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Saglik dogustan gelen bir insanlik hakkidir ve bireyler ihtiyag duydugu saglik hizmetini ihtiyag
duydugu anda ve miktarda almak durumundadir. Saglik hizmeti alma esnasinda ve sonrasinda,
sosyal hizmet ihtiyaci duyan bireylere sunulan hizmetler tibbi sosyal hizmet olarak adlandirilir.
Tibbi sosyal hizmetlerin en yodun oldugu yerlerin basinda hastaneler gelmektedir. Hastanelerde
tibbi sosyal hizmet uygulamalari yoksul, engelli, siddet magduru, istismara ugramis olanlar,
multeci/siginmacilar, madde bagdimlilari gibi dezavantajli gruplara verilen hizmetleri
kapsamaktadir. Bu calismada, hastanelerde tibbi hizmet uygulamalari ve Turkiye, Amerika
Birlesik Devletleri, ingiltere, Aimanya ve Avusturalya’daki hastanelerdeki tibbi sosyal hizmetlerin
isleyisi hakkinda detayl bilgilere yer verilmistir.

Anahtar kelimeler: Sosyal hizmet, tibbi sosyal hizmet, hastane

Abstract

Health is an inherent human right and each individual have to receive the health service they
need when and in the amount they need. The services provided to individuals in need of social
work during and after receiving health care are called medical social work. Hospitals are at the
forefront of the places where medical social services are most intense. Medical social work
practices in hospitals cover the services provided to disadvantaged groups such as the poor, the
disabled, the victims of violence, the abused, refugees/asylum seekers, and drug addicts. In this
study, detailed information about the medical service practices in hospitals and the functioning of
medical social services in hospitals in Turkey, the United States, England, Germany and Australia
are given.

Keywords: Social work, medical social work, hospital
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1. Girig

Dunyanin savas, go¢, soykirim vb. bircok aci tecriibelerle deneyimledidi ve sonrasinda evrensel insan
haklari baglaminda genel ¢ercevesini belirleyerek, insan deder ve onuruna uygun hizmet modelleri ve
yontemlerinin gelistiriimesi, tim meslek ve disiplinleri etkilemis, degisim ve gelisimi de beraberinde
getirmistir. Ozellikle bir meslek olarak Avrupa’da sekillenmis olan sosyal hizmet mesleginin, sonrasinda
Amerika Birlesik Devletleri’'nde gelisim gdstermesi, egitim ve uygulamalari ¢esitlendirdigi gibi zamana ve
toplumlara goére degdisen sosyal refah tanimlarini ve refah rejimlerini glindeme getirmistir (Andersson,
1999). ikinci diinya savasi sonrasi diinyada etkili olan siyasi ve sosyo-kiiltiirel degisimler dogrudan sosyal
politikalara yansiyarak farkli refah modelleri ile sosyal hizmetleri yerel dizeyde dogrudan etkilemigtir
(Esping-Andersen, 1990).

Sosyal hizmet mesleginin bir anlamda politik bir meslek oldugu dustincesi (Fisher,1995; Yanardag,
2020) uygulamalar ve modellerde yasanabilecek farkliliklari daha iyi anlamayr mumkin kilmaktadir.
GUnUmuz dunyasinda farkh refah rejimlerinin varhdini ve bunun yansimalarini genelde sosyal
hizmetlerde, 6zelde ise tibbi sosyal hizmet uygulamalarinda gérmek mimkindir. Bu baglamda
galismada dncelikle sosyal hizmet mesledi ve disiplini hakkinda genel bir gergeve ortaya konulduktan
sonra tibbi sosyal hizmet ve uygulama alanlari ele alinmigtir. Calismanin diger bélimlerinde ise Turkiye
ve segcili bazi Ulkelerdeki hastane uygulamalarina dikkat c¢ekilmistir. Calisma, Tirkiye ile segili diger
Ulkelerdeki tibbi sosyal hizmet uygulamalarini kiyaslamali olarak sunmasi yonuyle literatliire 6zgln bir
katki sunmaktadir.

2. Sosyal Hizmet Kavrami

1800’lerin basinda varligindan pek bahsedilmeyen sosyal hizmet meslegi, sanayilesme ve onun
dogurdugu sonugclarla sosyal refah izerinden neden-sonug iligkisini stirekli korumustur. 1800°lU yillarin
sonuna dogru ruh saghg alaninda gbzlenen paradigma degisimleri, sosyal hizmet meslegini de
etkileyerek farkli midahale yontemleri ve bakis acilarini meslege dahil etmistir. Sanayilesme sonrasi
olusan yeni toplum dizeni kente uyum, kalabaliklasma, konut a¢igi, imar sorunu, issizlik, fiziksel ve ruhsal
hastaliklar, cocuk isciligi ve suclulugu gibi yeni bircok sosyal sorunlar dogurmustur (Kosar, 1992). Sosyal
degisimin etkilerinin her gegen gun daha fazla hissedildigi bu donemlerde sosyal refah sistemi iginde yer
alan sosyal hizmet meslegine, insancil degerlere, temel bilgi, beceri ve de@erleri iceren mesleki
etkinliklere ihtiya¢ ¢ogalmaktadir (Ozdemir, 2019). Bu ihtiyacin karsihginda sunulacak tim yardim
hizmetlerinde, sosyal insa surecinin bir pargasi olarak ortak degerler ilkesi bulunur. Payne (2020) ortak
degerler ilkesini 5 kategoride su sekilde toplar: Anlasma (bilgilendirilmis onam, iligki, terapétik birliktelik,
diyalog iligkisi), hedefler (agikga belirtiimis ve olumlu sonuglar), eylem sirasi (belirli eylemler sirasi),
elestirel uygulama (bozulma veya mevcut varsayimlarin elestirisi) ve haklar (insan haklari, kilttrlere
saygl, esitlik, surdurebilirlik). Yine Payne’e gore, bu ortak degerler meslegin katki verebilirligi agisindan
onem tasir. Zira bu degerlerden sapmis veya soyutlanmig bir meslegin katki sunabilir olmasi zorlasacagi
gibi sundugu katkinin da tartisilir olacagi acgiktir (Payne, 2020).

Sosyal hizmet, yagam amaci ve iglevselliginde problem yasayan her bireyin yagsama tekrar saglikh bir
sekilde tutunmasi adina profesyonel katki sunan bir meslektir. Ancak sunulacak bu katkiya dair hizmet
etkinliginin kriteri bireylerin nasil bir insan olmasi gerektigi yoninde degil, bu iliskiyi zorunlu kilan sartlar,
degerler ve sorumluluklarla ilgilidir. Bu sebeple de sosyal hizmet meslegdi, sosyal islevselligi distren ve
yasamin zenginligini engelleyen tim c¢evresel unsurlarla ilgilenir ve buralardaki problem alanlarina
cozimler arar (Ozdemir, 2019). Odagi insan olan ve tiim farkliliklariyla beraber insanin biricikligine dnem
vererek profesyonel yardim sunan sosyal hizmet mesleginin en genis uygulama alanlarindan biri ise
saghk alanidir (Isikhan, 2016). Saglikta ise sosyal hizmetin mesleki rol ve sorumluluklari tibbi sosyal
hizmet alaninda surdurilmektedir.
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3. Tibbi Sosyal Hizmet ve Farkli Uygulama Alanlari

Sosyal hizmet; bilgi, deger ve beceri temelleriyle birlikte etik agidan insan odaginda bir misyon
Ustlenmistir. insanligin mutlulugu ve refahi Gizerinden sekillenen bu misyon, farkli hizmet alanlarini
meslegin catisi altinda toplamistir. Bu temel alanlardan biri saglik olup, ilgili alanda farkli isimlendirmeler
bulunsa da daha c¢ok tibbi sosyal hizmet olarak 6ne ¢ikan bu calisma alani, esasinda saglik
profesyonelleriyle birlikte bir ekip Uyesi olarak insana dair koruma, iyilestirme ve gelistirme rolleri
uzerinden iyilik hali sunma cabasidir (Oral ve Tuncay, 2012: 94). Bu baglamda, psikiyatri tibbin ihtisas
alani olarak ruhsal ve bedensel dinamiklere odaklanirken, tibbi sosyal hizmet alaninin profesyonelleri,
sosyal unsurlari degerlendirerek ruhsal sagaltima katki sunmayi rol edinir (Oral ve Tuncay, 2012; Tuncay
ve Tekin, 2021: 352). Geleneksel saglik hizmeti, hastanin bedensel tedavisini ve tibbi patolojiyi ortadan
kaldirmayi 6ncelerken ginimizde toplum tabanli saglik destegi (bakimi) anlayisi adirlik kazanmaktadir.
Fiziksel hastaliklarda sosyal ve duygusal bilisenler tedaviye henluiz tam olarak entegre olabilmis degilse
de tibbi sosyal hizmet, hastalik halinde sosyal ve duygusal tim bilesenlerin dahil oldugu butincil
(holistik) bir iyilestirme strecine katki sunmaktadir (Isikhan, 2016).

Tibbi sosyal hizmet uygulamalarinin henliz profesyonel dizeyde bir tanim kazanmasindan énce din
adamlari tarafindan organize olmamis faaliyetler seklinde insanlik tarihi boyunca yurGtaldiugi
bilinmektedir (Zengin, 2011: 30). 19. Yuzyilin sonrasi Londra’da yoksullara yardim misyonu ile
hastanelerde gorev almaya baglayan ve daha sonrasinda tum Avrupa’ya yayilan Lady Almonerler ile
(Blyth, 2009: 134) mesleklesmenin ilk adimlarini atmigtir. 1905 yilinda Amerika Birlesik Devletleri’nde
‘sosyal hizmet' adi ile ilk defa bir birim kurulmus ve alan profesyonel olarak faaliyetlerine baslamistir
(Sarug, 2015: 113). Ancak Uzerinden bir ylzyil gegmeden 1990’h yillarin basindan itibaren, tibbi sosyal
hizmet uzmanlarini saglk hizmeti sunumundan ayirma ¢abalari ve bu uzmanlik dalina dair fikir ayriliklari
gorilmeye baglanmistir. Bu durumun baslica nedeni 6zellikle Amerika Birlesik Devletleri gibi 6zel sektor
yogunlukta olan ulkelerde, klinik sosyal hizmet uzmanlarinin ekonomik durumu elverigli olmayan, ‘finansal
yuk’ olarak adlandirilan hastalarin savunuculugunu yapmak ile damgalanmaya baslanmis olmasidir
(Cleak & Turczynski, 2014: 205; Weiss, 2005).

4. Hastanelerde Tibbi Sosyal Hizmet Uygulamalari

Hastanelerde tibbi sosyal hizmet uygulamalari ilk olarak 19. ylizyil sonlarisi Avrupa ve Amerika Birlesik
Devletlerinde (ABD) hastanelerde ve ayni zamanda hasta ev ziyaretleri seklinde sunulan hizmetlerle
baslamistir (Duyan, 1996). Tlrkiye'de ise bu sireg, ilk olarak 1964 yilinda Ankara’da bir grup Sosyal
Hizmet Akademisi 6grencilerinin Hacettepe Hastanesi’'ndeki stajyerlik uygulamalariyla baslamis olup
sonrasindaki dort yil icerisinde Ankara’'nin farklh U¢ ayri hastanesinde sosyal servis birimlerine atanan
sosyal galigmacilarla devam etmistir (Cakmakli, 1976; Ozbesler, 2013). 2016 yili itibariyle tibbi sosyal
hizmet alaninda kamu ve 6zel kuruluglarda toplam 1007 sosyal calismaci istihdam edilmistir (Bekiroglu,
2016). Ancak tibbi sosyal hizmet uygulamalarinin ve sosyal calismacilarin saglik alaninda bilinirligi yeterli
diizeyde degildir. Yavuz Erdal ve arkadaslarinin (2020) istanbul’da bir egitim arastirma hastanesinde
%26,66’sinin hekim, %38,97’sinin ebe-hemsire ve %34,35'inin diger saglik personellerinden olustugu
toplam 195 saglik calisaniyla ydrutilen galismada saglik calisanlarinin %37,9'u hastanede sosyal
¢alismacinin istihdam edilip-edilmedigini bilmedigini ifade etmistir. Yine ayni arastirma sonuglarina goére
saglk calisanlarindan %53,19'u sosyal g¢alismacilarin gorevlerini bilmedigini ifade ederken, %34,3’l
sosyal galismaciya gereksinim duymadigini belirtmislerdir. Hekimlerin %80,7’si, hemsirelerin ise %63,5'i
gereksinim duydugunu belirtirken diger saglik ¢alisanlarinda bu oran daha disuk olarak bulgulanmigtir.

Gunimuzde, saglik hizmetlerine olan talebin giderek artmasi, hastalik tirlerinin ve sayilarinin artmasi
sonucu hastaneler giderek daha karmasgik bir hale gelmig, bu durum verilerin tibbi hizmetlerin yani sira
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sosyal hizmet uygulamalarinin da farklilasmasina neden olmustur. Hastane ortaminda verilen sosyal
hizmetlerin bazilari; onkolojik sosyal hizmetler, dezavantajli gruplara (yoksul, engelli, siddet magduru,
istismara ugramis olanlar, multeci/siginmacilar, madde bagimlilari vs.) verilen sosyal hizmetler, nefrolojik
sosyal hizmetler, terminal dénemde verilen sosyal hizmetler, geriatrik sosyal hizmetler ve kronik
hastaliklarda sosyal hizmetlerdir. Ulkelerin saglik hizmetleri finansmani basta olmak (izere saglk
sistemlerindeki farkliliklar beraberinde hastane ortaminda verilen tibbi sosyal hizmet uygulamalarini da
etkilemektedir. Asagidaki bolimde, Tlrkiye ile birlikte, ingiltere, Amerika Birlesik Devletleri, Aimanya ve
Avustralya’daki hastanelerdeki tibbi sosyal hizmet uygulamalari hakkinda detayli bilgilere yer verilmistir.

4.1. Tiirkiye’deki Hastanelerde Tibbi Sosyal Hizmet Uygulamalari

Turkiye’de hastane ortamlarinda yirttilen tibbi sosyal hizmet uygulamalarinin temel amaci, hastaneye
yontem ve teknikleri ile ¢ozulmesidir (Saglik Bakanhgi, 2011). Turkiye'de, énceleri adirlikli olarak yoksul
kimselere verilen sosyal hizmet uygulamalari, tim vatandaslarin genel saglik sigortali olmasi ve sigortasi
olmayan yoksul kimselerin saglik hizmetleri giderlerinin devlet tarafindan kargilanmaya basglamasi ile
sosyal hizmete ihtiya¢ duyan tim hastalara, genis bir yelpazede verilen hizmetler haline dontismus ve
sosyal hizmet uzmanlari diger saglik c¢alisanlari ile birlikte ekibin énemli bir Uyesi haline gelmistir
(Ozbesler, 2013).

Tarkiye’de, tibbi sosyal hizmetler hastane ortaminda aktif bir sekilde verilmektedir. Hastanelerde, tibbi
sosyal hizmet birim ve kurullarinin gérevlerini belirlemek ve galismalarini izlemekle gorevli en Ust duzey
birim T.C. Saglik Bakanligina bagli Saglhk Hizmetleri Genel Midurltgu altinda yer alan Hasta Haklari ve
Sosyal Hizmetler Dairesi Bagskanhgidir (SHGM, 2022). Hastanelerde, tibbi sosyal hizmet faaliyetlerini
yurtutmek Gzere bashekimlige bagl sosyal hizmet birimleri kurulmustur. Bu birimler, blnyesinde, sosyal
hizmet faaliyetlerini yerine getirmek (zere sosyal calismaci bulunan hastanelerde kurulmaktadir.
Hastanede gorev yapan sosyal calismacilarin tamami birime bagli olarak calisir. Sosyal hizmet
mudahalesine ihtiya¢c duyan hastalarin sik goéruldugu acil, psikiyatri, onkoloji, fizik tedavi vb. klinikler-
servisler ile diyaliz, cocuk izlem merkezi vb. birimlerde tam veya kismi zamanli olarak sosyal ¢alismacinin
gerekli olmasi halinde, hastanedeki sosyal calismaci sayisina gore planlamayi sosyal hizmet birim
sorumlusu yapar. Sosyal ¢alismacilar, sosyal hizmet birim sorumlusunun onayi disinda baska bir birim
ya da klinik-serviste gorevlendirilemez. S6z konusu birimlerde ya da klinik-servislerde sosyal ¢calismaciya
ihtiyac varsa Sosyal Konsiltasyon Formu ile birime talep iletilir. Klinikte-serviste veya farkli hizmet
birimlerinde, sosyal ¢alismacilarin mesleki calismalarini yirttmesi icin gerekli kosullar, ilgili klinik-servis
veya birim dahilinde saglanir. Hastaneye basvuran ve tibbi tedavi slirecinde sosyal hizmete ihtiya¢ duyan
hastalar, hastanin hekimi tarafindan Sosyal Konsultasyon Formuna uygun olarak birime havale edilir.
Sosyal ¢alismacinin mesleki goriisme yaptidi her hasta icin Hasta Gériisme Formu dizenlenir. Hastayla
ilgili yapilan her gorusme sureci bu forma kaydedilir. Formlar birimde muhafaza edilir. Gerekli durumlarda
hasta dosyasina Hasta Gérisme Formu eklenir. Goriisme neticesinde hasta hekim tarafindan havale
edilmis ise hekimine Sosyal Konstiltasyon Formu ile bilgi verilir. Sosyal hizmet midahalesi kapsaminda,
gerektiginde hastanede, hastanin ikametinde, isyerinde, okulunda veya sosyal ortaminda sosyal
inceleme yapilir. incelemeyi yapan sosyal galismaci, Sosyal inceleme Raporunu diizenler. Sosyal
¢alismaci, bu raporun gerekli hallerde, ilgi kurum ve kuruluslara bir Ust yazi ekinde génderilmesini saglar.
Raporun bir nishasi gizlilige uygun olarak birimde muhafaza edilir ve bir nishasi hasta dosyasina konur.
Hastane disi kurumlardan hizmet talebi resmi yazi ile yapilir. Yapilan sosyal hizmet midahalesi her bir
gun igin Sosyal Hizmet Birimi Kayit Defterine kaydedilir. Ayni gin igcinde ayni kisi i¢in birden fazla kayit
yapilmaz. Sosyal hizmet biriminin yaptigi calismalar, Sosyal Hizmet Birimi Faaliyet Formu veya
bakanlikga belirlenecek formlar ile bakanlkga her istendiginde ve rutin olarak, her yilin Ocak ve Temmuz
aylarinin ilk haftasinin sonuna kadar hazirlanarak Ruh Sagligi ve Sosyal Hastaliklar Subesi’ne resmi yazi

TUSHAD Cilt 6 Sayi 2 Y1l 2022 103 © 2017 MD Publishing Ltd.



