971) göre zararsızlık 
ilkesi diğer tüm ilkelerden önce gel-
mektedir. Örneğin sonuçta bir iyi-
lik hali ortaya çıkacaksa bile zarar-
sızlık ilkesi çerçevesinde değerlen-
dirilmesi gerekir. Thiroux (2001, 65) 
daha sonradan bu ilkeyi, zarar ve-
ren durum ve koşullardan korunma-
yı da içerecek şekilde genişletilme-
si gerektiğini belirtmiştir. 

2. Yarar sağlama ve hak ilkesi: Ross 
(1877-1971) yarar sağlama ilkesini, 
hak ilkesi ile birlikte ele almıştır. As-
lında zararsızlık, zarardan korunma 
ve hak ilkeleri birbirine bağlıdır. Bu 
açıdan her canlının güvenlik, sağlık, 
refah (iyilik) ve mutluluk hakkı vardır 
ve yarar sağlayan davranış bu hak-
ların çiğnenmemesi koşuluna uy-
gun olarak değerlendirilmelidir. 

3. Özgürlüğe saygı ilkesi4: Ross 
(1877-1971)’a göre özgürlüğe say-
gı ilkesi, zararsızlık ve zarardan ko-
runma ilkeleri ile iç içedir. Aynı za-
manda bireyin kendi kararını vere-
bilmesi için güçlendirmeyi ve bire-
ye zorla bir şey yaptırmamayı ifade 
eder. Bu bağlamda sosyal hizmetin 
“kendi kaderini tayin ilkesi” ile güç-
lendirme arasındaki bağlantı kurul-
muştur. 

4. Sadakat ilkesi: Ross (1877-1971) 
tarafından sözünü tutmak ve adil 
olmak anlamında ele alınmıştır. 
Rose’a göre sadakat kişiye yarar 
sağlamanın da öncesinde gelmek-
tedir. Banks (2001: 42-54) sadakati 
sosyal hizmet uygulamasının teme-
lini oluşturan güven ilişkisinin sağ-
lanması açısından önemli bir nitelik 

4  Ross’un ilkelerine daha sonradan eklenmiştir.

olarak ele alır. Bu açıdan sosyal hiz-
met uzmanı yerine getirebileceği 
vaatlerde bulunmalı ve bu vaatleri 
genel olarak tüm hizmet alanlar için 
geçerli olacak şekilde ele almalıdır. 

5. Tazminat - onarım ilkesi: Ross 
(1877-1971)’a göre daha önce ya-
pılmış yanlış davranışın düzeltilme-
si önceliklidir. Sosyal hizmet uzma-
nının etik değerlendirme sonucun-
da gerçekleştirdiği uygulamalardan 
ve uygulamaların sonuçlarından so-
rumlu olduğu düşüncesini destekle-
mektedir. 

6. Bireyin kendi çabasıyla kendi-
ni geliştirebilme ilkesi: Bireyin bir 
başkasına yardım edebilmesi için 
kendi sağlığı, güvenliği, zekâsı, ah-
laki iyiliği ve mutluluğunu geliştir-
mesi gerektiği anlamında kullanıl-
mıştır. Ross (1877-1971)’a göre, sı-
ralanan ilkelerin kötüye kullanılma-
ması için kişinin kendini geliştirmesi 
ve kişisel gelişim için gerekli koşul-
ların sağlanması önemlidir. Bu bağ-
lamda Dominelli (2002: 63-67), sos-
yal hizmet uzmanının kendini geliş-
tirmekle ve başkalarının kendilerini 
geliştirmesini sağlayacak koşulları 
yaratmakla sorumlu olduğunu vur-
gulamaktadır.

7. Minnettarlık ilkesi: Herhangi bir 
faydanın ortaya çıkması durumun-
da minnettarlığı her bireyin hakkı 
olarak ele almıştır. Sosyal hizmet 
uygulama sürecinin karşılıklı ve eşit 
ilişkiye dayalı yapısı, minnettarlığın 
hem hizmet alan hem sosyal hizmet 
uzmanı açısından bir hak olarak gö-
rülmesini gerektirmektedir.

8. Adalet ilkesi: Ross (1877-1971) ta-
rafından fayda ve kaynakların eşit 
dağılımını sağlamayı, eşitsizlik ve 
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adaletsizlikle mücadeleyi içerir şe-
kilde tanımlanmıştır. IFSW (1999), 
NASW (1999) ve IASSW (2004)’nin 
etik kurallarında da, sosyal hizmet 
uzmanlarının çalıştıkları insanlarla 
ilişkilerinde ve genel olarak toplum-
da, adaleti ilerletme sorumluluğu te-
mel bir mesleki değer olarak tanım-
lanmıştır. Bu sorumluluk, 1) negatif 
ayrımcılığa meydan okuma, 2) fark-
lılığı tanıma, 3) kaynakların eşit da-
ğılımını sağlama, 4) adil olmayan 
politika ve uygulamalara meydan 
okuma ve 5) dayanışma içinde ça-
lışma olmak üzere beş boyutu içer-
mektedir. 

9. Bağımsız yaşamı destekleme il-
kesi5: Ross (1877-1971)’a göre baş-
kalarının eşyalarını çalmama ve on-
ların sahip olduklarına saygı duy-
mayı içerdiği gibi her bireyin temel 
ihtiyaçlarını karşılayabilme olanak-
larını sağlamayı da içermektedir. 
Bunun için ise adaletin sağlanmış 
olması şarttır. Bu anlamda bağım-
sız bir yaşamın ancak adaletle bağ-
lantılı olarak sağlanabileceği vurgu-
lanmaktadır. 

10. Bakım ilkesi6: Daha çok dezavan-
tajlı koşullardaki grupların destek-
lenmesi anlamında toplumsal bir 
sorumluluğunu ifade edecek şe-
kilde ele alınmıştır (Akt.: Garret, 
2008). İnsanın yaşamını sürdüre-
bilmesi için herkesin birbirinden so-
rumlu olduğu, empatik ve sıcak bir 
bakım ilişkisine ihtiyaç duyduğu 
vurgulanmaktadır.

5 Ross (1877-1971)’un ilkelerine daha sonradan 
eklenmiştir.

6 Ross (1877-1971)’un ilkelerine Velasquez 
(2002) tarafından daha sonradan eklenmiştir.

Ross (1877-1971)’un “öncelikli etik 
ilkeleri”nin kesin ilkeler olmadığı ve za-
manla bazı ilkelerin anlam ve içerikleri-
nin değişebileceği belirtilmiştir. Ayrıca 
bazı durumlarda birbiriyle çelişen “ön-
celikli etik ilkeler”in olabileceği, bu ne-
denle kendi içinde de öncelikli ilkelerin 
sıralanabileceği söylenmektedir. Örne-
ğin pozitif bir iyilik halinde zararsızlık, 
yarar sağlama durumunda ise sadakat 
daha önce gelmektedir. Böylece Ross 
(1877-1971), yapısal eşitsizlik durumu-
nun bireye zarar veren uygulamalarını 
engellemeyi amaçlamıştır. Zararsızlık 
ve sadakatin öncelikli olduğu kuralı dı-
şında başka kesin bir kural yoktur (Akt: 
Garret, 2008). Ross (1877-1971)’un sı-
raladığı bu ilkeler, çoğu kuramcıya te-
mel oluşturmuştur. Nitekim Rawls 
(1971) sosyal sözleşme ve adalet ku-
ramını geliştirirken zararsızlık ilkesin-
den yola çıkmış; özgürlük ve ödevle-
rin paylaşımında eşitliğin, toplumdaki 
en dezavantajlı kesimin gözetilmesiyle 
sağlanabileceğini vurgulamıştır. Böyle-
ce özerklik, özgürlük ve adaletin eşitlik 
çerçevesinde tartışılması gerektiği ve 
bireylerin seçimleri konusunda güdü-
lenmiş ya da motive edilmiş olabilecek-
leri belirtilmiştir.

