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SAGLIK HiZMETLERINDE BIREYSEL YASLI AYRIMCILIGI*

Niliifer Pinar KILIC?
OZET

insanlarin yaslarindan dolayi ayrimciliga maruz kalmalari olarak tanimlanan yash ayrimciligi
bireysel (individual) ve kurumsal (institutional) dizeyde ele alinabilmektedir. Yaglilari ihmal
ve istismar gibi bireylerin kalipyargilar ve 6ényargilar nedeniyle ginluk yasamlarindaki ayrimci
tutumlari bireysel yascilik; yasal dizenlemeler, medyadaki temsiller, sosyal yasamda
yaslinin temsili gibi bireylerin sistematik olarak ayrimci uygulamalara maruz kalmalari ise
kurumsal yascilik olarak ifade edilmektedir. Yashlara dair ayrimciligin énemli kaynaklarindan
biri olarak gosterilen kalipyargilar; hastalik, iktidarsizlik, cirkinlik, bunama, akil hastaligi, ise
yaramazlik, izolasyon, yoksulluk, depresyon olarak siralanmaktadir. Saglik profesyonelleri de
bu kalipyargilara ve dnyargilara sahip olarak ayrimcilik yapabilmektedirler. Saglik alaninda
bireysel yasli ayrimciligi geng hastayi tercih etme; tani ve tedavi asamasinda yasli bireyi yok
sayma, saglk profesyonellerinin olumsuz iletisim bicimleri gibi farkh sekillerde
gorulebilmektedir. Glindelik yagsamin tum alanlarinda ortuk olarak isleyen yasli ayrimciliginin
saglik alaninda da goérildigu varsayimindan yola ¢ikan bu calismada saglik hizmetlerinde
yaslilarin ugradigi ayrimcilik hakkinda farkindalik yaratilabilmesi amaciyla literattrdeki
arastirmalar Uzerinden bir degerlendirme yapilmaya calisilmig ve alandaki arastirma
sonugclarindan hareketle ayrimciliga kargi micadele yontemleri tartisiimistir.

Anahtar Kelimeler: Yash Ayrimcihdi, Saglk iletigsimi, Elderspeak, Saglik hizmetleri.

INDIVIDUAL AGEISM IN HEALTH
ABSTRACT

Ageism, which is broadly defined as discrimination against people on the basis of their age,
can be addressed on the individual and institutional level. While discriminatory conduct
against old people as a result of stereotypes and prejudices can be defined as individual
ageism, suffering from discriminatory practices stemming from systematic discrimination
against old people including but not limited to legal regulations, representations in the media
and representation of old people in social life can be classified as institutional ageism.
Common stereotypes leading to discrimination against old people include iliness, impotency,
ugliness, mental decline, mental illness, uselessness, isolation, poverty and depression.
Health professionals might reproduce such stereotypes and prejudices and thus exercise
discrimination. Ageism in the sphere of health appears in the form of opting for younger
patients, ignoring the individual at the stage of diagnosis and treatment, exhibiting negative
communicative acts by the health professionals and general conduct of health professionals.
Based on the assumption that ageism, which tacitly operates in every sphere in Daily life,
can also be tracked in health services. In this vein, the study attempts to offer an overview of
the existing literature with a view to create awareness on ageism and offers ways to combat
discrimination against old people on the basis of the results of hitherto carried out research.

Keywords: Ageism, Health communication, Elderspeak, Health.

L 11. Saglik iletisimi Sempozyumunda (03-04 Kasim 2016, Eskisehir) sunulan “Saglik Hizmetlerinde Bireysel Yash Ayrimcihgr”
baglikli bildirinin genisletiimis ve yeniden gézden gegirilmis halidir.
2 Ars. Gor., Ankara Universitesi iletisim Fakultesi, Ankara, Trkiye, npk0207 @gmail.com
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GiRiS

Dinyada ve Turkiye'de ileri yas grubu nifusun artmasiyla birlikte yaslihk bir olgu halini
almistir ve tartisilmaya baslanmistir. Tlrkiye’de yapilan tartismalara bakildiginda, emeklilik
sigortasinin ve saglik hizmetlerinin finansmani, yasl bakimi gibi konularin ¢ézilmesi gereken
sorunlar olarak ele alindigi ve yashhgin toplumsal boyutlarinin diglandigi goériimektedir
(Tufan, 2003, s.25, 31). Ancak yasllik kavraminin kendisinin bile tek bagina toplumsal kurgu
olmasi (Cayir, 2012, s.164) s6z konusu olgunun toplumsallik icinde degerlendiriimesini
gerekli kilmaktadir.

Cocukluk, genclik ve yasliik tanimlarinin tarihsel silre¢ icinde degismesi, kavramlarin
toplumsalligina gdénderme yapmaktadir. Yasam evrelerinin tarihselligine bakildiginda
cocukluk donemi tarihte farkli sekillerde algilanmistir. Ortagagda cocuklar yetigkinlikle ayni
sekilde algilanmiglardir. Bu durum c¢ocuklarin birer yetigskin minyatlr gibi resmedildigi
tablolardan ve diger yetigkinler gibi madenlerde ya da tarlalarda yaslarina 6zel herhangi bir
koruyucu 6nlem olmaksizin g¢alismalarindan anlasilabilmektedir. Burjuvazinin ve bilimin
gelismesiyle birlikte baslayan algi degismesi zamanla artmis ve 20. ylzyilin sonlarina dogru
cocuk-merkezli bir toplum ortaya ¢ikmistir. Cocukluktan ergenlige gecis dénemi algisi da,
sanayi devrimi sonucu ortaya ¢ikan daha nitelikli is glici saglamak adina genisletilmis egitim
donemleri ile dogrudan iligkilidir. Endustrilesmenin artisi ile ergenlik sirasiyla geng
yetiskinlie dogru blyimek ve sonrasinda evlenmek olarak algilanmaya baslanmistir.
Benzer sekilde, sanayilesmenin artisiyla gencglik de zamanla yetiskine donlsen ve sonra
evlenerek aileden bagimsizlasan bireye gonderim yapan bir hayat evresi olarak gortlmustr.
Genglik kavrami ancak c¢ocuklugun yasam dongusunde ayri bir evre olarak kabul
edilmesinden sonra ortaya ¢ikabilmistir. Egitimli gencligin modern-ulus devletlerin ingasinda
oncu olmasinin gerekli olduguna yonelik disince de ilerlemeci Aydinlanma distncesinden
dogmustur. Savas sonrasi donemde ortaya c¢ikan orta yas, yetiskin kisinin artik geng
olmadigi ve bazi seylerin artik asla eskisi gibi olamayacagi gergegini fark ettigi ve kendini
yeniden yapilandirmak i¢in micadele ettigi bir evre olarak aciklanmakta ve buna 6zgu
kalipyargilar belirginlesmektedir. Ortalama yasam suresinin artmasi, feminizm, degisen aile
yapisi gibi yasanan sosyal degisimler, uzmanlari gocukluk ve ergenlik donemini inceledikleri
gibi orta yas dénemini de kendi igindeki unsurlarla incelemeye yodneltmigtir. 20. ylzyildan
Once ortalama yasam slresinin 50 oldugu g6z 6nlne alindiginda yaslihk kavraminin da
zaman icinde degistigi anlasilir olmaktadir. Yaglihk doneminin bagladidi yillarin belirleyici
unsuru kisinin birey olarak yasadigi yillardan ¢ok igcinde yasadigi ortamin sosyal, ekonomik
ve saglik kosullaridir. Ortalama yasam siresinin uzamasi, tip alanindaki gelismeler ve sosyal
refahin artmasiyla insanlar eskiye oranla daha uzun ve daha saglikli bir hayat strmeye
baslamislardir. Bunun sonucunda yaslilik dénemine ait geng yash (65-74 yas), yasl yash
(75-85 yas) ve ileri yash (85+ yas) gibi ek alt donemler ortaya cikmistir (Wiliams ve
Nussbaum, 2011, s.30- 31). S6z konusu dénemler, bilimsel arastirmalar veya politikalar igin
kullanilabilecek kategoriler veya tabakalardir. Kimin yasl sayillacagi veya hangi yastan
itibaren kendini yasli olarak algiladigi kilttirden kultire degismektedir.

Cinsiyetlere, siniflara goére vyapilan siniflandirmalarla birlikte yaglara goére yapilan
siniflandirmalar sinirlar dayatmaya ve herkesin durmasi gereken bir diizen tretmeye uygun
dismektedir (Bourdieu, 1996, s.131). Lukusli ve Ylcel (2013, s.9) yas gruplar arasinda
olusturulan bdlinmelerin ve baglantili olarak olugturulan hak ve goérevlerin “toplumsal
kurgular olarak, toplumsal gruplar arasinda catisma/uzlasma sonucu keyfi olarak”
belirlendigini agiklamaktadirlar. Gengler ve yaslilar arasindaki micadelede yaslilar toplumsal
bir iktidar kaybi yasamakta olmalari dolayimiyla esitsiz bir yerde durmaktadirlar. is giiciinden
cikmalari nedeniyle ekonomik anlamda toplumsal bir yik olarak gérilen yaslilar; ise
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yaramaz, bedensel kayiplar yasayan, bagimli ve digkin kimseler olarak resmedilmekte ve
sosyal alandan digslanmaktadirlar. Bununla birlikte bireylerin, toplumdaki yashlik, genclik,
cocukluk ile ilgili degerlerden, mitlerden, kalipyargilardan etkilendigi ve bu durumun her
alandaki etkilesime yansidigi ve hatta ayrimciliga yol actigi sdylenebilmektedir. Bu nedenle
yaslilikla ilgili yurGtilen c¢alismalarin sadece ekonomik boyutlariyla degil toplumsal
boyutlariyla da ele alinmasi gerekmektedir.

Tarkiye'nin toplumsal yapisini ele aldigimizda yashlara saygili davrandigimiz inancinin
yaygin olusu, yaslilara yonelik yapilan ayrimciligin ya da siddet, ihmal ve suiistimallerin
varligindan siphe duyulmasina neden olmaktadir. ileri yas grubu her bireyin ayrimciliga
ugradigl ya da siddet gérdigu iddiasinda bulunmak mimkin olmasa da bunlarin goz ardi
edilmemesi gerekmektedir (Tufan, 2011, s.11). Bu baglamdan yola ¢ikan bu arastirmada,
yasl ayrimciliginin Kisilerarasi etkilesimde goéruldagu 6zgul alanlardan biri ele alinmistir.
Yaslhi ayrimcihdl Uzerine vyapilan tartismalarin artmasi ve literatirin genigslemeye
baglamasiyla birlikte; calisma yasaminda, ailede, saglik alaninda ayrimcilik gibi alt
bélumlerde ele alinan ayrimcilidin saglik hizmetlerindeki gérinimune odaklaniimigtir. Saglhk
alaninda yasl ayrimciliginin var oldugu ve ortUk olarak isledigi varsayimindan yola ¢ikan
arastirmanin temel amaci saglik alaninda saglik profesyonelleri ve ileri yas grubu hasta
arasindaki iligkilerde bireysel diizeyde goérilen ayrimcilik bigimlerini agiklamak ve ayrimcilikla
mucadele yontemlerini tartismaktir. Bu amac¢ dogrultusunda betimleyici olarak tasarlanan
arastirmada literatiir taramasi yapilmis; calisma kapsaminda TUBITAK Ulakbim, EBSCO ve
Google Akademik gibi veri tabanlarindan, “yasli ayrimcilidr”, “saglik”, “6nyarg1”, “kalipyarg!”,
“tutum”, “prejudice”, “stereotype”, “attitude”, “ageism in health” anahtar terimleri girilerek
literatirdeki arastirmalara ulagiimistir. Yagh ayrimciligini saglik alaniyla iliskilendirmeyen
kuramsal calismalar, sadece ayrimcilik ve tutum &lceklerinin gecerlik ve glvenilirlik testini
yapanlar, arastirma evren ve érnekleminde saglik profesyonelleri veya 6grencilerine yer
vermeyen arastirmalar degerlendirme digi birakilmigtir. Saglik alaniyla iligkili oldugu
belirlenen 41 makale ve 4 tezin igerik analizi yapilmistir.

YASLI AYRIMCILIGI

Yasa dayali ayrimcilik her yas grubundan bireyi etkileyen bir ayrimcilik bigimidir. Bagka bir
ifade ile yasa bagli olarak yapilan ayrimcilik bigimi gocuklari, gengleri, yetiskinleri ve yaslilari
kapsayabilir. Yash ayrimcii§i ise sadece ileri yas grubu bireylere yonelik yapilan bir
ayrimcilik bicimidir. Yash ayrimcihidi (ageism) kavrami ilk olarak Robert Butler tarafindan
1969 yilinda ‘bir yas grubunun diger yas gruplarina ényargisi’ olarak tanimlanmistir. Butler
kavrami 1975’te geligtirerek irkcilik ve cinsiyetcilikten sonra tGglncu baylk ayrimcilik bigimi
olan ve insanlara yagh olduklari igin uygulanan sistematik stereotipleme ve ayrimcilik sureci
olarak ifade etmistir (akt. Palmore 1999, s.4; Iversen vd., 2009, s.6). Ancak literatirde
neredeyse evrensel olarak kullanilan bu kavramsallagtirma birgok yonden yasli ayrimcihgini
aciklamakta yetersiz kalmaktadir. Yasli ayrimciligini irk¢ilik ve cinsiyetgilikle bir gormek
aradaki farklilklarin gbézden kagmasina neden olmaktadir. Ote yandan diger sosyal
kategorilerden farkli olarak butin insanlar yaslanarak bu kategorinin bir parcasi haline
gelecekler yani dig gruba dahil olacaklardir. Ayrica yash ayrimciligi diger ayrimcilik
turlerinden farkh olarak toplumda fark edilmeden, o6rtik olarak islemekte ve bu nedenle
neredeyse hic micadele edilmemektedir. Yasl insanlara kargi kalipyargilari ve dnyargilari
kullananlara kargi sosyal yaptirmlar bulunmamaktadir. Yasllara karsi belli bir negatif
tutumun oldugu yaygin olarak kabul gérmustir ve bu nedenle diger ayrimcilik bigimlerindeki
kadar gulcli tepkiler almamaktadir (lversen vd., 2009, s.7-8). Bununla birlikte yasl
ayrimciliginin diger ayrimcilik formlarina gore daha ortik islemesi, topluma ne kadar nifuz
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ettiginin belirlenmesini zorlastirmaktadir. Negatif tutumlarin sinirlarindan, farkh diglama
bicimlerinden, bireylerin ve toplumun yaslanmasinin etkileri olarak yasli insanlara karsi
yapilan yargilayici davranislarin olusturdugu zararlardan anlasilabilmektedir (Peace, 2007,
s.12).