TUSHAD e-ISSN (2602-3393) Kelesoglu vd.

ve e-posta olarak iletilir. TiUm formlar hastane otomasyon sistemine eklenir. Kayit ve raporlar zamaninda
ve duzenli olarak tutulur (Saglik Bakanhgi, 2011).

4.2. Ingiltere’deki Hastanelerde Tibbi Sosyal Hizmet Uygulamalari

Tibbi sosyal hizmet kavraminin kdkeni, 1890’I yillar ingiltere’sinde, yardim kuruluslarinda gdrev
yapmakta olan Charles Loch tarafindan ortaya atilan, topluma sunulan tibbi yardimlarin bu hizmeti satin
alabilecek gtice sahip kisilerce istismar edilmesini 6nlemek ve hastalarin tedavi sireclerini etkileyebilecek
sosyal problemlerine ¢6zim bulmak Uzere hastanelere atanacak olan almonerlere dayanmaktadir
(Auslander, 2001: 202). Bu gorev tanimiile ilk lady almoner 1905 yilinda Londra Royal Free hastanesinde
gorevine baslamis ve zamanla lady almonerler sadece ingiltere’de degil Birlesik Krallik geneline yayilan
bir meslek haline gelmistir (Blyth, 2009; Zengin, 2011). Ancak zamanla hem sosyal hizmet hem de saglik
hizmetleri bilimlerinin gelismesi ve farkli boyutlar kazanmasi ile beraber, bu iki disiplinin ortak noktasinda
yer almakta olan tibbi sosyal hizmet uygulamalari ve uygulanig bicimlerinde degismeler yasanmistir.

ikinci Dinya Savasr'ndan sonra Ingiltere sosyal sisteminde yapilan bircok reform ile beraber yerel
yonetimlerde Halk Saghgi, Refahi ve Cocuk Departmanlari’nin kurulmus olmasi, 1969 yilinda ¢ocuk ve
geng bireylere (Children and Young Persons Act) ve 1970 yilinda ise kronik rahatsizligi olan ve engelli
kisilere (Chronically Sick and Disabled Persons Act) yonelik yapilan yasal diizenlemeler ile tibbi anlamda
yapilan sosyal hizmet faaliyetlerinde diizenlemelere gidilmis (Blyth, 2009: 133-134) ve ddnemin bu
baglamda en buyuk gelismeleri yasanmistir. Yapilan bu yasal duzenlemeler sayesinde, tibbi sosyal
hizmet faaliyetlerini kapsayan birgok sosyal hizmet uygulamalari yerel yonetimler binyesinde agilan bu
departmanlarin sorumluluguna verilmistir.

Ortaya cikan yeni ihtiyaglar ve bu ihtiyaglarin karsilanmasinin gerekliligi sebebiyle 2008 yilinda Saglik
ve Sosyal Bakim Yasasi yururlige girmis, 2012 yilinda bu yasanin revize edilmesi ile halihazirda
ylrdrlikte olan yasal diizenleme (Health and Social Care Act, 2012) elde edilmistir. Bu yasal dliizenleme
ile hem genel anlamda hem saglik hizmetleri hem sosyal hizmet faaliyetleri dUzenlenmis, dolayisi ile tibbi
sosyal hizmet galismalarina da yeni bir yol ¢izilmistir. Yasanin bir bélimadndn tamami (bélim 7) saglik ve
sosyal galismalar ile ilgili konularin dizenlenmesine ayriimistir. Bu bolum, bes alt boliminin ekinde
bahsedildigi lizere ‘ingiltere’de sosyal hizmet' denildiginde, ingiltere’de saglanan herhangi bir saglik,
egitim veya sosyal hizmetle baglantili olarak gerekli olan sosyal hizmet anlasiimasi gerekmektedir. Bu
baglamda ingiltere’de sosyal hizmet calismalarini ayri dallar altinda incelenmesi yerine daha bitinciil bir
bakis agisi ile calismalarin ortaya konuldugu gorulmektedir.

ingiltere’de hastane icerisinde sosyal hizmet galisanlari icin ayri bir ‘Tibbi Sosyal Hizmet' adi verilen
birim olmamak ile beraber, kurumlarin kalite birimleri de dahil olmak Uzere birgok farkli biriminde ¢alisan
bir sosyal hizmet uzmaninin olmasinin yasa ile zorunlu tutulusu sosyal galismacilarin saglik sistemi
icerisinde ne kadar 6nemsendigini kanitlar niteliktedir. Ayrica sosyal hizmet calismalarinin yogunlastigi
terapi ve rehabilitasyon, palyatif destek/bakim, gocuk rehabilitasyon, inme servisleri gibi klinik birimlerin
yan! sira bakim ve destege ihtiya¢c duyan yetiskinlerin zarar gérmesini dnlemek ve istismar ve ihmal
edilmesi dnlemek amaciyla yetiskin koruma birimleri de hastanelerde sosyal ¢aligmacilarin faaliyetlerini
yuruttigu yerlerdir (NHS, 2021a; Oxford University Hospitals, 2020). ihtiyaci olan kisilere NHS'in
(National Health Service) sosyal hizmet ve destek almaya yonelik talepte bulunmalari amaciyla rehberlik
etme hizmeti bulunmaktadir. Hizmetten yararlanmak isteyen bireyler, bolge yerel yonetimindeki meclisin
sosyal hizmetler birimine giderek bagvuruda bulunabilmektedirler. Kisinin i¢erisinde bulundugu durumun
degerlendiriimesinden sonra bireyin alacagdi sosyal bakim, saglik ve destek hizmetlerine karar verilir ve
gerekli gorildigl takdirde bu hizmetlerin maddi geliri birim tarafindan karsilanir (NHS, 2021b).
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4.3. Amerika Birlesik Devletleri’ndeki Hastanelerde Tibbi Sosyal Hizmet Uygulamalari

Lady almonerlerin Avrupa kitasinda gdrevlerine baglamalarinin ardindan kisa bir sure igerisinde tibbi
sosyal hizmet kavrami Amerika kitasinda da kendine yer edinmeye baglamistir. DUnyada ilk defa hastane
temelli bir sosyal hizmet boélumd, 1905 yili Amerika’sinda, Dr. Richard Cabot tarafindan Boston’da
kurulmustur (Sarug, 2015: 113, 116). Uzmanlik alani sahalarda gorilmeye basladigi bu tarihten
guinimize sektoriin gevresinde meydana gelen 1960’lardaki Medicare! ve Medicaid® uygulamalari,
1980’lerdeki devamlilik agisindan maliyet sorunu, 1990’lardaki degisim mihendisligi faaliyetleri (Judd &
Sheffield, 2010: 856-857), 2010’lardaki Hesapli Saglik Hizmetleri Yasasi (Affordable Care Act) gibi
meydana gelmis olan hareketlilikten etkilenmistir (NASW, 2016; Reisch, 2012: 873). Tibbi sosyal hizmet
béliminin dinyada ilk defa bir saghk kurulusunda acildigi bir saglik sistemine sahip olan Amerika’da
zaman icerisinde tibbi sosyal hizmet uzmanlari sistem icerisinde ‘finansal yuk’ olarak adlandirilan
ekonomik durumu yeterince iyi olmayan hastalarin savunucusu olarak damgalanmaya baglanmis (Weiss,
2005), maliyetlerin disutridlmesine ihtiya¢c duyuldugunda ilk gdézden cikarilan calisanlar arasinda
olmuslardir (Auslander, 2001: 202-203; Cleak & Turczynski, 2014: 205). Zaman icerisinde ¢esitli saglik
sisteminin ve/veya sosyal refahin dizenlenmesine yonelik gelistiriimis Hill-Burton Yasasi, Sosyal
Gulvenlik Yasasr’'ndaki duzenlemeler, Hesapli Saglk Hizmeti Yasasi gibi politikalar ile sosyal hizmet
uzmanhginin saglik sektérindeki yerinin iyilesmeye basladigi gérilmektedir (Judd & Sheffield, 2010: 857;
Reisch, 2012: 878). Ancak yine de llkede yodun olarak 6zel sektor tarafindan sunulan saglik hizmetleri
alaninda sosyal hizmet birimleri, maliyet sikintilarinin yasandigi zaman dilimlerinde kapatmalarla
karsilagsmiglardir. Buradaki uzmanlar onkoloji, nefroloji, geriontoloji, HIV, pediatri vb. gibi birimlerin
icerisinde calistirilmiglar ve Ulkede bu bélimlerde uzmanlasmis sosyal hizmet uzmanlari gortlirken,
genel anlamda tibbi sosyal hizmet uzmanlarina ¢ok sik rastlanmamaktadir (Auerbach et al., 2007: 18;
Cleak & Turczynski, 2014: 202; O*NET, 2022).

Amerikan saglik sektériinde tibbi sosyal hizmet kavraminin kapsami igerisinde yer alan Ug¢ farkli
kavram karsimiza ¢ikmaktadir. Bu kavramlar; klinik sosyal hizmet uzmanlari, saglik hizmetleri sosyal
calismacilari ve ruh saghgdi ve madde bagimlihdi sosyal hizmet uzmanlardir (BLS, 2022). Yasadiklari
herhangi bir krize karsi hastalara yardimci olmak, hastalik belirtilerine kargi hastalari bilgilendirmek,
hastanin ihtiyaglarinin degerlendirilebilmesi i¢in diger saglik profesyonelleri ile iletisimde bulunmak,
hastayi ve yakinlarini zihinsel ve fiziksel hastaliklarindan kurtulmaya yardimci olacak sekilde adli yardim,
mali yardim, barinma vb. gibi toplum kaynaklarina yonlendirmek, konsultasyon verilerini ve sosyal hizmet
deneyimlerini hastanin rehabilitasyon ve destek hizmetlerini planlamak icin kullanmak Amerika saglik
sektorinde caligan sosyal hizmet uzmanlarinin gérev tanimi arasinda yer almaktadir (O*NET , 2022).

Ruh sagligi ve madde bagimlilidi sosyal hizmet uzmanlari, danisanlarina sahip olduklari saglik durumu
vel/veya bagimliliklari ile ve alabilecekleri hizmetler ile ilgili bilgileri saglamaktadir. Ayrica bu uzmanlar
genellikle klinik sosyal hizmet uzmanlari olarak lisanshdirlar (BLS, 2022). Klinik sosyal hizmet uzmanlari
ise ruh sagligi hastaliklari alaninda uzmanlasmis lisans sahibi saglik profesyonelleri olarak sahada
calismaktadirlar (NASW, b.t.). Ulkede yaklasik olarak 250,000 klinik sosyal hizmet uzmaninin askeri
saglik hizmeti birimi olan TRICARE, Medicare ve Medicaid merkezleri de dahil olmak tzere hastaneler,
toplum saghgr merkezleri, mahkeme ve adli tip birimleri, darlilacezeler, palyatif destek/bakim ve
rehabilitasyon evleri, dini kurumlar gibi pek cok farkli kurumda istihdam edildigi bilinmektedir (ABCSW,
b.t.). Diger tibbi sosyal hizmet uzmanlarindan farkli olarak ruh saghigi hastaliklarinin tedavi surecinde de
rol oynamaktadirlar. En yaygin olarak kullanilan tedavi yéntemleri ise bireysel terapi, grup ve aile terapileri

1 ABD hiiklimeti tarafindan desteklenen ve Amerikan vatandaslarinin saghk masraflarini kargilamada yardimci rol
tasiyan saglik sigortasi programlarini yiriten kuruluglardir. Yaslilar, engelli bireyler, ekonomik agidan dezavantajli
gruplar vb. bu kuruluglarin hizmetlerinden yararlanabilmektedirler.
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olarak karsimiza ¢ikmaktadir (NASW, b.t.). Saglik hizmetleri sosyal hizmet uzmanlari ise danisanlarina
tanisi konulmus hastaliklarini anlamada, hayatlarini bu tani dogrultuda sekillendirmelerinde yardimci
olma ve gerekli bilgiyi saglama noktasinda faaliyetlerine devam etmektedirler. Ayrica hekim, hemsire gibi
saglk profesyonellerine hastaya konulan taninin hastanin mental ve duygusal saghgini nasil
etkileyecegini anlamalari konusunda yardimci olurlar (BLS, 2022). Ulke saglik sistemindeki sosyal hizmet
birimlerinin yapilanmasi sebebiyle genel anlamda uzmanlasmis sosyal hizmet uzmanlarinda sektorde
eksiklik bulunmakla birlikte nefroloji, onkoloji, pediatri, HIV, darilaceze gibi birimlerde uzmanlasmis
sosyal hizmet uzmanlarina rastlanmaktadir (Auerbach et al., 2007: 18; O*NET, 2022).

Amerikan saglik sektorl icerisinde, sosyal hizmet faaliyetlerinin ekonomik boyuta muadahalesinin
ingiltere, Avustralya gibi sosyal devlet olma ilkesine bagli tlkelerdeki uygulayis kadar yiiksek boyutlarda
olmadigi gorulmektedir. Ancak Medicare ve Medicaid hizmetleri merkezlerinde sosyal hizmet uzmanlari
saglik sigortasi bulunmayan, saglik hizmetlerine erisim kisiti bulunan halka yardimci olma misyonunu
yerine getirmektedirler. Engelli, yash ve ekonomik durumu yerinde olmayan bireyleri saglik sigortasi,
saglik hizmetleri, hastaliklardan korunma gibi konularda bilgilendirmekte ve saglik hizmeti alimi ve saglik
sigortasina ulagsiminda asiste etmektedirler. Ayrica ekonomik durumu yerinde olmayan vatandaslarin
basvurmasi halinde, basvuru degerlendirmeden gegip aranan kriterlerin karsilandiginin géraldigu
durumlarda kisi bu merkez tarafindan sigortalanmasinda da tibbi sosyal hizmet uzmanlarinin tstlendikleri
rol buyuktir (BLS, 2022; CMS, 2021b, 2021a).

4.4. Almanya’daki Hastanelerde Tibbi Sosyal Hizmet Uygulamalari

Federal Almanya hikimeti, ‘sosyal devlet olma’ ilkesini uygulamada dinyada 6ncl bir konumda
oldugu bilinen, anayasasinin ilk maddesinde bu dile getirilerek resmi bir form kazandirilan bir sosyal refah
devletidir (Gedik, 2021: 32-34, 70). Aile, Yaslilar, Kadin ve Genglik Bakanligrna bagli olarak surdirilen
sosyal hizmet faaliyetlerinin arasinda; ¢cocuklara, genclere, yaslilara, hastalara, engellilere, bagimlilara,
mdltecilere, tutuklulara, evsizlere, siddet, taciz ve istismar gorenlere ve ailelere yonelik olmak lzere
oldukca genis yelpazede sunulan hizmetler bulunmaktadir. Ayrica bu hizmetlerin buyudk bir cogunlugunun
dini cemaatlerin de igerisinde bulundugu dernekler araciiiyla yurGtaldigl ve bu derneklere devlet
tarafindan bltce destedi saglandigi bilinmektedir (Akyliz, 2019: 78-79).

Ulkedeki sosyal hizmet uzmanlik alaninin taringesine, igleyisine ve yapilanmasina dair 1956 yilinda
kurulan Alman Sosyal Hizmet Meslek Birligi’'nin (DBSH) yadsinamayacak katkilari ile literatiirde konu ile
ilgili birgcok calismaya rastlanmaktadir (DBSH, 2020; IFSW, 2022). Ancak ‘tibbi sosyal hizmet’, ‘saglk
kurumlar sosyal hizmet uzmanhgr’, ‘klinik sosyal hizmet’ gibi kavramlar ile yapilan kaynak taramasinda
ulagilan sonuclarin ya ¢ok eski tarihli olusu ya da sosyal hizmet yapilanmasina dair bilgi verilmeyisi
sebebiyle yararlanilamamasi literatirde ilgili alanda eksiklikler oldugunu gostermektedir. Dahasi ‘Sosyal
Hizmet ve Saglik’, ‘Klinik Sosyal Hizmet’ gibi yuksek lisans programlarinin egitim sisteminde yaygin
sekilde goraldigu bir Ulkede, konuyla ilgili uluslararasi literatirde yeterli dizeyde glincel kaynak

bulunmayisi saskinlik olusturabilmektedir (DAAD, 2021; Kessel, 2021).

Literatirde saglk kuruluslarindaki sosyal hizmet biriminin yapilanmasina ve igleyisine dair yetersiz
saylda ¢alisma bulunmamasina ragmen, hemen hemen her saglik kurulugsunda ayri bir sosyal hizmet
birimine rastlaniimis ve birim faaliyetlerinin sektdrde olduk¢a énemli addedildigi gériilmistiir. Ornegin
Diisseldorf Universite Hastanesi sosyal hizmet biriminin faaliyetleri arasinda psikososyal danigmanlik
faaliyetlerinin, ayaktan ya da yatarak hasta rehabilitasyon merkezlerine hastalarin yerlestiriimesinin,
sosyal ve ekonomik yardim tavsiyelerinin, hasta, engelli ve yakinlarinin yasal haklarina dair
bilgilendirilmelerinin yer aldidi belirtilmistir. Ayrica birimde calisan sosyal hizmet uzmanlari hastanenin
servislerine, birimlerine atanmis durumdadirlar. Ulkede tibbi sosyal hizmet uzmanlarinin danigsan
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kategorisinde, hasta ve destede ihtiya¢c duyup dogrudan ya da dolayli yoldan yardima basvuran bireyler,
saghgi tehlikede olup yardim istemeyen ancak gesitli sosyal yardim kuruluglar tarafindan tespit edilen
bireyler, baska tlirden yardim (ekonomik yardimlar vb.) arayan bireyler yer almaktadir (Schumann, 1988:
68). Bir hasta veya yakini sosyal hizmet birimi faaliyetlerinden yararlanmak istediginde hastane web
sayfasindan hangi birimde hizmet aldigina gére o birimde uzmanlasmis sosyal hizmet uzmaniyla iletisime
gecebilmektedir (UKD, b.t.).

