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DERLEME/REVIEW

Diinya’da ve Tiirkiye’de Yash informal Bakim Verenler: Geleneksel Derleme

Elderly Informal Caregivers in the World and in Turkey: Traditional Review

0z

Diinya genelinde yasam siiresinin artmasi ve niifusun yaglanmasi ile bakima ihtiya¢ duyan yasl
birey sayisinin hizla arttigi bilinmektedir. Bakim ihtiyaglari da ¢ogunlukla informal bakim saglayan
aile tyeleri tarafindan karsilanmaktadir. Kiiresel olarak, yaslilara informal bakim verenlerin sayisinin
giderek arttigi bununla birlikte demografik degisiklikler nedeniyle 65 yas ve istii informal bakim
verenlerin de sayisiin giderek arttig1 bilinmektedir. informal bakim vermek dzellikle yash bireyler igin
fiziksel, psikolojik ve sosyal agidan oldukga zor bir siiregtir. Bu 6zel grup bakim veren olmalarinin yani
sira bakima ihtiya¢ da duyabilir ¢iinkii bakim siireci boyunca degisken ve artan sorumluluklariin yani
sira kendi yaslanma siireglerindeki problemlerle de karst karsiya kalmaktadirlar. Bakim vermenin artan
sayida yasl bireyin sagligi ve esenligi tizerinde dnemli etkileri olmasina ragmen, yaslilik doneminde
informal bakim verme konusunun yeterince ¢alisiimadigi goriilmektedir ve yasli informal bakim verenler
gerontolojik uygulama, politika ve arastirmalarin gelecekte ¢ok ihtiya¢c duyulan bir odak noktasidir.
Yasli bakim verenlere yonelik gerontolojik hizmet modellerine ihtiyag vardir. Bu hizmet modellerinin
gelistirilebilmesi igin lilkemizde yasli bakim verenlerin profilini analiz etmek, ihtiyaglarini belirlemek,
yasli bakim verenler i¢in bakimin mali yiikiinii degerlendirmek oldukg¢a 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Bakim, Bakim Yiikii, Yasli, Yagh Bakim Veren, Yasl Informal Bakici

ABSTRACT

It is known that the number of elderly individuals in need of care is increasing rapidly with the increase
in life expectancy and the aging of the population worldwide. Care needs are also mostly met by family
members who provide informal care. Globally, it is known that the number of informal caregivers to
the older adults is increasing, and the number of informal caregivers aged 65 and over is increasing due
to demographic changes. Providing informal care is a very difficult process physically, psychologically
and socially, especially for older adults. This particular group may need care as well as being caregivers
because they face the problems of their own aging process as well as their variable and increasing
responsibilities during the care process. Although caregiving has significant impacts on the health and
well-being of an increasing number of older people, the issue of informal care in old age appears to be
under-studied, and elderly informal caregivers are a much-needed future focus of gerontological practice,
policy and research. There is a need for gerontological service models for elderly caregivers. In order to
develop these service models, it is crucial to analyze the profile of the elderly caregivers in our country, to
determine their needs, and to evaluate the financial burden of care for the elderly caregivers.
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GIRIS
Diinya genelinde niifusun yaslanmasi ve yasam
stiresinin artmasi ile bakima ihtiya¢ duyan yash
birey sayisimnin hizla arttigi bilinmektedir (1,
2). Yash bireyler cesitli saglik problemlerine
sahip olabildiginden giinlik yasamlarinda
informal bakim verenlere daha fazla ihtiyag
duymaktadir (3). Hasta veya engelli yash
bireylere informal bakim saglayan aile tiyeleri
25 yili agkin bir siiredir arastirma konusu olarak
karsimiza c¢ikmaktadir (4). Kiiresel olarak,
yaslilara informal bakim verenlerin sayisinin da
giderek arttig1 bilinmektedir (5, 6). Demografik
degisiklikler nedeniyle 65 yas ve listli informal
bakim verenlerin de sayisi giderek artmaktadir
(1, 7-14). Literatiirde gelecekte yasli insanlarin
bakim