Yash ayrimciligi kavramsallastirmasinda yer alan onyargi® ve kalipyargi birbiriyle baglantili
ama ayri kavramlardir. Onyarg! duygusal, kalipyargi bilissel, ayrimcilik ise davranigsaldir.
Duygusal boyut Uzerine kurulu olan 6nyargi, pesin hikme dayalidir ve Kisileri bireysel
Ozellikleri yerine grup uyelikleri temelinde degerlendirir. Kalipyargi ise bir grubun paylastigi
Ozelliklere iligkin inanglardir. Kalipyargilarin sorunlu yani iginde gerceklik tasimasidir.
Ornegin ‘yaslilar bunaktir’ kalipyargisini degerlendirdigimizde gergekten de demans yasayan
yashlar oldugunu goruriz. Buradaki sorun kalipyargilarin gruba iligkin asiri genelleme
yapmasindan ve hi¢c uymayan grup uyelerini de kapsamasindan kaynaklanmakta ve yikici
etkileri olabilmektedir. Yikici etkilerden biri, hedef grup Uyelerinde kalipyargiyr dogrulayan
davranisa neden olmayi agiklayan ‘kendini gerceklestiren kehanet’'e dénidsme olasiligidir.
Ornegin yas ilerledikge bellegin kétiledigi kalipyargisina inanan bireyler, yasl kisilere her
seyi unutacaklarmis gibi davranmakta, yasli bireyler de kendi belleklerinden kusku duymaya
baslamaktadirlar. Yasadiklari gliven kaybi da unutkanlikla sonuglanabilmekte ve sonug
olarak yasl bireyler kendilerine iliskin kalipyargiy yansitmaya baglamig olmaktadirlar (Taylor
vd., 2007, s. 179-180) Onyarginin ve kalipyarginin davranissal boyutu ayrimciliktir.
Ayrimcilik, kolaylikla ayirt edilebilir ve farkina varilabilir davranislari iceren agik (dogrudan)
ya da imalar, dolayh ifade bicimleri gibi fark edilmesi gi¢ olan 6rtik (dolayl) davranisglari
icermektedir (Celenk, 2009, s. 221). Ayrica 6zellikle dolayl ayrimcilik davraniglari ¢ogu
zaman yikleme belirsizligi icermektedir (Taylor vd. 2007, s.183). Ornegin bir kisi etnik
kokeninden veya ileri yasindan kaynakl olarak igten atilabilir ama bu durum agik sekilde
anlagiimayabilir.

Yaslilara dair negatif tutumlara ve ayrimci davraniglara kaynakhk eden kalipyargilar
toplumlara goére degisiklik gosterse de glndelik hayattaki iliskilerden politik uygulamalara
kadar her yerde karsimiza ¢ikan ve yeniden uretilen evrensel olarak nitelendirilebilecek
yargilar bulunmaktadir. Bunlar hastalik, iktidarsizlik, girkinlik, akli durumun zayiflamasi, akil
hastaligi, ise yaramazlik, izolasyon, yoksulluk, depresyon olarak siralanabilir (Palmore, 1999,
S.20-27). Ancak yagl ayrimcihdini sadece kalipyargilara baglamak ya da ileri yagin varligina
baglamak yetersiz kalmaktadir. Yasli ayrimciligi sosyal yapi sorgulanmadan agiklanamaz
niteliktedir. Bytheway (1995’ten akt. Iversen vd., 2009, s.6) bir ideoloji olarak niteledigi yash
ayrimcihgini, baskin gruplarin ilgilerine gerekge olusturan dusince ve inanglar seti olarak
aciklamakta; devlet, isverenler, hastaneler, medya gibi kurumlarin yas gruplari arasindaki
esitsizlikleri ve ayrimi mesrulastirip strdurdiguinu ifade etmektedir.

Bir ideoloji olarak nitelenen yagh ayrimcihdi Palmore (1999, s.44) ve Bytheway’e (2005,
s.340-342) gobre bireysel (individual) ve kurumsal (institutional) olarak iki dizeyde ele
alinmaktadir. Yashlari ihmal ve istismar gibi bireylerin kalipyargilar ve onyargilar nedeniyle
gunlik yasamlarindaki ayrimci tutumlari bireysel yascilik, yasal duzenlemeler, medyadaki
temsiller, sosyal yasamda yaslinin temsili gibi bireylerin sistematik olarak ayrimci
uygulamalara maruz kalmalari ise kurumsal yascilik olarak ifade edilmektedir. Macnicol ise

3 Ayrimcilik davranigina neden olan ve toplumsallagsma iginde Ogrenilen 6nyargilarin glidilenmesine farkli
kuramsal yaklagimlarla agiklama getiriimeye c¢alisilmistir. Psikodinamik kuramlar Onyargiyr yon degistirmis
saldirganlik olarak veya kisilik bozuklugu olarak ifade etmekte ve bireyin kisiligini 6zel dinamiklerin sonucu olarak
¢ozimlemektedirler. Onyargiy gruplararasi rekabet agisindan ele alan kuramlar ise glg, ekonomik kaynaklar,
toplumsal konum gibi Ozellikler nedeniyle baskin konum ve azinliklar arasindaki esitsizlik baglaminda
aciklamaktadirlar (Taylor vd., 2007, s. 186-87).
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yash ayrimciliginin tg boyutunu tanimlamaktadir (2010, s.3-4). Yasllara yonelik ayrimciligin
hangi alanlarda goértinir oldugunu agiklayan boyutlar asagidaki tabloda aciklanmistir;

Tablo 1: Yagh Ayrimciliginin Ug Boyutu

Kigilerin kronolojik yasi referans alinarak sosyal statulerinin

Sosyal iliskilerde ve . "
azalmasina uygun olan tutumlar, sézcukler ve eylemlere gonderme

tutumlarda yapmaktadir. Kisilerarasi iliskilerden kurumsala kadar cesitli
ayrimcilik . . )

seviyelerde islemektedir.

1930’lardan beri ise almlarda, isten c¢ikarmalarda, terfide,
istihdamda istihkaklarda, egitimde ve zorunlu emeklilik uygulamalarinda
ayrimailik kronolojik yasin temel olarak kullaniimasidir. Kisinin saglk durumu,

bilissel yetenekleri, ¢alisma kapasitesi ya da bireysel performansi
yerine yasina bakilarak yapilan uygulamalar olarak agiklanmaktadir.

Mal ve hizmetlerin Kamu politikalari baglaminda ele alinan ayrimcilik boyutudur. Trafik
dagitiminda yasl kaza sigortasi, banka kredileri, saglik sigortasi gibi uygulamalarda
ayrimciligi ileri yasin dezavantajli olarak gériimesi 6rnekleri verilebilir.

Yasli ayrimcihidi veya yascilik; politik ekonomik endiseler, refah devleti uygulamalari, saglik
harcamalari, istihdam ve erken emeklilik gibi kurumsal uygulamalarin yaninda yash bireyde
gérilebilecek moral bozuklugu, 6zgliven kaybi, pasif olma, islev kaybi gibi sosyal etkileri
nedeniyle de énemli bir kavramdir (Palmore, 1999, s.7). Yash ayrimciliginin gérinimleri ve
kaynaklar dusunuldiginde her ne kadar kurumsal yapilarin ve ideolojilerin goz ardi edilmesi
mudmkin olmasa da bu galisma kapsaminda, bireylerin kalipyargilar ve ényargilar nedeniyle
saglik hizmetleri alaninda kisilerarasi iliskiler baglaminda yasadiklari yasl ayrimciligi tzerine
odaklanilmisgtir.

SAGLIK ALANINDA YASLI AYRIMCILIGI

18. yuzyil ortalarinda yaslanma surecine iliskin yapilan klinik arastirmalar yaslihgi biyolojik
olarak ele almiglardir. Yaglanma ile bedensel kayiplar arasindaki baglantinin kuruldugu,
yaslanan hucrelerin normdan sapma olarak algilanarak yashligin tedavi edilmesi gereken bir
hastalik olarak kabul edildigi bu donemdeki ¢calismalar ginimuzdeki etkisini sirdirmekte ve
yaslihgin hastalikla olan baglantisi devam etmektedir. Yaslanma ve hastalik arasindaki
iliskinin dogallastiriimis ve tibbi anlamda mesgrulastirimis olmasinin etkileri sadece tibbi
alanda dedgil kultarel anlamlar ve inang sistemlerinde de etkisini gostermistir. Her ne kadar
hastalik yaslanmanin dogasinda olsa da yaglanmanin kendisi bir hastalik degildir. Yaglanma
bir hastalik olarak yapilandirildiginda tedavisi miimkin olmayan sadece yan etkileri azaltilan
bir sireg olarak algilanmaktadir (Westerhof ve Tulle, 2007, s.237-238). Yagllik, hamilelik gibi
fizyolojik slregte gergeklesen ve patolojik degisikliklerin gorulebilecegi bir stiregtir (Sahinoglu
ve Arda, 1998, s.40). Ancak yaslanmanin hastalikla olan baglantisi bireylerin inang
sistemlerini ve tutumlarini etkilemekte; yashliga dair hastalik, akli durumun zayiflamasi, akil
hastaligi gibi kalipyargilari pekistirmekte ve yeniden uretmektedir. Yaghhda iliskin batin
onyargi ve kalipyargilar saglk profesyonellerinde de bulunmakta ve ayrimci davranisa neden
olabilmektedir (Ouchida ve Lachs, 2015, s.46).

Literatire bakildiginda saglikla ilgili tim alanlarda ileri yag grubu bireylere yonelik ayrimcilik
yapildigr gorlsu yaygindir (Palmore: 1999, s.146). Saglik profesyonellerinin tutumlari, saglk
sisteminin yapisina ve verilen hizmetin tirtine etki etmektedir. Ornegin hekimlerin yaslilikla
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ilgili tutumlari, akut hastalik, kronik hastalik ve yaglhhgin belirtileri arasindaki ayrimlarini
etkileyebilmektedir. Yani tedavi amaciyla gelen hastanin semptomlari yasliligina
baglanabilmekte ve bu durumda agdri, yorgunluk, bilissel bozukluk, depresyon ve anksiyete
gibi sorunlar kolaylikla teghis ve tedavi edilemez olmaktadir (Ouchida ve Lachs, 2015, s.46-
48). Bunun yaninda yash hastalarla ilgilenmek bazen olumsuz olarak degerlendiriimekte ve
hekim genc¢ hastayi tercih etmektedir. Uygulamada bariz bir farkhlik gériinmese de saglik
profesyonellerinin yasgh hastalarla ilgili genel bir isteksizlikleri oldugu soylenebilmektedir
(Roter ve Hall, 2006, s.58). Saglk profesyonellerinin ileri yas grubu bireylerin kronik sorunlari
ile ugrasmak yerine genclerin akut sorunlariyla ilgilenmeyi tercih ettikleri belirtiimektedir
(Ozdemir ve Bilgili, 2014: 129). Yasli hastalarla kiyaslandiginda, saglik personelinin genglere
daha fazla bilgilendirme yaptiklari ve yasl bireylere daha az koruyucu bakim hizmeti
verdikleri de bir diger 6nemli ayrimcilik davranisgi olarak ifade edilmektedir (Akdemir, 2007,
s.219; Bulut, 2015, s.20, Ozdemir, 2009, s.29; Roter ve Hall, 2006 s.59). ileri yas grubu
bireylere “kendi durumlarindan haberdar olmayan ya da ne istediklerine karar veremeyen
insanlarmis gibi davranmak konusunda bir kabullenme” (Buken, 2008, s.275) vardir. Yetkin
ya da yeterli olmadiklari disunulen yaslilara iliskin ayrimcilik boyutuna ulasan bir davranis
bicimi de saglik profesyonellerinin hastayi muhatap almayarak sadece refakatgi ile iletisim
kurmalaridir. Hasta odada yokmus gibi davranarak sadece refakatgi ile konusmak, hastanin
s6zunun kesilmesi bireyin de@erini dislren bir davranis bigimidir (Greene vd. 1986'dan akt.
Roter ve Hall, 2006, s.61; Bulut ve Cilingir, 2016: 448). Arun ve Pamuk tarafindan “kacinma”
olarak nitelenen bu durumda (2014, s.21) saglik profesyonelleri tani asamasinda yasl
hastalarin oykulerini yakinlarindan dinlemekte ve tedavi hakkinda yash birey yerine
yakinlarina bilgi vermektedir (Bulut ve Cilingir, 2016, s.448; Akdemir vd., 2007, s.219; Bulut,
2015, s.20; Ozdemir ve Bilgili, 2014, s.129). Aslinda ayrimcilik denilen sey, sdz konusu
etkilesimde tam da yash hastanin yok sayillmasindan ileri gelmektedir (Celenk, 2009, s. 221).