4.5. Avustralya’daki Hastanelerde Tibbi Sosyal Hizmet Uygulamalari

Avustralya’da tibbi sosyal hizmet kavrami, tibbi yardimlarin suistimal edilmeden kullanimini saglamak
ve hastalarin iyilesme slreclerini olumsuz etkileyen sosyal problemlerinde yardimci rol Gstlenmek olan
almonerleri istihdam etmesini takiben 1920’li yillarda saglik sektériinde yerini bulmaya baslamistir (Cleak
& Turczynski, 2014: 204; Perriam, 2015: 19). Ulke saglik sisteminde ilk sosyal hizmet uzmanlarinin
almonerler olduklari ve 1929 yilinda Melbourne Hastanesine atanmis ve gdéreve baslamis olduklar
bilinmektedir (Auslander, 2001: 203). Avustralya sosyal hizmet ¢aligmalarinin tarihgesine dair literatirde
kigimsenmeyecek bir bosluk oldugu (Mendes, 2005) bilinmek ile beraber sosyal hizmet ¢alismalarinin
en blylk ivme kazandigi zaman dilimi olarak, ozellikle Avustralya Sosyal Calismacilar Derneginin
(Australian Association of Social Workers- AASW) kurulmasindan ve faaliyete gecisinden kisa bir middet
sonra, 1950’li yillarin sonu ile 1970’li yillarin ortasi gérulmektedir (Perriam, 2015: 19).

Avustralya hukumeti devlet tarafindan saglanan sosyal refahin artirimasina yonelik verilen hizmetlerin
kapsaminin gelistirilen yeni politika ve programlarla genisletiimesini ama¢ edinmis sosyal devlet olma
prensiplerini benimseyen bir politik sisteme sahiptir (Cantekin & Pekasil, 2019: 28). Sosyal hizmet
Avustralya’da nispeten yeni bir uzmanlik alani kabul edilse de (Perriam, 2015: 19), aslinda devletin sosyal
refahi garanti altina alma yaklasimi sayesinde uzun yillar tam olarak kavramlagsmadan ¢aligilan bir konu
olmustur. Sosyal hizmet uzmanliginin zaman igerisinde Ulkede yasanan demografik degisimler ve bu
degisimlerden etkilenen sosyal gevreler sebebiyle Ulkede calisiimaya baslandigi tarihten bu yana
donugsum gecirdigi ve surekli gelismekte olan bir prensip oldugu bilinmektedir. Bu durumun saglik sektort
boyutunda en anlamli érneklerinden biri olarak dogumla beklenen yasam slresinin giderek artmasi ve
buna bagh olarak ulkede gorilen hastalik yuklerinin dedisiklik gostermesi, tibbi sosyal hizmet
faaliyetlerinin gogunlukla akut hastaliklar ya da yasl destek/bakim gibi spesifik alanlarda yogunlagsmasi
verilmektedir (Cleak & Turczynski, 2014: 200-201; Kurti ve ark., 2018:22).

1975 yilindan bu yana, Avustralya saglik sisteminde tim Avustralya vatandaslarina yonelik devlet
hastanelerinde kamu tarafindan finanse ve slibvanse edilen saglik hizmetleri sunulmaktadir (Cleak &
Turczynski, 2014: 201-202). Hastanelerde ‘Hastane Sosyal Hizmet Uzmanlar’’ ve ayni adli birimleri ile
var olan ve 1960’li yillardan itibaren gorev tanimlari genislemeye baslamis olan sosyal hizmet uzmanlari
(Perriam, 2015: 19-20), calisma alanlarini bu degisiklik ile birlikte daha da genisletmiglerdir. Avustralya
hastane sosyal hizmet uzmanlarinin gérev kapsaminda hasta ve yakinlarina dair psikososyal
degerlendirmeler yapmak, danismanlik hizmeti sunmak, psikoterapi ve savunuculuk faaliyetlerinde
bulunmak, vaka yonetimi ve tahliye planlamasi yapmak, hastalarin uygun hizmetlere yonlendirilmesini
saglamak, sagligin tesvikinde ve politika gelistiriimesinde rol Gstlenmek gibi faaliyetler bulunmaktadir
(Kurti ve ark., 2018: 15). Sosyal hizmet uzmanlarinin hastanelerde en sik faaliyet gosterdigi bélumlerin
ise yetiskin ve yenidogan yogun destek/bakim Uniteleri, pediatri- onkoloji- diyaliz- ndroloji- rehabilitasyon
servisleri, psikiyatri ve akil saghgi birimleri, geriatri ve palyatif destek birimleri oldugu; ayrica cinsel saldiri
ve gocuk istismari vakalari ile bagimlilik ile miicadele birimlerinde de ¢alismalari ile dnemli fark yarattiklari
bilinmektedir (Cordoba, 2020: 4-5). Ancak hastane sosyal hizmet uzmanlarinin her ne kadar
transplantasyon servisleri, kisirlik tedavisi gibi yogunlasmis olduklari alanlar bulunsa da (Perriam, 2015:
21), mesleki uzmanlasma olarak ‘tibbi sosyal hizmet’, ‘hastane sosyal hizmeti’ gibi kavramlardan ziyade
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akil saghgi/mental saglik sosyal hizmetleri alani sertifikasyon programlari ile desteklenen bir uzmanlik
dali olarak kabul gormektedir. Sosyal hizmet uzmanlarinin saglik ile ilgili alanda uzmanlklarini
alabildikleri resmi olarak taninan tek birim olarak akil sagligi hizmetleri kabul edilmektedir (Kurti ve ark.,
2018: 2).

Ulkede saglik ile iligkilendirilebilecek durumlarda bir sosyal galismaciya ihtiyag duyan hasta ve/veya
yakinlari hastanelere, toplum sagligi kuruluslarina, yash destek hizmetlerinin gergeklestirildigi
kuruluslara, akil sagligi ve psikiyatri hizmetleri ve bagimlilik ile micadele hizmetleri saglayan kuruluslara
basvurulabilecekleri gibi ayni zamanda hikimete bagl bir sosyal hizmetler birimi olarak faaliyet gosteren
CentreLink’e de basvurulabilmektedir (HealthDirect, 2021). Bu birimde tibbi yardima ihtiyaci olan
bireylere, engelli bireylere, destek hizmetlerine ihtiya¢ duyan bireylere, yakinini kaybetmis bireylere
sosyal, psikolojik ve ekonomik yardimlarda bulunulmaktadir. Ayrica dileyen saglik calisanlari da bu
birimden yararlanabilmektedirler (CentreLink, 2021). Yash destek hizmetleri ise llkede sosyal hizmet
galismalarinin oldukga yogun bir sekilde karsilasildigi baska bir alandir. Dogumda beklenen yasam
suresinin giderek ylkselmesi ile bu hizmetlere giderek daha fazla ihtiya¢g duyulmaktadir. Bu sebeple,
saglanan yagli destek/bakim hizmetlerini bir standarda baglamak ve ihtiya¢ duyan vatandaslarin dogru
hizmeti uygun bir fiyata temin edebilmesini garanti altina almak amaciyla ‘My Aged Care’ birimi Avustralya
vatandasglarinin kullanimina agiimistir. Bu birime basvuran hastalarin belirttikleri bilgiler dogrultusunda
hangi hizmete ne dluzeyde ihtiya¢ duydugu belirlendikten sonra bu hizmetin hastaya olan maliyeti -
hastanin ekonomik durumu g6z 6nunde bulundurularak- hesaplanmaktadir (MyAgedCare, b.t.-b).
Birimde kamu tarafindan sunulan hizmetler oldugu kadar 6zel hizmet saglayicilari da bulunmaktadir.
Hastanin tercihine goére talep edilen hizmet, birim tarafindan organize edilerek saglanmaktadir. Ancak
kamu tarafindan sunulan hizmetler devlet tarafindan stibvanse edilerek sunulmakta, 6zel hizmetlerden
yararlanmak isteyenler ise bu ekonomik katkidan yararlanamamaktadir (MyAgedCare, b.t.-a).

5. Sonug

Hastanelerde sunulan tibbi sosyal hizmet uygulamalari, Glkelerin saglik sistem yapilari, saglik sigorta
sistemleri, dezavantajli gruplara yardim etme kiltiri gibi birgok faktdrden etkilenmektedir. Bu
gerekgelerle, calisma kapsaminda incelenen bes Ulke dikkate alindiginda, standart uygulamalarin
bulunmadid gériilmektedir. ingiltere’de, tibbi sosyal hizmetlerin bir meslek haline gelmesi, Lady Almoner
olarak adlandirilan kisilerin gérevlendiriimesi ile baslamistir. ingiltere’deki hastanelerde, ayri bir tibbi
sosyal hizmet birimi bulunmamasina karsin, hastanelerdeki kalite birimleri basta olmak Uzere ilgili diger
birimlerde sosyal hizmet uzmanlarinin g¢alismasi yasayla zorunlu hale getirilmistir. Amerika’'da ise,
ingiltere ve diger Avrupa Ulkelerinde Lady Almonerlerin géreve baglamasindan etkilenilerek tibbi sosyal
hizmet kavrami giderek dnem kazanmaya baglamistir. Ancak, Amerika saglik sisteminin agirhkl olarak
Ozel sektor tarafindan veriliyor olmasi, tibbi sosyal hizmet kavraminin énemini ikinci plana itmistir.
Hastanelerdeki sosyal hizmet uygulamalari, Medicare ve Medicaid gibi kisith oranda bulunan sosyal
saglk sigortalari kapsaminda yer alan vatandaslara verilen hizmetlerle sinirli kalmigtir. Sosyal hizmet
alaninda oOncu ulkelerden biri olan Almanya’da, sosyal hizmet calismalari etkin bir gsekilde
surduridlmektedir. Almanya’da sosyal hizmetler, agirlikli olarak Caritas e.V. (Hristiyan-Katolik) ve Diakoni
e.V. (Hristiyan-Angelikan) gibi dini menseili vakiflar tarafindan verilmektedir. Ancak hastanelerde tibbi
sosyal hizmet uygulamalari ile ilgili yeterli dizeyde glincel bilgiye ulasilamamistir. Avusturalya’da ise,
hastane sosyal hizmet birimleri ve bu birimlerde sosyal hizmet uzmanlari gérev yapmaktadir ancak sosyal
hizmet uzmanlarinin bir meslek mensubu olarak hak ettigi degeri gérmedigi bilinmektedir. Diger Ulkelere
gore karsilastirildiginda, Turkiye’'deki hastanelerde, dezavantajli gruplara yénelik sosyal hizmetlerin daha
aktif ve sistematik bir sekilde ve alaninda uzman personeller tarafindan verildigi gorilmektedir.
Hastanelerde tibbi sosyal hizmet birimleri kurulmustur, ayrica bu birimlerin ve calisacak personellerin
gOrev tanimlari mevzuatta agik bir sekilde belirtiimistir. Sonug olarak, ¢calisma kapsaminda incelemeye
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alinan diger Ulkelerle karsilastirildiginda, Turkiye’'deki hastanelerde tibbi sosyal hizmetlerin daha basarili
bir sekilde verildigi soylenebilir. Ayrica, bundan sonraki calismalara 1sik tutabilmek amaciyla,
hastanelerde tibbi sosyal hizmetin dnemini ortaya koyacak daha detayli ¢calismalar yapilmasi ve daha
fazla Ulkede hastane uygulama alanlarinin incelenmesi 6nerilebilir.

Fon

Bu ¢alismanin gergeklestiriimesinde herhangi bir fondan faydalaniimamigtir.

Not

1. Bu calismada arastirma ve yayin etigine uyulmustur.
2. Calisma 0Ozet so6zIU bildiri olarak 13-15 Ekim 2022 tarihleri arasinda 5. Uluslararasi 15. Ulusal
Saglik ve Hastane idaresi Kongresi’nde sunulmustur.
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Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan covid 19 pandemisi olarak isimlendirilen salgin tim
dinyay etkiledigi gibi Turkiye'yi de etkilemigtir. Turkiye’de salgindan etkilenen alanlardan biri de
sosyal yardim alanidir. Bu arastirmada, sosyal yardim alaninda galisan personelin pandemi
surecine iligkin dusunceleri incelenmistir. Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma Vakiflarinda
calisan 367 kisiye anket uygulanmistir. Anketler araciligiyla toplanan arastirma verileri, SPSS 22
programi kullanilarak yizde (%) ve frekans gibi tanimlayici istatistikler ile analiz edilerek
yorumlanmistir. Katilimcilarin tgte biri covid 19 tanisi almistir. Pandeminin mesleki iletisimi
olumsuz etkiledigi, Butlinlesik Sosyal Yardim Bilgi Sisteminin pandemi surecinde etkili oldugu,
hane incelemesi gergeklestirilemedigdi durumlarda daha ¢gok muhtardan bilgi alindidi, en ¢ok nakdi
yardimlara ihtiya¢ duyuldugu galismanin bulgulari arasindadir. Online basvuru ve degerlendirme
sistemleri gelistiriimeli, galisanlara ydnelik psikososyal destek saglanmalidir.

Anahtar kelimeler: Yoksulluk, Sosyal Yardim, Pandemi Covid-19

Abstract

The epidemic, named as the covid 19 pandemic by the World Health Organization (WHO), has
affected Turkey as well as the whole world. The field of social assistance has also been affected
by the Covid 19 pandemic. In this study, the thoughts of the personnel working in the field of social
assistance in Turkey regarding the pandemic process were tried to be discussed with the
conducted surveys. A total of 367 people working in Social Assistance and Solidarity Foundations
participated in the study. The data obtained by using descriptive statistics such as percentage
and frequency through the SPSS 22 program were analyzed and interpreted. One-third of the
participants were diagnosed with covid 19. Among the prominent findings of the study; It can be
said that the pandemic has negatively affected professional communication, Turkey’s Integrated
Social Assistance System is effective in the pandemic process, more information is received from
the headman in cases where household inspection cannot be carried out, and cash aid is most
needed. Online application and evaluation systems should be developed, and psychosocial
support should be provided for employees.

Key words: Proverty, Social Assistance, Pandemic Covid-19
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1. Girig

insanlik tarihi boyunca genis cografyalara yayilmig, biyiik gaph dliimler ve saglik sorunlari olugturmus
birgok endemi, pandemi yasanmistir (Aslan, 2020: 36). Uluslararasi sinirlari, bélgeleri ve hatta kitalari
asarak dinyanin geneline yayilan enfeksiyon kaynakli hastaliklar “pandemi” olarak tanimlanmaktadir
(Ozkocak ve dig. 2020: 1186). Pandemilerden en sonuncusu 2019'un sonunda Cin’de koronaviriis
pndmoni olarak ortaya ¢ikmis ve hizl bir sekilde diinyadaki diger tlkelere yayilmistir. Bu yeni salgin bir
tlr koronavirtstur (Kubat ve Sahin, 2020:14).

Dinya Saglik Orgitt, bu virisle ilgili ilk kez 12.01.2020’de sikayet bulgularinin sebeplerinin yeni
gorulen bir tur koronavirtisten kaynakli oldugunu (2019-nCoV) belirtmis ve 11.02.2020 tarihinde “Covid-
19” pandemisi olarak isimlendirmistir (TUBA, 2020: 15; Ugras Dikmen ve dig, 2020: 30).

Dinyada etkisini gosteren Covid-19 salgini, birgcok hastanin 6limune, korku ve endiseye, kayba bagl
acllara, ekonomik sorunlara ve psikolojik krizlerin yasanmasina neden olmustur. Bununla birlikte
dunyanin farkli cografyalarindan, pek ¢ok sayida insanin yagsanmakta olan pandemic sorununu ¢ézmek
icin birlikte galigsmasina imkan saglamistir(TUBA, 2020: 57).

Covid-19 pandemisi llkelerin saglik sistemlerinin yaninda ekonomik kosullarini da olumsuz etkilemistir.
Bu olumsuz durumlar ekonomik faaliyetlerin gegici bir sekilde ya da kalici bir sekilde durdurulmasina ve
calisanlarin igsizlik sorunuyla ylzlesmesine neden olmustur. igsiz durumda olan bireylerle birlikte
olumsuz sekilde etkilenen diger bir kesim ise onlarin aileleridir (Yilmaz, 2020:1734). Bu durum sosyal
yardimlara olan ihtiyaci arttirmistir.

2. Yoksulluk, Sosyal Yardim ve Pandemi

Yoksulluk, ilk insanlardan bugiine devam etmekte olan ve ¢6zilmek istenen bir sosyal sorundur
(Beaudoin, 2017: 9; Tasgin, 2017: 21). Birlesmis Milletler tarafindan belirlenen strdurdlebilir kalkinma
hedefleri arasinda 2030 yilinda, yoksullugun ve aghgin bitirilmesi hedefi yer almaktadir (UNDP, 2016).
Dunya genelinde yoksullugun durumuna baktigimizda Cok Boyutlu Yoksulluk Endeksi 2021 raporuna
gore (2021: 4) 109 llkede 1 milyar 300 milyon insan - %21,7 - cok boyutlu olarak akut yoksulluk
kosullarinda hayatini sirdurmektedir.

Yoksullugun azaltiimasina yonelik kazanimlar, bdlgesel silahli ¢atismalar ve iklim degisikliginin
etkileriyle birlesen Covid-19 ve onunla iligkili ekonomik kriz nedeniyle tersine ¢evrilmektedir. Covid-19
salgini 2020'de 100 milyondan fazla insanin asiri yoksul olmasina neden olabilir. 1998 yilindan itibaren
azalmakta olan yoksulluk oranin 2020'de artacaktir (World Bank, 2020: 5).

Turkiye'deki duruma baktigimizda Tirkiye istatisik Kurumu (TUIK)(2021) tarafindan en son 2020
yihnda yapilmis olan “Gelir ve Yasam Kosullari 2020” arastirmasi bulgu ve sonuglari cercevesinde
yoksulluk orani %15°dir.