informal bakim verenler tarafindan karsilanacagi

ihtiyacini, kendileri de yashh olan
vurgulanmaktadir (8). Bakim vermenin artan
sayida yasgh yetiskinin sagligi ve esenligi
iizerinde Onemli etkileri olmasina ragmen,
yaslt erigkinlikte resmi olmayan bakim verme
konusu yeterince ¢alisilmamistir ve gerontolojik
uygulama, politika ve aragtirmalar gelecekte ¢ok
ihtiya¢ duyulan bir odak noktasidir (15). Bazi
iilkelerde informal bakim verenlerin en az iigte
birinin 65 yas ve ustii bireylerden olustuguna
dair veriler olsa da (16) yaslanan Tiirkiye ile
ilgilenen yasli informal bakim verenler hakkinda
cok az veri bulunmaktadir. Ulkemizdeki yash
bireyleri “bakim veren” konumuna yerlestiren ve
genel bir bakis a¢is1 sunan sadece bir ¢calismaya
rastlanilmistir ve tilkemizde yasli bakim verenler
sessiz kugsak ve bebek patlamasi kusaginda yer
almaktadir. Tiirkiye’de ulusal diizeyde yapilan
bakim c¢aligmalarinin eksikligi informal bakimda
yaslilarin ne kadar ve nasil yer aldigina dair bir

degerlendirme yapmay1 zorlagtirmaktadir (17).

Yashi bakim verenlere yonelik giderek artan
arastirmalar, bu grubun risk altinda oldugunu

gostermektedir (2, 18). Bu 6zel grup bakim veren
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olmalarinin yani1 sira bakima ihtiya¢ da duyabilir
¢linkii bakim siireci boyunca degisken ve artan
sorumluluklarinin yant sira kendi yaslanma
siireglerindeki problemlerle de kars1 karsiya
kalmaktadirlar (1, 2, 10, 19, 20).

Literatiirde yagli bakim verenlere yonelik

gerceklestirilmis konularina

bakildiginda;

arastirmalarin

. Kadin yaglh bakim verenler (21-23),
. Erkek yasl bakim verenler (6, 24),

. Yagli bakim verenlerin bakim yiiki (19,
25-30),

. Bakim vermenin yasl bakim verenlerin
sagliklar tizerindeki etkisi (3, 5, 7, 31, 32),

. Yaslt bakim verenlerde

depresyon, anksiyete, stres (11, 20, 33-38),

kirilganlik,

. Yasli bakim verenlerin yasam kalitesi (1,
8,39-41),

. Demans, Alzheimer, Inme, Kanser,
Multiple Skleroz, Parkinson gibi spesifik
patolojileri olan yasli hastalarin yasl bakim

verenleri (34, 42-53),

. Yashi bakim verenlere yonelik cesitli
hizmet ve miidahaleler (7, 54-60) gibi konular

yer almaktadir.

Derleme kapsaminda “yasli bakim verenler”, aile
tiyelerine resmi olmayan bakim saglayan yash
bireyleri ifade etmektedir. Yaslt bakim verenler
torununa (61), engelli ¢ocuguna (62), yash
aile iiyelerine bakim sagliyor olabilir (63). Bu
derleme kapsaminda gerontoloji literatiiriinde de
oldukca 6nemli bir grup olan (64) yash bireylere
bakim veren yasli bakim verenlere dikkat

¢ekilmektedir.
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YASLI BAKIM VERENLERIN GENEL
PROFILI

Informal bakim vermek ozellikle yash kisiler
icin fiziksel, psikolojik ve sosyal ag¢idan oldukca
zor bir siirectir (15, 65). Arastirmalar, yash
bakim verenlerin yaklasik beste birinin agrilara
sahip oldugunu gostermektedir. Agrisi olan
bakim verenler agris1 olmayan bakim verenlere
gore daha fazla psikolojik strese ve daha koti
saglik durumuna sahiptir (66). Agris1 olan
yashi bakim verenlerin daha kotii bir biligsel
performansa sahip oldugu bilinmektedir (67).
Bakim vermeyen yashlarla karsilastirildiginda,
bakim veren yaslilarda daha kotii bir saglik
(15, 68), yasam kalitesi (41) ve daha yiiksek
O0lim oranlar (69, 70) gortilmektedir. Bakim
veren yaslilar, bakim verme siirecinde giinliik
yasamlarinin ve Ozgirliiklerinin sinirlandigin;
kisilerarasi iligkilerinin ve sosyal aktivitelerinin
etkilendigini bildirmektedir (65). Ayrica bakim
stirecinde yasli bakim verenlerin yasa, cinsiyete,
aile roliine gore degisen cok cesitli ihtiyac ve

beklentileri oldugu goriilmektedir (17).