Profesyonellerin, genclere daha fazla bilgi ve destek verdikleri, tani ve tedavi agsamasinda
yasli birey yerine yanindaki refakatci ile konustuklari veya yasl ile konusurken abartili
tonlama, bagdirma, emretme gibi farkli tarzda iletisim kurduklari goértlmektedir. Yasci dil
kullanimlari toplumsal alanda yaslilara karsi olan olumsuz tutum ve kalipyargilarin surekli
hale gelmesini ve her tarafa yayllmasini saglayan unsurlardan biri olarak karsimiza
ctkmaktadir. Kullanilan dil bireylerin algilarini ve 6nyargilarini etkilemekte ve dolayisiyla yasl
ayrimciligina zemin olusturmaktadir. Yapilan arastirmalar da bu durumu destekler
niteliktedir. Covey (1998) ingilizcede yasl kisileri betimlemek igin kullanilan terimleri ve
tarihini inceledigi arastirmasinda, s6z konusu terimlerin yaslilarin stati distsine ve
yaslanmanin zayiflatici 6zelliklerine odaklandigini ifade etmektedir (akt. Palmore, 1999, s.89-
92). Baska bir ifadeyle yashlikla ilgili sdézclklere bakildiginda (kocakari, bunak, modasi
gecmis, dinozor, inat¢l, vd.) negatif anlamlarin daha yogun olarak var oldugunu sdylemek
mamkindir. Kronolojik anlam igeren soézcikler de ebedi kelam ya da kod haline
gelebilmekte ve sinirlar olusturmaktadir.

ileri yas grubu bireylerle ayrimci olarak nitelendirilebilecek iletisim bigimlerinin belli
karakteristikleri bulunmaktadir. Emredici konusma (patronizing speech), bebek konusmasi
(baby talk) ya da yash konusmasi (elderspeak) gibi fakli adlandirmalarla agiklanan konusma
tarzlarinin arasinda kuguk farkhliklar olsa da genel olarak basitlestirilmis, sadelestiriimis ve
duygusal tonu azaltiimig, oldugu sdylenebilmektedir. Bebek konusmasi, karsidaki Kisi
¢ocukmus ve anlamayacakmis gibi yapilmakta (Roter ve Hall, 2006, s.59), yasl konusmasi
saglhkli yash yetiskinlere demansh gibi davranilarak yapilan bir konusma tarzi olarak
tanimlanmaktadir (Kemper vd., 2009, s.55). Ayrimcilik sayilabilecek konusma tarzi;
tartismayi kontrol etme (emredici konusma), ylksek sesli ve abartili tonlama, basitlestirilmis
konusma ya da sinirli sézclk kullanimi, bagirma, hastayi dinlememe, asiri anag tavirlar (asiri
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sefkat) ya da asiri samimi konusma, ¢ok yavas konusma gibi unsurlari icermektedir (Arun ve
Pamuk, 2014, s.21-22; Kemper vd., 2009, s.56) Bireyin kargidakinin iletisim ihtiyaclarini degil
de kalipyargilara bagl én kabulleri kullanarak yaptigi bu iletisim bicimi ve diger yas tabanl
davraniglar “yagh” kimliginin gelistirimesine ve olumsuz kalipyargilarin guglendiriimesine
neden olmaktadirlar (Kemper vd., 2009, s.57).

TURKIYEDE SAGLIK ALANINDA YASLI AYRIMCILIGI LITERATURU

Arastirma kapsaminda yapilan literatir taramasinda Turkiye'de gerceklestiriimis 41 makale
ve 4 tez ele alinmistir. Bu calismalardan ayri olarak Kog, vd. (2013) tarafindan
gercgeklegtirilen arastirma her ne kadar saglik alaninda bir dergide yayinlanmis olsa da, iki
Universitede okuyan tum ogrencileri 6rneklemi olarak belirledigi ve saglk alaniyla ilgili
bolimleri ayristirmadidi icin degerlendiriimeye alinmamistir. Kutlu vd.’nin (2011) arastirmasi
Fraboni Ayrimcilik Olgeginin, Kigiikglcli, vd.'nin (2011) galismasi ise Kogan Yaglilara Karsi
Tutum Olgeginin gegerlik ve glvenilirlik testini yapti§i ve arastirma sonuglarinda tutumlara
iliskin verileri yer vermeyip sadece gecerlik guvenirlik verilerini agikladiklari igin c¢alisma
kapsamina alinmamistir. Yash Ayrimcihdr Tutum Olgegini gelistiren Vefikulugay’in (2008)
arastirmasi, orneklemini bir Universitenin lisans egitimi veren fakulte ve yuksekokullarindan
buyuklige orantili tabakali rastgele 6rnekleme yontemi ile sectigi ve saglik alani disindaki
bolimlerden 6grencileri de kapsadigi icin degerlendirme disi birakilmistir.

incelenen 45 galismanin sekiz tanesi teorik/kuramsal metin niteligindedir. Akdemir vd. (2007)
yaslanmanin anlamini ve algilanmasini tartistiklari metinlerinde, yash bireyin toplum iginde
konumlarinin ve rollerinin degismesiyle toplumdan uzaklastiklarini acgiklamiglardir. Farkl
toplumlardaki yash bakisi érnekleriyle alginin toplumdan topluma degistigini ancak birgok
toplumda yaglanmanin ustesinden gelinmesi gereken olumsuz bir olay olarak resmedildigini
ve hastalik-yaslanma arasindaki baglantinin varligini vurgulamislardir. Tarkiye 6zelinde de
toplumsal yapinin degismesiyle birlikte yash bireyin yuk olarak algilandigini ve yasli
bakiminin sorun olarak de@erlendirildigini beliten Akdemir vd., saglik calisanlarinin da
olumsuz tutum ve algiya sahip olduklarini ifade etmislerdir. Ardindan yash bireylere iliskin var
olan kalipyargilari siralayarak gerekcelerle neden genellenebilir olmadiklarini agiklamisglardir.
Son olarak yasli ayrimciiginin saglik alaninda hizmete yansimalarini belirtmislerdir.
Yaslanmanin hastaliktan bagimsiz olarak her canlida meydana gelen bir sure¢ oldugunu
belirten Bulut ve Cilingir (2016), yasanan demografik degisimle birlikte yashliga bakisin
degistigini ve ayrimcihiga yol agtigini ifade etmislerdir. Yash ayrimciliginin nedenlerini ve
calisma, aile, sosyal, saglik olmak Uzere gorunidr oldugu alanlar belirttikten sonra saglik
hizmetine nasil yansidigini aciklamiglardir. Gilen vd. (2015) calismalarinda yash ihmal ve
istismarina érnek teskil edebilecek bir olgu sunumu yapmislardir. Bakimini Gstlenen kurumda
travmaya maruz kalan hastanin acil servise goturuldugunde travma oOykusu gizlenmis,
hastanin analjezik (agr kesici) alimi sonrasi tim vicutta sislik ve nefes alamama sikayetiyle
gelmesi nedeniyle tedavisine ilag¢ alerjisi gibi baslanmistir. Hastanin yatagindan dismus
olmasinin gizlenmesi taninin konulmasini geciktirmis ve tedaviyi yanlig yonlendirmistir.
Ozdemir ve Bilgili (2014) yagh ayrimciligini ve yaglya dair olumlu ve olumsuz kalipyargilari
aciklamalarinin ardindan saglik alaninda yasgh ayrimciliginin gorinurliguni tartismiglardir.
Cilingiroglu ve Demirel (2004) yasli ayrimcihgini ve nedenlerini irdeledikleri ¢alismalarinda
yashlara iligkin olumsuz kalipyargilari aciklamis ve yash ayrimciliginin teorik temellerini
siralamiglardir. Alkan vd. (2016) ayrimcilik kavraminin tanimiyla birlikte kdkenlerini Baskinhk
ve Sosyal Kimlik Kuramlariyla tartistiklari metinde; esitlik, homofobi,, zenofobi, ényargi,
diglama gibi kavramlari acgiklamiglardir. Irk-etnik kéken temelli, din-inang temelli, cinsiyet
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temelli, cinsel yonelim temelli, hastalik temelli, engellilik temelli, egitim seviyesi temelli ve
diger olarak ayrigtirdiklari ayrimciligin saglik alanindaki gérinimiand hasta ayrimciligi
baglaminda ele almis ve Turkiye’deki eylem ve politikalari agiklamislardir. Biken (2008)
Yaghlk Etigi baslikl c¢alismasinda Turkiye’de hasta hekim iligkisinin paternalistik tarzda
strdigunu, yarar saglama ve zarar vermeme ilkeleri baglaminda isbirliginden ¢ok yonetim
tarzinda yapildigini belirtmistir. Bu nedenle yaslilik etiginin de ele alinmasi gerektigini belirten
Blken, adil tedavi ve saglik alaninda ileri yas grubu bireylere ydnelik yanlis én kabuller
Uzerinden yaslilik etigi ve yash ayrimciligini tartismistir. Buken ve Buken (2003) yaglanma
olgusunu bireysel, toplumsal ve kdultirel acgilardan degerlendirmis, demografik degisimin
saglik alanina etkilerini tartigmiglardir. Tip etiginin yaslanma vel/ya yashlik baglamindaki
islevini irdeledikleri metinde, etik agcidan 6zne-nesne iligkisinin iyi degerlendiriimesi gerektigini
ifade etmislerdir.

Tablo 2. Arastirma Kapsaminda Analiz Edilen Metinler

YAZAR TUR ORNEKLEM OLCEK TUTUM

1 | Adibelli ve Kilig, Betimleyici | Hemsire KOGAN Olumlu
(2013)

2 | Akdemir vd., (2007) | Teorik

3 | Alkan vd. (2016) Teorik

4 | Altay ve Aydin, Betimleyici | Hemsirelik 6grencileri YATO Olumlu
(2015)

5 | Arun ve Pamuk, Betimleyici | Bakim personeli Anket ve Olumsuz
(2014) Fraboni A. O.

6 | Ayoglu vd. (2014) Betimleyici | Hemsirelik ve tip KOGAN Olumlu

dgrencileri

7 | Bulut ve Cilingir, Teorik
(2016)

8 | Bulut, (2015) Betimleyici | Hemsire YATO Olumlu

27 | Buken ve Buken Teorik
(2003)

28 | Buken, (2008) Teorik

9 | Canvd. (2011) Betimleyici | Geriatri klinigi calisanlari Anket (Etik) Olumlu-

Olumsuz

11 | Cankurtaran Ontas Betimleyici, | Bakim personeli Nitel gérisme | Olumsuz-
ve Tung, (2012) Aciklayici Olumlu

10 | Cankurtaran vd. Betimleyici | Tip fakiltesi 6grencileri KOGAN Olumlu-
(2006) Olumsuz

12 | Canli Ozer ve Betimleyici | Hemsirelik 6grencileri YATO Olumlu
Terkes (2014)

13 | Ceylan ve Oksiiz, Betimleyici | Sosyal hizmet béliumu YATO Olumlu
(2015) dgrencileri

14 | Cilingiroglu ve Teorik
Demirel, (2004),
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15 | Duru-Asiret vd. Betimleyici | Hemsire UCLA-GA Olumlu
(2015)
16 | Elbi vd. (2015) Betimleyici | Tip fakiltesi dgrencileri KOGAN ve Olumlu-
UCLA-GA olumsuz
17 | Erdemir, vd. (2011) | Betimleyici | Saglik bilimleri fakultesi KOGAN Olumlu
ogrencileri
18 | Giilen, vd. (2015) Olgu ihmal ve
sunumu istismar
ornegi
19 | Kadioglu, vd. (2013) | Betimleyici | Hekim ve hemsire Anket (Etik) Olumlu-
olumsuz
20 | Kalayci, vd. (2016) Betimleyici | hemsirelik, fizyoterapi ve KOGAN Olumlu
yash bakim badlima
ogrencileri
21 | Kavlak, vd. (2015) Betimleyici | Hemsire YATO Olumlu
22 | Kose, vd. (2015) Betimleyici | Hemsirelik, Tip Fakultesi YATO Olumsuz
ve Saglik MYO 6grencileri
23 | Kulakgel, (2010) Betimleyici | Hemsirelik 1. ve 4. Sinif Anket Olumlu-
dgrencileri Olumsuz
24 | Mandiracioglu ve Betimleyici | Bakim personeli Anket Olumlu-
Cam, (2004) Olumsuz
25 | Ogenler, vd. (2012) | Betimleyici | Hekim YATO Olumlu
26 | Okslz, (2015) Betimleyici | Sosyal hizmet lisans YATO Olumlu
ogrencileri
29 | Ozbek Yazici, vd. Betimleyici | Yagh Bakim Programi YATO Olumlu
(2015) ogrencileri
30 | Ozdemir ve Bilgili, Teorik
(2014)
31 | Ozdemir, (2009) Betimleyici | Hemsirelik 6grencileri YATO Olumlu
32 | Polat, vd. (2014) Betimleyici | Hekim ve hemsire YATO Olumlu
33 | Seferoglu, vd. Betimleyici | Hekim (n6rolog) UCLA-GA Olumlu
(2016)
34 | Soyuer, , vd. (2010) | Betimleyici | Saglik MYO &grencileri YATO Olumlu
35 | Sahin, vd. (2012) Betimleyici | Tip faklltesi ve hemsirelik | UCLA-GAve | Olumliu
ogrencileri ile intisas YATO
yapan mezunlar
36 | Sahinoglu ve Arda, Betimleyici | Hekim Anket (etik) Olumlu-
(1998) olumsuz
37 | Turan, vd. (2016) Betimleyici | Fizyoterapi, hemsirelik, KOGAN Olumlu

yasli bakim ve asistan
hemsirelik 6grencileri
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38 | Tirgay, vd. (2015) Betimleyici | Hemsirelik 6grencileri UCLA-GA Olumlu
39 | Usta, vd. (2012) Betimleyici | Hemsirelik 6grencileri YATO Olumlu
40 | Unalan, vd. (2012) Betimleyici | Geriatri merkezi calisanlar | YATO Olumlu
41 | Unsar, vd. (2015) Betimleyici | Hemsirelik 6grencileri YATO Olumlu
42 | Yiimaz ve Ozkan, Betimleyici | Hemsirelik 6grencileri YATO Olumlu
(2010)
43 | Yilmaz, (2009) Betimleyici | Hekim - hasta Anket Olumlu
44 | Yarlyen, vd. (2015) | Betimleyici | Asistan (hekim) UCLA-GA Olumlu
45 | Zehirlioglu vd. Betimleyici | Hemsire KOGAN Olumlu
(2015) (disik)

Calisma kapsaminda degerlendirilen diger 37 metin betimleyici tarzda yapilandiriimis
arastirmalardir. Temel olarak saglik profesyonellerinin tutumlarini analiz eden arastirmalarda
gogunlukla Yagh Ayrimciigi Tutum Olgegi (YATO), Kogan Yagllara Karsi Tutum Olgegi
(KOGAN) ve UCLA Geriatrik Tutum Olcegi (UCLA GA) kullaniimistir. Ayrica iki arastirmada
da yash tutum 6lgeklerinin yani sira Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi (Ozbek Yazici, vd.,
2015) ve Coopersmith Benlik Saygisi Olgegi (SEI) (Kalayci, vd., 2016) kullaniimistir. (Bknz.
Tablo 2). Analiz konusu edilen yani 6érneklem olarak alinan gruplarin; hekim (4), hemsire (5),
hemsire ve hekim (2), geriatri klinigi ¢alisanlari (2), bakim personeli (3), hekim ve hastalar
(1), saglhk alaninda cesitli bdlimlerden &Ogrenciler (20) olmak Uzere farkli saglik
profesyonellerinden olustugu goértlmektedir. S6z konusu arastirmalarin  sonuglarina
bakildiginda saglik profesyonellerinin tutumlari 2 arastirmada olumsuz bulunmus, 8
arastirmada olumlu ve olumsuz tutumlar birlikte dederlendiriimis, kalan 27 arastirmada da
tutumlar olumlu olarak degerlendirilmigtir.