Yoksullukla miicadele yontemlerine bakildiginda en dnemli araglar arasinda hi¢ kuskusuz ki sosyal
yardimlar yer almaktadir. Sosyal yardim, Cengelci (1993: 10) tarafindan “bir sosyal givenlik yéntemi ve
sosyal hizmet alani olup, kendi ellerinde olmayan sebeplerle, mahalli 6i¢iiler icinde asgari seviyede dahi
gecinme imkani bulamayan kisileri; muhtaclik arastirmalarina dayali olarak en kisa surede kendi kendine
yeterli hale getirme amaci tagiyan, kargiliksiz mahiyetteki parasal ve nesnel sosyal gelir ve destek
saglayici kurumsal faaliyetler biitiiniddr’ olarak tanimlanmigtir.

intiyag sahibi kisilere ayni sekilde (gida, kdmiir vb.) ve/veya nakdi sekilde (para) sunulan yardimlarin
genel tiirii sosyal yardimdir (ikizoglu, 2000: 21). Sosyal yardimlari diger benzer programlardan farkli kilan
Ozellik, sosyal yardim programlarinin herhangi bir karsilik beklenmeksizin muhtaglik kriterlerine bagli
olarak yapilmasidir (Hacimahmutoglu, 2009: 23). Sosyal yardimlar, ihtiya¢ sahibi kigilere belirli bir
dénemde gegici verilmelidir (Heggeba ve dig., 2020: 2; Zastrow, 2014: 184). Sosyal yardimlar,
toplumlarin gelismeleri ve sanayilesmeleriyle birlikte, gelirlerin yeniden dagitimi surecinde fonksiyonellik
kazanmis bir yontem olarak yillardir devam etmektedir (Karatas, 1999: 42).
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Sosyal yardimlardaki nihai amag, ihtiya¢ sahiplerinin icinde olduklari muhtaglik durumu sonlanana ve
herhangi bir destege ihtiyag duymadan sosyal islevselligini yeniden elde edinceye kadar gelir
guvencesinin kazandiriimasidir (ASAGM, 2010: 29). Sosyal yardimlar, gelirleri belirli bir asgari gelir
diizeyine getirmek igin yapilmaktadir (Cappellari ve Jenkins, 2008:12). ihtiyag sahibi bir kiginin miimkin
mertebe en kisa silrede yeniden calismasi ve gelir elde ederek hayatini sirdirme imkanina
kavusturulmasidir (Dilik, 1992:53).

Yardimlarin sunulmasinda en 6nemli kurum hi¢ kuskusuz ki Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma (SYD)
Vakiflaridir. 1986 yilinda, sosyal yardim alaninin kurumsallagsmasi adina 3294 sayili Sosyal Yardimlasma
ve Dayanigmayl Tesvik Kanunu yurarluge konulmustur. Bu kapsamda Basbakanhida bagli Sosyal
Yardimlagsma ve Dayanigsmaylr Tegvik Fonu (SYDTF) kurularak sosyal yardimlar igin kaynak
olusturulmustur (Yildirnrm, 2010:12). Fonun kurulmasiyla yoksullukla micadelede devletin aktif bir sekilde
dogrudan rol alacagi yeni bir donem baslamistir. Fon kaynaklari il ve ilgcelerde ihtiya¢ sahiplerine
ulastiriimasi (basvuru yapmalari, inceleme ve karar verme) amaciyla Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma
(SYD) Vakiflari kurulmustur (Demirhan ve Kartal, 2011:136-137; Oztiirk ve Oztiirk, 2010:191).

Pandemi surecinde bircok Uretim ve hizmet sektorinun durmasi nedeniyle issizlik ve ekonomik
kazancin durmasi sonucu sosyal yardimlara olan ihtiyag artmigtir. Bu sirecte Aile ve Sosyal Hizmetler
Bakanhgi tarafindan ihtiya¢ sahiplerine ilk etapta 1.000.-TL sosyal yardim saglanmistir. Bu yardim 3
asamall olarak gergeklestiriimistir. 1 ve 2'nci asamada mevcut durumdaki ihtiyac sahiplerine yardim
yapilirken 3’Uncl asamada pandemi sonrasinda yoksulluk durumuna disen kisilere yardim yapilmistir.
Yaklasik 7 milyon aileye yardim saglanmistir. (https://www.aa.com.tr/).

2020 yilinda, 6,5 milyonun uzerinde hane (6.630.682) sosyal yardim programlarindan yararlanmigtir.
Bu hanelerin 2,4 milyonu (2.450.080) duzenli yardim programlarindan yararlanirken 2,7 milyonu
(2.733.721) sureli yardim programlarindan yararlanmistir. 1,4 milyon (1.436.799) hanede yasayan ihtiyag
sahipleri ise her iki yardim programindan yararlanmistir. Covid-19 pandemisi nedeniyle vatandaslarin
hayatlari sosyal ve ekonomik yonden olumsuz bir sekilde etkilenmistir. 2020 yilinda sosyal yardimlardan
faydalanan hane sayisinda artis meydana gelmistir. Sosyal Destek Programlariyla pandemic slrecinde
donemsel olarak ihtiya¢ sahibi olan hanelere ulagilarak sosyal yardim sistemi igerisinde bulunmayan
haneler de sisteme dahil edilmistir. Salgin déneminde 3294 sayili Kanun kapsaminda “acil durum hali”
ilan edilerek salgin sdrecinden 6nce herhangi bir sosyal yardim programindan faydalanmayan ancak
pandemic surecinde gecici yoksulluk riski yasamalari nedeniyle cesitli sosyal yardimlardan
faydalanabilmiglerdir (ACSHB, 2021:150).

Pandemiyle birlikte artan ihtiyag sahipligi durumunun tespiti zorlagsmigtir. Kaynaklarin etkin ve etkili
kullanilmasi noktasinda Sosyal Yardimlasma ve Dayanigsma Vakiflari énemli bir gérevi yerine getirmigtir.
1003 adet Sosyal Yardimlasma ve Dayanigsma Vakfinda yogun bir ¢alisma gerceklestiriimistir (Aydin ve
Ozturk, 2021:159).

Salgin ve afetler kisileri/aileleri veya toplumlari fiziksel, sosyal, psikolojik, ruhsal ve ekonomik
kaynaklarini tehdit etmektedir. Tium bunlar diusindldigunde kisi ve aile birgok sorunla yuz yuze
kalmaktadir (Kilig, 2008: 1).

Pandemi siurecinde butin Ulkeler ekonomik, siyasal ve sosyolojik olarak birtakim potansiyel riskler
altindadir. Pandemi nedeniyle hasta olma ve fiziksel sagligin zarar gérmesinin yaninda ekonomik
sorunlar, is hayatinin sudrdurdlebilirligini  gerceklestirememe, farklh calisma yontemlerine uyum
saglayamama kaynakl psikolojik sorunlar da gortlebilmektedir (Goktepe, 2020: 630).

Covid-19 krizinin insanlarin hayatinda derin ve kalici degisikliklere yol acabilecegi sdylemek yanlis
olmayacaktir. Yasanan krizin etkisini sosyal politika alaninda tg¢ temel faktor ile ifade etmek mimkuanddr.
Birincisi, krizin ne boyutta oldugu, ikincisi Ulkelerin uygulamaya calistiklari refah modelleri ve son olarak
Uguncusu ise sosyal politikalarin gergeklestirimesinde gorev yapan kurumlar arasindaki igbirligi aglarinin
basarili bir sekilde olup olamayacagidir (Yavuz, 2020: 181). Bu kapsamda mevcut arastirmanin amaci,
covid-19 pandemisi surecinde sosyal yardim alaninda gorev yapan personelin pandemi doneminde
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yasadiklarini tespit etmek, stipervizyon ihtiyacini ortaya koymak ve arastirma sonucuna gore Onerilerde
bulunmaktir.

3. YOontem

Arastirmada nicel arastirma deseninin kullaniimasina karar verilmistir. Bu ¢ergevede nicel arastirma
turleri arasinda olan tarama arastirmasi yontemi kullaniimistir. Bir duruma veya olguya iliskin genel bir
kaniya varmak amaciyla tarama arastirmasi yontemi kullaniimaktadir (Karasar, 2005). Bu arastirmada,
sosyal yardim alaninda ¢alisanlarin pandemi stirecine iliskin diistinceleri hakkinda bir kaniya varmak igin
tarama arastirmasi yontemi uygulanmistir.

3.1 Orneklem

Calismanin evreni, Turkiye'de il ve ilcelerde hizmet sunan Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma
Vakiflarindaki personellerden olusturmaktadir. Arastirmada, drnekleme yontemi olarak basit tesadufi
yéntem kullaniimistir. Bu ydntem; evrendeki tim elemanlarin birbirlerine esit bir sekilde secilme sansina
sahip olma esasina dayanir (Karasar, 2005). Bu kapsamda, arastirma evreni olan 8700 kisi icerisinden
ka¢c kisiyle arastirmanin gercgeklestirilebilecedi uluslararasi alanda guvenilirlige haiz 6rneklem
hesaplamaya yonelik programlardan (http://www.surveysystem.com/sscalc.htm) yararlanilarak %95
guvenilirlik dizeyinde ve %5 hata payiyla 367 kisi olarak hesaplanmistir.

3.2 Veri Toplama Araci

Arastirmaci ve danigman tarafindan verilerin toplanmasi amaciyla anket formu gelistirilmistir. S6z
konusu formun olusturulmasinda, literatiir incelemesi (yerli ve yabanci) gergeklestirilmistir.

3.3 Veri Toplama Sireci

Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma Calisanlarinin Sesi Derneginden ve Ankara Universitesi Etik
Kurulundan gerekli izinler alinmistir. izinler tamamlandiktan sonra anket formunun uygulama siireci
baslamistir. 367 ¢alisana ulasiimis ve érneklem sayisi tamamlandiktan sonra doldurulan anket formlari
dikkate alinmamistir. Arastirmaci, online anket yontemiyle anketleri uygulamistir.

3.4 Sire - Olanaklar

Hazirlanan form online olarak drneklem cergevesinde Vakif ¢alisanlarina Haziran 2021 - Eylul 2021
tarihleri arasinda uygulanmistir.

3.5 Verilerin Degerlendirilmesi

Nicel verilerin giriglerinin yapiimasi ve analizlerinin gergeklestiriimesi, SPSS 22 (Sosyal Bilimlerde
istatistik Paket Programi) kullanilarak yapilmistir. Arastirma kapsamindaki bulgular, sayilar ve yiizdeler
dikkate alinarak tablo seklinde goésterilmistir. Degiskenlere bakildiginda aralarinda istatistiki olarak
anlaml bir fark bulunup bulunmadigi ve bu ¢ercevedeki anlamlilik diizeyleri ki-kare analizi ydntemi test
edilerek gergeklestirimistir. Elde edilen sonuglar, istatistiksel analizler gergeklestirildikten sonra
tartisilimigtir.

4. Bulgular

Arastirmaya 367 Kigi katiimistir. SYD Vakfi Galisanlarinin sosyo-demografik 6zelliklerine yonelik bulgular
tablo 1°de yer almaktadir.
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Tablo 1. SYD Vakfi Calisanlarinin Sosyo-demografik Bulgulari

N %
o Kadin 139 37,9
Cinsiyet
Erkek 228 62,1
Evli 295 80,4
Medeni Durum
Bekar 72 19,6
Lise 17 4,6
Onlisans 17 4,6
Egitim Dlzeyi Lisans 76 20,7
Yuksek Lisans (Lisansustu) 252 68,7
Doktora 5 14
18-26 5 14
27-35 143 39,0
Yas
36-44 190 51,8
45-53 29 7,9
- 5.000 61 16,6
5.001-9.999 217 59,1
Gelir durumu (TL) 10.000-14.999 72 19,6
15.000-19.999 13 35
20.000+ 4 11
TOPLAM 367 100

Tablo 1'de goérdldigu gibi katihmcilarin 228’i erkek(%62,1), 139’u (%37°'9) kadindir. Medeni
durumlarina bakildiginda 295’i (%80,4) evli, 72’si (%19,6) bekardir. Yas araliklari ise 5'i (%1,4) 18-26 yas
araliginda, 143U (%39) 27-35 yas araliginda, 190’1 (%51,8)'i 36-44 yas aralidinda, 29'u (%7,9) 45-53
yas araligindadir. Katihmcilarin 252’si (%68,7) lisansistl mezunu, 76’s1 (%20,7) lisans mezunu, 17’si

(%4,6) lise mezunu, 17’si (%4,6) o6nlisans mezunu ve 5’i (%1,4) doktora mezunudur.

Katilimceilarin

278’inin (%75,7) 10 bin TL’nin altinda geliri vardir. Calismalarin bulgulari arasinda, evli olan katihmcilarin
%77’sinin gocugu vardir. Katimcilarin 294’Gnun (%80,1) 10 bin TL altinda hane gideri vardir.

Tablo 2. Katilimcilara iligkin bulgular

N %

1 kigi 10 2,7

2 Kigi 24 6,5
Hane Durumu —

3 kigi 107 29,2

4 kisi ve Uzeri 226 61,6

Evet 18 49
Hanede engelli birey

Hayir 349 95,1
Hanede yagli birey Evet 48 13,1
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Hayir 319 86,9
Mudur 43 11,7
Sosyal Yardim ve inceleme Gérevlisi 231 62,9
Unvan Muhasebe 7 1,9
Biro personeli 70 19,1
Yardimci Hizmet Personeli 16 4,4
TOPLAM 367 100

Katilimcilarin 10°'u (%2,7) yalniz yasarken, 332’si (%90,5) 3 kisi ve Uzerinde hane buyukliginde
yasamaktadir. Katilimci hanelerin 18’inde (%4,9) engelli birey bulunurken, 48’inde (%13,1) yash birey
bulunmaktadir.

Katilimcilarin unvanlarina bakildiginda; 43t (%11,7) Mudir, 231’i (%62,9) Sosyal Yardim ve inceleme
Gorevlisi, 7’si (%1,9) Muhasebe, 70’i (%19,1) blro personeli, 16’si (%4,4) Yardimci Hizmet Personelidir.

Kahtimcilarin ¢calisma yillarina iligkin bulguya bakildiginda, 60’1 (%16,3) 5 yildan az, 195'i (%53) 6 yil
ile 10 yil aralhiginda, 971'i (%24,8) 11 yil ile 19 yil arahdinda, 21’i (%5,7) 20 yil ve Uzerinde suredir
galismaktadir.

Tablo 3. Supervizyon ihtiyacina iligkin bulgular

N |%

Evet |60 |16,3
Hayir | 307 | 83,7
Evet |103 |28,1
Hayir (264 |71,9
Evet |138 |37,6

Hayir [229 62,4
TOPLAM 367 | 100,0

Son bir yilda isinizi gerceklestirirken yonetimsel destege ihtiyaciniz oldu mu?

Son bir yilda isinizi gergeklestirirken egitimsel destege ihtiyaciniz oldu mu?

Son bir yilda isinizi gerceklestirirken duygusal desteg@e ihtiyaciniz oldu mu?

Katilimcilarin 60’1 (%16,3) yonetimsel destege, 103U (%28,1)i egitimsel destege, 138’i (%37,6) ise
duygusal destege ihtiya¢ duydugunu ifade etmistir.

Yeni is ve islemlerin nasil yapilacadi, yazisma proseddrleri, iglerin planlanmasi ve koordinasyonunda,
gorev dagilimi, mevzuat konularinda yonetimsel destege ihtiyac duyuldugu ifade edilmistir. Bununla
birlikte yeni hizmet ve uygulamalara iliskin konularda, muhasebe, Tlrkiye Acil Midahale Plani (TAMP)
hakkinda, mevzuat, salgindan korunma, yazisma, merkezi yardimlar, kriz aninda midahale, Bitlnlesik
Sosyal Yardim Bilgi Sistemi ve isleyisi, psikolojik destek, projeler, mobbingle basa ¢ikma yollari ve stres
yonetimi, muhasebe ve mali isler konularinda egitimsel destede ihtiya¢c duyuldugu ifade edilmistir.

Tablo 4. COVID'e iligkin bulgular

COVID-19 hastaligi gegirdiniz mi? Evet 128 34,9
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Hayir 239 65,1
. Evet 295 80,4
Is yerinizde biri/birilerine COVID-19 teshisi konuldu mu?

Hayir 72 19,6
COVID-19 sirecinde istifa etmeye/isten ayrilmaya yonelik bir | Evet 49 13,4
dusunceniz oldu mu? Hayir 318 86,6
COVID-19 pandemisinin yakin zamanda bitecegini distnuyor | Evet 83 22,6
musunuz? Hayir 284 77,4

Evet 70 19,1
COVID-19 pandemisi nedeniyle idari izin kullandiniz mi?

Hayir 297 80,9

Evet 77 21,0
Pandemi surecinde mdiracaatgilarin/ihtiya¢g sahiplerinin hastalik

o o L Hayir 210 57,2

hakkinda bilgi sahibi oldugu diistiniyor musunuz?

Kararsizim 80 21,8

Evet 162 44,1
Pandemi siirecinde esnek ¢alisma imkaniniz oldu mu?

Hayir 205 55,9

TOPLAM 367 100,0

Katilimcilarin 128’i (%34,9) covid-19 hastaligina yakalanmistir. 295’i (%80,4) is yerinde birinde Covid-
19 tanisi alindigini ifade etmigtir.

“Covid-19 gecirdikten sonra ise/mesaiye doniste uyum sorunu yasadiniz mi?” acik uclu sorusuna
cevaben, Arkadaslarinin halen hasta oldugunu distnip uzaklastidi, nefes darligi ve yorgunluk nedeniyle
en basit isleri yapmakta bile ¢ok zorlandigi, hastaligin vermis oldugu tedirginlik ve daha dikkatli davranma
stresinin oldugu, algilama, dikkat kaybi, tekrar hastaliga yakalanma korkusu oldugu, hastaligin vermis
oldugu zihin bulanikhgi ve uzun slren bag agrilari, konsantrasyon eksikligi, carpinti gibi saglik
sorunlarinin devam ettigi ve ise uyumu zorlastirdidi ifade edilmistir.

Katiimcilarin 49'u (%13,4) istifa etmeyi dusinduginu belirtmistir. Katihmcilarin 284°G (%77,4)
pandeminin yakin zamanda bitmeyecegini ifade etmistir. Yilmaz (2020: 1731) tarafindan 902 kamu
calisaniile yapilan calismada, pandeminin yakin zamanda bitip bitmeyecegine iliskin soruya katilimcilarin
yaridan fazlasi %53,9 ile “Hayir” cevabini verirken, %46,1’i ise “Evet” cevabini vermistir.

Katilimcilarin 70’i (%19,1)’i idari izinli oldugunu belirtmistir. Mlracaatcilarin hastalik hakkinda bilgi
sahibi olup olmadigi konusunda, katilimcilarin 77’si (%21) bildigini, 210’u (%57,2) bilmedigini ve 80'i
(%21,8) ise kararsiz oldugunu belirtmistir. Katilimcilarin 162’si (%44,1) esnek calisma imkaninin
oldugunu ifade etmistir.