Sosyal hizmet etiğinde de ortak ah-
lakçıların başkalarına zarar vermeme, 
özerklik ve adalet vurgusu etkili olmuş; 
bu doğrultuda sosyal hizmet etiğinin 
temel taşları yapısal öğelere daha faz-
la vurgu yapacak şekilde tanımlanma-
ya çalışılmıştır. Sosyal hizmette etik 
uygulamanın 4 temel taşını belirleyen 
Clark (2000: 143 Akt: Banks, 2001: 
48-54); 1) Kantçı anlamda bireye say-
gı ilkesinin, 2) Adaletin, 3) Yurttaşlığın, 
4) Disiplinin öneminden bahsetmek-
tedir. BASW (2009) da benzer şekil-
de bireye saygı ilkesini kendi kaderini 
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tayin hakkı ile beraber ele almış, ada-
let kavramı içerisinde sosyal adalete 
vurgu yapmış, yurttaşlığı refahın iyi-
leştirilmesi doğrultusunda refah hak-
ları ve disiplini de profesyonel bilgi ve 
deneyimin bütünlüğü ile dürüstlük çer-
çevesinde kabul etmiştir. Banks (2001: 
48-54) da eşitliği ve adalet kavramı 
içerisinde daha uygulanabilir olan da-
ğıtımcı adaleti vurgulayarak benzer bir 
dörtlü etik ilkeler sıralaması yapmış-
tır. Sonuç olarak, etik bir sosyal hiz-
met uygulaması için  şu temel ilkeler 
ön plana çıkmıştır;

1. İnsana saygı ve bireyin özerkliği 
olarak kendi kaderini tayin hakkı,

2. Adalet,
3. Yurttaşlık, refah ya da iyilik halinin 

geliştirilmesi,
4. Eşitlik,
5. Profesyonel bütünlük ve dürüstlük.

Son yıllarda radikal ve baskı karşıtı uy-
gulamanın güç kazanmasıyla ise, Ross 
(1877-1971)’un belirlediği ilkelerin içe-
rikleri genişletilmiş, bireysel ve toplum-
sal boyutta bu ilkelerin nasıl uygulana-
bilecekleri üzerinde çalışılmaya baş-
lanmıştır. Ancak hala hangi ilkelerin 
hangi koşullarda öncelikli olduğu tar-
tışmalıdır ve zaman zaman çatışma-
lar yaşanmaktadır. Bu noktada özellik-
le Rawls (1971)’ın adalet teorisine Sen 
(2004) ve Nussbaum (2000)’un özgür-
lük etiği, yapabilirlik ve eşit haklar ko-
nusundaki katkıları önemli açılımlar ge-
tirmiştir. 

Örneğin bireyin özerkliğini ve ken-
di kaderini tayin hakkını, bireylerin ya-
pabilirlikler ve insan hakları çerçeve-
sinde güçlendirilmesi üzerinden ele 
alan Nussbaum (2000) ve Sen (2004: 

38-55), ancak pozitif ve araçsal özgür-
lüklerin geliştirilmesiyle insanların ken-
di yaşamları ile ilgili konularda karar ve-
ren (seçim yapabilen) bireyler olabile-
ceğine dikkat çekmiştir. Bu bağlamda 
Sen (1999; Akt: Garret, 2008) bireylerin 
kendi yaşamları ile ilgili konularda söz 
sahibi olabilmeleri için, eşitlik ve ada-
let çerçevesinde beş grup araçsal öz-
gürlüğün geliştirilmesi gerektiğini be-
lirtmiştir. Bunlar; 

1. Politik özgürlük: İnsanların kendi-
lerini yönetecek kişileri ve yönetim 
biçimlerini baskı altında olmaksızın 
seçme, eleştirme ve değiştirme ya 
da politik faaliyetlere doğrudan katı-
labilme fırsatlarına sahip olması ge-
rekmektedir. 

2. Ekonomik olanaklar: İnsanlar tü-
ketmek, üretmek ya da takas et-
mek için ekonomik kaynakları kul-
lanma fırsatlarına sahip olmalıdır. 
Ayrıca Sen (1999) bu kapsamda, 
gelirin nasıl dağıldığının ya da ge-
lirin niteliğinin ve maddi olanakla-
ra ulaşabilirliğin de önemine dikkat 
çekmiştir. 

3. Sosyal fırsatlar: Toplumda eğitim, 
sağlık, beslenme, bakım, vb gibi dü-
zenlemelerin ulaşılabilir olması ge-
rekmektedir.

4. Şeffaflık teminatı: Yönetimin sos-
yal kuralları çiğnemesini engelle-
mek açısından (yolsuzluk, sorum-
suzluk gibi), insanların nasıl yönetil-
diklerini ve yönetimin geleceğe iliş-
kin planlarını bilmesi gerekmekte-
dir. Bu durum aynı zamanda insan-
ların geleceğe yönelik beklentileri-
ni oluşturabilmeleri açısından, ken-
di kaderini tayin hakkıyla bağlantılı 
olarak ele alınmıştır.



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

160

5. Koruyucu güvenlik önlemleri: 
Toplumun tüm kesimlerinin her türlü 
kötü koşuldan korunması için kap-
sayıcı bir sosyal güvenlik ağının 
geliştirilmesi gerekmektedir. Sen 
(1999), yoksullara karşılıksız sos-
yal haklar, işsizlik sigortası ya da te-
mel gelir desteği gibi kurumsal dü-
zenlemelerin yanı sıra; acil durum-
larda dezavantajlı konumda olanla-
ra yönelik olarak sunulacak yardım 
ve hizmetler gibi geçici düzenleme-
lerin bir arada bulunduğu karma bir 
sistem önermektedir. 

Sen (2004: 103-118) kolektif olarak su-
nulmuş seçimlerin insan yaşamında 
önemli değişimler yaratabildiği üze-
rinden hareket ederek, bu araçsal öz-
gürlüklerin birbiriyle içiçe ve birbirine 
bağlı olduğunu belirtmiştir. Nussba-
um (1999; Akt: Garret, 2008) ise hem 
Rawls (1971) hem de Sen (1999)’den 
etkilenerek Sen (1999)’in -araçsal öz-
gürlüklerin nasıl dağıtılması gerekti-
ği konusundaki- düşüncelerine yapa-
bilirlikleri de eklemiştir. Bu doğrultuda 
Nussbaum (1999), insan yaşamında 
temel ihtiyaçlar üzerinden bazı yapabi-
lirliklerin geliştirilmesi gerektiğine vur-
gu yapmış ve bu yapabilirliklerin insan 
hakları doğrultusunda her birey için 
geçerli olması gerektiğini savunmuş-
tur. Nussbaum (1999) insan yaşamın-
da yapabilirliklerle doğrudan bağlantı-
lı olan noktaları şu şekilde sıralamıştır 
(Akt: Garret. 2008);

1. Yaşam: Her insanın ortalama insan 
ömrü kadar yaşama ve kendi yaşa-
mını şekillendirme potansiyeli ve 
hakkı olduğuna dayanmaktadır. Bu 
açıdan prematüre ölümler, insanın 
yaşam becerisini engelleyen bir ih-
mal ya da hak ihlali olarak değerlen-
dirilmelidir. Ayrıca etik olarak çokça 

tartışılan kürtaj hakkı konusundaki 
tartışmalara, Nussbaum (2000) fe-
minist bir perspektifle yaklaşmıştır. 
Nussbaum (2000)’a göre, her birey 
gibi kadınların da kendi hayatları-
nı planlayabilme ve davranışlarının 
sonuçlarını değerlendirebilme be-
cerisi içsel olarak vardır. Ancak bu 
becerinin, uygun eğitim, aile plan-
laması hizmetleri ve sosyalizasyon 
süreçlerini içeren bir çevreyle des-
teklenmesi gerektiği açıktır. Bu açı-
dan öncelikli olarak çevresel koşul-
ların kadınların çocuk doğurma, do-
ğurduktan sonra çocuklarına baka-
bilme becerilerini güçlendirecek ya 
da çocuk doğurmama haklarını ko-
ruyacak şekilde düzenlenmesi ge-
rekmektedir. Bu düşünce her bire-
yin, toplumdaki ve politikalardaki 
uygulamalardan aynı derecede ya-
rarlanmasını ve yaşamın her alanı-
na eşit katılımını sağlamayı temel 
alır.