Ileri yaslarda bakim verenlerin cogunun eslerden
ve kadinlardan (esler, kiz c¢ocuklari, gelinler)
olustugu goriilmektedir (17, 30). Yasl kadinlar
yasamlarinin  son donemlerinde genellikle
esleri i¢in bakim veren roliinii iistlenmektedir.
Bu siirecte saglik problemleriyle, sosyal ve
ekonomik zorluklarla kars1 karstya kaldiklar1 ve

yalniz hissettikleri bildirilmektedir (8, 71).

Informal bakim verme siirecinde kadinlar 6n
plana ¢ikmig olsa da gerontoloji literatiiriinde
yeterince temsil edilmedigi diisiiniilen yagh
erkek bakim verenlerin de sayisinin giderek
arttigina dikkat ¢ekilmektedir (6, 72).

BAKIM VERMENIN AVANTAJLARI VE
DEZAVANTAJLARI

Yaslilik donemindeki kisinin bakima ihtiyag

.

duyan yash bir aile iiyesine informal bakim
saglamasinin avantajlar1 veya dezavantajlari
hakkinda mevcut literatiirde bir fikir birligi
yoktur (7, 65).

Informal bakim vermenin, bakimm yash igin
tanidik bir ortamda saglanmasi, formal bakimdan
daha ekonomik olmasi gibi belirli avantajlari olsa
da yagli bakim veren i¢in olduk¢a zor bir deneyim
olabilmektedir (9). informal bakim saglamanin
dezavantajlarina bakildiginda, bakim verenlerin
bakim siirecinde ¢esitli stres kaynaklarina maruz
kalabildigine, fiziksel ve psikolojik saglig
olumsuz etkiledigine, sosyal yasami olumsuz
etkiledigine, rol karmasalarina sebep olduguna,
daha diistik refah diizeyine ve yasam kalitesine
sebep olabilecegine dair kanitlar vardir (12, 41,
68).

Niifusa dayali biiyiikk orneklemlerle yapilan
bakim

licte biri ne zorlanma ne de olumsuz saglik

caligmalarda, verenlerin  yaklasik
durumlar1 bildirmektedir (73). Informal bakim
saglamanin avantajlarina bakildiginda, bakim
verenin bakim verme deneyimini ddiillendirici,
duygusal olarak tatmin edici bir aktivite olarak
tanimladig1 ve bu roliiyle ilgili olumlu duygular
bildirdigi goriilmektedir. Arastirmalar, bakim
vermenin daha olumlu bir yasam perspektifi
kazanma, yasama anlam katma ve problem
cozme becerilerini gelistirme gibi firsatlar
saglayabilecegini belirtmektedir. Bu nedenle,
bakim verenin iyi olma halini gelistirmede bakim
vermenin olumlu yonlerine odaklanmak 6nemli
olabilir (15, 41, 73).

Bakim vermenin olumlu yonleri iizerine yapilan
arastirmalar nispeten yeni oldugu igin, bu iyi
deneyimlerin stres tepkisini nasil hafiflettigi
ve sagligi nasil etkiledigi hakkinda ¢ok az sey
bilinmektedir (74). Bir ihtimal olarak yash
bakim verenin karakteristik 6zelliklerinden

kaynaklandig1 diistiniilmektedir. Yasli bakim
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verenlerin bazilarinin sabirli, azimli, arastirmaci
gibi kisilik o6zellikleri ile bakim siirecini
yonetirken bakim vermenin yarattigt olumsuz
basa c¢ikabildikleri

Boylece bakim verme

durumlarla daha rahat
bilinmektedir (17).
deneyimi olumlu algilaniyor olabilir. Bakim
vermenin, artan yasl ve informal bakim veren
niifusun fiziksel ve zihinsel refahini nasil olumlu
ve olumsuz etkileyebilecegini anlamak igin
daha fazla aragtirmaya ihtiya¢ vardir (15). Yash
bakim verenlere yonelik gerontolojik hizmet ve
miidahaleler gelistirilirken yagh kisinin bakim
vermeyi nasil algiladigiin degerlendirilmesinin

onemli oldugu diistintilmektedir.