Tablo 5. Sosyal yardim surecine iliskin bulgular
N %
Yiz yluze 223 60,8
. i Form ile 26 7,1
Miracaatlar hangi yontemle alinmigtir? i
Telefon ile 99 27,0
Online 15 41
Evet 157 42,8
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Pandemi surecinin getirmis oldugu yasal sinirliliklarin (sokaga ¢ikma
yasagl, zorunlu karantina vb.) mesleki galismalarinizi etkiledigini | Hayir 210 57,2
dustnidyor musunuz?
Pandemi slrecinin miracaatgilarinizla olan iletisiminizi olumsuz | Evet 235 64,0
etkiledigini distniyor musunuz? Hayir 132 36,0
Bitunlesik Sosyal Yardim Bilgi Sisteminin pandemi surecinde etkili | Evet 324 88,3
oldugunu disiniyor musunuz? Hayir 43 11,7
PTT 116 31,6
Sosyal yardim 6demeleri nasil gerceklestirilmigstir? Banka 228 62,1
Elden 23 6,3
TOPLAM 367 100,0

Pandemi sirecinde sosyal yardim muracaatlari farkh ydéntemlerle alinmistir. Bu c¢ercevede,
muracaatlarin yaridan fazlasi yuz yuze 227’si (%61,8), 99'u (%27), telefon ile 26’s1 (%7,1) form ile ve 15’
(%4,1) online aldiklar ifade etmistir.

“‘Is yogunlugunun % kag arttigini dastniiyorsunuz?” sorusuna cevaben ise katilimcilarin yanit
ortalamasi %132 olarak bulunmustur. Basvurularin genel anlamda arttigini sdylemek yanhs
olmayacaktir.

“Pandemi surecinin getirmis oldugu yasal sinirliliklarin (sokada ¢ikma yasagi, zorunlu karantina vb.)
mesleki ¢alismalarinizi etkiledigini disinidyor musunuz?” sorusuna cevaben katilimcilarin 157’si “Evet”
(%42,8), 210°u (%57,2) “Hayir” cevabi vermistir.

“Pandemi sirecinin muracaatg¢ilarinizla olan iletisiminizi olumsuz etkiledigini distiniyor musunuz?”
sorusuna cevaben katilimcilarin 235’i (%64) “Evet” olarak ifade ederken 132’si (%36) “Hayir” olarak ifade
etmistir.

“Butlinlesik Sosyal Yardim Bilgi Sisteminin pandemi siirecinde etkili oldugunu distntyor musunuz?”
sorusuna cevaben katilimcilarin 324’0 (%88,3) “Evet” olarak, 43’ (11,7) “Hayir” olarak ifade etmisgtir.

“Pandemi surecinde bagvurularinin degerlendirmesinde Butunlesik Sosyal Yardim Bilgi Sisteminde yer
alan bilgilere (mal varligi, yardim alma bilgi vb.) ek olarak hangi bilgilerin olmasini isterdiniz?” agik uclu
sorusuna cevaben ise katilimcilar tarafindan en ¢ok banka hesap bilgilerinin olmasi gerektigi ifade
edilmistir. Bu bilgiyi, karantina bilgileri, kisilerin bosanma dava bilgileri (nafaka), rayic deger bilgileri,
gayrimenkul alim tarihi, babasinin ve anasinin mal varligi, belediye yardimlari, kredi ve/ veya borg
bilgileri, adli sicil bilgileri, abonelik bilgileri (konut dogalgaz abone bilgileri ev internet vs.) yer almasinin
izlemistir.

“Pandemi surecinde miracaatgilarin en ¢ok hangi yardim tirine ihtiyaci oldugunu dastniyorsunuz?”
sorusuna cevaben ise en ¢ok nakdi yardim &nerilirken, gida, kira, temizlik malzemesi ve psikolojik
yardima da ihtiyag oldugu ifade edilmistir.

“Pandemi slrecindeki basvurulari dederlendirdiginizde muracaatlarin yizde kag¢i daha 6nce sosyal
yardim almayan kisilerden olusmaktadir?” sorusuna cevaben ise katilimcilarin yanitlarinin ortalamasi
%49’dur.

Pandemi sirecinde problemler agik uclu sekilde soruldugunda; Vakiflarin yogunlugunun artmasi,
pandemi riskiyle isleri yapmanin zorlagsmasi, personel eksikligi, mesai saatlerinin artmasi, incelemelerin
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guclugu, psikolojik problemler, gergek ihtiyag sahipleri ile ihtiyaci olmayan kisilerin ayriminin zorlagmasi,
esnek calisma imkaninin cogu zaman olmamasi, bazi ihtiya¢c sahiplerinin pandemi kosullarina gore
davranmamalari gibi problemler yasandidi ifade edilmistir.

Tablo 6: Katiimcilarin cevaplarinin degiskenlere gére incelenmesi

Pandemi sirecinin
e . getirmis oldugu
Blgggleasllk yasal sinirliliklarin
Duygusal Yonetimsel Pandemi Yard|n¥BiI i Pandemi surecinin (sokaga cikma
destege destege | Egitimsel destege | slrecinde istifa Sistemi 9 mdiracaatgilarinizla yasagi, zorunlu
SORU ihtiyac ihtiyac ihtiya¢ duydunuz etmeyi — olan iletisiminizi karantina vb.)
duydunuz duydunuz mu? disindinuz s%recinde olumsuz etkiledigini mesleki
mu? mu? ma? atkili oldu disuniyor musunuz? calismalarinizi
mu? etkiledigini
' disunuyor
musunuz?
EVET | HAYIR | EVET | HAYIR | EVET | HAYIR | EVET| HAYIR | EVET | HAYIR|EVET|HAY I R|{EVET|HAYIR
Kadin 60 79 22 117 35 104 25 114 119 20 92 47 58 81
Erkek 78 150 | 38 190 68 160 24 204 205 23 143 85 99 129
X2 2,951a 0,044a 0,923a 4,153a 1,544a 0,4512 0,1012
p 0,054 0,477 0,201 0,031 -p<0,05 0,141 0,288 0,417
18-26 0 5 | 0 5 1 4 0 5 5 0 3 2 1 4
27-35 56 | 87 | 27 | 116 | 46 97 27 116 | 130 | 13 99 a4 66 77
36-44 66 | 124 | 30 | 160 | 50 140 19 171 | 162 | 28 119 71 80 110
45-+ 16 13| 3 | 26 6 23 3 26 27 2 14 15 10 19
X2 7,642 2,4562 2,423 6,621 3,9442 5,0012 2,576
p 0,054 0,483 0,489 0,085 0,268 0,172 0,462
Evli 111 184 | 51 244 80 215 40 255 264 31 190 105 124 171
Bekar 27 45 | 9 63 23 49 9 63 60 12 45 27 33 39
X2 0,0002 0,9702 0,6682 0,056 2,1222 0,0912 0,3412
p 0,549 0,212 0,249 0,494 0,108 0,431 0,325
5- 14 47 16 44 19 41 5 55 55 5 38 22 24 36
6-10 32 |185| 77 | 118 | 57 138 34 161 | 171 | 24 131 64 98 97
11-19 10 62 | 31 | 60 | 21 70 7 84 79 12 53 38 27 64
20+ 4 9 |14 | 7 6 15 3 18 19 2 13 8 8 13
X2 4,250a 11,3992 1,641a 6,653 1,0182 2,217 11,2202
0,010-
p 0,236 p<0,05 0,65 0,083 0,796 0,528 0,01-- p<0,05
Lise 6 11 2 15 3 14 1 16 13 4 6 11 6 11
Onlisans 6 11 | 3 | 14 3 14 1 16 16 1 10 7 5 12
Lisans 28 | 48 | 13 | 63 | 22 54 8 68 66 | 10 44 32 34 42
T_Ejksek 96 156 | 41 211 75 177 39 213 225 27 171 81 111 141
isans
Doktora 2 3 1 4 0 5 0 5 4 1 4 1 1 4
X? 3,918? 0,364 4,1672 3,918? 3,5822 9,6942 2,975
p 0,417 0,985 0,384 0,417 0,466 0,046 - p<0,05 0,562

Tablo 6'de yer alan katilimcilarin cevaplarinin degiskenlere gore incelenmesi tablosunda istatiksel
olarak anlamli olan gostergelere deginilecektir.
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Katilimcilarin cinsiyetleri ile Covid-19 strecinde istifa etmeye/isten ayrilmaya yonelik bir distincesi olup
olmadigi arasinda istatiksel agidan anlamli bir iligkinin bulundugu saptanmistir. (p<0,05). Kadinlarin istifa
etme dustncesi erkeklere oranla daha yuksek ¢ikmigtir.

Katiimcilarin galisma yili ile duygusal destege ihtiya¢ duyup duymadiklari arasinda istatiksel agidan
anlamli bir iligkinin bulundugu saptanmistir. (p<0,05). Calisma yili ylksek olanlar daha ¢ok duygusal
destede ihtiya¢ duymaktadir. Bu kapsamda, ¢alisanlar igin online psikososyal destek sistemlerinin olmasi
yararh olacaktir.

Calisma yili ile pandemi surecinin getirmis oldugu yasal sinirliliklarin (sokaga ¢ikma yasagi, zorunlu
karantina vb.) mesleki calismalarini etkiledigini disunip didstnmedikleri arasinda istatiksel agidan
anlamli bir iligkinin bulundugu saptanmigtir. (p<0,05). Calisma yili az olanlar pandeminin mesleki
calismalari etkiledigine daha cok katilmaktadir. Calisma yilinin yiksek olmasi afet ve acil durum
konularinda tecrubeli olunmasina katki saglayabilmektedir.

Egitim durumu ile pandemi surecinin muracaatcilariyla olan iletisimi olumsuz etkiledigini distnup
distnmedikleri arasinda istatiksel agidan anlamli bir iliskinin bulundugu saptanmistir. (p<0,05) Egitim
dizeyi arttikga pandeminin miracaatgilarla iletisimi olumsuz etkiledigini dislinenlerin orani artmistir.

5. Tartisma

Yapilan bu arastirmada, covid-19 pandemisi surecinde sosyal yardim alaninda gorev yapan personelin
pandemi déneminde yasadiklarini tespit etmek, slpervizyon ihtiyacini ortaya koymak ve Onerilerde
bulunmak amaclanmistir.

Katilimcilar duygusal destede, egitimsel destege ve ydnetimsel destede ihtiyag duymaktadir.
Motivasyon, psikolojik konular, viris korkusu, manevi destek, fark edilmek, bilinmek, saygl duyulmak,
empati, baskalarinca dinlenmemek, tikenmislik ve tebrik ediime konularinda duygusal destege ihtiyag
duyuldugu ifade edilmistir. Bu gibi durumlarda ortaya c¢ikan kaygi ve korkular nedeniyle ¢alisanlar
psikolojik destek istemektedir (Yilmaz, 2020:1735).

Colak (2021:1) tarafindan yapilan ¢alismada, saglik alaninda galisanlarin depresyon belirtilerinin ve
tukenmiglik dizeylerinin arttigi belirtiimis ve saglik personellerine yonelik psikolojik destek saglanmasi
Onerilmigtir.

Hastaliga yakalananlar; korku ve tedirginlik, performans disukligu, degersizlik hissi (karantina
surecinde), kaygi, huzursuzluk, Gzuntl, endise yasadiklarini ifade etmislerdir. Saghk Bakanhgi tarafindan
pandemi slrecinde gdrev alan saglik ¢calisanlarinin kendilerinin yalniz oldugu hissine kapilmamalari ve
guclu bir sekilde olmalari amaciyla gelistiriimis mobil uygulama Ruh Saghigi Destek Sistemi (RUHSAD)
hayata gegirmistir (Yalcintas ve Marakoglu, 2020: 54). Hastalida yakanlanma riski yliksek olan personel
icin oldukga 6nemli bir hizmet olmustur.

Cicek ve Almali (2021:253) tarafindan 798 kisiyle yapilan galismada, pandemi sebebiyle ¢alisanlarda
olusan kaygi, onlarin psikolojik iyi oluslarini olumsuz yonde etkiledigini gostermistir. Benzer sekilde Ulug
ve Duman (2020: 294) tarafindan 25 kisi ile yapilan ¢alismada, katilimcilarin hayatlarinin ne yénde
etkilendigine yodnelik soruya %68’i (17 kisi) pandeminin sosyal hayati olumsuz bir sekilde etkiledigi
yéninde cevap vermigtir.

Pandemi slrecinde sosyal yardim miracaatlar farkli yontemlerle alinmigtir. Miuracaatlarin yaridan
fazlasi yluz yuze alinirken, telefon, form ve online olarak da alinmistir. Ozellikle bagvuru siirecinde
yogunlugun azaltilmasi ve hastalidin yayilmasina temas ile yayllmasinin éniine gegmek adina olumlu bir
gelisme olmustur. Degisen sartlar kamu hizmet sunumunda da degisikligi beraberinde getirmistir (Un,
2021: 178).
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Kanada’'da sosyal hizmet uzmanlari ile yapilan c¢alismada, yiuz ylze olmayan mesleki
degerlendirmenin terapotik ittifaki zorlastirdigi ve telefon ve/veya video yoluyla hizmet sunarken
degerlendirme yapmanin 6zellikle zor oldugu belirtiimistir (Ashcroft ve dig., 2021:13).

Taskin ve Burinduz (2021:207) tarafindan sosyal hizmet uzmanlari ile yapilan bir calismada, basvuru
surecinin ¢agri merkezleri araciigiyla tamamlandigi, sosyal incelemelerin gergeklestirilemedigi,
goruismelerin/incelemelerin telefon vb. iletisim kanallariyla gergeklestirildigi, ihtiyac sahiplerinin
beyanlarina dayali ve ihtiya¢ temelli bir sosyal yardim hizmetinin oldugu gérilmastir.

is yogunlugunun artmasi ile birlikte yardim bagvurusunda bulunan kisilerin yariya yakininin daha énce
sosyal yardim alan kisilerden olmadidi ifade edilmigtir. Sosyal yardim bagvurulari yiz yuze, telefon ve
online gibi yéntemlerle alinmistir. Bu sliregte her zaman oldugu gibi ihtiyag sahiplerinin beklentisi, kisa
siirede Ust diizeyde bir kamu hizmetinin sunulmasinin saglanmasidir (Un, 2020: 343).

Vakif calisanlari, pandemi slrecinin miracaatgilarla olan iletisimi blytk oranda olumsuz etkiledigini
belirtmistir. ingiltere’de sosyal hizmet uzmanlariyla yapilan ¢alismada, hane incelemesi yapmamanin
beden dili iletisimini kisitladigini, haneye yonelik riskleri tespiti konusunda endiseli olduklarini ifade
etmiglerdir (Cook ve Zschomler, 2020: 404).

Muracaat ve degerlendirme surecinde ¢ok buylk oranda Butunlesik Sosyal Yardim Bilgi Sisteminin
etkili oldugunu diisinmektedirler. Topuz ve Ozkan (2017: 177) tarafindan 349 Sosyal Yardim ve inceleme
gorevlisi ile gerceklestirilen bir galismada, katihmcilarin blyuk bir cogunlugu (%89) SYD Vakiflari
tarafindan kullaniimakta olan bilisim sisteminin (Butlnlesik Sosyal Yardim Hizmetleri Bilgi Sistemi)
gerceklestirilen sosyal incelemeleri guvenilir ve yararh yaptigi konusuna daha ¢ok katildiklarini ifade
etmistir.

Pandemi surecinde yardim alanlarin yaklasik yarisi ilk defa sosyal yardim alanlardir. Hane incelemesi
yapilamadigr durumlarda muhtarlardan bilgi alinmistir. Bunun disinda komsu, akrabalardan bilgi
alinmigtir. Ayrica kisiden telefon ile de bilgi alinarak inceleme tamamlanmaya calisiimistir. Sosyal yardim
surecinde muhtar, komsgu, akraba calisanlarin bilgi kaynaklari arasinda yer almaktadir (Polat, 2017: 106).

Sosyal yardim almaya hak kazanan ihtiya¢ sahiplerine édemler farkli yontemlerle gergeklestiriimistir.
Sosyal yardim 6demelerinin yaridan fazlasi bankalar araciligiyla gergeklestirilmistir. Yaklagik doértte biri
ise elden gerceklestiriimistir. Pandemi surecinin basinda yapilan sosyal destek 6demeleri il ve ilgelerde
kurulmus olan Vefa Sosyal Destek Gruplariyla elden nakdi yardim olarak gerceklestirilmistir (Bilge,
2020:112).

Katilimcilarin cinsiyetleri ile Covid-19 sirecinde istifa etmeye/isten ayrilmaya yonelik bir dislncesi
arasinda istatiksel agidan anlaml bir iligkinin bulundugu saptanmistir. (p<0,05). Kadinlarin istifa etme
duglncesi erkeklere oranla daha yuksek ¢ikmistir. Arpacipoglu ve dig. (2021:88) tarafindan 371 saglk
caligani ile yapilan galismada, Covid Korku Olgegi, ‘Kaygr’ ve ‘Depresyon’ alt 6lgeklerinde kadin
katimcilarin puan ortalamalarina bakildiginda erkek katilimcilardan anlaml bir sekilde farkli ve ylksek
oldugu goérulmustir.

6. Sonug ve Oneriler

Yasanan Covid-19 pandemisiyle sosyal yardimlara olan ihtiyag artmistir. Bu ihtiyacin artmasi ile birlikte
ihtiyac sahiplerine gesitli sosyal yardimlar gerceklestirilmistir. ihtiyac sahiplerinin belirlenmesinde ve
sosyal yardim surecinin organize edilmesinde sosyal yardimlasma ve dayanisma vakiflari cok dnemli
rolleri yerine getirmistir. Bu ¢caligmayla, sahada etkin olarak ¢aligan SYD vakiflari personelinin bu surece
iliskin goéraslerinin neler oldugunun belirlenmesi 6nemli sonuglar ortaya ¢ikarmistir.

Pandemi ve afet sureglerinde en ¢ok nakdi yardimlara ihtiya¢ duyulmaktadir. Bununla birlikte ihtiyag
sahiplerinin mevcut durumu g6z éniinde bulundurularak gida, barinma, kira vb. yardim tirlerinin de hizli
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bir sekilde yapilmasi 6nemlidir. Calisanlarin yonetimsel, egitimsel ve duygusal destege ihtiya¢ duydugu
gorulmektedir.