2. Bedensel sağlık ve bedensel bü-
tünlüğe ulaşma: Yaşama ilişkin 
yapabilirliklerle doğrudan bağlantı-
lı olarak her insan, bedensel sağlı-
ğı ve bütünlüğü için elverişli çevre-
sel koşullarda yaşama hakkına sa-
hiptir. Bu, insanların beslenme, ko-
nut, sağlık ve bakım olanakların-
dan eşit oranda yararlanma hakkı-
nı içerdiği kadar, bireylerin bir yer-
den başka bir yere özgürce hare-
ket edebilmesini ve şiddetin her tü-
ründen (cinsel şiddetten de) korun-
masını sağlamayı da içerir. Ayrıca 
Nussbaum (2000) kadının beden-
sel sağlığı ve bütünlüğünü koru-
yan, kendi bedeni üzerinde kontrol 
duygusunu güçlendiren uygulama-
ların geliştirilmesi gerektiğini söy-
lemiştir. 
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3. Duygu, düşünce ve hayal bütün-
lüğüne ulaşma: Hissedebilme, ha-
yal edebilme, düşünebilme, duygu-
sal ve manevi bağ kurabilme bece-
risinin her insanda olduğu gerçeği-
ne bağlı olarak bu beceriler, özgür-
lükle beraber bir anlam ifade eder. 
Böylece dini, politik ya da duygusal 
tercihlerde korku ve baskının olum-
suz sonuçları olduğu vurgulanmak-
tadır. Ayrıca, sosyal etkileşim ve ai-
diyet duygusunun diğerleriyle eşit 
ve adil bir çevre içerisinde gelişe-
bileceği söylenmiş; ancak böyle bir 
ortamda bireyin kendi yaşamını öz-
gürce planlayabileceği belirtilmiştir. 
Bu ise eleştirel düşünebilme özgür-
lüğü, “kendi kaderini tayin hakkı” ve 
“bireyin saygınlığı” ilkesiyle doğru-
dan bağlantılıdır. 

4. Oyun ve eğlence: Yaratıcı faaliyet-
lerde bulunma, eğlenme ve oyun, 
her insanın içsel olarak sahip ol-
duğu bir beceri olarak ele alınmalı-
dır. Bu bağlamda Nussbaum (2000) 
kadın, çocuk, yaşlı vb. gibi grupla-
rın farklılıkları dikkate alınarak, her 
bireyin oyun ve eğlence hakkının 
desteklenmesi gerektiğini vurgula-
mıştır. 

5. Bireyin çevresi üzerindeki kont-
rolü: Nussbaum (2000), bireyin 
çevresi üzerinde kontrol sahibi olma 
becerisi için, iki tür desteğe ihtiya-
cı olduğundan bahsetmiştir. Bunlar-
dan biri politik katılım hakkı, konuş-
ma, düşünce ve dernek kurma öz-
gürlüğü ve bireyin kendi yaşamını 
etkileyen politikaları belirleme hakkı 
olan politik desteği ifade etmektedir. 
İkincisi ise, bireyin diğerleriyle eşit 
imkan ve olanaklardan yararlan-
ma (örneğin istihdam hakkı vb.) ya 
da çevresindeki mal ve hizmetlere 

sahip olabilmeyi içeren araçsal des-
teği ifade etmektedir. Nussbaum 
(2000)’a göre her birey çevresi ve 
kendi hayatı üzerinde kontrol sahi-
bi olma becerisine sahiptir ancak bu 
becerinin desteklenmesi gerekir. 

6. Diğer canlı varlıklarla ve doğayla 
ilişki: Her bireyin doğa ile ve doğa-
daki canlı/ cansız varlıklarla anlam-
lı bir ilişki kurabilme becerisi var-
dır. Bu bağlamda bireylerin sade-
ce doğa ile olan şu anki ilişkilerine 
odaklanılmaz, aynı zamanda gele-
cek nesillerin doğa ile olan ilişkileri-
nin güvence altına alınması konusu 
da dikkate alınır. Bu nedenle yaşa-
ma hakkıyla doğrudan bağlantılıdır. 

Tüm bu yapabilirlikler ve araçsal öz-
gürlükler hem birbiri hem de insan 
hakları ile doğrudan bağlantılıdır. Bu 
bağlamda “eşit özgürlük” ilkesinin ger-
çekleştirilmesinde, doğal potansiyel-
ler çerçevesinde şekillenen fırsat-
larla beraber, bireyin kendi yaşamı-
nı planlayabilmesi için siyasi katılı-
mın devlet tarafından desteklenmesi-
nin önemine dikkat çekilmiştir (Nuss-
baum, 2000). Özellikle kamu kurumla-
rı ve devlet tarafından uygulanan poli-
tika ve hizmetlerin, insani yapabilirlik-
ler ve haklar üzerinden geliştirilmesi 
gerektiğine vurgu yapan Rawls (1971), 
Sen (2004) ve Nussbaum (2000), po-
litik, kültürel, sosyal-ekonomik eşitlik, 
dağıtımcı adalet ve katılımcı yurttaş-
lık anlayışını temel almaktadır. Bunun-
la beraber Rawls (1971) daha çok ulu-
sal bir devlet içinde yer alan eşit ve öz-
gür yurttaşlardan oluşan sosyal bir dü-
zene vurgu yaparken, eşitliktense öz-
gürlüğe daha fazla vurgu yapması ne-
deniyle eleştirilmiştir (Garret, 2008). 
Nussbaum (2000) ve Sen (2004) ise, 
Rawls (1971)’dan farklı olarak eşitliğe 
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daha fazla vurgu yapmış ve evrenselci 
bir bakışı ön plana çıkarmıştır. 

Sosyal hizmet açısından, daha uygun 
olan, bütüncül bir bakış açısının geliş-
mesini sağlayan ortak ahlakçılar, Kant-
çı ve faydacı düşünürlerin bireysel öz-
gürlüğe yaptığı vurgunun tersine hak 
taleplerine ve eşitliğe daha fazla vur-
gu yapmış; aydınlanma ve bilgilenme 
hakkının önemine dikkat çekmiştir (Ba-
nerje; 2005: 50-51). Kısacası bu bakış 
açısı, toplumdaki en dezavantajlı ke-
sim için sosyal adaletin geliştirilmesini 
öncelikli olarak gelir dağılımındaki eşit-
lik ilkesine bağlamakla birlikte; 

1. Becerileri geliştirerek bireyleri güç-
lendirmeye odaklanmanın, 

2. Farklı ihtiyaçları anlamaya yönelik 
olarak disiplinler arası bir değerlen-
dirmenin ve 

3. Mesleki eğitim, istihdama teşvik ve 
gelir paketleri gibi etkinliklerin daha 
fazla sosyal hizmet uygulamasıy-
la desteklenmesinin gerekli olduğu-
nu vurgulamıştır (Anderson ve diğ., 
2004; Akt: Banerje, 2005: 53). 

1990 sonrasında sosyal hizmet etiğini 
etkilemeye başlayan radikal ve baskı-
karşıtı yaklaşımlar da, refah ve adalet 
konularını ele alırken daha çok eşitli-
ğe ve insan haklarına vurgu yapmış-
tır. Özellikle Barry (2001), Thompson 
(1993), Nussbaum (2000), Ife (2008), 
Anderson ve diğ. (2004) gibi hakla-
rı temel alan düşünürler, kişisel, kişi-
ler arası ve yapısal sınırlılıklardan do-
layı eğitim ve iş için eşit fırsatlarından 
yararlanamayan kesimi dikkate alan, 
çok-boyutlu bir adalet ve eşitlik anla-
yışını savunmuşlardır. Bu bağlamda 
IFSW (1999), NASW (1999) ve IASSW 
(2004)’nin etik kurallarında, sosyal hiz-
met uzmanlarının çalıştıkları insanlarla 

ilişkilerinde ve genel olarak toplum-
da, adaletin sadece sosyal ve ekono-
mik boyutlarını ilerletme sorumluluğu-
na vurgu yapıldığı ancak kültürel ve si-
yasi boyutların dikkate alınmadığı eleş-
tirilmiştir. Özellikle Radikal eşitliği sa-
vunanlar (Hugman, 2008: 142), eşitli-
ğin tüm boyutlarıyla (ekonomik, sosyal, 
politik ve kültürel) birlikte ele alınması 
gerektiğini vurgulamıştır. Gerek birey-
sel ve toplumsal refahın gerekse adale-
tin geliştirilmesinde temel değer olarak 
eşitliği ele alan Hugman (2008: 142), 
eşitlik kavramın siyasal bağlamına vur-
gu yapmıştır (Hugman, 2008: 142). Bu 
bağlamda Solas (2008: 815-818) tara-
fından gerek ulusal ve uluslararası dü-
zenlemelerde gerekse IFSW (1999)’nin 
adalet tanımında daha çok ekonomik 
ve sosyal eşitliğe vurgu yapılmasının, 
kavramın kültürel ve siyasal boyutu-
nu görünmez kıldığı belirtilmiştir. Çün-
kü radikal eşitlikçilere göre adalet de, 
her ülkenin kendine özgü iktidar pratik-
leriyle ve yapısal koşullarla birlikte eşit-
lik çerçevesinde ele alınması gereken 
bir konudur. 