YASLI BAKIM VERENLERIN BAKIM
YUKU

bakim

biyopsikososyal saglik durumunu ve saglanan

Gerontoloji literatiirii, verenin
bakimin kalitesini anlamak i¢in Onemli bir
degisken olarak yaslilarin, yash bakim verenleri
tarafindan bildirilen bakim yikiiniin 6nemini
vurgulamaktadir. Yasli bir bireyin bakimini
istlenmek her yastan insani zorlayabilecek
bir durumdur. Ancak yash bir kisi bu roli
istlendiginde hem kendi yaslanma siireciyle
ilgili problemlerle hem de bakim verme
siirecindeki artan sorumluluklariyla karsi karsiya
kalmaktadir. Yashh bakim verenlerin sahip
olduklar1 bakim ytikii ile ilgili calismalar olduk¢a
kisithdir ve daha fazla arastirmaya ihtiyag vardir

(64, 75).

Bakim yiikii, bakima ihtiya¢ duyan bir aile
tiyesine bakim saglamanin fiziksel, psikososyal
ve ekonomik zorluklarin1 ifade etmektedir
(76). Yashh bakim verenler, genellikle kendi
kronik hastaliklarin1 yonetirken, 6nemli Olciide
0znel ve nesnel ylik yagamaktadir (56). Bakim
verenlerin bakim yiikiinii degerlendirmek i¢in
en ¢ok kullanilan araglardan biri “Zarit Burden

Interview (ZBI)” olarak karsimiza ¢ikmaktadir

Yasli Informal Bakim Verenler

(64, 77). ZBI, bakim verenin sagligi, duygusal

refahi, kisisel ve sosyal yasami, finansal
durumu ve kisilerarast iliskileri gibi konular
iizerinden bakim saglamanin algilanan etkisini
degerlendirmek i¢in 1980 yilinda gelistirilmigtir
(76). Olgegin sadece yaslh bakim verenler igin
diizenlenmis 12 maddelik kisa versiyonu da
(ZBI-12) bulunmaktadir (77). Yashh bakim
verenlerin bakim yiikiiniin erken donemde
belirlenmesi, onlar1 bakimin olumsuz fiziksel,
sosyal ve psikolojik etkilerinden korumak ig¢in

erken miidahaleye olanak saglamaktadir (30).

Yasli  bakim

incelendigi ve bakim yiikiiniin yasgh kisilerin

verenlerin  bakim  yiikiiniin
sagliklari tizerindeki potansiyel etkisine bakildigi
bir kapsam derlemesinde, yasli bakim verenlerin
orta ile yiiksek diizeyde bakim yiikiine sahip
olduguayricabakim verenlerin fiziksel ve zihinsel
sagliklarinin  olumsuz etkilendigi sonucuna
ulagilmistir (29). Yiiksek diizeyde bakim ytikii
algilayan kisiler, olumsuz psikolojik sonuglar
acisindan risk altindadir (19). Ayrica bakim
yiukii algis1 kadin ve erkek arasinda da farklilik
gosterebilmektedir.  Arastirmalar, kadinlarin
erkeklere gore daha yiiksek diizeyde bakim yiikii,
daha fazla psiko-sosyal problem ve artan fiziksel

zorlanma yasadiklarini belirtmektedir (78).

Yasli bakim verenlerin bakim yiikiinii etkileyen
risk faktorlerine bakildiginda; bakim veren ve
hasta arasindaki iliskinin kalitesinde kotiilesme,
es olma, bakim verenin saglik durumun koti
olmasi, hastada daha fazla fiziksel yetersizlik
ve davranig/duygudurum bozuklugu olarak
karsimiza ¢ikmaktadir (1, 34, 78). Bakim
verme siiresinin uzamasi da Oonemli bir risk
faktoriidiir. Amerika’da yasl bakim verenlerin
yasli yakinlarina gilinde ortalama 3,2 saat
bakim sagladig: bilinmektedir (79). Ulkemizde
gerceklestirilmis bir caligmada yashh bakim
verenlerin haftada 35 ile 50 saat bakima

zaman ayirdiklart ve yaglar ilerledik¢e bakima
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ayirdiklart zamanin arttig1 bildirilmektedir (17).