Can vd. (2011) geriatri merkezi ¢aligsanlarinin tip etigi sorunlariyla karsilasma deneyimlerini
ele aldiklari ¢alismalarinda, hasta mahremiyetine saygi gdsteriimemesi, kararlarin hasta
yakini ile alinmasi, kronik, hafif belirsiz yakinmalarin yasa baglanarak dikkate alinmamasi,
“anlamayacaklari varsayilarak yasli hastalara durumlari hakkinda tam ve ayrintili bilgi
veriimemesi” gibi etik tartisma konusu edilen 20 durumu incelemiglerdir. Her durum igin
Onemseme ve karsilagsma oranlarini degerlendirdikleri arastirmada, geriatri calisanlarinin
duyarlh olduklarini ancak bazi istisnalarin oldugunu tespit etmigler ve ayrimciligin sik
karsilagilan bir sorun olmadigini agiklamiglardir. Kadioglu vd. (2013) geriatride yasanan etik
problemleri 6zerklik, karar verme yetenegi, mahremiyet ve yas ayrimciligi olmak tzere dort
baslikta ele almiglardir. Hekim ve hemsirelerin mahremiyete énem verdiklerini ancak karar
verme surecinde yashlarin yetilerini degerlendirmeden refakatgilerle karar verdiklerini tespit
etmislerdir. "Yagl hastalarin kalitesini iyilestirme ve yasam suresini uzatma istegini uygunsuz
veya tamamen gérmezden gelme" olarak ifade ettikleri etik problemin dnem siralamasi Can
vd. (2011) calismasindan farkl olarak daha énemli gérilmustir. Bu durumu birincil saglik ve
geriatri merkezlerinin farkli hasta profilleri ve karsilastiklari farkli sorunlarla iligkili
olabilecegini degerlendiren Kadioglu vd. arastirma katilimcilarinin etik sorunlarla
karsilastiklarini ve 6nemsediklerini tespit etmislerdir.

Hasta — hekim iligkilerinin etik boyutunu yas, cinsiyet, ekonomik durum, dini inang
baglaminda ele alan Sahinoglu ve Arda (1998) yaptiklari arastirmada, katilimcilarin
%9.9’unu olusturan hekimlerin hastalarina davraniglarinda hasta yasinin énemli bir faktor
olarak goérduklerini tespit etmistir. Katihmcilar tarafindan “silahli gatisma durumlari gibi
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olaganustu durumlarda yasin gengler lehine kullanilabilecek bir 6ge olacagr’; yatak sayisinin
kisith oldugu durumlarda geng hastalarin tercih edilebilecegi”; “gen¢ hastalarin tedaviye daha
cabuk yanit vermeleri nedeniyle saglik hizmetinden yararlanacak insan sayisini arttirma
kaygisiyla gen¢ hastalara oncelik verilebilecedi’; “yash hastalarin birbirine eslik eden baska
hastaliklara da yakalanmis olabilecekleri” ve “yatak isgal surelerinin yaslilarda daha fazla
olmasi nedeniyle geng hastalarin tercih edilebilecegi” belirtiimistir. Sahinoglu ve Arda bireyler
arasindaki Ustlnlik iligkisi distincesinin yansimasi olarak nitelendirilebilecek bu durumun

esitlik ilkesine ters distigunu agiklamiglardir (Sahinoglu ve Arda, 1998, s.41-42).

Yilmaz (2009) calismasinda yasllik ve hastalik baglantisinin yani sira saglik ve hastalik
iliskisinin de irdelenmesi gerektigini ¢lnkd bireyin saglikli ya da hasta sayimasinin da
kultdrel kodlarla iligkili oldugunu aciklamistir. Hasta hekim iligkisini karsilikli olarak inceledigi
arastirmasinda, hekimlerin davraniglarini hastanin sézini kesme (% 17.2 surekli), tetkikler
hakkinda bilgi verme (% 6.9), tibbi terim kullanma (%3.4 ¢ogdunlukla), gen¢ hastayi tercih
etme (%10.3 ¢ogunlukla) gibi baglklarla degerlendirmistir.

Farkli drneklemler baglaminda tutumlarin betimlenmesine ydnelik arastirmalarda egitim, yas,
sinif, cinsiyet, yasliyla birlikte yasama, aile, calisma suresi ve kosullari gibi unsurlarin
tutumlara nasil etki ettigi tespit edilmistir. Ayrica bazi arastirmalarda katilimcilara yash
kavraminin ne ifade ettigi, yaslilarla calismak isteyip istemedikleri sorularak tutumlarla
iliskilendirilmistir. istatistiksel olarak degerlendirilsin ya da degerlendirimesin Unalan, vd.
(2012) haricindeki konuyu ele alan arastirmalarda (Arun ve Pamuk, 2014, Yiimaz ve Ozkan,
2010; Ceylan ve Oksliz, 2015; Ozbek Yazici vd. 2015; Ozdemir, 2009; Altay ve Aydin, 2015;
Bulut 2015; Kavlak, vd., 2015; Ozdemir, 2009; Seferoglu, vd., 2016; Sahin, vd., 2012; Usta,
vd., 2012; Unsar, vd., 2015; Yurayen, vd., 2015; Zehirlioglu vd., 2015) egitimin olumlu etkisi
oldugu ifade edilmigtir. Katihmcilarin egditim seviyeleri, aldiklari geriatrik egitim ve klinik
uygulama deneyimleri gibi farkli baglamlarda ele alinan egitimin her kosulda olumlu
tutumlarin olugmasi igin énemli oldugu vurgulanmigtir. Unalan vd. (2012) arastirmalarinda
lise ve ilkdgretim ile kiyaslandiginda Universite mezunu bireylerin daha olumsuz tutumlara
sahip olduklarini tespit etmislerdir. Profesyonellige aykiri olan bu durumun, egitim almis
kisilerin “belirli bir egitim seviyesine sahip insanlarin yaslilarin 6zbakimi gibi kendilerince
vasifsiz sayilabilecek bir is yerine daha Ust seviyede bir ise sahip olma beklentileri’nden
kaynaklanabilecegini aciklamiglardir (Unalan,vd. 2012, s.119). Yiimaz ve Ozkan (2010) ise
arastirmalarinda saglik meslek lisesi mezunlarinin kazandiklari deneyim nedeniyle daha
olumlu tutuma sahip olduklarini tespit etmislerdir. Sahin vd. (2012) uygulama yapan
pratisyenlerin  6grencilere goére daha olumlu olmalarini egitim ve deneyimle
iliskilendirmiglerdir.

CGalisma kosullari ile tutumlar arasindaki iliskiye bakildiginda, meslekteki ¢alisma sireleri ve
olumsuz calisma kosullarinin ayrimcilik duzeyini arttirdigini (Arun ve Pamuk, 2014) saghk
profesiyonellerinin davranislarinin olumsuz ydnde etkilendigini (Bulut, 2015) gdsteren
calismalarin yaninda meslekteki calisma suresi ile tutumlar arasinda anlamli iliski olmadigini
gosteren aragtirmalar (Unalan, vd., 2012; Zehirlioglu vd., 2015) da bulunmaktadir. Ayrica
Mandiracioglu ve Cam (2004) huzurevi c¢alisanlarinin %21,4’4nin c¢alisma ortamindan
memnun olmadigini tespit etmislerdir.

Yapilan arastirmalarda cinsiyetle ilgili ¢eligkili sonuglara ulasildigi goérilmektedir. Kadinlarin
erkeklere oranla daha fazla ayrimci tutuma sahip oldugunu goésteren arastirmalar olmakla
birlikte (Arun ve Pamuk, 2014; Ceylan ve Oksliz, 2015; Unalan vd. 2012; Ayoglu vd. 2014;
Bulut, 2015; Kavlak vd. 2015; Ko¢ vd. 2013; Kése vd. 2015), daha az oldugunu yani
kadinlarin daha olumlu tutuma sahip oldugunu tespit eden arastirmalar (Elbi vd. 2015;
Erdemir vd. 2011; Unsar vd. 2015; Altay ve Aydin, 2015; Tiirgay vd. 2015; Kalayci vd. 2016;
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Canh Ozer ve Terkes, 2014; Usta vd. 2012) bulunmaktadir. Ayrica tutumlar ile cinsiyet
arasinda anlaml iliski olmadigini ifade eden arastirmalarin (Zehirlioglu vd. 2015;
Cankurtaran vd. 2006; Ogenler vd. 2012; Ozbek Yazici vd. 2015; Soyuer vd. 2010; Sahin vd.
2012) oldugu gorilmektedir. S6z konusu arastirmalarda cinsiyet ile ilgili ¢eligkili bulgular
farkh sekillerde yorumlanmistir. Genel olarak ifade etmek gerekirse kadinlarin olumiu
tutumlari Turk kultarinden gelen geleneksel kadin rolleri ve bakicilikla, olumsuz tutumlar ise
kadinlik rollerinin dedismesi ve/veya yash bakimin zor algilanmasi ve fiziksel olarak yorucu
olmasi ile iligkilendirilmistir.

Arastirmalarda aile tipi, kardes sayisi, aile ile birlikte yasama ve ailenin egitim durumu gibi
unsurlar da irdelenmigtir. Cankurtaran vd. (2006); Elbi vd. (2015); Kose vd. (2015), Kalayci
vd. (2016), Ogenler vd. (2012), Altay ve Aydin, (2015), Usta vd. (2012) aragtirmalarinda aile
tipinin/yapisinin tutumlara etki etmedigini ya da istatistiksel olarak anlamli bir iliski olmadigini
aciklamiglardir. Kog vd. (2013: 56) arastirmalarinda kardes sayisinin tutumlara olumlu etkisi
oldugunu yani kardes sayisi arttik¢a olumlu tutumun arttigini tespit etmislerdir. Ayni sekilde
Bulut, (2015) ve Turan vd. (2016), genis aile yapisina sahip katiimcilarin, Soyuer vd. (2010)
ailesi ile birlikte yasayanlarin daha olumlu tutuma sahip olduklarini belirtmislerdir. Ozbek
Yazici vd. (2015); Usta vd. (2012) ailelerin egitim durumu ile tutumlarin iligkisinin olmadigini;
Yiimaz ve Ozkan (2010) ailenin egitim seviyesi distiikge olumlu tutumun arttigini
belirlemiglerdir. Aile baglamindaki olumlu tutumlar Turk kultGrinin getirdigi yasliya saygi
kavrayisina baglanmistir.

Katilimcilarin nerede yagadiklari ya da nerede dogduklarinin tutumlarla iligskisini analiz eden
arastirmalarda yine farkli sonuglar ¢ikmigtir. KOy kent arasinda fark olmadigini (Elbi vd.
2015; Kavlak vd. 2015; Kog vd. 2013), tespit eden arastirmalarin yani sira, 20 yas Ustu
sehirde yasayan katilimcilarin daha olumlu tutuma sahip oldugunu (Kalayci vd. 2016) ya da
koéy ve kasabada doganlarin daha olumlu tutuma sahip oldugunu (Yilmaz ve Ozkan, 2010)
goOsteren arastirmalar da bulunmaktadir. Altay ve Aydin (2015) arastirmalarinda ilgede
yasayanlarin daha olumsuz oldugunu aciklarken Bulut (2015) kirsal kesimden kente dogru
gidildikge katimcilarin tutumlarinin olumluluk dizeyinin arttigini belirtmistir.

Yasliyla birlikte yasama deneyiminin ve olusturdugu etkilesimin tutumlara etkisinin de ¢eligkili
sonuglari oldugu gérilmektedir. Altay ve Aydin (2015), Erdemir vd. (2011), Yiimaz ve Ozkan
(2010), Unalan vd. (2012), Usta vd. (2012), Unsar vd. (2015), arastirmalarinda yagl ile
birlikte ayni evde yagsamanin tutumlari olumlu yonde etkiledigini tespit etmiglerdir. Ceylan ve
Okstiz (2015), Ozbek Yazici vd. (2015) Ozdemir (2009) Sahin vd. (2012), Tlrgay vd. (2015),
aralarinda anlaml bir iliski olmadigini; Kog vd. (2013) ve Seferoglu vd. (2016) ise yasli ile
birlikte yasayanlarin daha olumsuz tutuma sahip olduklarini belirtmislerdir. Turan vd. (2016)
evde yasli yakini olmayan katiimcilarin dlgek puaninin daha yiksek oldugunu yani daha
olumlu tutuma sahip olduklarini ifade etmiglerdir.

Aragtirmalarda 6rneklem farkliliklari nedeniyle bazilarinda yas bazilarinda ise 6grencilerin
ogrenim gordukleri sinif dizeyi ve tutumlar arasindaki iliski analiz konusu olmusgtur.
Literatlrdeki farkli sonuglar nedeniyle yas ve tutum iligkisinin derinlemesine arastiriimasi
gerektigini belirten Arun ve Pamuk (2014) yas arttikgca kaginmanin arttigini tespit etmislerdir.
Bulut (2015) ve Ogenler vd. (2012) yas arttikgca profesyonellerin sahip oldugu olumlu tutumun
azaldigini ifade etmislerdir. Yasin tutumlarla iligkisinin bulunmadigi ya da istatistiksel olarak
anlaml bir iligki olmadigi sonucuna ulasan arastirmalar (Zehirlioglu vd. 2015; Ayoglu vd.
2014; Sahin vd. 2012; Kalayci vd. 2016; Kdse vd. 2015) bulunmaktadir.