Sonuç yerine

Görüldüğü gibi sosyal hizmet etiğinde 
insana saygı ve bireyin özerkliği temel 
alınmaktadır. Ancak kendi kaderini ta-
yin hakkı, adalet, yurttaşlık, refah ya da 
iyilik halinin geliştirilmesi ve eşitlik ilke-
leri, en temelde hangi değerler çerçe-
vesinde ele alındıklarına bağlı olarak 
değişmektedir. Bu bağlamda radikal, 
baskı- karşıtı ve eleştirel yaklaşımlar, 
sosyal hizmetin geleneksel değerlerine 
(insana saygı, uyum, empati, koşulsuz 
pozitif saygı ve kabul), kollektif hareket, 
eşitlik, sosyal adalet, ortaklık, dayanış-
ma, güçlendirme ve yapısal gerçeklik 
gibi özgür kılıcı değerlerin eklenmesini 
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sağlamıştır. Bu açıdan radikal etik yak-
laşımların, sosyal hizmetin hem bireyin 
ve toplumun refahıyla hem de toplum-
sal yapıdaki eşitsizlik ve baskılarla ilgili 
olması nedeniyle, önemli bir bakış açı-
sı getirdiği düşünülmektedir. 
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ÖZET
Çocuk suçluluğu ve suça sürüklenen çocuklar 
konusunda yapılan çalışmalar ile ilgili litera-
tür incelendiğinde “çok sistemli” bir yaklaşım 
öne çıkmaktadır. Bu noktada ekolojik sistem 
perspektifi, bireyleri, aileyi ve ailenin içeri-
sinde bulunduğu sistemleri ve sistemler arası 
etkileşimleri anlamak, değerlendirmek açısın-
dan önemli bir araçtır. Bu çalışmanın amacı 

ekolojik sistem perspektifi çerçevesinde çocuk 
mahkemesi tarafından Ankara Aile Danışma 
Merkezine gönderilen bir vakayla yapılan ça-
lışmanın sunulmasıdır. Makalenin son bölü-
münde ekolojik sistem perspektifi çerçeve-
sinde yapılan bu çalışmanın değerlendirilme-
si olumlu ve eksik yönleri ile tartışılmaktadır.  

Anahtar Sözcükler: Ekolojik sistem pers-
pektifi, çocuk suçluluğu, sosyal hizmet

ABSTRACT 
Rewieving the literature on studies of juvenile 
delinquency and juvenile delinquents reveals 
a “multi-systemic” approach. At this point, 
ecological system perspective is an important 
tool to understand and evaluate persons, fam-
ily and the systems which the family is in and 
interaction among systems. The aim of this 
study is to present the study held with a case 
that is sent from Juvenile Court to Ankara 
Family Counselling Center. In the final part 
of the article, this study held in the ecologi-
cal system perspective is discussed including 
positive sides and missing points 

Key Words: Ecological system perspective,, 
juvenile delinquency, social work

GİRİŞ

Ülkemizde 5395 sayılı Çocuk Koruma 
Kanunu 15.07.2005 tarihinde yürürlüğe 
girmiştir. Bu kanun ile suça sürüklenen 
ve/veya korunma ihtiyacı gösteren ço-
cukların korunması, haklarının güven-
ce altına alınması ve refah düzeyleri-
nin arttırılması amaçlanmaktadır. Ka-
nunda çocuk, daha erken yaşta ergin 
olsa bile, onsekiz yaşını doldurmamış 
kişiyi; korunma ihtiyacı olan çocuk, be-
densel, zihinsel, ahlaki, sosyal ve duy-
gusal gelişimi ile kişisel güvenliği teh-
likede olan, ihmal veya istismar edilen 
ya da suç mağduru çocuğu; suça sü-
rüklenen çocuk, kanunlarda suç olarak 

Vaka Sunumu
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tanımlanan bir fiili işlediği iddiası ile 
hakkında soruşturma veya kovuştur-
ma yapılan ya da işlediği fiilden dolayı 
hakkında güvenlik tedbirine karar veri-
len çocuğu, kastetmektedir (Çocuk Ko-
ruma Kanunu, Md.3).

Çocuk Koruma Kanununda, “çocuğun 
bakımından sorumlu olan kimselere 
çocuk yetiştirme konusunda; çocuklara 
da eğitim ve gelişimleri ile ilgili sorunla-
rının çözümünde yol göstermeye yöne-
lik bir tedbir” olarak tanımlanan danış-
manlık tedbirinin (ÇKK, Md. 5) burada-
ki kısıtlı tanımı, Danışmanlık Tedbir Ka-
rarlarının Uygulama Usul ve Esasları 
Hakkında Tebliğde (2008) “Danışman-
lık tedbirlerinin kapsamı, çocukların be-
densel, zihinsel, psiko-sosyal, duygu-
sal gelişimini desteklemek, okul, aile 
ve sosyal çevresi ile uyumunu güçlen-
dirmek ve yeteneklerine uygun bir mes-
lek sahibi olarak hayata hazırlanmala-
rını sağlamak amacıyla okul başarısız-
lığı, okuma yazma bilmeme, okul de-
vamsızlığı gibi eğitim sorunlarının çö-
zümüne yönelik faaliyetler ve okul ba-
şarısını artırma; madde kullanımı, dav-
ranış bozukluğu, cinsel istismar, ergen-
lik sorunları, öfke kontrolü, sosyal be-
ceri sorunu, aile içi iletişim problemle-
ri, ailede parçalanma, ailede çocuğun 
değeri konusunda yeterli duyarlılığın 
olmaması, ailenin göçe bağlı sorunla-
rı gibi konularda korunma ihtiyacı olan 
veya suça sürüklenen çocuğu, aileyi ve 
çocuğun bakımından ve eğitiminden 
sorumlu kişileri bir arada sistematik bir 
şekilde ele alan, suç ve mağduriyetin 
tekrarlanmasını engellemek üzere risk-
leri ve koruyucu önlemleri değerlen-
diren ve normal gelişimi destekleyen, 
müdahale eden, psiko-sosyal ve eğit-
sel destek hizmetleri olarak uygulanır” 
biçiminde yeniden formüle edilmiştir. 

Danışmanlık tedbiri için sorumlu kuru-
luşlardan biri de Sosyal Hizmetler ve 
Çocuk Esirgeme Kurumu olarak göste-
rilmektedir. 

Bu çalışmanın amacı ekolojik sistem 
perspektifi çerçevesinde çocuk mahke-
mesi tarafından Ankara Aile Danışma 
Merkezine danışmanlık tedbiri kararı ile 
gönderilen bir vakayla yapılan çalışma-
nın sunulmasıdır.

TEORİK ÇERÇEVE

Çocuk suçluluğu ve suça sürüklenen 
çocuklar ile çalışma konusunda litera-
türe bakıldığında günümüz sosyal hiz-
metinin de geldiği yere paralel olarak 
çok sistemli bir yaklaşım öne çıkmakta-
dır. Bu noktada sadece bireye (çocuk) 
bakmak yerine, bireyin içinde bulundu-
ğu sistemleri de (aile, okul, arkadaşlar 
vb.) incelemek, sistemlerin birbirleriy-
le etkileşimlerine bakmak sosyal prob-
lemi görmek için gerekli görülmektedir 
(Acar ve Acar 2002: 30; Erkan, Bağlı, 
Sümer ve Ünver, 2001). Ekolojik sistem 
perspektifi yukarıda bahsedildiği gibi 
bireyler arası ve bireylerin içinde bulun-
duğu sistemler arası etkileşimleri anla-
yabilmek için önemli bir teorik çerçeve 
sunmaktadır.