BAKIM YUKUMU? BAKIMIN ZAHMETLI
YONU MU?

Literatiirde “Bakim Yiikii” kavramina elestiriler
de  mevcuttur.  Saglhik profesyonellerinin
tutumlarinda ve dilinde Onemli bir degisim
gerektigine  inanilmaktadir.  Yikk kavram
olumsuz algilanmaktadir. Bilgi ve destek yolu
ile bakimin zor yonlerini hafifletmek i¢in yardim
istenilebilecegini ama bunun yiik olmadigim
ifade eden goriis mevcuttur. Klinisyenlerin
bu karmasikligi acikliga kavusturucu bir dil
bulmasi ve hem varolussal kirilganligimizi hem
de karsilikhi iliskilerimizi yansitan yasamin bir
yoniine yardimci olmak ve ortak olmak igin
bakim vermenin olumlu yo6nleriyle ilgili kiigiik
ama biiyliyen bilimsel literatiirden daha fazlasi
gerektigine inanilmaktadir (80). Bakim vermek,
zaman zaman stresli olsa da duygusal olarak
ddiillendirici olabilmektedir ¢linkii aile baglarin
goriiniir kilabilir, bakim verenin su anda bakima
ihtiyact olan kisiden aldig1 ge¢mis hizmeti
onurlandirabilir ve aile kaynaklarin1 koruyabilir
(81). Toplum, yasamin degerli ve beklenen bir
parcasi olarak bakim vermeyi onurlandirmalidir

(82).

BAKIM VERMENIN YASLI BAKIM
VERENLERIN SAGLIKLARI UZERINDEKi
ETKIiSi

Yashi  bakim bakim

siirecinde giderek artan sorumluluklar1 vardir

verenlerin, saglama
ve fiziksel, zihinsel sagliklar1 hem olumlu hem
de olumsuz yonde etkilenebilir (40). Bakim
verenlerin sagligi, hem bakima ihtiya¢c duyan
yashi bireylerin sayisinin artmast hem de
informal bakim verenlerin sayisindaki belirgin
artis nedeniyle bir¢cok tlilkede onemli bir halk
saglig1 sorunudur. Bakim verenlerin saghigi,

bakim verenlerin ve bakim alanlarin faktorleri

K

ile iliskili olabilmektedir (4, 7, 11, 74).

diistik diistik

sosyoekonomik durum, diisiik gayri resmi

Ileri vyas, egitim  seviyesi,
destek seviyeleri, destek kaynaklarinin yoklugu
ve yetersizligi, bakim verme siiresinin uzamasi,
bilissel bozulma, kirillganlik, algilanan stres ve
bakim yiikii seviyenin yiiksek olmasi bakim
verenlerin saghg i¢in risk faktorleri olarak

karsimiza ¢ikmaktadir (9, 19, 25, 78).

Yasli bakim verenlerin ekonomik durumlari
sagliklartyla ilgili 6nemli bir faktor olarak
karsimiza ¢ikmaktadir (15). Ekonomik giigliik
yasayan bakim verenlerin biligsel islevlerinin
bilinmektedir  (83).

Literatiir, bakim gorevlerinin planlanmasi ve

olumsuz  etkilendigi
yiiriitiilmesi i¢in bilissel alanlarin korunmasinin
Oonemini gostermektedir. Yagh bakim verenlerin
ozellikleri géz Online alindiginda, bu
poplilasyonun biligsel sagligi, gelismekte olan
bir arastirma konusu ve ayni zamanda bir halk
sagligr sorunu haline gelmistir ¢iinkii bilissel
islevlerdeki diisiis, bakim verenin hem kendine
hem yakinina bakim saglama becerisini tehlikeye
atmaktadir (13, 84). Bakim verenlerin gelir
seviyesinin yiiksek olmasinin, saglig: ile ilgili
daha fazla memnuniyetle iliskili oldugu, daha az
depresyonla iliskili oldugu, saglik problemleriyle
basa ¢ikma becerisini ve destek hizmetlerinden
yararlanma firsatin1 arttirdig1 bilinmektedir (7,

12, 15).