Ogrencilerle yapilan galismalarda katilimcilarin yaglarinin birbirine yakin olmasi nedeniyle
yasin etkisinin gortlemeyebilecedi agiklanmis, yas yerine sinif farkinin etkisi analiz konusu
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edilmistir. Yapilan arastirmalarda sinif seviyesi ya da yas arttikga olumlu tutumlarin arttiginin
tespit edildigi gortlmustir (Usta vd. 2012; Erdemir vd. 2011; Kog vd. 2013; Canli ve Terkes,
2014; Ceylan ve Oksiiz 2015; Ozdemir, 2009; Seferoglu vd. 2016; Kavlak vd. 2015; Soyuer
vd. 2010). Elbi vd. (2015), ise KOGAN ve UCLA-GA olcegine gore farkli sonuglara
ulasmislardir. UCLA olcegine gore 1. ve 2. sinif 6grencilerinin daha olumlu tutuma sahip
oldugu, sinif ilerledikge olumsuz tutumun arttigi ancak KOGAN dlceginde de 3. ve 4. Sinif
ogrencilerinin olumlu tutuma sahip oldugu tespit edilmistir. Unsar vd. (2015) tgiinct sinif
ogrencilerinin daha olumlu tutuma sahip oldugunu agiklamiglardir. Okuduklari sinifla tutumlar
arasinda anlamh iliski olmadigini belirten Turgay vd. (2015) literatirdeki geliskili sonuclar
baglaminda nedenlerin arastiriimasi gerektigini ifade etmislerdir. Cankurtaran vd. (2006)
birinci sinif 6grencilerinin genel bilgileri 6grendiklerini, hasta ile etkilesime girmediklerini ve
bu nedenle Turk toplumunun yasliya yonelik tutumuna yakin cevap verdiklerini, sinif
yukseldikce etkilesimin, deneyimin ve bilginin artisi nedeniyle tutumlarin degisiklik
gOsterdigini ifade etmiglerdir.

LiteratUrdeki arastirmalarin bazilarinda yas ya da yaslilik kavramlarinin katiimcilara ne ifade
ettigi ya da ne cagristirdigi sorulmustur. Ogrenci ve saglik profesyonellerinin yash(lik)
denildiginde; yalnizlik, bagimhlik, sefkat, gugsuzllik/zayiflik, hastalik, umutsuzluk, beden
imajinda bozukluk gibi kavramlari kullandiklari agiklanmistir (Altay ve Aydin, 2015; Bulut,
2015; Cankurtaran Ontas ve Tung, 2012; Canh ve Terkes, 2014; Duru-Asiret vd. 2015;
Ozbek Yazici vd. 2015; Ozdemir, 2009; Unsar vd. 2015). Yaslliga iliskin olumlu kavramlar
ise bilgelik ve mutluluk olarak ifade edilmistir (Bulut, 2015; Duru-Asiret vd. 2015). Kulakgi
(2010) arastirmasinda yaslilarin tanimlanmasini istemis, katiimcilarin yarisi  “insan
yaslandikga cocuklasir, klskunlesir, asabi, kavgaci ve alingan olur’ gibi O6nermelere

katilmanin yani sira “bircok hastaligi olan”, "gereksinimlerini tek bagina kargilayamayan”,
“bagkasina bagimli olan”, “lUretimde bulunmayan”, “6limd bekleyen” gibi olumsuz ifadeler
kullanmiglardir. Mandiracioglu ve Cam (2009) katilimcilarin gogunun yaslilik dénemini saghk
sorunlarinin yasandigi, zor ve yalniz gegirilen bir ddnem olarak ifade ettiklerini belirtmislerdir.
Polat vd. (2014) arastirmasinda ise saglik profesyonellerinin ¢gogunun, hasta, yalniz ve
kirllgan olarak tanimlamalarinin yani sira yasl insanlarin zihinsel becerilerinin azaldigi,

hosgoriusuz olduklari ve esnek olmadiklari seklinde algilandiklarini tespit etmiglerdir.

Saglik profesyonellerinin ve égrencilerin yasl hastalarla ¢alismak isteyip istemedikleri ile ilgili
soruya farkh oranlarda (%20 — 52 arasi) olumsuz yanit verdikleri géraimuasgtir (Altay ve Aydin,
2015; Ayoglu vd. 2014; Canli Ozer ve Terkes, 2014; Ceylan ve Oksiiz, 2015; Bulut, 2015;
Kulakgi, 2010; Ozdemir, 2009; Unsar vd. 2015; Turgay vd. 2015; Yilmaz ve Ozkan, 2010).
Bu durumun nedenleri arastinildiginda katilimcilar, yagllara bakim vermeyi isteme nedenleri
olarak ‘bakim ihtiyaclari fazla,” ‘ileride ben de yaslanacagim,” ‘sosyal goérev,” ‘daha fazla
destede gereksinimleri var,” ‘kendi yakinlariyla empati kurma,’ ‘yashlara hizmet verdiginde
kendini daha degerli hissetme ya da mutlu olma’ gibi argiimanlari siralamiglardir. Yashlarla
calismak istemeyenler ‘iletisim guglugu,” ‘bakim gereksinimlerinin fazla olusu,” ‘tukenmiglige
neden olmasi,” ‘bakimin zahmetli ve zor olmasi, ‘yaghlarin aksi, huysuz ve inatgi olmasr’ gibi
nedenler agiklamiglardir (Altay ve Aydin, 2015; Cankurtaran vd. 2006; Bulut, 2015; Kése vd.
2015; Ozdemir, 2009; Yilmaz ve Ozkan, 2010). Ayrica olumlu tutuma sahip katilimcilarin bile
geriatri kliniginde veya yaslilarla galismak istemedikleri tespit edilmistir (Kése vd. 2015;
Unsar vd. 2015).

Yapilan arastirmalarda ayri bir baslik olarak ele alinmasa da bazi ¢alismalarda iletisimle ilgili
veriler oldugu goérilmustir. S6z konusu veriler daha ¢ok yaslilarla yagsanan sorunlar arasinda
siralanmigtir. Ornegin Bulut (2015) katilimcilarin tamaminin iletisim glcligi yagadiklarini
tespit etmistir. Mandiracioglu ve Cam’in (2004) arastirmasindaki saglik profesyonelleri de
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yasadiklari sorunlari; iletisim gucglugu, yaghlarin kurum kurallarina uymamasi ve yasglilarin
olumsuz kisilik 6zellikleri olarak siralamislardir. Seferoglu vd. (2016) yaslilara kargi olumlu
tutuma sahip saglik profesyonellerinin de iletisim probleminden s6z ettiklerini agiklamistir.

Bu c¢alisma kapsaminda degerlendirilen butin arastirmalar ele alindidinda, saghk
profesyonelleri ve 6grencilerin olumlu tutumlarinin agirlikta oldugu ve s6éz konusu olumlu
tutumun yazarlar tarafindan Turk kaltirG ile iliskilendirildigi gértlmektedir. Arastirmalarin
neredeyse tamaminda geriatri egitiminin ve/veya klinik deneyimin dneminden bahsedilmig ve
Oneriler arasinda yer almigtir. Saglik profesyonellerinin fiziksel ve psikolojik acidan
desteklenmesi, calisma sartlarinin belirlenmesi ve kosullarinin iyilestiriimesi, rol ve
sorumluluklarin agikga belirtiimesi, iletisim problemlerinin giderilmesi ve ¢ok boyutlu ve genis
kapsaml arastirmalar yapilmasi siralanan diger oneriler arasinda yer almaktadir.

LITERATURUN iZINDE: DEGERLENDIRME

Tarkiye’de yash ayrimciligina iliskin tartismalarin ve literatlriin ¢ok yeni oldugunu sdylemek
mumkunddr. Buradan hareketle, bu ¢alismada ele alinan arastirmalarin yash ayrimciliginin
saglik alanindaki goéranumlerini irdeleyen ilk metinler olmasi nedeniyle haklarini teslim etmek
gerekmektedir. S6z konusu metinlerin alandaki ilk uygulamalar olmalari nedeniyle
varlik/yokluk konusunu onceledikleri degerlendiriimektedir. Baska bir ifadeyle daha cok
“Turkiye'de saglik alaninda yash ayrimciigi var mi?” sorusuna yanit aramak Uzere
betimleyici olarak kurgulanmis arastirmalar olduklari distnutlmektedir. Ancak yapilan
arastirmalarin sonugclarini degerlendirildiginde olumlu tutumlarin fazla oldugu gérulmektedir
(Bknz. Tablo 2). Bu sonuglarin izinden giderek saglik alaninda profesyonellerin olumsuz
tutumlara sahip olmadigi ve bu nedenle ayrimcilik yapmadiklari séylenebilir mi? Tutum ve
davranis iligkisinin dogrudan olmadigi, yani her tutumun olumlu ya da olumsuz bir davraniga
yol agcmayacag! bilgisi ile boyle bir sey s6ylemek mumkin degildir. Peki, saglik alaninda bu
kadar olumlu tutum varsa neden ayrimcilik oldugu distnilmektedir? Bu soruya yanit
verebilmek icin ayrimciigin ne oldugu ve nasil igledigi, arastirmalarda nasil bir yontem
izlenmesi gerektigi gibi konularin irdelenmesi gerekmektedir.

Kavramsal Belirsizlik

Yashlik kavraminin toplumsallik i¢cinde bir anlam kazandigi dusunuldugunde, toplumsal
yapidan bagimsiz olarak ele alinamayacagd! anlasilir olmaktadir. Zaman iginde degisen
yaslilik algisi, medyada verilen yash tipleri, dil, kitaplar, kurum ve kuruluslar, politikalar vb.
yaslanmanin anlamini ve algilanmasini etkileyen unsurlardir. Ornegin yashlikla ilgili yapilan
bilimsel arastirmalar ve gelistirilen sosyal teoriler 19. ylzyllda yasanan gelismelerle
baglantilidir. Donem iginde yapilan ¢alismalar, yaslanan nifus ve sosyal kurumlar arasindaki
farkli iligkileri yansitmakla birlikte yasliiga dair yargilarin yayginlagsmasinda etkili olmuslardir.
Yaslanma ve yaslilikla ilgili éne c¢ikan teorilere kisaca bakildiginda, o6zellikle ilk dénem
arastirmalarin yashhgin toplumsal ingasindaki rolleri anlasilir olmaktadir. 1940-1960 vyillari
arasinda yaslanmanin bireysel ve sosyal bir problem oldugu yaklagiminin hakim oldugu,
1970-1980’lerde yaglanmanin ekonomik alanda ve istihdama 6zgu sekilde ele alindigi ve
1990’lar ve devaminda yaslanmanin kiresel bir sorun ve kaygl meselesi olarak
yapilandirildigi  gérilmektedir (Phillipson ve Baars, 2007, s.70). Ikinci Diinya Savasi
sonrasinda yasanan demografik degisim, uzun dénem nufus egilimleri ve ekonomik baskinin
etkisiyle yaslanma refah devleti ve emeklilik sistemi konusu baglaminda yeni bir sorun olarak
tanimlanmistir.  Gerontolojinin  de gelistigi bu dbénemde vyaslanma biyolojik olarak
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degerlendirilmig, tibbi ve sosyal bir problem olarak ele alinmigtir (Phillipson ve Baars, 2007,
s.70). Calismada ele alinan metinlerde de yasliigin sosyal bir problem oldugu argimaninin
gecerligini korudugu bazi arastirmalarin oldugu gortlmektedir.

... buna bagh yaslilik ve yashlik dénemine iliskin sorunlar diinya ulkelerinin gindemini
daha fazla mesgul eder hale gelmistir. Ginimuzde dinya Ulkeleri “nifus yaglanmasi”
ve beraberinde getirecedi sorunlarin tehdidi altinda bulunmaktadir (Soyuer vd. 2010,
s.21).

Yash nifusun artmasi ile birlikte toplumlarda yaslilar igin barinma, yeterli gelir elde
etme, saglik harcamalarinin karsilanmasi ve is olanaklari gibi konularda sorun
yasanmaya baglamaktadir (Bulut ve Cilingir, 2016, s. 446).

Yash nifus oraninin artmasi beraberinde saglik, ekonomik, toplumsal ve sosyal
alanda bazi sorunlari da getirmistir. Bu sorunlar arasinda saglik hizmetlerine basvuru,
saglik giderleri, emeklilik, ailesel sorunlar gibi birgok sorun yer almaktadir. Yaslilik ile
ilgili bu tur sorunlarin artmasi, yaslilara yonelik ayrimcilik kavramini ortaya gikarmistir
(Kdse vd. 2015, s.145).

Yash nifusundaki artig, saglik sisteminin temel sorunlarindan biridir. Yaslilik
déneminde kronik hastalik ve bagimliligin artmasindan dolayi, yashlarin saglik
kaynaklarini daha fazla oranda kullanmalari beklenmektedir. Bununla birlikte saglik
calisanlarinin da en fazla karsilasacadl ve hizmet verece@i grup yaslilar olacaktir
(Ozbek Yazici vd. 2015, s. 83).

Genel nifus icinde artis gdsteren yash nlfusu; ekonomik yasam, aile yasami ve
sosyal yasam alanlarinda sorunlara yol agmaktadir Bu sorunlar sagdlhk sektérine de
yansiyarak saglik bakim hizmetlerinden faydalanma, saglik harcamalarinin
karsilanmasi, sosyal guvenlik kurumlarinin érgatlenmesi ve finansmani, yeterli hizmet
ve is olanaklari alanlarinda sorun yagsanmasina neden olabilmektedir. Yagh bireylerin
bitiin bu sorunlarla kargilasmasinin toplumsal sonucu olarak, yaslilara karsi olumsuz
tutum gelisebilmektedir (Duru-Asiret vd. 2015, s.11).