Ekolojik sistem perspektifi çerçevesin-
de yapılan bir değerlendirme iki önemli 
noktadan oluşmaktadır. İlk nokta zayıf 
ve güçlü yönlerin tespiti diğer nokta da 
ihtiyaç duyulan hizmetlerin belirlenme-
sidir. Ekolojik sistem perspektifi doğrul-
tusunda yapılacak bir değerlendirme-
müdahale planı yedi aşamadan oluş-
maktadır (Plas, 1981; akt. Chung ve 
Pardeck, 1997). Bu aşamalar, sisteme 
giriş (İlk görüşmelerin yapılması, gü-
ven ilişkisinin kurulması ve ilk etapta-
ki gerekli bilgilerin toplanması), ekolojik 
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haritanın çıkartılması (Bireyin hayatın-
da rolü olan tüm sistemlerin bireyle iliş-
kisi ve kendi aralarındaki ilişkiler göz 
önüne alınarak irdelenmesi ve bir ha-
rita çıkartılması), ekolojik haritanın de-
ğerlendirilmesi (İşlevlerini yerine geti-
ren ve getiremeyen sistemlerin tespi-
ti), değişim vizyonunun yaratılması (İh-
tiyaçların belirlenmesi, müdahale planı-
nın aile ile birlikte hazırlanması), koor-
dinasyon ve iletişim (çıkarılan ekolojik 
harita ve müdahale planı doğrultusun-
da gerekli müdahalelerin aile birlikte 
hayata geçirilmesi), değerlendirme (sü-
reç içerisinde yapılacak değerlendir-
meler) ve sonlandırma (belirlenen he-
deflere ulaşıldığında çalışmanın son-
landırılması) olarak karşımıza çıkmak-
tadır. Aşağıda ayrıntıları ile ele alacağı-
mız vaka bu sistematik ile ele alınacak 
ve sunulacaktır. 

HİZMETİ VEREN KURULUŞ VE EKİP 

Ankara Aile Danışma Merkezi, SHÇEK 
Genel Müdürlüğüne bağlı olarak hiz-
met vermekte olan bir kuruluştur. Sos-
yal Hizmetler ve Çocuk Esirgeme Ku-
rumu Genel Müdürlüğü Aile Danışma 
Merkezleri Yönetmeliği (2007, Md. 4), 
Aile Danışma Merkezlerini “Toplumun 
ve ailenin gelişmesi için; bireyin katılım-
cı, üretken ve kendine yeterli hale gel-
mesi amacı ile koruyucu, önleyici, eğiti-
ci, geliştirici, rehberlik ve rehabilite edici 
işlevlerini, gerekirse diğer kuruluşlar ve 
gönüllülerce işbirliği içerisinde sunmak-
la görevli bulunan gündüzlü sosyal hiz-
met kuruluşları” olarak tanımlamaktadır.

Ankara Aile Danışma Merkezi’nde biri 
müdür olmak üzere beş sosyal hizmet 
uzmanı ve bir psikolog görev yapmak-
tadır. Merkez, ağırlıklı olarak eşler ara-
sı sorunlar, anne-baba çocuklar arasın-
da sorunlar, tek ebeveynlilik, gençlerde 

sınav kaygısı gibi konularda çalışmak-
ta, bunun yanında Kadın Konukevi baş-
vurularını almakta ve değerlendirmek-
tedir. Çocuk Koruma Kanunu uyarın-
ca verilen danışmanlık tedbirleri ile ilgili 
olarak da, yasada da belirtildiği üzere, 
dört sosyal hizmet uzmanı ve bir psiko-
log çocuklar ve ailelerle çalışmalarını 
sürdürmektedirler. 

Yukarıda kısaca teorik çerçevesi ak-
tarılan ekolojik sistem perspektifi çer-
çevesinde, haklarında oturdukları evin 
yakınındaki bir tarlayı yakma suçu ne-
deni ile danışmanlık tedbiri kararı veri-
len M. T. ve A. T. kardeşler ve ailesi ile 
SHÇEK Ankara Aile Danışma Merke-
zi Sosyal Çalışmacısı Selva ŞENGÜL 
ve Uzman Psikologu Ural NADİR tara-
fından bir vaka çalışması yürütülmüş-
tür. Bu çalışmada görüşmelerin tama-
mı yüz yüze ve bireylerin yaşadıkları, 
çalıştıkları, okudukları yerlerde yapıl-
mıştır. Görüşmeler toplamda yaklaşık 
sekiz aylık bir süreçte gerçekleşmiş-
tir. Aile ile birlikte veya aile bireyleri ile 
ayrı ayrı toplam 12 görüşme yapılmış-
tır. Görüşmeler 60-90 dakika aralığın-
da sürmüştür. Aileden başka çocukla-
rın okudukları okulların idarecileri, reh-
ber öğretmen ve bir komşu ile de aile 
ve çocuklar hakkında bilgi almak ve bil-
gi paylaşımında bulunmak maksatlı gö-
rüşmeler de yapılmıştır. Görüşmeler 
mesai saatleri dahilinde yapılmıştır.

Yapılan çalışmalar aşağıda ekolojik 
sistem perspektifi çerçevesinde yedi 
adımda aktarılmıştır.

VAKA SUNUMU
Sisteme Giriş - İlk Görüşmeler

Aile ile yapılacak ilk iki görüşme aile-
nin tanınması, kontratımızın yapılma-
sı, sürecin kendilerine aktarılmasını 
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amaçlamaktadır. Bu doğrultuda ailenin 
ikamet adresinde ve baba A. T.’nin iş-
yerinde iki görüşme yapılmıştır. 

M. T. (8 yaş) ve A. T. (7 yaş) ilköğre-
tim ikinci sınıfa ve birinci sınıfa de-
vam eden iki kardeştir. Ailede M. T. ve 
A. T.’den başka anne Ş. T., baba A. T., 
A. T.’nin ilk eşinden olan F. T. (14 yaş) 
adında bir büyük ağabey ve çiftin ortak 
çocuklarından C. T. (5 yaş) adında bir 
küçük kardeş daha bulunmaktadır. Ş. 
T. ve A. T. evliliği Ş. T.’nin ilk A. T.’nin 
ikinci evliliğidir. Vaka, danışmanlık ted-
biri çerçevesinde merkezimize gönde-
rildiğinde anne Ş. T. hamiledir, baba A. 
T. ise evden uzak bir mahallede bir in-
şaatta gece ve gündüz bekçilik yap-
maktadır. Anne Ş. T. çocukları ile birlik-
te Sincan’ın oldukça uzak bir bölümün-
de mandıraların arasında yola ve diğer 
evlere uzak bir noktada oldukça olum-
suz koşullarda (ilerleyen bölümlerde 
anlatılacaktır) yaşamlarını sürdürmek-
tedir. Baba A. T. ise haftada bir gün eve 
uğramakta ve kısa süre kalarak geri işe 
dönmektedir. 

Kendilerine isnat edilen suça göre F. T., 
M. T., ve A. T. evlerinin yanında oynar-
ken hemen evlerinin yanında bulunan 
bir tarlada yangına sebebiyet vermiş-
lerdir. Çocuklardan yaşı büyük olan F. 
T. hakkında kamu davası açılmış, yaş-
ları küçük olan M. T. ve A. T. hakkın-
da savcılık danışmanlık tedbirine ka-
rar vermiştir ve dosya gerekli mesleki 
çalışmaların yapılması için Ankara Aile 
Danışma Merkezi’ne gönderilmiştir. 

Dosyanın merkeze ulaşmasından son-
ra en kısa süre içerisinde ailenin yaşa-
dığı eve gidilerek ilk görüşme yapılmış-
tır. İlk görüşmede henüz okula devam 
etmeyen C. T. hariç diğer çocukların 
okulda olduğu öğrenilmiştir. Çocuklar 

taşımalı sistem ile Sincan’daki bir ilköğ-
retim okuluna devam etmektedir. Aile-
nin yaşadığı ev en yakın yola 2–3 km 
mesafededir ve özellikle kışları bu yol 
çamur-balçık haline gelmektedir. Aile 
buraya, A. T. inşaatta çalışmadan önce 
buradaki bir mandırada iş bulduğu için 
taşınmış ve sonrasında ekonomik yok-
sunluktan dolayı başka bir yere taşına-
mamışlardır. Ş. T. evin kira olduğunu, 
200 lira kira verdiklerini ifade etmiştir. 
Ev 3 odadan oluşmaktadır. Evde birkaç 
kanepe ve dolaptan başka büyük parça 
eşya bulunmamaktadır. Ailenin çamaşır 
makinesi, buzdolabı gibi beyaz eşyaları 
yoktur. Anne Ş. T.’nin hamile olması ve 
bir aya kadar doğuracak olması nede-
niyle yaşanılan yer ayrı bir risk oluştur-
maktadır. Evde soba bulunmasına ve 
kış mevsiminin yaşanmasına rağmen 
sobanın yanmadığı, elektriğin de borç 
nedeni ile kapalı olduğu görülmüştür. 