Pandemi slrecinde; Vakiflarin yogunlugunun artmasi, pandemi riskiyle igleri yapmanin zorlagsmasi,
personel eksikligi, mesai saatlerinin artmasi, incelemelerin guglugu, psikolojik problemler, gergek ihtiyag
sahipleri ile ihtiyacl olmayan kigilerin ayriminin zorlagsmasi, esnek ¢alisma imkaninin bazi durumlarda
olmamasi, bazi ihtiyag sahiplerinin pandemi kosullarina gbére davranmamalari gibi problemlerin
yasandigdi ifade edilmigtir.

Kanita dayal bilgi Uretilmesi noktasinda ¢ok blyuk bir sistem olan Butunlesik Sosyal Yardim Bilgi
Sisteminin pandemi surecinde is ve islemlerin saglikh bir sekilde yuratilmesinde yararli oldugu
gérulmastar. Hane incelemesi yapilamadiginda ¢ok bulylk bir oranda muhtardan yardim alindidi
sonuglari ortaya ¢ikmistir. Pandemi déneminde online bagvuru yapilmasina yénelik sistemi kurulmus ve
uygulanmistir.

Pandemi slreci online sistemlerin ivedi bir sekilde gelismesine katki saglamistir. Pandemi surecinde
online sistemlere ihtiyac oldugu gorilmektedir. Bu kapsamda online basvuru alinmasi, online
degerlendirme (kayit disihgin azalmasi) 6nemlidir. Uygulanmaya baslayan online bagvuru sistemlerinin
geligtiriimesi benzer sekilde yasanacak afet/pandemi sureglerinin yonetilmesinde yardimci olacaktir.
Nakdi yardimlarin hizh bir sekilde yapilmasi ve teslimi konusunda banka karti (ATM’ler araciligiyla)
uygulamasinin arttiriimasi faydali olacaktir. Calisanlara yonelik olarak yonetimsel, egitimsel ve duygusal
destek verilmesi kaygi dizeylerinin azalmasina ve is motivasyonunun arttirilmasina katki saglayacaktir.
Ayrica online psikososyal destek calismalari gergeklestirebilir. Bu asamada personelin hizmet alacagi
mobil uygulama Ruh Saghgdi Destek Sistemi (RUHSAD) gibi bir hizmet modeli kurulabilir. Teknolojik
imkanlar cercevesinde karar destek sistemlerinin kurulmasi ¢alisanlarin hizli bir sekilde karar vermesine
katki saglayabilir.

Tesekkliir

Yazar/Yazarlar, bu ¢galismanin gergeklestiriimesinde katkisi olan Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma
Calisanlarinin Sesi Dernegine tesekkiir etmektedir.

Fon

Bu calismanin gerceklestiriimesinde herhangi bir fondan faydalaniimamistir.

Not

1. Makalede kullanilan “APA” kavrami Amerika Psikoloji Birligi'ni temsil etmektedir.

2. Ornek metin gdsterim amaciyla eklenmistir. Uygun olan yerlerde bagliklar dahil olmak (izere
makale metniyle degistiriniz.

3. Bu arastirma igin Etik izin, 02.06.2021 tarihinde Ankara Universitesi Rektdrligii Etik kurulundan
alinmistir.
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Oz

Gecmigleri oldukga eskiye dayanan Romanlar, kendilerine 6zgu sosyal ve kulturel 6zellikleri ile
tim dinyada en dikkat ¢ceken azinliklarin basinda gelirler. Giniimiizde yasadiklari hemen her
toplumda 6zellikle marjinallikleri ve dislanmigliklari ile 6ne ¢ikan Romanlar, ayni zamanda egitim
acisindan en dezavantajli konumda olan topluluklardir. Ulkemizin pek gok bélgesinde oldugu gibi,
Balikesir ilinde de Roman g¢ocuklarin okula devam etmedikleri ve egitim hayatlarini ¢gok erken
yasta biraktiklar gérilmektedir. Bir baska deyisle, bireyin en temel hak ve ihtiyaglarindan biri olan
egitimin Roman g¢ocuklari arasinda surdirdlebilir olmadigi ve bunun ciddi bir problem oldugu
gorulmektedir. Bu ¢alismada Balikesir ili 6zelinde Roman g¢ocuklarin egitimlerini
surdirememelerinin énliindeki sosyal, ekonomik ve kilturel faktorlerin neler oldugunu ve bunlarin
sonuglarini ortaya koymak amaciyla Balikesirde Romanlarin yogun olarak yasadigi mahallelerde
bulunan Milli Egitim Bakanhgrnin il ve ilge mudurliklerine bagl okullarin midur ve mudur
yardimcilari, rehber 6gretmenler ve farkli branglardan 6gretmenler ile gérigsmeler yapilmistir. Bu
gorusmeler 1s1ginda, Roman c¢ocuklarin egitimlerini sirdirememelerinin nedenleri tzerine bir
degerlendirme yapilmasi ve bu konuda bazi ¢ézim &énerilerinin ortaya konulmasi hedeflenmigtir.

Anahtar Kelimeler: Roman ¢ocuklar, egitim, strddrulebilirlik, Balikesir

Abstract

Roma people whose unique social and cultural characteristics are very distinctive are one of the
most minorities in the world. Nowadays with their marginality and exclusion from the society the
Roma are considered the most disadvantages community in terms of education in almost every
society. As it is true for many regions of our country, it is seen that Roma children do not attend
school and leave their education at a very early age in Balikesir as well. In other words, it is
accepted that as one of the most basic rights and needs for every individual, education is not
sustainable among the Roma children and this is a serious problem. In other words, education is
not sustainable among Roma. In this study, we conducted interviews with the principals and
assistant principals of the schools and counselors and teachers from different branches in
affiliated to the provincial and district directorates of the Ministry of National Education located in
the districts of Balikesir where the Roma are densely populated. The goal of the research is to
reveal what social, economic and cultural factors are behind Roma children that prevent them to
continue education in Balikesir. In the light of these interviews, it is aimed to make an evaluation
about why Roma children are not able to continue their education and put forward their education.
We also aim to offer some solutions about sustainability of the Roma children in Balikesir.

Keywords: Roma children, education, sustainability, Balikesir

1 jletisim kurulacak yazar: SUheyla Saritas, ssaritas@balikesir.edu.tr
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1. Giris

Dunya Uzerindeki kilttrel gesitlilige 6rnek olarak gosterilen topluluklardan biri olan Romanlar, bugiin
dinyanin farkl cografyalarinda yasamlarini sirdirmektedirler. Romanlarin kdkenleri konusunda
gecmiste farkli gorusler ortaya atilmistir. 18. ylzyil sonlarinda, Romanlarin dilleri ile ilgili yapilan
arastirmalar Macar arastirmacilarinin ¢alismalari ile Romanlarin kékenlerini Kuzey Bati Hindistan’a
dayandirmistir (Kurtulug, 2012: 19; Unaldi, 2012:615). Turkiye’deki Romanlarin kékenlerinin ise
Bizans doneminde yasamis “Atsinganoi (Athinganoi)” adi verilen ve buyuculuk/falcilikla anilan;
astrolojiyi, kabalistik rittielleri, Hiristiyan dializminin dedisik bir seklini ibadet olarak benimseyen
glinimuizdeki Eskisehir civarindaki bélgede yasamis Frigyalilardan olusan bir gruba dayandigi
belirtimektedir (Marsh, 2008a: 5).

Kuzey Hindistan’daki Romanlarin tarihleri dokuzuncu ylzyila kadar dayandirilir ve bu yizyildan
sonra aglik, kuraklik ve savas gibi nedenlerle bu bélgeden iran’a dogru goc ettikleri belirtilir (Fraser,
1992; Lewy 1999). Bu gogler sirasinda kuguk bir topluluk Rusya ve Sibirya’ya go¢ ederken, blyulk bir
kismi buradan Anadoluya iki kol olarak yayilmistir. Birinci kol Bizans Dénemi’nde istanbul’a gelmis ve
buradan basta Bulgaristan, Romanya, Yunanistan, Yugoslavya, Macaristan olmak Gzere Avrupa’nin
diger lilkelerine dagilmistir (Marushiakova ve Popov, 2001). ikinci kol ise Giineydodu Anadolu, Suriye
ve Filistin’i gecerek Misir lizerinden ispanya’ya gegen ve oradan da Avrupa’ya dagilan gruptur.
Romanlarin dinyadaki dagilimlarina bakildiginda; nifusa yonelik yapilan tahminlere goére, sayilari
yaklasik olarak 30 ile 40 milyon arasindadir. Avrupa’da Roman nifusunun merkezi Romanya olup,
ulke nifusunun yaklasik %10’unu olusturmaktadirlar. Romanya’dan sonra sirasiyla; Bulgaristan,
ispanya, Macaristan, Slovakya, Tirkiye, Eski Yugoslavya ve Cek Cumhuriyeti Romanlarin en fazla
nufusa sahip oldugu ulkelerdir (Kurtulus, 2012: 18).

Bugun dinyanin birgok bdlgesine dagiimis olarak yasamlarini strdiren Romanlar, Turkiye’'nin
hemen her boélgesinde farkli adlarla, yaptiklari mesleklerle, yasam bigimleri ya da fiziksel 6zelliklerine
gore gesitli adlandirmalarla taninirlar. Ulkemizde daha ¢ok Rom ya da Roman olarak adlandirilan
Romanlarin en yogun olarak yasadiklari bolgeler Ege ve Marmara’dir. Dilsel 6zelliklerine gére Roman
halki Domlar, Romlar ve Lomlar olmak Uzere ¢ gruba ayrilirlar (Marsh, 2008b: 18). Bu ayrima gore
Rom’lar daha ¢ok Ege, Marmara, Orta ve Bati Karadeniz bdlgelerinde; Dom’lar ise basta Dogu
Anadolu olmak (izere Karadeniz ve ig Anadolu’nun bazi sehirlerinde; Lom’lar ise Giiney Dogu Anadolu
bolgesi basta olmak uUzere Akdeniz ve Dogu Anadolu'nun bazi sehirlerinde yagamaktadirlar.
Romanlar, Ege, Marmara ve Karadeniz bdlgelerinde Roman olarak adlandirilirlarken; Erzurum, Artvin,
Bayburt, Erzincan ve Sivas Cingeneleri i¢in Posa; Van, Hakkari, Mardin ve Siirt Cingeneleri icin Mitrib;
ic Anadolu Cingeneleri icin Elekgi; Akdeniz Bolgesindeki Cingeneler igin Arabaci ya da Manus; Adana
ve Osmaniye yoéresindekiler icin Cono tabiri kullanilabilmekte, ayrica yaptiklari mesleklere gére de
Bohcaci, Cicekgi, Kalayci, Sepetci, Ayici, Demirci, Trampaci gibi adlar ile de anilabilmekle birlikte
Esmer Vatandas diye de tanimlanmaktadirlar (Kolukirik, 2006; Kolukirik, 2008). Turkiye'deki Roman
nifusunun sayisi kesin olarak bilinmemekle birlikte yaklasik olarak 2 milyon 750 bin oldudu,
tahminlere gore ise en fazla 5 milyon oldugu distnilmektedir (Unli, 2017).

Romanlar tim dlnyada yasadiklari toplumlarda gogunlukla diglanma, 6ényargi ve ayrimciliga maruz
kalan azinliklardan biridir. Bu olumsuzluklar ile yasam standartlarinin disuklagu onlarin dezavantajli
konumlarini pekistirmektedir. Bati alanyazininda da Roman toplumu, etnik ve kulttrel azinhk olarak
ele alinmakta ve yasadiklari birgok Ulkede, genellikle “marjinal” konumlari nedeniyle “dislanmis” olarak
kabul edilmekte ve istihdam, egitim, saglik ve konut durumlarina goére genellikle en dezavantajli
durumda olan azinlik gruplari arasinda yer almaktadirlar (Askin, 2011: 2). Bu alanlardan biri olan
egitim, ginumuizde her bireyin en temel hak ve ihtiyaci oldugu gibi, Roman bireyler icin de en dnemli
ve 6ncelikli alanlardan biridir. En genis anlamiyla bireylerin toplumsal yetenegdinin en elverisli dizeyde
kisisel gelismesinin elde edilmesi icin secilmis ve deneyimli bir cevreyi icine alan toplumsal sireg
(Tezcan, 1981: 4) olarak tanimlanan egitim, bu baglamda degerlendirildiginde bireyin 6zellikle sosyo-
kalturel, ekonomik gelisimini ve yeterliliklerini gerceklestirmede anahtar rol oynamaktadir. Egitim ayni
zamanda bireylerin toplumsal butlinlesmelerinin saglanmasinda adeta bir Kilittir. Dolayisiyla tim
dinyada yasadiklari toplumlarda, egitimden en fazla kopuk azinliklardan olan Romanlar, egitim
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acgisindan dezavantajli konumdadirlar. Bu anlamda Roman olmak, yasadiklari toplum igerisinde
sosyo-kiiltiirel/ekonomik acilardan dezvantajli konuma diismelerinde énemli rol oynamaktadir (ilhan
ve Firat, 2017). Toplumda dezavantajli grup olarak degerlendirilen Romanlarin insan haklarina
erisimlerinde egitim, tim haklar i¢inde insan haklarinin 6grenilmesinde en kuvvetli aracgtir (Adiguzel,
2020: 3). Romanlar ile ilgili yapilan arastirmalar, Romanlarin egitim sireglerinde en fazla 6ne ¢ikan
sorunlarin daha cok akademik basarisizlik, okula uyum, okuldan kopma ve okula devamsizlik
oldugunu ortaya koymaktadir. Tum bu sorunlar Roman c¢ocuklarin egitimlerinin surdurdlebilirligini
engelleyen faktorler olarak da sayilabilir. Bu ¢galismada, Roman ¢ocuklarin egitimlerinin strduarulebilir
olmamasi, Balikesir ili kapsaminda; Milli Egitim Bakanligrnin il ve ilge midurliklerine bagli okullarin
maddarleri, mudir yardimcilari, rehber o6gretmenleri ile farkhh brans o6gretmenlerin gdziinden
incelenmistir.

2. Kavramsal/Kuramsal Cerceve

Ulkemizin en bilinen etnik ve kiiltiirel azinliklarindan biri olan Romanlar siklikla pek ¢ok disiplinin
arastirma konusu olmustur. Oncelikli olarak bu disiplinler arasinda, antropoloji, sosyoloji, sosyal
hizmetler, ¢calisma ekonomisi ve endustri iligkileri gibi alanlar Romanlara farkli perspektiften
yaklasmistir (Formoso, 2000; Okely, 1983; Williams, 1982; Ustuk, 2019, 2021;Csepeli ve Simon,
2004; Balkiz ve Goktepe, 2014; ilhan ve Firat, 2017; Askin, 2011; Cetin, 2017; Yaprak, 2015; Yasar
ve Kayli, 2021; Yanikdag, 2021). S6z konusu ¢alismalarda Romanlarin dezavantajliliklari, sinif, kimlik,
yoksulluk, istihdam, konut, sosyal dislanma gibi sorunlar 6ncelikli olarak ele alinan konular arasinda
olmustur.

Romanlarin egitim konusu ise 0zellikle editim bilim arastirmacilari tarafindan farkh bakis agilari ile
sikhkla ele alinmistir. Bu arastirmacilar arasinda, dezavantajli bireylerin egitimi ve Roman
vatandasglarin egitimini toplam 15 makale Uzerinden inceleyen calisma, bu konuda bir literatir
taramasi Ozelligini tasir (Caglayan, 2021). Bir baska ¢alismada ise Ulkemizdeki Romanlarin egitimi,
egitim hakki kavrami Gzerinde durulmug ve konu sosyal politikalar ve uluslararasi duzenlemeler
kapsaminda incelenmistir (Adiglzel, 2020). Roman 6grencilerin okul devamsizliklari nemli bir sorun
olarak ele alindigi, Kirklareli ili 6zelinde yapilan galismada ise 6grencilerin okula etmemelerinin
nedenleri Uzerinde durulmus ve bu soruna yoénelik bazi 6nerilerde bulunulmustur (Cerit ve Porsuk,
2020).

Roman cocuklarin egitim sureclerinde énemli rol oynayan sosyal diglanma, sosyal, ekonomik ve
politik agilardan toplumla batinlesmelerini engelleyen bir olgu olarak ¢ocuklarin editim hayatlarina da
dogrudan yansimaktadir. Roman gocuklarinin egitim sureclerinde, okul derslerinde yetersiz kalmalari
ve basarisiz olmalarinda sosyal dislanma algisinin rollinin tartisildi§i galismada Roman ¢ocuklarinin
egitim surecinden ve sosyal hayattan dislanma riskiyle karsi karsiya kaldiklari ve bu durumun basari
trendlerini olumsuz etkiledigi, toplumla batinlesme sorunu yasadiklarini gdstermistir (Geng, Taylan
ve Baris, 2015). Roman c¢ocuklarin yasadiklari egitim problemlerini tespit etmeyi hedef alan bu
calisma da aileler, 6gretmenler, idareciler ve égrencilerin goziinden, mesele dort farkh pencereden
irdelenmigtir (Diktas, A., Deniz, A.C., ve Balcioglu M. 2016). Bir baska ¢alismada ise Roman ¢ocuklari
arasinda okulu birakma oraninin yiksek oldugu, devamsizligin sikga goérildigi ve gocuklar Ust
siniflara gegseler dahi okuma yazma oranlarinin dusuk oldugu belirtilir (Akkan, Deniz ve Ertan, 2011).
Romanlarin okula devamsizliklari disik akademik basari, okula uyum ve okul birakma gibi sorunlari
beraberinde getirmekte, Romanlar egditim sisteminin disinda kalmakta ya da egitim slrecinde
basarisiz olmaktadir (Mercan Uzun ve BUltlin, 2015). Roman vatandaslarinin egitim surecleri ile ilgili
yapilan kapsamli galismada ise Turkiye’de yasayan Roman vatandaslarin egitimde karsilastiklari
sorunlarin Ucretsiz egitim imkani olmasina ragmen kirtasiye, ders arag geregcleri, Uniforma, ayakkabi
ve diger ihtiyaclar icin gereken maddiyatin temininde yasanan zorluklar, Roman c¢ocuklarin okul
ortamina, 6gretmenlerine ve siniftaki arkadaslarina tam olarak adapte olamamasi, birtakim ényargilar
sebebiyle editimde basari saglanamamasi olarak siralanmistir (Marsh, 2008c: 56). Ayni ¢alismada,
o6gretmenlerin Roman 6grencilere yonelik distk duzeydeki beklentileri, okullarin kayit esnasinda bir
baska okula yonlendirmesi ve bu slrecte birden fazla basvuru yapmak zorunda kalmasi dolayisiyla
egitim-6gretim yilina ge¢ baslanmasi gibi sorunlar da belirtilir (Marsh, 2008c: 92).
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Romanlarin egitimlerini irdelemede g6z ardi edilmeyecek hususlardan biri de ders kitaplaridir. Bu
anlamda ders kitaplarinin incelendigi arastirmada ders kitaplarinin Roman vatandaslarina karsi
ayrimci ve ényargil ifadeler igerdigi ortaya koyulmustur: insan haklari projesi | ve Il gercevesinde,
bazi ders kitaplarinda ayrimci ifadelerin yer aldigi yonundeki tespitte onyargilarin erken yasta
sekillenmesi baglaminda varlik gosteren temel sorunlardan bir digeridir (Kaya, 2012: 226).