Yasliigin bir sorun olarak algilanmasi veya saglik sistemine yik olacagi disiuncesi olumsuz
kalipyargilarin  olusmasina ve pekigtiriimesine neden oldugu gibi ayrimcihgi
rasyonallestirerek mesrulastirmaktadir. Yagh ndfusun artmasi yani yaslilarin sayica ¢ok
olmasi onlarin sorunun kaynagi olarak gorulmesine neden olmakta ve aslinda kurban
suclanmig olmaktadir. Yaslilarin yasadigi sorunlarin yaglanma problemi olarak
nitelendiriimesi de ayrimcihgin bir uzantisidir (Palmore, 1999, s.53). Buradan hareketle
yashlarin saglik hizmetleri kaynaklarini tikettiklerine iliskin argimanin da gegersiz oldugunu
sdylemekte fayda vardir. ik olarak yaslilar siirekli degisen bir gruptur ve bu argiimani
kullanan bireyler de dahil olmak lizere herkes bu avantaja erigecektir. ikinci olarak “adil” olan,
saglk kaynaklarinin onlara ihtiyag duyulan Kkisilere harcanmasidir. “Yaslilarin saglk
hizmetlerinde adil paylarindan daha fazlasini tukettiklerini sdylemek, bir bakima, kadinlarin
dogum yardimlarindan almalari gereken adil payin fazlasini tukettiklerini sdylemeye”
benzemektedir (Buken, 2008, s.215).

Ayrimciligin  toplumsal ingasindaki yerinin yaninda kavramin ne oldugu ya da nasil
algilandigi da énemlidir. Teorik metinlerin, farkli bir baglamdan ilerleyen etik tartismalarin ve
yani sira Arun ve Pamuk (2014) tarafindan yapilan agiklama harig, ayrimcilik tanimi verilen
¢ogu arastirmada Butler ve Palmore’un tanimlarinin kullanildigi, nedenlerini agiklamak
isteniyorsa da Woolf'un dért nedeninin* siralandigi ve saglik alanindaki literatirle birlikte

4 Woolf Amerikan kultiriinden yola gikarak yasli ayrimciliyina neden olan kaynaklari yaslanmanin olimle es
olarak goérilmesi ve Olim korkusu; tiketim kultirlyle paralel olarak genglik kultlrinin strekli vurgulanmasi;
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saglikla iligkilendirildigi gortlmektedir. Bu kullanimin yanhs oldugunu sdylemek fazla iddiali
olsa da toplumsaligi ve etkilesimi disladigini séylemek mumkindir. Ayrimcili§i sadece
onyargl ve kalipyargilarla iliskilendirmenin yaninda bdéyle bir arastirma tasariminda saglik
alanina 6zgu karsilasma anlarinin, deneyimlerin, yashlik-hastalik baglantisinin, hasta
olmanin anlaminin, saglik sistemi politikalarinin ve c¢alisma kosullarinin da yer almasi
gerektigi degerlendiriimektedir.

Yontem Sorunu

Ozellikle 6rtiik ya da dolayli isledigi savunulan ayrimcihgin saymacasi yapilabilir mi ya da
saglik profesyonellerinin %10’'u ayrimci denilebilir mi? Neden arastirma sonuglari bu kadar
celiskili? Ya da sadece tutumlari 6lgmek ile ayrimci davranis arasinda dogrudan bir baglanti
oldugu varsayilabilir mi? Her olumsuz tutumun ayrimciliga yol agmayabilecedi sayiltisinin
yaninda her olumlu tutumun da olumlu davranigla sonuglanmayacagi séylenebilir. Ozellikle
saglik alani Gzerinden aciklamak gerekirse, ‘hastanin yararina ilkesi’ etrafinda rasyonalize
edilmis ya da daha kolay olarak gériilen uygulamalarla karsilasmak mimkindir. Ornegin
yasli bireyin unutabilecegi varsayimiyla tani ve tedavide sadece refakatci ile gorismek Kisiyi
yok saymaktir ve dolayli ayrimcilik bigimidir. Dolayisiyla ayrimcilik gibi bir sorunu ele
aldigimizda ne ve ne kadar sorusunun ¢6zim uUretme asamasinda yeterli olmayacagi agiktir.
Yapilan arastirmalarin betimleyici olmasiyla, belirli bir sosyal olayi betimlemeye ¢aba sarf
ettikleri ancak nigin olustuklarini agiklamada yetersiz kaldiklari gértilmektedir.

Yaglh ayrimcihigiyla mucadele yollarinin belirlenebilmesi icin ayrimciligin nasil iglediginin de
ayrintili olarak nitelenmesi gerekmektedir. Yapilacak nicel ¢alismalarla ya da tutum soran
likert tipi dlgeklerle betimleme yapilabilir ancak 6tesine gegilemez. Bu sekilde kurgulanan
arastirmalarda O&lceklerin ve anket sorularinin dezavantajlarinin yani sira toplumsal yapi,
kilturel kodlar ve kisisel 6zellikler vb. nedeniyle ayrintili sonuglara ulasmak pek mumkun
gérinmemektedir. Ortiik olarak isleyen, yagsamin tim alanlarina sizmig yani sinirlari genis
olan ayrimcilik ¢alismalarinda nicel arastirma tasarimlari bir yere kadar bir sey ifade etse de
sonuglara ulagsmada eksik kalacaktir. Ornegin, bir dil stratejisi olarak, istisnalar harig, kimse
‘Irkglyim’ ya da ‘yasllar 6lsin’ demez. Bununla birlikte saglik profesyoneli ayrimcilik
yaptiginin farkinda olmayabilir. Dolayisiyla hem vyagh birey (hasta) hem de saglik
profesyonellerinin sorunlarinin anlasiimasina ve ¢6zum yollarinin Uretilmesine katkida
bulunulmasi agisindan etnografik ¢alismalarin ve derinlemesine gérismelerin yapiimasi ve
toplumsal yapi ile iligkilendiriimesi gerektigi degerlendiriimektedir. Bu durum bir derecede
yapilan arastirmalarda da dile getirilmistir. Tutum &lgeklerinin sinirihdr ve dezavantajlari,
nedenlerin anlagilabilmesi icin gok boyutlu ve nitel arastirma yapilmasi gerekliligi
aragtirmalarin degerlendirme vel/veya sonug¢ kisimlarinda ifade edilmistir (Akdemir, 2007;
Arun ve Pamuk, 2014; Ayoglu vd. 2014; Bulut, 2015; Can vd. 2011; Ozdemir, 2009;
Seferoglu vd. 2016; Yirlyen vd. 2015; Polat vd. 2014; Yiimaz ve Ozkan, 2010; Sahinoglu ve
Arda, 1998).

Nitel arastirmalar 6zne ydnelimli, nasil ve nigin sorularina yanit arayan aragtirmalardir.
insanlarin sosyal dinyayr nasil anladiklarini ve nasil yorumladiklarini, diinyadaki
deneyimlerini anlamay! amagclayan nitel aragtirma tasariminda orneklemin belirlenmesi de
o6nemlidir. Yapilan arastirmalarin yaklasik yarisinda (Tablo 2) &érneklemin &grencilerden
olustugu gorilmektedir. Gelecek nesil saglik profesyonelleri olarak égrencilerin tutumlarinin

yashlarin ekonomik agidan verimsiz ve ise yaramaz olarak kodlanmasi; yascilik tzerine yapilan arastirmalar
olarak siralamaktadir (Woolf, 1998).
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bilinmesi ve olumsuz ise degistiriimesi gerekliligi ile tasarlanan arastirmalarda deneyim ve
etkilesimin ¢ok fazla éne cik(a)madigi gortlmektedir. Cankurtaran vd. (2006) ve Kulakgrnin
(2010) belirtikleri gibi 6grenciler, etkilesim yasamadiklari diizeylerde Turk toplumunun yasliya
iliskin tutumlarint yansitmiglardir. Klinik uygulamalarla birlikte tutumlarin degistigi ve
deneyimin/etkilesimin etkisinin varligi goérinir olmustur. Toplumsal yargilarla gelen 6grenci,
aldigi egitimle ve yasadi§i deneyimle birlikte ayrimciligi kirabilir veya yeniden Uretebilir.
Yasanan degisimin gozlenmesi ve ayrimcilikla micadeleye yardim edecek miufredatin
olusturulabilmesi agisindan 6rneklem olarak 6grencilerin secilmesi uygun olmakla birlikte
saglik alaninda yasli ayrimciligi tartismasinin bu kadar yodun sekilde 6grenciler Uzerinden
yurimesi de eksik bir yaklasimdir. Surekli olarak ileri yas grubu bireylerle etkilesim halinde
olan bakim personeliyle ilgili sadece iki arastirma bulunmaktadir® ve s6z konusu arastirmalar
olumsuz tutum ve davranislarin oldugunu gostermektedir. Dolayisiyla saglik alanindaki
karsilasma veya etkilesim anlarinin ayristirilarak arastirmalarin drneklem bazinda da
cesitlenmesi gerektigi degerlendiriimektedir.

Yash Ayrimciliginin Tezahiirleri

Literatlrde analiz edilen arastirmalara genel olarak bakildiginda olumlu tutumlarin baskin
oldugu, olumsuz tutumlarin daha az oldugu gériimekte ve olumsuz olanlar diginda ayrimcilik
olasiligi ile ¢cok fazla iliskilendiriimedigi anlasiimaktadir. Ancak s6z konusu arastirmalarin
verileri bile tek basina alanda ayrimcilik olduguna isaret etmektedir. Kulakgi (2010)
arastirmasinda yashhigin sosyal bir problem olarak algilanmasi ve yasli insanlarin bagimhhk
yuku olarak gorulmesi yaklagiminin Turkiye’de de yaygin bir inanig olarak yer almaya
basladigini ifade etmistir. Analiz edilen arastirmalarda saglik profesyonelleri ve 6grencilerin
yaslihgr olumsuz olarak niteledikleri, tani ve tedavi asamasinda yok saydiklari ya da
ayrimciliga yola acabilecek bigimde iletisim kurduklari, kagindiklari olumlu tutum gdsteren
arastirmalarda bile kolaylikla gorilebilmektedir. Ornegin Sahinoglu ve Arda (1998, s.42),
hekimlerin %9.9’unun (n=52) yas agisindan ayrim yapabileceklerini tespit etmislerdir.
Ayrimciligin saymacasi tartismasindan gidildiginde %10’luk oran anlam ifade etmiyor gibi
gorunse de, 52 saglik profesyonelinin meslek hayatlari boyunca ileri yas grubu hastalarla
kargilasma anlar1 dusunuldagiande ayrimciligin ulasabilecegi boyutlari anlamak muamkundur.

Arastirma sonugclarindan anlasilabilecegi tzere 6grenciler ve saglik profesyonelleri yasllikla
ilgili olumsuz algilara sahiptirler. Hastalik en ¢ok dile getirilen sézclklerden biridir ve yaslilik
hastalik baglantisinin hala strdidinid goéstermektedir. Bagimlilik, zayiflik, gugsuzlik gibi
yargilar da bu baglantiyla iligkilendirilebilir niteliktedir. Bununla birlikte s6z konusu
kalipyargilarin arastirmalarda yok sayiimasi ya da degerlendirilmesi de sorunludur. Ornegin;

....yuksek oranda ifade edilen kavramin “sefkat” (% 28) oldugu, bunu “badimlilik” (%
18) kavraminin izledigi goérulmektedir. (Sayfa 85) Calismamizda o6grencilerin
¢ogunlugunun yashhikla ilgili ilk algisinin ‘sefkat’ gibi olumlu bir kavram olmasi
Odrencilerin yasliya ydnelik olumlu tutuma sahip olmalari bulgusu ile paralellik
gOstermektedir. Bu durum Tidrk toplumunda yasli bireye saygli duyma ve yasliya sahip
¢ikma gibi geleneksel degerlerin korundugunun bir gostergesi olarak yorumlanabilir
(Ozbek Yazici vd. 2015, s.85).

Sefkat s6zclglu her ne kadar olumlu ¢agrisim yapsa da bir anlamiyla (yaslilar sefkatlidir)
yaglilar sefkatli olmaldir yaklasimiyla yine kaliplar dayatiimasina neden olmakta, diger
anlamiyla da (yaslilara sefkat gdstermeliyiz) yaslilara acima ve hiyerarsik agidan alt konuma
koymayl da beraberinde getirmektedir. Nasil ki cinsiyet tartismalarinda kiz c¢ocuklarina
yumusak, sevecen, merhametli olma gibi kavramlarla annelik ve kadinlik roll, oglan

5 Arun ve Pamuk, (2014)ve Mandiracioglu ve Cam, (2004).
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cocuklarina savascilik, sert olma gibi kavramlarla babalik ve savascilik roli serpigtiriliyorsa
(Bora, 2012, s.176), yashlara da ayni sekilde sefkatli, merhameti olma rollu serpistirilerek
mucadele alanlari sinirlanmakta ve yaslhlik kaliplari olusturulmaktadir. Bununla birlikte yash
bireye yonelik acima ve merhamet etme, onlarin zayif ve aciz olduklari algisi engelli
ayrimciliginda oldugu gibi ayrimciliin 6rtlik olarak islemesine ve fark edilmemesine sebep
olmaktadir. Yetenekleri kisith bireyden bir sey beklenmeden, onun yerine yasamini idame
ettirme gorevinin Ustlenilmesi gerektigi yaklagimi, bilgisizlik, iletisimsizlik ve onyargilarla
beslenerek ayrimciliga neden olmaktadir (Akbulut, 2012, s.151).