Ailenin kendi akrabaları ile ilişkileri çok 
kısıtlıdır. Şehrin uzak bölümlerinde ak-
rabaları bulunmaktaysa da Ş. T. kendi-
leriyle çok sık görüşemediklerini ifade 
etmiştir. 

Bunun yanında, çocukların okul durum-
ları iyi olmadığı gibi devamsızlıkları da 
sınırdadır. Anne devamsızlıklarla ilgi-
li olarak yoksulluğunu sebep göster-
miş ve çoğu zaman çocuklara beslen-
me bile hazırlayamadığı için okula gön-
deremediği bilgisini vermiştir. 

Gerek çocuklar gerekse de aile kesin-
likle suçu reddetmekte, anne Ş. T. köy-
de yabancı oldukları için pek sevilme-
diklerini o nedenle başlarına böyle bir 
şey geldiğini ifade etmektedir. Çocuklar 
M. T. ve A. T. de evin yanında oynarlar-
ken alevleri gördüklerini ve korkup kaç-
tıklarını anlatmışlar kesinlikle suçla ilgi-
li olmadıklarını belirtmişlerdir. 
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İkinci görüşme baba A. T. ile çalıştığı 
inşaatta yapılmıştır. Görüşmede A. T.  
gece gündüz işyerinden ayrılamadığı-
nı o nedenle eve haftada ancak bir kez 
gidebildiğini, o zaman da sadece üzeri-
ni değiştirip, banyosunu yapıp işe geri 
döndüğünü ifade etmiştir. A. T. her ne 
kadar sigortalı olarak çalışıyor gözükse 
de düzenli olarak eline para geçmediği-
ni çocukların ve ailesinin mağdur oldu-
ğunu anlatmıştır. Baba A. T. ayrıca köy-
de yabancı oldukları için pek sevilme-
diklerini, çocuklarının da aslında böyle 
bir suça karıştığını düşünmediğini, sa-
dece evin orada oynarlarken yangın çık-
tığı için ve çocukları korkup kaçtığı için 
suçun kendilerine isnat edildiğini aktar-
mıştır. Çocukların hiç birinin daha önce 
kanunla ihtilafa düşmedikleri de çocuk-
lar ve aileden alınan bilgilerdendir.

M. T. ve A. T. ile yapılan görüşmeler-
de M. T.’nin evde baskın çocuk olduğu, 
gerek anne ile gerekse de diğer kar-
deşleri ile olan ilişkilerinde daha baskın 
rol oynadığı görülmektedir. Bunun ya-
nında A. T. ise daha çok C. T. ile vakit 
geçirmektedir. Bunun sebebi olarak M. 
T.’nin hırçın yapısı olarak düşünülmüş-
tür. Ayrıca ailenin yaşadığı yer itibariy-
le sosyal çevrelerinin neredeyse olma-
masının çocukları da etkilediği anlaşıl-
maktadır. Evdeki çocukların çevrede 
oynayabilecekleri hiç arkadaşları bu-
lunmamaktadır. Çocuklar ancak oku-
la gittikleri oranda sosyal çevre ile ilişki 
kurabilmektedirler. M. T.’nin hırçın yapı-
sı da bu bağlamda değerlendirilebilir. 

İlk görüşmelerde ailenin öyküsü alınmış 
ve ailenin içerisinde bulunduğu durum 
ve ihtiyacı olan hizmetler aile ile birlik-
te tespit edilmiştir. Bundan sonra hem 
aile içerisindeki ilişkilerin değerlendiril-
mesi yapılmış hem de ailenin içerisin-
de bulunduğu sistemler ile ilişkilerinin 

ve sistemlerin kendi aralarındaki ilişki-
lerin değerlendirilmesi amacıyla ekolo-
jik haritası çıkartılmıştır. Bunun yanın-
da çocukların işledikleri iddia edilen 
suçun aile ile çalışmada temel nokta-
ya konulması yerine ailenin genel ola-
rak güçlendirilmesi gereğinin daha faz-
la öne çıktığı görülmektedir. 

Ailenin Ekolojik Haritanın 
Çıkartılması ve Değerlendirilmesi

Aile ile gerçekleştirilen ilk görüşmeler-
den sonra, aile sistemi ve bireylerin sis-
temleri haricinde temel olarak çalışı-
lacak dış sistemler, çocukların okul ile 
ilişkilerinin düzenlenmesi için okul sis-
temi, ailenin içinde bulunduğu mad-
di yetersizliğin bir süreliğine çözülme-
si için sosyal yardım sistemi, anne Ş. 
T.’nin aile planlaması konusunda yar-
dım alması için sağlık sistemi olarak 
karşımıza çıkmaktadır. 

Değişim Vizyonu Yaratma

Yapılan değerlendirmelerin sonunda 
aile ile yeni bir görüşme yapılmış ve 
anne Ş. T. ve çocuklar ile birlikte ai-
lenin ihtiyaç duyduğu hizmetler tespit 
edilmiştir. 

1. Çocukların okul durumu ile ilgili ola-
rak devam ettikleri okul ile görüşü-
lerek gerekli bilgilendirme yapıla-
rak, okul yöneticilerinin ve rehber 
öğretmenin farkındalığının arttırıl-
masına çalışılacak ve destek isten-
mesi amaçlanmıştır.

2. Ailenin içerisinde bulunduğu yoksul-
luk ve ekonomik yardım ihtiyacı ne-
deni ile kendilerine (2 çocuk için) 
Sosyal Hizmetler ve Çocuk Esirgeme 
Kurumu Ankara İl Müdürlüğü aracılı-
ğı ile ayni nakdi yardım bağlanılması 
teklifinde bulunulması planlanmıştır.  



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 22, Sayı 1, Nisan 2011

170

3. Çocuklardan F. T.’nin okul konusun-
daki isteksizliği, çalışmak isteme-
si ve anne ve babanın da bu konu-
daki yetersizlikleri (babanın F. T.’nin 
çalışma isteğine olumlu yaklaşma-
sı) bir risk faktörü olarak değerlen-
dirilmiştir. F. T.’nin ve anne ve baba-
nın bu konuda bilinçlendirilmesi ge-
rektiği düşünülmüştür.

4. Ş. T. her ne kadar korunduğunu ifa-
de etse de çiftin doğum kontrolü ko-
nusunda sıkıntı yaşadıkları açık bi-
çimde görülmüştür. Bu anlamda 
özellikle Ş. T. ile aile planlaması ko-
nusunda bir görüşme yapılması ve 
sorunun halledilmesi gerektiği dü-
şünülmüştür. 

5. Çocukların işlediği suç ve sonuçla-
rı ile ilgili olarak çocuklarla görüşme 
yapılmasının ve farkındalık yaratıl-
masının gerekli olduğu görülmüştür. 

6. Anne Ş. T. ve baba A. T. ile görüş-
meler planlanarak etkili anne baba-
lık hakkında rehberlik edilmesinin, 
problem çözme becerilerinin geliş-
tirilmesinin önemli olduğu düşünül-
müştür. Ayrıca baba A. T.’nin yaşa-
nılan bölgede bir iş bulması aile iliş-
kilerinin yeniden sağlıklı bir noktaya 
getirilmesi amaçlanmıştır. 

7. Ailenin oturduğu evdeki olumsuz 
koşullar ve evin konumunun da ai-
lenin içerisinde bulunduğu olumsuz 
duruma katkı yaptığı düşünülmüş-
tür. Bu nedenle aile daha merke-
zi ve çocukların sosyal ilişkiler ku-
rabileceği bir yere taşınması için 
desteklenmesi planlanmıştır. Bunun 
özellikle çocukların arkadaşlık ilişki-
lerini geliştirmesi ve sosyalleşmele-
ri açısından önemli olduğu düşünül-
müştür. Bu doğrultuda çocukların 
kendilerini ifade etme becerilerinin 
de gelişeceği düşünülmüştür. 