Literatiire bakildiginda dikkat ¢eken bir konu
da bakim vermenin fiziksel saglik iizerindeki
etkilerinin,  psikolojik  saglik  iizerindeki
etkilerinden daha az teorik ve ampirik ilgi
gordiigiidiir. Aragtirmalar hala sinirlidir ve mevcut
caligmalar belirsiz sonuglar ortaya koymaktadir
(74, 85). Bakim verenler psikolojik olarak
zorlanmaktadir, bunu fizyolojik degisiklikler ve
sonugta hastaliga ve muhtemelen 6liime yol agcan

bozulmus saglik aligkanliklari izlemektedir. Pek
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cok calisma, bakim vermenin psikolojik sikintiya
neden oldugunu gostermektedir, ancak neredeyse
higbiri, stresin, bireysel bakim verenlerde zaman
icindeartmiskortizol salgilanmasi veyabagisiklik
fonksiyonunda degisiklikler gibi fizyolojik
diizensizlige yol agtigin1 gostermemistir. Benzer
sekilde, arastirmacilar, bu tiir fizyolojik tepkilerin
bakicilardaki hastalik sonuglartyla dogrudan

baglantili oldugunu hentiiz goéstermemistir (74).

YASLI BAKIM VERENLERIN YASAM
KALITESI

Diinya Saglik Orgiitii, yasam kalitesini “Bireyin
icinde yasadig kiiltiir baglaminda ve amaclari,
beklentileri,

olarak yagamdaki konumunu algilamasi.” olarak

standartlar1, 1ilgileri ile 1iliskili

tanimlamaktadir (86). Yash olmak ve bagka bir
yasliya informal bakim vermek yasamin ¢esitli
yonlerini etkileyerek sec¢im, ozerklik, kendini
ifade etme ve zevk alma olanaklarini sinirlayabilir,
kisinin dinlenme siiresi azalabilir, fiziksel-
duygusal saglig1 ve sosyal yasami bozulabilir.
Tim bunlarin yasam kalitesi lizerinde olumsuz
etkileri bulunmaktadir (8, 41). Haftalik bakim
vermeye daha fazla zaman ayiran, depresyon
diizeyleri ve bakim yiikii diizeyleri yliksek olan
kisilerin yasam kalitelerinin giderek kotiilestigi
bilinmektedir (1, 35, 41).

Gerontolojik bakis agisiyla ekonomik durumun,
bakimin kapsaminin, bakim verenin kullandigi
basa ¢ikma stratejilerinin, saglhigin, sosyal
hayatin, bakim yiikiiniin degerlendirilmesiyle,
yasli bakim verenler hakkinda 6nemli bilgiler
edinilebilir. Bu bilgiler, bakim verme, islevsiz
basa c¢ikma veya bakimla ilgili bilgi eksikligi
nedeniyle diisiik yasam kalitesi riski altinda
olan bakim verenlerin belirlenmesine yardimci

olabilir.

Kesitsel arastirmalarda, yasam kalitesinin diisiik

seviyelerde olmasi bakim vermekten mi yoksa

Yasli Informal Bakim Verenler

yasam kalitelerinin zaten diisiik seviyelerde
oldugu kisilerin bakim veren olmasindan mi
kaynaklandigini aywrt etmek zordur. Konuyla
ilgili boylamsal calismalara da ihtiya¢ oldugu
bilinmektedir (41).

YASLI BAKIM VERENLERE YONELIK
MUDAHALELER VE HiZMETLER

Yasli bakim verenlerin

artis, yeni

sayisindaki  hizh
hizmet ve miidahalelere olan
ihtiyacin altini1 ¢izmektedir (57). Yashh bakim
verenlere yonelik miidahaleler ve hizmetler,
kurumsallagsmay1 geciktirmede, saglik sistemi ve
toplum tizerindeki maliyetleri potansiyel olarak
azaltmada, bakim verenlerin yasam kalitesi,
saglik durumu ve hastanin optimal tedavisi
iizerinde olumlu etkilere sahiptir (5). Aslinda
informal bakim verenler olduk¢a Onemli bir
ulusal saglik hizmeti kaynagidir (74). Hizmet
ve miidahaleler planlanirken yaslilik doneminde
farkli yas gruplarindaki bakim verenlerin (60-69
/70-79/ 80+) bakim siirecinde farkli ihtiyaglari

olabilecegi (17) goz ard1 edilmemelidir.