Yukarida belirttigimiz Gizere Romanlarin yasadiklari toplumda en fazla karsilastiklari sorunlardan
biri de konut sorunudur. Bu sorun ayni zamanda Roman c¢ocuklarinin egitim hayatlarina da
yansimaktadir. Bu konuda yapilan arastirmada evleri yikilan Roman vatandaslarin okul kayitlarinda
cikan sorunlarin egitime dair yasanan diger énemli sorunlardan biri oldugu belirtilir (Ozdemir, 2014:
43). Bu konudaki bir bagka ¢alismada ise Roman vatandaslarin egitim sorunu, belediye calisanlarinin
goziunden ele alinmig, Romanlarin toplumda egitim duzeyleri arttikga dezavantajli gruplarin egitimine
yonelik olumlu bakis acisi gelistirdikleri ortaya koyulmustur (Ektiren ve Kaynar, 2017). Samsun ilinde
yasayan ve 2015-2016 egitim &gretim yili itibariyle dérdincl sinifa devam eden Roman kokenli
¢ocuklarin okul doyum dizeylerini belirlemeyi amaglayan nicel ¢alisma, Roman 6grencilerin okul
doyum duzeylerine iliskin veriler sunmasi sebebiyle betimsel, okul doyum diizeyi ile algilanan sosyal
destek ve umut dlzeyleri arasindaki iliskiye dair veriler sunan, iligskisel 6zellik tasiyan bir arastirmadir
(Oksuiz, Demir ve Oztiirk, 2018). Son olarak Sifir Ayrimcilik Dernegi ve Uluslararasi Azinlik Haklar
Grubu (MRG)'nun ortaklasa hazirladigi “Gormezlikten Gelinen Esitsizlik: Tlrkiye’de Romanlarin
Barinma ve Egitim Hakkina Erigimi” adl rapor, Turkiye’de Roman nifusunun barinma ve egitim
haklarini kullanmada karsilastiklari sorunlari ortaya koyarak, bu sorunlarin uluslararasi standartlara
uygun olarak nasil ¢goziilmesi gerektigine dair bir yol haritasi gizer (Unlii, 2017).

3. Yontem
3.1. Arastirma Modeli

Arastirma, nitel arastirma (kalitatif) metodolojisinde gercgeklestirilmis olup durum calismasi ézelligi
tasimaktadir. Nitel arastirmada arastirmaya konu olan olgular, olaylar, durumlar ve sorunlar dogal
ortamlarinda holistic bir yaklasimla detaylica ele alinir. Bu ¢alismada nitel arastirma desenlerinden
biri olan durum c¢alismasi modeli kullaniimistir. Durum ¢alismasi, bir duruma ya da olaya iliskin ortam,
bireyler, olaylar gibi etkenler butlincll bir yaklagimla arastiriimakta ve ilgili durumu nasil etkiledikleri
ile ilgili durumdan nasil etkilendikleri Gzerine yogunlagiimaktadir (Yildinm ve Simsek, 2016). Bu
arastirma, okul middr, maddr yardimcilari, rehber ve diger brans 6gretmenlerinin Roman ¢ocuklarin
egitiminleri ile ilgili yaklagsimlarini kendi ¢alisma deneyimlerini, devam etmekte olan egitim
uygulamalarini ve Roman ¢ocuklarin geleceklerine dair neler distindiklerinin irdelenmesine yonelik
nitel arastirma modelinde gergeklesen bir calismadir.

3.2. Arastirma Yéntemi

Arastirma nitel bir aragtirmadir. Nitel arastirma olgularin arkasinda yer alan nedenleri ve sonuglari
ortaya koyan bilimsel bir arastirmadir. Nitel arastirmanin amaci arastirma faaliyetlerinin sonucu
gercekligi oldugu gibi tanimlamak oldugundan nigin sorusundan ¢ok ne ve nasil sorularina odaklanir;
sinirlari belirli bir arastirma planina sahip degildir; arastirma sorusunu olusturan kavramsal temel
esnektir; incelenen birey veya grup davraniglarinin ya da dogal sureglerin insanlarca alginan ve
yeniden kurgulanan bir resmi sunulur; bilgiyi olustururken belirli kurallar, yontem ve tekniklere dayanir
(Kimbetogdlu, 2019).

Romanlarin yasadiklari bélgelerde bulunan okullarin maduarleri, madar yardimcilari, rehber ve diger
brans 6gretmenlerinin Roman cocuklarla ilgili calisma deneyimlerine iligskin yari yapilandiriimig bir
milakat formu ile derinlemesine gérismeler yapilmistir. Yari yapilandiriimis gérisme, arastirmacinin
arastirma problemi ile uyumlu olabilmesi icin belirledigi 6érneklemde, yari yapilandiriimis gérisme
formu kullanmasi elde edilen verilerin karsilastirmasini mimkin kilmaktadir (Ozdemir, 2011).
Arastirmada, katilimcilarin dncelikle editim durumu, okuldaki gorevleri, gorev yerleri ve kag¢ yildir
meslegi yapmakta olduklari bilgilerinin belirlenmesine yonelik kapali uglu sorular hazirlanmistir.
Mdilakat formunun geri kalan kisminda katilimcilara Roman cocuklar ile ilgili olarak deneyim ve
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gOzlemleri, onlara yonelik egitim uygulamalari, ¢ocuklarin sorunlari ve geleceklerine dair acgik uclu
sorular sorulmustur.

3.3. Arastirmanin Problemi

Tarkiye’'nin pek ¢ok bolgesinde oldugu gibi Balikesir ilinde yasayan Roman c¢ocuklarin egitim
hayatlarini ¢odunlukla yarida biraktiklari, devam edemedikleri gorulir. Bu durum bir baska deyisle
Romanlarin egitimlerinin sdrdarulebilir olmadigini ortaya koymaktadir. Ayni zamanda Balikesir,
Romanlarin yogunlukla yasadigi bir il olmasina ragmen, Romanlar ile ilgili arastirmalarin oldukca
sinirl oldugu gorialmustir. Dolayisiyla arastirmanin temel problemini, Romanlarin sosyo-ekonomik ve
kiltdrel yapilarinin Roman ¢ocuklarin egitimlerinin strdirdlebilirligine yansimakta midir? Konuya bu
acgidan yaklasarak Roman c¢ocuklarin egitimlerinin dnlindeki engellerin ortadan kalkmasi igin bazi
¢6zum Onerilerini ortaya koymak gerekmektedir.

3.4. Aragstirmanin Evreni ve Orneklemi

Balikesir, izmir ve Bursa gibi iki bliylk sehrin arasinda konumlanan ve Tirkiye'nin Roman niifus
oraninin yogun oldugu bir ildir. Balikesir Romanlari Turkiye’nin diger yorelerde yasayan Romanlar gibi
Birinci Dunya Savas! sonrasi Yunanistan, Bulgaristan, Makedonya ve Romanya’dan go¢ ederek,
Balkanlar Gzerinden Balikesir'e yerlesmislerdir. Bugtin Balikesir sinirlarindaki Romanlar, yogun olarak
Altieylal, Susurluk, Edremit, Dursunbey, Bandirma ve Ayvalik ilgelerinde yasamlarini
surdurmektedirler. Balikesir'in merkezinde Dinkgiler, Gimusgcesme, Gindodan Mahalleri; Susurluk’ta
Sultaniye Mahallesi; Edremit'te Gazicelal, ibrahimce, Hekimzade ve Altinoluk, Dursunbey’de istasyon
Mahallesi gibi bdlgelerde ikAmet etmektedirler. Calismamizin evrenini Romanlarin yagadiklari bu
mahallelerde yer alan il Milli Egitim mudrliklerine bagl okullar olusturmaktadir. Orneklem ise bu
okullarda calisan ve arastirmaya gonulli katilan miadar, mudur yardimcilari, rehber ve diger
branslardan 6gretmenler olusturmaktadir. Arastirma kapsaminda toplamda 15 okul ziyaret edilmis ve
49 6gretmen ile gorusilmustir. Arastirmada Roman ¢ocuklarini diger 6gretmenlere gore daha fazla
tanima, rehberlik ve danismanlik etme gorevleri nedeniyle, ziyaret edilen her okulda en az 1 rehber
ogretmen ile gorisme yapiimasina 6zellikle dikkat edilmistir. Ogrenci sayisinin azligi nedeniyle rehber
6gretmen bulunmadigindan 3 okulda rehber 6gretmenler ile gérisme yapilamamigtir. Diger 12 okulda
cogunlukla 1 rehber dgretmen ile gériugme yapilabilmistir. Ziyaret edilen okullardan 5’i ilkokul, diger
10 okul ortaokuldur. Gérasmeler 2022 yilinin Mart ve Haziran aylarinda gergeklestirilmistir.

3.5. Veri Toplanmasi ve Analizi

Arastirmada yari yapilandiriimis miulakatlar ses ve/veya goriinti kaydi esliginde 30-60 dakika
arasinda gergeklesmis olup, katilimcilardan elde edilen veriler desifre edilmek suretiyle analiz
edilmistir. Nitel arastirma sonunda elde edilen veriler betimsel analiz teknigi ile ¢éziimlenmistir.
Betimsel analizde elde edilen veriler belirlenen temalara gore Ozetlenip yorumlandigindan,
katilimcilarin goérUslerine siklikla yer verilmistir. Bu amagla calismada katilimcilarin goérusleri
alintilarak belirtiimistir. Arastirmaya gonullii katilim saglayan 6gretmenlerin hepsi 6gretmen 0.1,
ogretmen O.2 seklinde sirali bir sekilde kodlanmistir.

4. Bulgular

Arastirmaya Balikesir ili sinirlari i¢cerisinde Roman g¢ocuklarin yogunlukta oldugu okullarin midar,
maduar yardimcilari ile rehber ve farkli bransg 6gretmenleri, gonllli olarak katihm goéstermistir.
Arastirmada 20 kadin ve 29 erkek 6gretmen ile gorisilmustir. Bu égretmenler arasinda 14’G muddr
ve mudur yardimcisi olarak gérev yapmaktadir. Gorliisme yapilan 6gretmenlerin branslari ise ¢esitlilik
gOstermektedir. Bu alanlar sunlardir: sosyal bilgiler, Tlrkce, matematik, din kilttird ve ahlak bilgisi,
felsefe, bilisim teknolojileri, beden egitimi ve sinif dgretmenligidir. OJretmenlerin gdérev siireleri 2 yil
ile 25 yil arasinda degisiklik gostermektedir. Ogretmenlerin 6'si yiiksek lisans egitimlerini
tamamlamistir.
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Bu calisma kapsaminda okullarda gorev yapan mudur, mudur yardimcilari ve 6gretmenlerle yapilan
goruismeler sonucunda elde edilen bulgular bes tema etrafinda ele alinmistir. Belirlenen temalar
kapsaminda katilimcilarin gérusleri alintilar halinde sunulmustur.

Tema 1: Ogretmenlerin Roman Gocuklarin Dezavantajli Olmalari Konusundaki Gériisleri

Ogretmenler, yapilan gérismelerde ¢ogunlukla gocuklarin dezavantajli olduklarini belirtmislerdir.
Cocuklarin dezavantajli olmalarinin nedenlerini ise daha ¢ok kdltirlerinden, yasam tarzlarindan ve
ailelerinin ekonomik yetersizliklerine dayandirmiglardir.

Dezavantajlilar yasitlarindan daha az imkana sahipler. (0.12).
Toplumda yasam standardini yakalayamamis, digslanma riski yiiksek, erigilebilirligi zayif olanlar. (O.7).

Dezavantajlilar ¢iinkii ekonomik durumu iyi olmayan, parcalanmig aile g¢ocuklaridir. Toplumun
parcalanmis aile g¢ocuklarina yaklasimlari sebebiyle hem roman olduklari hem de tek ebeveynli
olduklari igcin g¢ocuklar, ikincil bir dislanmaya maruz birakilarak dezavantajli olmalarinin etkisi
arttirlmaktadir. (0.19).

Kismen dezavantajlilar. Bir arada ve ayni etnik gruptan olugsan mahallede yasamaya zorlandiklari ve
degisim etkilerine kapali olduklari icin. (0.5).

Toplumda genellikle, genel kiltire uygunsuz olarak goraldikleri, hijyenden uzak olarak
adlandirildiklar, sug islemeye meyilli olmalari gibi nedenlerden dolayi ikinci sinif muamelesi
gormektedirler. (0.2).

Roman c¢ocuklari bu kapsamda dezavantajli olarak degerlendirebiliriz. Yasayis ve Kiiltiir olarak
bulunduklari toplumdan gbzlemlenebilir dlizeyde ayrilan, ayristirlan Roman kesimi dezavantajli
olarak kabul edilebilir. Diger yandan sanatsal faaliyetlerle 6ne ¢ikmis ve bulundugu topluma adapte
olmus Romanlari bu kapsamda degerlendirmek dogru degildir. (O.40).

Cocuklar ailelerinden ¢ok faz/a etkileniyoriar. Ornegdin suga karigma durumlari ¢ok fazla ve onlarda bu
durum ¢ok normal. Olmamasi anormal olarak goéruliyor. (O.23).

Issiz olmalari dezavantajli olmalarindaki en buyik sebep. (0.9).

Mevsimlik is¢i olarak ¢aligiyorlar. Ekonomik olarak iyi degiller. Bu sebeple dezavantajlari gesitlenerek
artiyor. (0.17).

Ogretmenlerin birgogu gocuklarin dezavantajli olmalarini genel olarak Roman ailelerin hayata bakig
aclilari ile iliskilendirmiglerdir. Ogretmenler, Romanlarin hayat gorisglerinin veya yasam tarzlarinin
kilturel aktarimlara ve toplumun genel Ozelliklerinin yerel kiltiri etkilenmesine bagli olmadigini
aksine Romanlarin birey olarak 6znel tutumlarina bagli oldugunu belirtmiglerdir.

Dezavantajli grup degiller. Hayata bakis acilari diger kigilere kiyasla daha rahat oldugu icin disiplin ile
sorumluluk alma konusunda 6zenli degiller. (O.28).

Dezavantajli degiller. Kiiltiirleri yerlesik ahlak normlarina uygun dedil. (0.36).
Aileler cok ama cok rahat. Hig yarini diistinmdiyorlar. Giinliik yasiyoriar. (O.13).
Genetik, kiiltiirel aktarimlari bize uymuyor. (0.10).

Dertlilerdir hayattan ama hic gayretleri yoktur. (O.28).

Goruismelerde genel olarak 6gretmenler Roman cocuklarin toplum icinde dezavantajli olma
durumlarini onlarin yasam tarzlari, hayata bakis acilari, maddi yetersizlikleri ya da yoksulluklari ile
iliskilendirerek aciklamaya calismislardir. Bu kapsamda 6dretmenlerin cogu sosyal devlet diizeninde
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yer alan dnleyici tedbir hizmetlerinin Roman ¢ocuklarin dezavantajli durumlarinin iyilestiriimesinde yer
almasi gerektigi konusunda goérus bildirmiglerdir.

Tema 2: égr_etrpenlerin 5395 sayili Cocuk Koruma Kanunu Kapsamindaki “Egitim Tedbiri”
Uygulamasi lle ligili Goriigleri

Egitim Tedbiri, cocugun bir egitim kurumuna ginduzli veya yatili olarak devamina; bu sekilde egitim
almasi mumkin olmayan gocuklarin evde egitim almalarina, 6zel egitim almalari gereken ¢ocuklarin
egitsel ihtiyaclari dogrultusunda ilgili egitim kurumuna devamina, kendilerine, ailelerine,
o6gretmenlerine ve okul personeline; uzman personel, ara¢ gere¢ saglanmasina yonelik tedbirler ile
cocugun is ve meslek edinmesi amaciyla bir meslek veya sanat edinme kursuna gitmesine veya
meslek sahibi bir ustanin yanina yahut kamu ya da 6zel sektére ait is yerlerine yerlestiriimesine yonelik
tedbirlerdir. Bu kapsamda ziyaret edilen okullarin midir ve mudur yardimcilarina Roman ¢ocuklarina
yonelik daha 6nce Egitim Tedbiri uygulayip uygulamadiklari ve bu kapsamda neler yaptiklari, paydas
kurumlarinin olup olmadigi sorulmustur. Roman ¢ocuklarin fazla oldugu okullarda okul idarecilerinin
cogu Egitim Tedbiri uyguladiklarini bildirdiler. idarecilerin gérisleri genel olarak séyledir:

Egitim tedbiri sdrekli egitim alamayan cocuklarin okula kazandiriimasi veya egitsel ihtiyaclari
dogrultusunda aile, 6gretmen, okul personeli ybnelik tedbirler ile ¢ocugun topluma kazandirilacak
sekilde bir ise yerlestiriimesine ybénelik tedbirlerdir. Okulumuzda Roman cocuk fazla oldudu icin
uygulamak zorunda oldugumuz durumlar oluyor. Bunlar genelde sosyal yardimlardan faydalanan ve
kurumlar tarafindan bu yardimlar sebebiyle denetlenen aileler fakat denetimler bu kapsamda yetersiz
olarak degerlendirilebilir. (O.20).

Egitim tedbiri uygulamasini kesinlikle okul sinirlari digina tasimak gerekiyor. Roman ¢ocuklarin
ailelerini de sirece dahil ederek Sosyal Hizmetler gibi diger kurumlardan da destek almak, gerekirse
cocugu psikoterapi icin saglik kuruluglarina yénlendirmek gerekiyor. Hatta sadece ¢ocuk igin degil tiim
aile bireyleri icin bu kurumlarla ig birligi yapmak gerekiyor fakat kurumlar arasi is birlikleri oldukca
yetersiz. (O. 33).