Baska bir 6rnek tzerinden devam etmek gerekirse;

Arastirmamizda hemsirelerin yaslihgi tanimlarken en ¢ok; sefkat, hastalik, gli¢gsuzlik,
yalnizlik, bagimhhk ve cocuk ruhluluk ifadelerini kullandigi gérilmektedir. ... Tulrk
toplumunda yapilan galismalarda yaslilarin, hemsirelik 6grencilerinin ve hemsirelerin
yashhga iliskin benzer olumsuz ifadeleri kullandigi goérilmektedir. Bu durumun,
Ulkemizde yaslilarin dusiik gelir seviyesine sahip olmasi, aktif yaslanma bilincinin
yerlesmemis olmasi nedeni ile kisilerin genelde hasta, bagimli yashlar ile
karsilasmasinin sonucu oldugu diastnutlmektedir (Duru-Asiret vd. 2015, s.17)

“Ulkemizde vyashlarin dusuk gelir seviyesine sahip olmasi” ifadesi yashlar yoksuldur
kalipyargisini tagiyan bir degerlendirmedir. Ayrica sosyal sermaye temelinde bir ayrimciligi
da beraberinde getirmekte, yoksul insana dair olumsuz kalipyargilari da mesrulastirmaktadir.
“Aktif yaslanma bilincinin yerlesmemis olmasi” ifadesi ise ileri yas grubu bireye nasil
yasamasi gerektigine iliskin dayatmayi beraberinde getirmektedir. Son dénemde saglik
alaninda yashlarin saglik giderlerini dert edinen sistemin bu duruma ¢6zim olarak gdsterdigi
basarili ya da aktif yaglanma dusincesi, bireyin bdyle davranmadigi ya da kendine dikkat
etmedigi icin ayrimcihda ugrama olasihgini mesrulastirmaktadir. Etkilesimde bulunan
yaslilarin genelde hasta olmasi argimani alana 6zgu bir durumdur. Gergekten de belki de
kalipyargilari en fazla tasiyan, goklu kronik hastaliklara sahip olan yasli bireyler de tedavi igin
saghk merkezlerine bagvurmaktadirlar. Ancak hangi yas grubunda olursa olsun
bagvuranlarin hepsi hastadir veya bir belirti ile gelmigtir. “Adil tedavi, sadece benzer tedaviyi
gerektirmez, belirli kigilerin belirli intiyaglari ¢cergevesinde, gerekli oldugunda farkh tedaviyi de
gerektirir  (Biken, 2008: 214-215)." ihtiyaglarin  belilenmesinde ve tedavinin
farkhlastirilmasinda  hastalari  homojenlestirme ya da kategorilestirme  bireysel
Ozelliklerin/belirtilerin gézden kagmasina ve yargilarin pekistirimesine neden olabilmektedir.

Aragtirma sonugclarinda tutumlarin genel olarak olumlu oldugu belirtilse de pozitif tutuma
sahip olmanin olumlu davranisa neden olmadigi Ogenler vd.'nin (2012, s.414) galismasinda
da goérilebilmektedir. Katilimcilarin YATO puanlari yiksek olmasina ragmen, yazarlarin
ifadesiyle “var olan olumsuzluklar hizmet sunumunda yasliya kargi ayrimcilik olabildigine
isaret etmektedir.” Ceylan ve Oksiliz de (2015) yagh bireyle calismak istememe oraninin
(kacinma) saglik profesyonellerinin  mesleki dederleri baglaminda dusik kabul
edilemeyecegini ifade etmislerdir.

Aragtirmalarda gorulen davranis kaliplarinin izinden gidildiginde de ayrimciligin tezaharlerini
gérmek mimkin olmaktadir. Ornegin Ozdemir arastirmasinda hemsirelik bolimu
ogrencilerinin hemsirelerin davranislarini degerlendirmelerini istemistir. Ogrencilerin yarisi,
hemsirelerin “yasli hastalara yeterli bakim vermediklerini, iletisime kapali olduklarini, yash
bireylerin sdylenenleri anlamadiklarini disinerek acgiklama yapmadiklarini, énemsiz,
duyarsiz ve 6zensiz davrandiklarini, hastalarin mahremiyetlerine 6zen goéstermediklerini,
yash hastalarin dusincelerini dikkate almadiklarini ve bebeksi konugsma yaptiklarini” ifade
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ederek davraniglari olumsuz olarak degerlendirmiglerdir (2009, s.63). Zehirlioglu vd.’nin
(2015) arastirmasinda, hemsgirelerin yarisindan fazlasi (%63.8) kendi yaslanma surecini
distindukce korktugunu belirtmis ve benzer sekilde yasl bireye bakim verirken de korkup
sinirlendigini acgiklayanlar olmustur. Son olarak neredeyse tum arastirmalarda iletigsim
probleminin yasandigi belirtiimistir. Duru-Asiret vd. (2015) arastirmasinda katilimcilarin
tamamina yakini bilgileri basitlestirerek aciklamayi, neredeyse yarisinin da hasta oykulerini
yasli yakinlarindan almayi tercih ettiklerini ifade etmislerdir. Sadece bu drnek bile etkilesim
boyutunda ortuk olarak ayrimciligin varhgini gosteren bir tespittir.

SONUG VE ONERILER

Bu calisma kapsaminda vyapilan literatir degerlendirmesinden anlasildigi Uzere saglk
alaninda dolayl yani ortik olarak isleyen yash ayrimciigindan s6z etmek mimkindir. Bu
durumla micadele etmek igin ¢ok boyutlu yaklasim gereklidir. Ayrimcilikla micadelenin ilk
ayagini belki de ayrimciligin “ne” oldugunun ve nasil islediginin anlagilir kilinmasi
olusturmaktadir. Boyle bir yaklasim sadece saglik profesyonelleri icin degil, sosyal
bilimcilerin ve saglik bilimcilerinin de meselesi haline gelmeli ve disiplinlerarasi bir etkilesimle
alanin 6zgullugune dair uygulama ve deneyimler de hesaba katilmalidir. Yapilacak arastirma
tasarimlarinda s6zel davraniglar ve ikinci derece davranislar (mimik, ses tonu) da dahil
olmak Uzere davranis incelemesi, yapilandirilmamis mulakatlar ve uyaricilara verilen
tepkilerin gézlemlenmesi gibi nitel tekniklerin de kullaniimasi gerekmektedir. Ayrica daha
makro bir bakis agisiyla ayrimciligin toplumsal yapi ve sistemlerle iligkisi irdelenerek saglik
alanina yansimalari ¢dzimlenmelidir. Calisma kosullari, fiziksel kosullar gibi kurumun
getirdigi zorluklar ve yansimalari da ayristirmali ve sorunlarin ¢ézilmesi igin kurumsal-politik
destek saglanmasi konusunda ¢aba sarf edilmelidir.

Kisilerarasi iliskiler baglaminda 6nyargi ve kalipyargilardan kurtulabilmek igin de ¢aba sarf
edilmesi gerekmektedir. Bireylerin ayrimcilik hakkinda bilgi sahibi olmasi igin sadece
Gerontoloji degil, Sosyal Gerontoloji, ayrimcilik ve saglik iletisimi gibi konularda egitim
verilmesi gerekmektedir. Onyargilarin asiimasinin bir diger yolu kargi grubu tanimaktan ve
dolayisiyla etkilesimden gegmektedir. Dis grubun Uyeleri hakkindaki bulanik ve/veya yetersiz
bilgi kalipyargilara glvenilmesine yol actidi igin (Taylor vd., 2007, s. 192) ortak amac¢ ve
isbirligine dayali gruplararasi temas olmasi gerekmektedir.

Sadece saglik profesyonelleri ayrimcilik yapiyor dusincesinin yaninda etkilesimde her iki
tarafin da davranig kaliplarina ve artalanlarina bakmak gerekmektedir. Bu metnin konusu
olmadigi icin ele ainmamis olsa da hastalar da saglik profesyonellerine ayrimci davraniglar
sergilemektedirler. Yine yas Uzerinden Ornek vermek gerekirse hastalar, gen¢ saglik
profesyonellerinin uzmanliklarini géz ardi ederek, sadece ‘geng’ olduklari igin deneyimsiz ve
tecribesiz olarak kodlamakta (Yilmaz, 2009, s. 107) ve yas ayrimci davranig
sergileyebilmektedirler. Ayrimcilikla micadelede bu boyutun irdelenmesi ve hastalara yonelik
bir yol haritasinin gizilmesi gerektigi degerlendiriimektedir.

Son olarak kullanilan dilin dnemi ve iletisim sorunlarinin fazlaligi géz énidne alindiginda,
kisilerarasi etkilesim baglaminda saglik profesyonellerine kuracaklari iletisimde dikkat
etmeleri gereken konular alana ve etkilesim anlarina 6zgu olarak agiklanmali ve
profesyonellere aktariimalidir. Baska bir sekilde ifade etmek gerekirse; tibbi jargon
kullanmaktan kaginma, baska islerle mesgul olmama, hastay etkin dinleme, hastaya yeterli
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bilgi aktarma, hastayr konusmaya dahil etme, nazik ve kibar davranma® gibi genel geger
kabullerin kullaniimasinin yaninda 6zgul duruma yonelik bir iletisim tarzinin olusturulmasi
Onerilmektedir. S6z gelimi yiksek sesle konusmada yani bagirmada sesli harfler
vurgulandigi igin sanildiginin aksine anlamak daha zor olmaktadir. Hastaya ‘nasilsin’ diye
badirildiginda n-s-I-s-n harfleri yerine a-1-1 vurgulanmakta ve hastanin yorumlamasi
zorlagsmaktadir. Asiri  basitlestiriimis ve ¢ok kisa cumleler parcgalari Dbirlestirmeyi
gerektirmekte, ¢cok karmasik ve uzun cimlelerin iglemesi zor olmaktadir. Demans yasayan
hastalarla yavas konusmak, hastanin anlamak igcin daha fazla zaman harcamasina neden
olmakta ve isleyen hafizasina ek yiik getirmektedir’. Bu dogrultuda yasci dil kullanimindan
sakinmanin yani sira dogru iletisim kurmanin yollarinin bilinmesi ve uygulanmasi ayrimcilikla
micadeleye yardimci olacagi gibi yasanan iletisim problemlerine de ¢6zim olabilecektir.

6 Saglik Bakanligi Birinci Basamak Saglik Hizmetlerinde Calisan Hekimler igin Yagh Saghgi Tani ve Tedavi
Rehberi, syf. 23
7 Bknz.
e Communicating With Older Adults An Evidence-Based Review of What Really Works
http://aging.arizona.edu/sites/aging/files/activity_1_reading_1.pdf (Erisim tarihi: 20.10.2016)
e International Council on Active Aging’s Guidelines for Effective Communication with Older Adults (2011),
https://www.icaa.cc/business/whitepapers/communicationguidelines.pdf (Erigim tarihi: 20.10.2016)
e A Clinician’s Handbook Talking With Yoor Older Patient, National Institue on Aging and National
Institued of Health Department of Health and Human Services.
https://www.nia.nih.gov/sites/default/files/talking_with_your_older_patient.pdf (Erigim tarihi: 20.10.2016)

72


http://aging.arizona.edu/sites/aging/files/activity_1_reading_1.pdf
https://www.icaa.cc/business/whitepapers/communicationguidelines.pdf
https://www.nia.nih.gov/sites/default/files/talking_with_your_older_patient.pdf

Cilt: 25 Say:: 3

ISSN-1309-3487

Anadolu Universitesi iletisim Bilimleri Fakiiltesi Uluslararasi Hakemli Dergisi, Haziran 2017

Online Journal ot the culty o nTmunic NeEes; June 2017

KAYNAKCA

A Clinician’s Handbook Talking With Your Older Patient, National Institue on Aging and
National Institued of Health Department of Health and Human Services.
https://www.nia.nih.gov/sites/default/files/talking with your older patient.pdf (Erisim tarihi:
20.10.2016)

Adibelli, Derya ve Kilig, Dilek, (2013), Difficulties Experienced by Nurses in Older Patient
Care and Their Attitudes toward the Older Patients. Nurse Education Today. 33 (2013)
1074-1078.

Akbulut, Suleyman, (2012), Gergekten Esit miyiz? Aci(ma), Zayirf Gor(me) ve Yok Say(ma)
Ekseninde Engelli Ayrimciligi. Iginde. Ayrimcilik Cok Boyutlu Yaklagimlar (Der. Kenan Cayir
ve Mige Ayan Ceyhan) Istanbul Bilgi Universitesi. 149-174.

Akdemir, Nuran vd. (2007), Yashhdin Algilanmasi ve Yash Ayrimciligi. Turkish Journal of
Geriatrics. 10 (4): 215-222.

Alkan vd. (2016), Saglik Alanindaki Ayrimci Tutum ve Davraniglar: Kavramsal Bir inceleme.
Hacettepe Sadlik Idaresi Dergisi, 19(3): 365-390.

Altay, Birsen ve Aydin, Tugba, (2015), Hemsirelik Ogrencilerinin Yasl Ayrimciligina iliskin
Tutumlarinin Degerlendiriimesi. Hemgirelikte Egitim ve Arastirma Dergisi, 12 (1): 11-18.

Arun, Ozgur ve Pamuk, Deniz, (2014_), Kurumsal Bakim Sektdrinde Ageism: Yasl Bakim
Personelinin Yaslanma ve Yasliliga lliskin Ayrimci Tutumlarinin Nedenleri ve Mudahale
Onerileri. Mediterranean Journal of Humanities, 1V(2): 19-33.

Ayoglu, Ferruh Niyazi vd. (2014), Attitudes of Turkish Nursing and Medical Students Toward
Elderly People. Journal of Transcultural Nursing, 25(3): 241-248.

Bora, Aksu, (2012), Toplumsal Cinsiyete Dayali Ayrimcilik. icinde. Ayrimcilik Cok Boyutlu
Yaklagimlar (Der. Kenan Cayir ve Mige Ayan Ceyhan) istanbul Bilgi Universitesi. 175-187.

Bourdieu, Pierre, (1996), Genglik Bir Laftir. iginde. Toplumbilim Sorunlari, Gev. Isik Ergliden,
istanbul: Kesit.

Bulut, Enes ve Cilingir, Dilek, (2016), Yash Ayrimciligi ve Hemsgirelik Bakimina Yansimalari.
TAF Preventive Medicine Bulletin, 15(5): 446-449.

Bulut, Enes, (2015), Cerrahi Hemsgirelerinin Yagli Ayrimciligina lliskin Tutumlari Karadeniz
Teknik Universitesi Saglik Bilimleri Enstitlisi Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi Anabilim Dali
Yayimlanmamis Yuksek Lisans Tezi, Danisman: Dilek Cilingir.

Buken, Nuket, (2008), Yashhk Etigi, Tirk Tip Etigi ve Tip Hukuku Arastirmalari Yilligi, (1)1:
205-218.

Bliken, Nikhet ve Blken, Erhan, (2003), Yaslanma Olgusu ve Tip Etigi, Geriatri, Turkish
Journal of Geriatrics, 6 (2): 75-79.

Bytheway, Bill, (1995), Ageism, Philadelphia: Open University.

Can, Rana vd. (2011), Geriatri Merkezinde Calisan Saglik Profesyonellerinin Tip Etigi
Sorunlariyla ligili Deneyimleri ve Gorusleri, Ttrk Tip Etigi ve Tip Hukuku Arastirmalari Yilligi,
Ekim 2009-2010, 2(3): 177-188. Nobel: Istanbul

Cankurtaran Mustafa vd. (2006), Influence of Medical Education on Students’ Attitudes
towards the Elderly. Journal of the National Medical Association, (98):1518-1522.