8. Makro düzeyde ailenin yaşadığı 
bölgenin durumu göz önüne alındı-
ğında, bölgede yaşayan halkın re-
fah düzeylerinin geliştirilmesine ih-
tiyaç duyulduğu açık şekilde görül-
müştür. Ayrıca özellikle bölgede ya-
şayan çocukların çeşitli sosyal fa-
aliyetlere katılımının oldukça sınır-
lı kaldığı anlaşılmıştır. Çocuklara is-
nat edilen suç ile birlikte düşünül-
düğünde çocukların serbest zaman 
etkinliklerine ilişkin makro düzey ça-
lışmaların faydası olacağı düşünül-
müştür. 

9. Ailenin (özellikle çocukların bakımı-
nı üstlenen anne Ş.T.’nin) çalışma 
sonrasında da ihtiyaçları olduğun-
da hangi devlet kuruluşuna veya si-
vil toplum kuruluşuna başvuracağı-
nı biliyor duruma gelmesinin uzun 
vadede aileye olumlu katkılar sağ-
layacağı düşünülmüştür. 

Koordinasyon - İletişim 

Yapılan ilk iki görüşmenin ve ailenin 
ekolojik haritasının değerlendirilmesi-
nin ardından ilk olarak çocukların de-
vam ettikleri okul ile bir görüşme yap-
mak üzere randevu alınmıştır. Çocuk-
ların devam ettikleri okul ile yapılan gö-
rüşmeye okul müdürü ve bir rehberlik 
öğretmeni katılmıştır. Görüşmede ön-
celikle var olan durum hakkında bilgi 
verilerek çocukların durumları hakkın-
da okuldan bilgi alınmış ve gerek okul 
idaresinin gerekse de rehberlik servi-
sinin çocuklara yönelik farkındalık ka-
zanması sağlanmıştır. Okul müdürü-
nün büyük ağabey F. T.’yi tanıdığı ve 
zaman zaman kendisine özellikle kıya-
fet yardımı yaptığı bilgisi kendisi tara-
fından verilmiştir. Çocukların taşımalı 
eğitimle devam ettikleri okulun değiş-
mesi üzerine bu işbirliği yarım kalmış 
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fakat sonrasında yeni okulun idaresi ile 
de ayrıca bir görüşme yapılmıştır.

Bunun yanında ailenin çocukların eği-
timine ilişkin ilk etapta çözülmesi ge-
reken ekonomik sorunlarına ilişkin 
SHÇEK Ankara İl Müdürlüğü’ne M. T.  
ve F. T. için ayni nakdi yardım başvu-
rusunda bulunması için aile desteklen-
miştir. Her ne kadar danışmanlık tedbiri 
çerçevesinde M. T. ve A. T. merkezimi-
ze yönlendirilse de gerek yaş durumu, 
gerek ailesinin kendisini çalıştırma iste-
ği, gerekse de evdeki üvey evlat olması 
nedeni ile ayni nakdi yardımın bir bölü-
münün F. T.’ye bağlanması teklifinin uy-
gun olacağı düşünülmüştür. Bu müda-
hale ile F. T.’nin okul takibinin tarafımız-
ca da daha kolay yapılabileceği ve ai-
lenin çocuğu çalıştırmasının veya oku-
la göndermemesinin önünün kesileceği 
düşünülmüştür. 

Yukarıda verilen aile öyküsünden anla-
şılacağı gibi ilk görüşmeler sırasında A. 
T., Ş. T. çiftinin biri A. T.’nin eski eşin-
den olmak üzere dört çocukları bulun-
maktadır. Ayrıca Ş. T. kendileri ile çalı-
şılmaya başlandıktan hemen sonra be-
şinci çocuklarını dünyaya getirmiştir. Ş. 
T. ile yapılan görüşmelerde özellikle aile 
planlaması konusunda bir farkındalık 
yaratılmaya çalışılmıştır. Bu doğrultuda 
kendisinin en yakın ana çocuk sağlığı 
birimi ile irtibata geçmesi sağlanmıştır.

Çocuklarla kurulan güven ilişkisini ta-
kiben çocuklarla işledikleri iddia edi-
len suç üzerinde görüşmeler yapılmış-
tır. Her iki çocuk da suçu kabullenme-
mekte ve bahçede oynarken yangını 
görüp kaçtıklarını ama çevrede sadece 
kendileri olduğu için suçun kendilerine 
atıldığını ifade etmektedirler. Çocuklar-
la yapılan görüşmelerde özellikle oturu-
lan bölgede hiç arkadaşları olmaması, 

sadece kardeşlerin birbirleri ile ilişkide 
olmaları gibi nedenlerin yaşanan süre-
ce oldukça olumsuz katkı sunduğu gö-
rülmüştür. Çocukların okulda arkadaş-
ları varsa da okula taşımalı eğitimle 
devam eden ve oturdukları bölgeden 
uzakta yaşayan bu çocuklarla okul sa-
atleri haricinde arkadaşlıkların sürme-
si imkansız görünmektedir. Bu noktada 
aileye çocukları ve kendileri için sosyal 
ilişkiler kurabilecekleri, çocuklarının ar-
kadaş edinebileceği bir yere taşınma-
ları gerekliliği özellikle vurgulanmıştır. 
Daha önce baba A. T.’nin işi nedeniy-
le bu noktaya taşınan ailenin aynı kira 
karşılığı daha merkezi bir yerde oturabi-
lecekleri, zorluk çekmeleri halinde Sos-
yal Yardımlaşma ve Dayanışma Vak-
fından yardım alınabileceği kendilerine 
aktarılmıştır. Ayrıca baba A. T. ile yapı-
lan görüşmelerde en kısa zamanda işi-
ni değiştirerek ailesinin yanına dönmesi 
gerekliliği vurgulanmıştır. Baba A. T.’de 
bu konuda bizimle hemfikir görünmek-
tedir ve evine yakın bir bölgede iş ara-
yacağını beyan etmektedir.

Vaka ile çalışmaya başlanıldığı dönem-
lerde bölgedeki SHÇEK’e bağlı toplum 
merkezi ile görüşmeler yapılmış ve böl-
ge halkının ihtiyaçları doğrultusunda 
kendilerine bilgilendirmelerde bulunul-
muş ve özellikle kaymakamlığın ilgisi-
nin bölgeye çekilmesi gerekliliği üzerin-
de durulmuştur. 

Aile ile yapılan çalışmalarda, şu an bir-
likte çalışsak da kendilerinin ihtiyaç 
duymaları halinde başvurabilecekle-
ri veya yardım alabilecekleri diğer ku-
rum ve kuruluşlar hakkında bilgilendir-
meler yapılmıştır. Özellikle Sincan’da 
bulunan toplum merkezi, sağlık oca-
ğı, sosyal yardımlaşma ve dayanışma 
vakfı ile nasıl ve ne için irtibat kurabile-
cekleri kendilerine aktarılmıştır. 
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Değerlendirme 

Yapılan yaklaşık sekiz aylık süre ve mü-
racaatçıların bulundukları yerlerde (İka-
met adresi, iş adresi, okul) 12 görüşme-
den oluşan çalışma sonucunda T. Ai-
lesinde kayda değer olumlu gelişmeler 
sağlanmıştır. Öncelikle aile bulundukla-
rı evden daha merkezi bir noktada baş-
ka bir gecekonduya taşınmışlardır. Bu-
rada gerek çocukların gerekse de anne 
Ş. T.’nin çevre halkı ile olumlu ilişkiler 
geliştirdiği görülmektedir. Çocuklardan 
F. T. ve M. T. için il müdürlüğünün bağ-
lamış olduğu nakdi yardım ile çocukla-
rın düzenli olarak okula devamları sağ-
lamıştır. Özellikle okula gitmek konu-
sunda tereddütleri olan ve baba tara-
fından da çalıştırılması mümkün görü-
nen F. T. için gelinen bu nokta oldukça 
önemlidir. Ayrıca anne Ş. T. çocukları-
nın okul takiplerini yapmaya başlamış-
tır. Anne Ş. T. ilçedeki ana çocuk sağlı-
ğı merkezi ile görüşmüş ve sonrasında 
eşi ile de görüşerek tüplerini bağlatma 
yoluna gitmiştir. A. T.’de evden uzak ve 
sürekli başında bulunması gereken işini 
bırakarak bölgedeki bir mandırada işe 
girmiştir. Şu an için her ne kadar gece 
bekçiliği yapsa da en azından gündüz-
leri evde olması çocuklarının baba ile 
birlikte yaşaması anlamına gelmekte ve 
aile ilişkilerinin yeniden yapılandırması 
yolunda önemli bir adım olarak görül-
mektedir. Ailenin merkezde bir eve ta-
şınması çocukların sosyal ilişkilerini art-
tırmış (yapılan ev ziyaretlerinde çocuk-
ların çoğunlukla komşuların çocuklarıy-
la bahçede veya ev sahiplerinin evinde 
oynadıkları gözlenmiştir) ve benzer bir 
suça yönelme risklerini azaltmıştır. Ay-
rıca ilçede bulunan toplum merkezi ve 
kaymakamlık işbirliği ile ailenin de ya-
şadığı köyde bir alan taraması ve ihti-
yaç belirleme süreci başlatılmıştır. 