Konuyla ilgili caligmalara  bakildiginda;
dinlenme hizmetleri (54, 55, 60), evde bakim
hizmetleri (7, 58), giindliz bakim hizmetleri (54),
psikolojik miidahaleler (56, 57, 59) gibi hizmet
ve miidahalelere odaklanildigi goriilmektedir.
65 yasin lizerindeki her ii¢ bakim verenden biri,
dinlenme hizmetlerinin bakim verme rollerinde
yardimct oldugunu bildirmektedir (87). Evde
bakim hizmetleri, giindliiz bakim hizmetleri,
gecici  bakim programlart gibi dinlenme
hizmetlerinin yash bakim verenlerin sagligina
ve esenligine katkida bulundugu bilinmektedir
(55, 60). Evde bakim hizmetlerinin kullaniminin
yasli bakim verenlerin sagligini olumlu etkiledigi
bilinmektedir. Evde bakim hizmetlerini kullanan
bakim verenlerin, kullanmayan bakim verenlere
gore onemli Olclide daha diisiik diizeyde bakim

yiikii ve depresyona sahip olduklar1 bilinmektedir
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(7, 58). Giindliz bakim hizmetlerinden
faydalanan yaslh bakim verenler, daha diisiik
seviyede depresyon, kaygi, gerginlik ve bakim
yiikii bildirmektedir (54). Baz1 arastirmalar, yagh
bakim verenlerin gecelik dinlenme hizmetlerini
kullandiginda gece basina uyku siirelerinin
artacagini, daha iyi Oznel uyku kalitesine
sahip olacaklarinit ve 6znel yiikk ve depresyonu
diizeylerinin azalacagini One siirmektedir (60,

88).

Hiikiimetlerin, politikalar ve finansman yoluyla
yashi bakim verenler icin farkli dinlenme
hizmetlerinin ~ gelistirilmesini  desteklemesi
gerekmektedir (54). Bakim verenlere mali destek,
bakim yiikiinii ve informal bakim saglamak
icin harcanan zamani azaltmaya yonelik gecici
hizmetler saglamak yasli insanlarin yasam
kalitesini 1iyilestirmeye, bakimin siirdiiriilebilir
olmasina yardimci olabilir.  Hizmet ve
miidahaleler hem bakim verenler hem de bakima

ihtiyac duyanlar i¢in fayda saglar (41, 56, 87).

Yasli bakim verenlerin genellikle 6nemli
psikososyal zorluklar yasadigi bilindiginden
psikolojik miidahalelerin etkileri de bir arastirma
konusu olarak karsimiza ¢ikmaktadir (56, 57).
Ornegin yasli bakim verenlere yonelik 6z sefkat
ve mindfulness temelli bir miidahale sonrasi
yasli bakim verenlerin daha az 6znel bakim ytikii

algiladig bildirilmistir (56).

Bakim siirecinde yasli bakim verenlerin fiziksel
ve zihinsel sagliklarinin olumsuz etkilendigine
dair sonuglar olsa da kisilerin risk altinda
olduklarma iligkin diisiik diizeyde farkindaliga
sahip olduklar1 bilinmektedir. Bakim verenlerin
farkindaligin1 artirmaya yonelik onlemlerinde
bakim

verenlere yonelik miidahale programlarinin

alinmas1 olduk¢a Onemlidir. Yagh
gelistirilebilmesi i¢in farkindaliklart ile ilgili

faktorlerin anlasilmasi da gerekmektedir (5).

Yasli bakim verenlere yonelik alternatif basa
cikma stratejileri ve bakim siireci ile ilgili bilgiler
hakkinda egitim de dahil olmak tiizere erken
miidahaleler, bakim verenlerin daha az olumsuz
etkiyle bakim saglamaya devam etmeleri i¢in

onemlidir (1).