73


https://www.nia.nih.gov/sites/default/files/talking_with_your_older_patient.pdf

Cilt: 25 Say:: 3

ISSN-1309-3487

Anadolu Universitesi iletisim Bilimleri Fakiiltesi Uluslararasi Hakemli Dergisi, Haziran 2017

Online Journal ot the culty o nTmunic NeEes; June 2017

Cankurtaran Ontas, Ozlem ve Tung, Melike, (2012), Caregiving of Aged People, either
Professional Job or Acquiring Merit in God’s Sight: An Example of Qualitative Research,
Archives of Gerontology and Geriatrics 55: 200-204.

Canli Ozer, Zeynep ve Terkes, Nurten, (2014), Evaluation of Nursing Students’ Attitudes
towards Ageism in Turkey, Procedia - Social and Behavioral Sciences 116: 2512 — 2515.

Ceylan, Harun ve Oksliz, Metin, (2015), Sosyal Hizmet Lisans Ogrencilerinin  Yasl
Ayrimciligina lliskin Tutumlarinin Incelenmesi, Uluslararasi Sosyal Arastirmalar Dergisi,
8(39): 459: 466.

Communicating With Older Adults An Evidence-Based Review of What Really Works
http://aging.arizona.edu/sites/aging/files/activity 1 reading 1.pdf (Erisim tarihi: 20.10.2016)

Cayir, Kenan (2012), Yascilik/ Yasa Dayali Ayrimcilik, icinde. Aynmcilik Cok Boyutlu
Yaklasimlar (Der. Kenan Cayir ve Muge Ayan Ceyhan) Istanbul Bilgi Universitesi. 163-174.

Celenk, Sevilay, (2009), Ayrimcilik ve Medya, icinde. Televizyon Haberciliginde Etik, Ed.
Bllent Capli ve Hakan Tuncel, Ankara: Fersa Matbaacilik,s.211-228.

Cilingiroglu, Nesrin ve Demirel, Simge, (2004), Yashlik ve Yasli Ayrimciigi, Tirk Geriatri
Dergisi, 7 (4): 225-230.

Duru-Asiret Giiler vd. (2015), Hemsirelerin Yasliya iliskin Tutumlari, Hemsirelikte Arastirma
Gelistirme Dergisi, 17(1): 10-20.

Elbi, Huseyin vd. (2015), The Attitudes of Medical Students toward the Elderly, Turkish
Journal of Geriatrics, 18(4):299-304.

Erdemir Firdevs, vd. (2011), A Turkish version of Kogan’s Attitude toward Older People
(KAOP) Scale: Reliability and Validity Assessment, Archives of Gerontology and Geriatrics.
52 (2011) e162—e165.

Glilen, Mige vd. (2015), Anaflaksi mi, Yasli istismari mi?, Journal of Academic Emergency
Medicine Case Reports / Akademik Acil Tip Olgu Sunumlari Dergisi, (6): 4-6, DOI:
10.5152/jaemcr.2015.702.

International Council on Active Aging’s Guidelines for Effective Communication with Older
Adults  (2011), https://www.icaa.cc/business/whitepapers/communicationguidelines.pdf
(Erigim tarihi: 20.10.2016)

Iversen, Thomas Nicolaj vd. (2009), A Conceptual Analysis of Ageism, Nordic Psychology,
Vol. 61(3),: 4-22, DOI 10.1027/1901-2276.61.3.4

Kadioglu, Funda Gulay vd. (2013), Ethical Problems in Geriatrics: Views of Turkish Primary
Healthcare Professionals, Geriatrics Gerontology International 13: 1059-1068.

Kalaycl, Isil vd. (2016), Saglikla ilgili Bélimlerde Okuyan Ogrencilerin Yasllara Ydnelik
Tutumlari, Gaziantep University Journal of Social Sciences, 15(2):601-614.

Kavlak, Yasemin vd. (2015), Nurses’ Attitudes towards Older People: Report from a Single
Institution Study, International Journal of Physical Medicine & Rehabilitation, 3(5): 296.
doi:10.4172/2329-9096.1000296.

Kemper, Susan vd. (2009), Using Elderspeak with Older Adults, Discourse Processes, 25(1):
55-73. DOI: 10.1080/01638539809545020

Kog, Aysegll vd. (2013), Assessing Young University Students’ Behaviour Regarding Age
Discrimination, The Annals of Eurasian Medicine, 1(3): 49-55.

74


http://aging.arizona.edu/sites/aging/files/activity_1_reading_1.pdf
https://www.icaa.cc/business/whitepapers/communicationguidelines.pdf

Cilt: 25 Say:: 3

ISSN-1309-3487

Anadolu Universitesi iletisim Bilimleri Fakiiltesi Uluslararasi Hakemli Dergisi, Haziran 2017

Online Journal ot the culty o nTmunic NeEes; June 2017

Kose, Gulsah vd. (2015), Saglik Alaninda Farkl Bolumlerde Ogrenim Géren Ogrencilerin
Yasli Ayrimciligina lliskin Tutumlarinin Belirlenmesi, Glilhane Tip Dergisi (57): 145-151.

Kulaket, Hulya, (2010), Hemsirelik Lisans Programi Birinci ve Dordunct Sinif Ogrencilerinin
Yaslilik ve Yaslanmaya lliskin Dusuncelerinin ve Goruslerinin Degerlendirilmesi, Dokuz Eyll
Universitesi Hemsirelik Yiksekokulu Elektronik Dergisi, 3 (1), 15-22.

Kutlu, Yasemin vd. (2012), Psychometric Properties of the Turkish Version of the Fraboni
Scale of Ageism, Nursing and Health Sciences, 14, 464-471.

Kiglkgugli, Ozlem vd. (2011), Reliability and Validity of Turkish Version of Attitudes toward
Old People Scale, Journal of Clinical Nursing, 20, 3196-3203. doi: 10.1111/j.1365-
2702.2011.03764.x.

Likisli, Demet ve Yiicel, Hakan, (2013), 2000’li Yillari Genglik Uzerinden Okumak, iginde
Genglik Halleri, 2000'li Yillar Tiirkiye'sinde Geng¢ Olmak, (der. Demet LUkusli ve Hakan
Ycel), Ankara: Efil.

Macnicol, John, (2010), Ageism and Age Discrimination, Some Analytical Issues, The
International Longevity Centre — UK raporu,
file://IC:/Users/SINIF/Desktop/pdf_pdf 139%20(1).pdf (Erisim Tarihi: 22.04.2016)

Mandiracioglu, Aliye ve Cam, Olcay, (2004), Huzurevil] Calisanlarinin Sorunlari ve Yaslilar
Hakkinda Gorusleri, | Tirk Geriatri Dergisi 7 (1): 29-32.

Ouchida, Karin M. ve Lachs, Mark S. (2015), Not for Doctors Only: Ageism in Healthcare,
Journal of the American Society on Aging, 39(3): 46-57.

Ogenler, Oya vd. (2012), Mersin ilinde Bir Grup Hekimin Yasli Ayrimciigi Hakkindaki
Gorusgleri, Turkish Journal of Geriatrics, 15 (4): 409-415.

Oksiiz, Metin, (2015), Sosyal Hizmet Lisans Ogrencilerinin Yasl Ayrimcihdina lliskin
Tutumlari: Yalova Universitesi Ornegi, Yalova Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii / Sosyal
Hizmetler Anabilim Dali Sosyal Hizmet Bilim Dali Yayimlanmamis Yiksek Lisans Tezi,
Danigman: Harun Ceylan

_(")zbek Yazici, Sercan vd. (2015), Yasl Bakim Programi Ogrencilerinin Yash Ayrimciliina
lligkin Tutumlari, Yasl Sorunlari Arastirma Dergisi/Elderly Issues Research Journal (2):77-
87.

Ozdemir, Ozlem ve Bilgili, Naile, (2014), Saglik Hizmetlerinde Yasli Ayrimcili§i, Giilhane Tip
Dergisi, 56(2): 128-131.

Ozdemir, Ozlem, (2009), Hemsirelik Ogrencilerinin Yagl Ayrimciligina iliskin Tutumlari, Gazi
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitisi Hemsgirelik Programi, Yayimlanmamis Yuksek Lisans
Tezi, Danisman: Naile Bilgili.

Palmore, Erdman, B., (1999), Ageism Negative and Positive, New York: Springer.

Peace Sheila vd. (2007), The Ageing World, iginde. Ageing in Society European
Perspectives on Gerontology, Bond, John vd. (ed.). London: SAGE. 1-14.

Phillipson, Chris ve Baars, Jan, (2007), Social Theory and Social Ageing, iginde. Ageing in
Society European Perspectives on Gerontology, Bond, John vd. (ed.). SAGE Publ. London.
68-84

75



Cilt: 25 Say:: 3

ISSN-1309-3487

Anadolu Universitesi iletisim Bilimleri Fakiiltesi Uluslararasi Hakemli Dergisi, Haziran 2017

ences, June 2017

Online Journal of the Faculty of Communicat

Polat, Ulkii vd. (2014), Nurses’ and Physicians’ Perceptions of Older People and Attitudes
towards Older People: Ageism in a Hospital in Turkey, Contemporary Nurse, 48:1, 88-97,
DOI: 10.1080/10376178.2014.11081930.

Roter, Debra L. ve Hall, Judith A. (2006), Doctors Talking with Patients/Patients Talking with
Doctors, Improving Communication in Medical Visits, 2nd ed. USA: Praeger.

Seferoglu, Meral vd. (2016), Attitudes of Neurology Specialists toward Older Adults, Aging
Clinical and Experimental Research, doi:10.1007/s40520-016-0606-6, pp.1-6.

Soyuer, Ferhan, vd. (2010), Saglik Meslek Yuksekokulu Ogrencjlerinin Yasli Ayrimciligina
lliskin Tutumlari ve Bu Tutumlarin Bazi Demografik Degiskenlerle lliskisi, Mersin Univ. Saglik
Bilim Dergisi, 3(2): 20-25.

Sahin, Sevnaz, vd. (2012), Attitudes toward the Elderly among the Health Care Providers:
Reliability and Validity of Turkish Version of the UCLA Geriatrics Attitudes (UCLA-GA) Scale,
Archives of Gerontology and Geriatrics, 55 (2012): 205—-209.

Sahinoglu Pelin, Serap ve Arda, Berna, (1998), Etik Acidan Yasllik ve Hekim Hasta ilikileri,
Geriatri / Turkish Journal of Geriatrics, 1(1): 39-42.

Taylor, Shelley E. vd. (2007), Sosyal Psikoloji, Ankara: imge.

Tufan, ism:ail, (2003), Modernlesen Tiirkiye'de Yaslilik ve Yaslanmak Yaglanmanin
Sosyolojisi, Istanbul: Anahtar.

Turan, Ebru vd. (2016), Attitudes of Students of Health Sciences towards the Older Persons,
Nurse Education Today, 36 (2016) 53-57.

Tdrgay, A.S. vd. (2015), Attitudes of Turkish Nursing Students toward Elderly People,
European Geriatric Medicine, 6 (2015) 267-270.

Usta, Yasemin Yildirrm vd. (2012), Nursing Students’ Attitudes toward Ageism in Turkey,
Archives of Gerontology and Geriatrics 54 (2012) 90-93.

Unalan, Demet vd. (2012), Geriatri Merkezi Calisanlarinda Yash Tutumunun
Degerlendirilmesi, Kafkas Tip Bilimleri Dergisi 2(3):115-120, doi: 10.5505/kjms.2012.15870.

_Unsar, Serap vd. (2015), Hemsirelik Ogrencilerinin Yagh Ayrimciligina iligkin Tutumlarinin
Incelenmesi, Cumhuriyet Hemsirelik Dergisi, 4(2): 61-67.

Vefikulugay, Duygu, (2008), Uljl_iversitede Ogrenim Géren Ogrencilerin Yasl Ayrimciligina
lliskin Tutumlari, Hacettepe Universitesi Saglik bilimleri Enstitisi Dogum ve Kadin
Hastaliklari Hemsireligi Programi Yayimlanmamis Doktora Tezi, Danigman Fusun Terzioglu.

Westerhof, Gerben J. ve Tulle, Emmanuelle. (2007), Meanings of Ageing and Old Age:
Discursive Contexts, Social Attitudes and Personal ldentities, Iginde. Ageing in Society
European Perspectives on Gerontology, Bond, John vd. (ed.). London: SAGE. 235-254.

Williams, Angie ve Nussbaum, John F. (2001), Intergenerational Communication Across The
Life Span, LEA, London

Woolf, Linda M., (1998), The Theoretical Basis of Ageism,
http://faculty.webster.edu/woolflm/ageism.html, (Erisim Tarihi 01.04.2016)

Yilmaz Emel ve (")z_l_<an Sultan, (2010), Hemsgirelik Ogrencilerinin Yagl Ayrimcihdina iligkin
Tutumlar, Maltepe Universitesi Hemsirelik Bilim ve Sanati Dergisi, 3(2): 35-53.

76



Cilt: 25 Sayr: 3

ISSN-1309-3487

Anadolu Universitesi iletisim Bilimleri Fakiiltesi Uluslararasi Hakemli Dergisi, Haziran 2017

Yilmaz, Bilge, (2009), Saglik Felsefesinde Bir Problem: Hasta-Hekim lliskisinde Yasli
Hastalarin Durumu, Gazi Universitesi Sosyal Bilimler Enstitlisli, Felsefe Anabilim Dali,
Yayimlanmamis Yuksek Lisans Tezi, Danisman Ayse Canatan.

Yurayen, Mehmet vd. (2015), Geriatrics Education is Associated with Positive Attitudes
toward Older People in Internal Medicine Residents: A Multicenter Study, Archives of
Gerontology and Geriatrics 60: 307-310.

Zehirlioglu vd. (2015), Hemsirelerin Yaslilara Yonelik Tutumlar ve Etkileyen Faktorlerin
Belirlenmesi, Yildinm Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Faklltesi Hemsirelik E-Dergisi,
(3):1: 10-18.

77