Genel bir değerlendirme yapıldığında 
özellikle çocuklarla yaşayan ve sorunla-
rın çoğu ile başa çıkması beklenen anne 
Ş. T.’nin ve çocukların problem çözme 
konusunda kendilerini oldukça geliştir-
dikleri görülmektedir. Çocukların ken-
dilerini ifade etme becerilerinin artma-
sı, aile içi iletişimlerinin kalitesini de yük-
seltmiş bu da doğrudan ailenin bütün 
olarak problem çözme berileri üzerinde 
olumlu bir rol oynamıştır. Verilen destek 
ile birlikte Ş. T. yardım ihtiyacı olduğun-
da artık nerelere başvurabileceğini bil-
mektedir. Yapılan çalışmanın sonucuna 
bakıldığında gerek anne gerekse de ço-
cukların kendilerini ifade etme becerile-
rinde ciddi bir yükselme söz konusudur. 

Daha önce de bahsedildiği gibi anne 
Ş.T.’nin kendi kararı ile Sincan Aile 
Sağlığı Merkezi’ne başvurarak aile 
planlaması için önemli bir adım atması 
çalışmayı yürüten ekibe annenin ihtiya-
cı halinde artık nerelere başvuracağı-
nı öğrenmeye başladığını gösterse de 
öğrenme sürecinin kısa süreli değil sü-
rekli devam eden bir süreç olduğu unu-
tulmamalıdır. 

Sonlandırma

Aile ile yapılan çalışmalarda gelinen 
noktada özellikle dördüncü aşamada 
yapılan planların büyük bölümü uygu-
lamaya geçirilmiştir. Bu nedenle çalış-
ma sonlandırılmış ve uzun aralıklarla 
(altışar aylık ve ailenin ikamet adresin-
de yapılacak izleme çalışmaları) izleme 
çalışması ekip tarafından planlanmıştır. 

TARTIŞMA

Çocuk suçluluğuna bütüncül bir bakış 
getirildiğinde çocuğun kişisel özellikle-
rinin yanında aile ve çevreye ilişkin de-
ğişkenlerin çocuk suçluluğunda önemli 
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bir rol oynadığı bilinmektedir. Özellikle 
sosyal öğrenme kuramları çocuk suç-
luluğunda ailenin veya çevrede model 
alınan kişilerin çocukların suçu da öğ-
renme sürecinde oldukça etkili oldukla-
rını ifade etmektedirler. Bunun yanında 
aile işlevlerindeki bozulmalar, ailenin 
ekonomik durumu gibi değişkenler de 
çocuk suçluluğu üzerinde önemli etki-
lere sahiptir. Yavuzer (2006: 125–162) 
aile faktörünü değerlendirirken çocuk-
larda hem sevgi eksikliğinin hem de 
aşırı sevginin çocuğun suça yönelme-
sinde risk faktörleri olduğunu aktarmış-
tır. Bunun yanında birlikte çalıştığımız 
ailede de görüldüğü gibi düşük gelir dü-
zeyinin, ailenin düşük eğitim düzeyinin, 
ailedeki kişi sayısı ve olumsuz konut 
durumunun da çocuk suçluluğu üze-
rindeki etkileri gösterilmiştir (Yavuzer, 
2006: 125-162).

Yapılan yaklaşık sekiz aylık süre ve mü-
racaatçıların bulundukları yerlerde (İka-
met adresi, iş adresi, okul) 12 görüşme-
den oluşan çalışma sonucunda temel 
olarak ekolojik sistem perspektifi ve teo-
rik olarak ekolojik sistem perspektifinden 
yararlanılmıştır. Sosyal hizmet vakala-
rının değerlendirilmesinde mikro, mez-
zo ve makro düzey sistemler ve bunla-
rın kendi aralarındaki etkileşimlerini ad-
res gösteren ekolojik sistem perspekti-
finin özellikle suça yönelen çocuklar ile 
çalışmadaki etkinliği literatürde gösteril-
mektedir (Unemoto, Baker, Helm, Miao, 
Goebert ve Hishinuma, 2009). 

Vaka bu teorik çerçevede ele alındı-
ğında, çocukları ve aile bireylerini bi-
reysel olarak değerlendirdikten sonra 
aile sistemi ve ailenin yaşadığı prob-
lemlerin çözümünde etkisi olacak sağ-
lık, okul, sosyal yardım sistemleri ve 
aile sisteminin ilişkileri analiz edilmiş 
ve ailenin bu sistemlerle ilişkilerinin 

düzenlenmesi, ailenin ihtiyaç duyduğu 
hizmetlere ulaşması için güçlendirilme-
si yoluna gidilmiştir. Vaka sunumunun 
değerlendirme bölümünde de belirtildi-
ği gibi aileye verilen destekle özellikle 
anne Ş. T. problem çözme konusunda 
oldukça olumlu adımlar atmıştır. Çalış-
manın hiçbir aşamasında aile için aile 
yerine karar verilmemiş, alınan tüm ka-
rarlar aile bireyleri ile birlikte alınmış, 
değişimi hedefleyen tüm planlar aile ile 
birlikte yapılmıştır (Ş. T.’nin aile planla-
masına karar vermesi, babanın iş de-
ğişikliği, ailenin yeni bir eve taşınması 
gibi). Çalışma planlanırken ve uygula-
nırken ailenin, müdahale sürecinin so-
nunda artık yaşamlarındaki sorunla-
ra yönelik farkındalık kazanmış ve ya-
şamlarını değiştirme gücü olan bireyler 
haline gelmeleri temel amaç olarak ko-
nulmuştur. Bu anlamda sosyal çalışma-
cı sadece yardım götüren ve aile de sa-
dece yardım alan biçiminde tanımlan-
mamış ve sürecin tamamında aile ile 
işbirliği ve ailenin problem çözme be-
cerilerinin arttırılması temel alınmıştır.

Bunların yanında bu tür çalışmalarda 
aile ile çalışan ekibin ofisinde değil de 
ailenin yaşadığı, çalıştığı yerlerde ve 
tüm değişkenleri gözleyerek yapılması 
özel önem taşımaktadır (Fraser, 1996). 
Bu doğrultuda aile ile yapılan tüm çalış-
malarda ailenin ikamet adresleri, baba 
A. T.’nin işyeri, çocukların devam ettik-
leri iki farklı okula da gidilerek tüm ça-
lışma buralarda yürütülmüştür. 

Yapılan çalışmanın en büyük eksikli-
ği baba A. T.’nin çalışma koşullarından 
dolayı sürece yeterli katılımının sağla-
namaması olarak gösterilebilir. Her ne 
kadar baba A. T. ile çalıştığı iş yerin-
de bir görüşme yapıldı ise de sürecin 
tamamında baba ile sayısal olarak çok 
fazla görüşülememiştir. 
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Sürecin tamamına bakıldığında bir eko-
lojik sistem perspektifinin suça yönelen 
çocuk ve çevresi ile çalışmada sosyal 
hizmet uzmanına çok önemli bir teorik 
zemin sunduğu ve pratikte yaratılacak 
değişimin önemli anahtarlarından biri 
olduğu açıkça görülmektedir. Özellikle 
bundan sonra gerek tarafımızdan ya-
pılacak çalışmalarda gerekse de Ço-
cuk Koruma Kanunu çerçevesinde da-
nışmanlık tedbiri verilen çocuklarla ya-
pılacak çalışmalarda bu vaka çalışma-
sında da görüldüğü üzere aileyi, oku-
lu ve diğer sistemleri çalışmanın içine 
katmanın önemi literatür desteği ile bir 
kez daha gösterilmeye ve tartışılmaya 
çalışılmıştır. 
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