Degisen Diinya’da teknoloji de 6nemli bir yere
sahiptir ve internet tizerinden saglanan psikolojik
miidahaleler de potansiyel bir yaklasimdir.
Ornegin telefonlar, akilli telefon uygulamalari,
video konferans ve internet araciligiyla
sunulan teknoloji odakli programlar, bakim
verenlerin daha diisiik maliyetlerle ve gelismis
erisilebilirlikle desteklemenin hizla yayginlasan
bir yoludur. Internet tabanli miidahalelerin
depresyonu ve bakim yiikiinli azaltabilecegini
ve yasam kalitesini geleneksel olarak uygulanan
miidahalelerle ayni1 Olglide artirabilecegini
distindiirmektedir (30, 57, 59). Bununla birlikte
gelisen teknoloji kullaniminin sessiz kusak ve
bebek patlamasi kusaginin bir kismi i¢in yaygin
olmadig1 bilinmektedir (63). Gerontolojik bakim
ve bakis cercevesinde hem simdiki zamanin yash
profilini hem de gelecekteki yasl profilini analiz
ederek ihtiya¢ ve kaynaklara gore hizmetlerin

yayginlastirilmasi1 6nemlidir.

SONUC

Literatiire bakildiginda farkli konularla ilgili
yaslt bakim verenlere yonelik gerceklestirilmis
aragtirmalar yer alsa da {llkemizde yagh
kisilerin informal bakim verme siireci yeterince
bakim
deneyimleri, hikayeleri hakkinda c¢ok az sey
bilinmektedir (17, 72). Yashh bakim verenler

gerontolojik uygulama, politika ve arastirmalarin

incelenmemistir. ~ Yasl verenlerin

gelecekte cok ihtiyac duyulan bir odak noktasidir.
Bakim verenlerin degisen ihtiyaclarmin ve
kaynaklarmin ayrintili olarak tanimlanmasi

gerekmektedir.
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Yasli bakim verenlere yonelik gerontolojik
hizmet modellerine ihtiya¢ vardir. Bu hizmet
modellerinin gelistirilebilmesi i¢in tilkemizde
yasli bakim verenlerin profilini analiz etmek,
ihtiyaclarmi belirlemek, yashi bakim verenler
icin bakimin mali yikiinii degerlendirmek

oldukca dnemlidir.

Bakim yiikiiniin azaltilmasi1 i¢in evde bakim
hizmetleri, glindliz/gece bakim hizmetleri gibi
hizmetlerinin

dinlenme yayginlagtirilmasi,

saglik  teknolojilerinin de kullanilmasiyla
yasli bakim verenlerin egitim ve danigsmanlik
hizmetlerinden faydalanmasmin saglanmasi,
maddi olarak desteklenmeleri olduk¢a dnemlidir.
Bakim yiikiiniin bakim verenlerin hayatlarinin
her alanini etkiledigi diisiiniildiigiinde diizenli
olarak degerlendirilmesi gerekmektedir.
Hemgireler, sosyal hizmet uzmanlar1 ve konuyla
ilgili uzmanlar dahil olmak {izere gerontologlara

da bu noktada 6nemli gorevler diismektedir.

Yagli bakim verenleri ¢esitli konularda
bilgilendirecek ve yonlendirebilecek bir “bakim
danismani”saglanabilir(17). Bakim danigmanligi
multidisipliner ekipler tarafindan siirdiirtilebilir.
Gerontologlarda “bakim danismanlar1” arasinda

yer alabilir.

Gerontologlar yasli bakim verenlere tavsiye ve
destek saglamada kritik bir rol oynamaktadir.
bakim

katkilarindan dolay1r onlar1t onurlandirmaya,

Gerontologlar  yaslh verenlerin
giiclerini desteklemeye, gerontolojik bakim ve
bakis ¢ercevesinde kisilerin bakim yiiklerini
azaltmaya, yasam kalitelerini  artirmaya,
biyopsikososyal ac¢idan yaslanma siire¢lerini
desteklemeye, bakim verenlerin motivasyonunu
artirmaya yoOnelik stratejiler  gelistirmeye
ve saglikl, aktif, kaliteli, basarili yaslanma
konusunda egitim vermeye kiiltiirel ozellikler

g6z onilinde bulundurularak odaklanmalidirlar.

Yasli Informal Bakim Verenler

BIiLDIiRIMLER

Cikar Catismasi

Yazarlar ¢ikar ¢catismasi olmadigini belirtir.

Finansal Destek

Yazi i¢in finansal destek alinmamastir.

Etik Kurul Onay1

Bu ¢alisma bir derleme makale oldugundan etik

kurul onay1 gerekmemistir.
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