Egitim tedbiri uygulamalarinda gérev aldim. Pargalanmig ailelerin g¢ocuklarinin egitime devam
edebilmeleri kapsaminda uygulanan bu tedbir sadece okuldaki &gretmen ve idarecilere bu
sorumlulugu yiiklemesi sebebiyle 6grenci aileleri ile ortak ¢alismalar yiiriitilmdstiir. (O.40).

Egitim tedbiri siireklilik arz eden bir uygulama. Oncelikle tedbir karari uygulanan égrencinin okula
devaminin saglanmasi sonrasinda diger egitim 6gretim faaliyetlerine 6grencinin katiimasi saglanir. lik
asamanin sadlanana kadar yapilan calismalar haftalik olarak tekrarlanir. ligili tedbiri uygulayan
mahkemeye de raporlar aylik olarak sunulur. Bu kapsamda okulumuzda egitim tedbiri uygulanan
Roman cocuklar var. (0.17).

Yapilan gorismelerde Egitim Tedbiri uygulamasinda okullar arasi farklarinin oldugu, bazi okul
idarelerinin bu tedbiri Roman ¢ocuklari egitime kazandirmak icin bir firsat olarak gérdugu, bazilarinin
ise is yuku olarak degerlendirdikleri ve basariya ulasilamadigini dusundukleri gérilmastir. Ayrica
paydas olabilecek diger kurumsal yapilarin ¢ok nadiren sirece dahil edildigi ve tedbir uygulamasinda
gOrevli personelin paydas olabilecek kurumlarin hizmetleri hakkinda kisith bilgiye sahip olduklari tespit
edilmistir.

Tema 3: Ogretmenlerin Romanlarin Egitime Yaklagimlari ile ilgili Gériigleri

Bu kapsamda 6gretmenlerden ¢ocuklarin ve ailelerin egitime bakis acilarinin belirlenmesine yonelik
sorular sorulmustur. Bu sorulardan biri Roman ¢ocuklarin okul birakmalarinin ¢cocuklar ve aileler icin
sorun teskil edip etmedigidir. Roman dgrenciler ve veliler ile brans 6gretmenlerine gére daha fazla
iletisimi bulunan rehber 6gretmenler bu konuda oldukga kapsayici bilgiler aktardilar. Genel olarak
ogretmenlerin hepsi hem c¢ocuklar hem de aileler igin bu durumun higbir sorun teskil etmedigi, hatta
okula devam etmemenin ya da okulu birakmanin “normal” ya da oldukga olagan bir durum olarak
karsilandigini belirttiler:
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Romanlarin okul hayatini erken yasta birakmalarinin Romanlar agisindan bir problem degildir. (O.6)

Romanlar egitime asla 6nem vermiyorlar. Kisa yoldan ekmek parasi kazanma pesindeler. ClUnku
karinlari doysun onlar igin yeterli. (0.17).

Onlar igin problem oldugunu gérmedim. (0.23).

Genel anlamda ¢ocuklarini sadece okuma yazma &grenebilecekleri kadar okula gonderdiklerinden
dolayi ilkokul diizeyinde kalmaktadirlar. Cok nadir olmak kosuluyla egitime devam eden égrenciler
vardir. (0.40).

llkokul egitimlerine sadece aldiklari ekonomik ve ayni yardim igcin devam etmekteler. Yoksa devam
etmezler. (0.26).

Egitimin ne kadar 6nemli oldugunu bilseler de yasam sekilleri buna izin vermez. (O.11).

Aile ve Kiiltiir olarak kendilerine érnek alabilecekleri bir rol model olmadigindan dolayi egitime bakiglari
sadece hayatlarini devam ettirebilecekleri kadar okuma yazma 6grenmelerini kendilerince yeterli
gormekteler. (O.8).

Okula devam etmek belirli bir yagin (lzerindeki Roman c¢ocuklara gbre zaman kaybi olarak
karsilanmaktadir. (O. 33).

Bu kapsam ogretmenlere Roman cocuklarinin egitimlerinin 6niindeki engellerin neler oldugu
sorulmustur. Ogretmenler bu soru ile ilgili olarak agagidakileri séylemiglerdir:

Erken ve 18 yas alt evlilikler, kizlarin okula génderilmeyisi, erkeklerin meslek anlayigi. (0.43).

Okulumuzda egitime en c¢ok &6nem vermeyen grup Romanlardir. Kopuk aile iliskileri, aile
butinliiklerinin olmamasi devamsizliklara neden oluyor. (0.22).

Calismak zorunda olmalari. Ya kardes bakmak ya da ¢alismak icin aileleriyle birlikte mevsimliik isler
icin goc¢ ediyorlar. (O.6).
Hayata bakis agilari Romanlarin editimlerinde en bliyiik engel. (0.21).

Ailelerinin toplumdan ayrismalari ve sirekli olarak yari géger yagsamalari. Kamu kurumlarinin bu
duruma miidahale etmeyisi. (O.40).

En blylk sikinti gégebe olan Roman gocuklarin egitime ulagsmasi. Bununla ilgili tesvik amacli bir
seyler yapilabilir. (O.8).

Genetik, kiiltiirel aktarimlari bize uymuyor. Bu énemli bir sorun. (O.25).

Cocuklar ailelerinden ¢ok fazla etkileniyoriar. Ornedin suga karisma durumlari ok fazla ve onlarda bu
durum gok normal. Olmamasi anormal karsilaniyor. (0.23).

Mahalle kiiltiiriinde yasamak. Bu bir kisir déngd. Strekli ayni insanlarla muhataplar, ayni olaylara ve
sorunlara maruz kaliyorlar. Bu olaylar ise genellikle su¢ kaynakli olaylar oluyor. (0.34).
Siireklilik problemleri var. Is ve konut konusunda bir siireklilik yok. (0.3)

Ozellikle kiz gocuklari ok erken yasta evleniyor. Erkekler de dyle aslinda. Kiz g¢ocuklari ortaokulda
ceyiz muhabbeti yapiyor. (0.9)

4

Erken yasta eViilikler. Dagiinsenize otuz bes yasinda dede oluyorlar ve “artik ¢alismak istemiyoruz’
diyorlar. (0.17).

Aileler glnliik konforlarindan uzaklasmak istemiyorlar. Ge¢ yatma, gec¢ kalkmak, giinliik yasamak.
(0.12).
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Ailede planlama, hedef yok. Ekonomi yapamiyorlar. Cocuklar iyi beslenmiyor. Kahvalti yapmadan
okula geliyorlar mesela. Bu da diger her seyin yaninda 6grenme sorunlarini ciddi derecede etkiliyor.
(6.18).

Tema 4: Ogretmenlerin Okulda Roman Cocuklarin Egitimlerini lyilestirmeye Yonelik Uyguladigi
Calismalar

Gorismelerde ogretmenler gorev vyaptiklari okullarda Roman ¢ocuklarinin  egitimlerinin
iyilestiriimesine yénelik bazi ¢calismalar yirutttklerini belirttiler. Bu kapsamda ¢ocuklarin ailelerine ev
ziyaretlerinde bulunmak en yaygin olanidir. Ancak 6gretmenler COVID19 salgini ile birlikte bu
ziyaretlerin sekteye ugradigini, sonrasinda ise bu uygulamanin eskisi kadar yogun olarak
yapiimadigini bildirdiler. Bunun yaninda bazi 6dretmenler bireysel cabalari ile yetenekli gocuklara
yardim ettiklerini belirmiglerdir. Ornegin, 6gretmenler bu gocuklari daha iyi ve uygun okullara gitmeleri
icin yonlendirdiklerini aktardilar.

Ozellikle devamsiz ya da devamsizligi gok olan égrencilerin devamsizliginin takibi yapilyor. (0.6).

Stirekli devamsiz olanlari okula kazandirmak igin, okulu sevdirmek igin aileyle birlikte okula davet
ediyoruz. (0.30).

Biz okulda daha ¢ok degerler egitimine ybnelik ¢alisiyoruz. Bu agidan zayiflar. Daha sonra akademik
basariya bakiyoruz. (0.5).

Sanatgi 6zelligi olanlari bilinglendirerek onlari giizel sanatlara ybnlendiriyoruz. (0.17).

Ailelerinin yari gbger yasamlari sebebiyle egitimden uzak kalmig 6grencilerin okula devami ve okula
devam eden Ogrencilerin farki kapatmalari konusunda okulumuzdaki destek odalarinda gerekli
destekleyici tedbirler alinmaktadir ama genellikle basariya ulastiklari séylenemez. (O.40).

Herhangi bir galisma yapilmiyor. (O.3).

Gorismelerde 6gretmenler Roman cocuklarin mizik ve dans yeteneklerinin kultirel yasam bigimi
sebebiyle ortaya c¢ikan yatkinliklar olmadidini ve hatta onlarin bu yeteneklere sahip olmalarini sosyal
diglanmanin bir sonucu olarak gdrmediklerini vurgulamiglardir. Dolayisiyla 6gretmenler Roman
¢ocuklarin belirli sanat veya zanaat ile mesleklere itilmelerine konusuna elestirel bir yaklagim
sergilerler. Sonu¢ olarak, 6gretmenlerin gézlemleri Roman c¢ocuklarin mizik ve dansa olan ilgileri
sosyal ve kilturel bir aktarimdan ziyade genetik bir aktarim oldugunu ydnindedir. Dolayisiyla
o6gretmenlere gore bu ozellikleri nedeniyle Roman aileler ve ¢cocuklar baska alanlarda da kendilerini
gelistirebilme firsatlarinin varligini gbzden kacgirmaktadirlar.

Tema 5: Ogretmenlerin Roman Cocuklarin Egitimlerinin Siirdiiriilebilirligi fle figili Onerileri

Bu kapsamda 6gretmenlere Roman ¢ocuklarin egitimlerinin iyilestiriimesi ve sirdurilebilir olmasi
icin Onerilerin neler oldugu sorusu sorulmustur. Ogretmenlerin gorisleri sdyledir:

Ailelerin farkindaliklarinin artirilmasi gerekiyor. Egitimin énemi, okul kdlttrinin nasil olacagi, okul
kademelerinin tanitimi gibi calismalarla égrencileri okula kazandirmak biraz daha rahat olacaktir
diyebiliriz. (0.40).

Roman ¢ocuklar yatili okullara yénlendirilmeliler. (O.11).

Tasimali egitim yapilabilir. Cocuklar baska okullara dagitiimalilar. Devavatajli gruplarin birarada
toplanmasi bir dezavantaj. (O.7).

Roman c¢ocuklarin miiziksel farkindaliklari diger ¢ocuklara kiyasla ¢ok fazla. Bu alanda ¢alismalar
yapilabilir. (0.18).

Okul éncesi egitim ¢ok énemli. Ug yasindan itibaren egitime alinmalilar. (O.29).
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Ailelere diizenli bir is imkani ve 6grencilere okuduklari stirece burs ve yurt imkani verilmelidir. (O.5).
Roman mahallerinde egitimin énemi kavratilirsa faydali olur. (0.14).
Roman mahaller kentsel déniisiimle sehre dagitilirsa faydali olur. (0.10).

Bu cocuklara ézel egitim olmali. Yatili okullara gitmeliler. Meslek egitimi almalilar. Aile iligkileri
azaltilmali, tamamen kopartiimadan. (O.28).

Sanat ve spor egditimine ve diksiyon egitimine nem verilmelidir. (O.15).

Diizenli gelir saglayacaklari is firsatlari sunulmalidir. Bulunduklari cevre sartlari iyilestiriimelidir.
Egitimi destekleyen sosyal ve kiiltiirel etkinlikler duizenlenmelidir. (O.3).

En biiyiik engel kendi yasam bigimleri, degisime agik olmamalari ve maddi yetersizlikler. Pargcalanmisg,
sorumluluk almayan ebeveynler, madde bagimliligi ve erken eviilikler. Bu konuda tum kamu
kurumlarinin is birligi yapmasi gerekir. Egitim sadece okulda degil toplumsal olarak da romanlara
saglanmalidir. (O.46).

Roman mahalleri ivedi olarak dagitiimali, Romanlarin diger halkin arasina karismasi gerekir ve birlikte
hareket etmelerinin 6ni kesilmelidir. Bu sayede degisim daha kolay olacaktir. (O.17).

Okul basarilari gok diigiik. Roman vatandaslar arasinda belirli bir kariyer yapmis insanlarla s6ylesiler
duzenlemelidir. Kendilerini degersiz  hissetmelerini 6nlemek adina rehberlik ¢alismalari
dizenlenmelidir. Veliler egitim-6gretim siirecine dahil edilmeliler. Aileleri bilinglendirmek amaciyla
seminerler diizenlenmeli. (0.13).

Roman c¢ocuklar begenilme ve takdir edilme duygusuna o kadar ¢ok acglar ki buna yonelik birseyler
yapilmali. Onlara degerli olduklari hissi verilmeli. (0.44).

En biiyiik problem okula gelmeme, devamsizlik. Okula gelseler hersey diizelecek. Cocuklar da da
gelmek istiyor okula istiyor aslinda ama ailelerden destek yok. Aileleri egitime inandirmak gerek énce.
(0.25).

5. Tartisma

Roman c¢ocuklarinin egitimlerinin strdurdlebilirliginin okul idarecileri ve 6gretmenlerin géziinden
degerlendirildigi bu arastirmada goértlmustir ki dinyanin pek ¢cok bélgesinde oldugu gibi Balikesir'de
yasayan Romanlar dezavantajli gruplar olarak kabul edilmektedir. Dezavanatjli olmalari yasayis
tarzlarina ve farkl kultlrel yapiya sahip olmalarina, ekonomik yetersizliklerine baglanabilir. Bu durum
onlarin ayni zamanda egitim ile baglarinin kopuk olmasinda 6énemli bir rol oynamaktadir. Bugiin tim
bireylerin gocuklarina biraktiklari en dnemli miras olarak kabul edilen egitimin 6nem ve degerinin
Romanlar arasinda yeterli farkindaliga sahip olmadigi bu calismanin sonuglarindan biri olarak
degerlendirilebilir. Bu noktada bireylere temel becerileri aktaran ve onlarin akademik ve entelektiel
yeteneklerini gelistirmelerinde 6nemli rol oynayan oOgretmenlere ve okullara pek c¢ok gorev
dismektedir. Bu gorevlerin en basinda Roman ailelere egditimin ve okulun énemini kavratmak
gelmektedir.

Bu arastirmada Balikesirde Roman mahallerinin bulundugu bdlgelerdeki okullarda kayith Roman
cocuklarin en dnemli sorunlari okuldaki devamsizlik oranlarinin yiksek olmasi, erken yasta okulu
birakmalari ve okula devam edenlerin de akademik basarilarinin ¢ok diisik olmasidir. Bunlar yukarida
belirtildigi Uzere Roman ailelerin egitimin dnemini ve faydalarini yeteri kadar bilmediklerinin veya
icsellestiremediklerinin gostergesidir.

Romanlarin egitimden kopus sebeplerinin bir baska nedeni de ailelerin ekonomik anlamda
yetersizlikleridir. Bu durum beraberinde Roman ¢ocuklarin ¢ocuk is¢i olmalari sorununu da
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getirmektedir. Okula devam edemeyen, erken yaslarda egitimlerini birakan cocuklar, gogu zaman
aileleri ile birlikte ya mevsimlik isci olarak ya da baska bolgelerde calismak zorunda kalmaktadirlar.

Balikesirde yasayan Roman aileler sadece ¢ocuklarinin okul masraflarini kargilamada degil, temel
yasam giderlerini dahi karsilamada oldukg¢a zorlanmaktadirlar. Roman ¢ocuklarin daha ¢cok ekonomik
sebeplerden dolayi egitimi birakmalari, ailelerin ev ekonomisi konusunda farkli bakis agisina sahip
olmalari ve issizlik gibi en sik vurgulanan sorunlardir.

Meslek konusunda ise 6gretmenler, Balikesirli Romanlarin en ¢ok sevdikleri ve basari gosterdikleri
meslek olan muzisyenligin okuldaki ¢ocuklar arasinda da ¢ok fazla talep goérdigini belirtmislerdir.
Dolayisiyla bu arastirma muzisyenligin Balikesirli Romanlarin hem egitime kazandirilmasinda hem de
ekonomik olarak iyilestirimelerinde énemli bir rol oynayacagdini géstermistir. Ogretmenlerin Roman
cocuklarin kendilerini daha ¢ok muzisyenlerle 6zdeslestirdiklerini, egitim hayatlarina devam etmek
yerine kisa slre igerisinde Unli olmak istediklerini belirtmeleri ise ¢ocuklarin kendilerine 6rnek
alabilecekleri, iyi egitimli, kariyer sahibi, rol modellerinin olmadidini ortaya koymaktadir.

Balikesir ili 6zelinde gergeklestirilen arastirmada Romanlarin yogun olarak yasadigi mahallelerdeki
konutlari ve kamusal kullanim alanlarini da gézlemleme firsati olmustur. Balikesirli Romanlar sehir
merkezinde yasiyor olsalar dahi yasadiklari konutlarin cogunun 6zellikle kis mevsimi icin yetersiz
donanimda oldudu, tuvaletlerin eski kdy tarzinda oldudu gibi bahgede konumlandidi ve hijyen
konusunda bazi sikintilarin oldugu géraimustir. Hatta kimi ailelerin ¢cadir tipi yapilarda ikamet ettikleri
ve bunlarin hanedeki kisi sayisina gore yetersiz 6zelliklere sahip olduklari gézlemlenmigtir. Park,
sokak ve kaldirimlar gibi ortak kamusal mahalle alanlarinin ise alana komsu evler tarafindan isgal
edildigi gorulmagstir. Buralarda yasayan Romanlarin genellikle hurdacilik ve ¢op toplayicilig
yapmalari nedeniyle bu alanlarin da hijyen yéninden toplum ve ¢ocuk sagligina yénelik ciddi sorun
ya da riskler olusturdugu gozlemlenmisgtir.

6. Sonug ve Oneriler

Calismada, bugin diinyanin kilttrel gesitliligine drnek topluluklardan biri olan Roman ¢ocuklarin
egitimlerinin surdirilebilirligi Balikesir ili kapsaminda arastiriimis ve bu konuda okul idarecileri ve
Ogretmenlerin gorusleri incelenmistir. Gerek literatlirde dedindigimiz calismalardan gerekse bu
calismadan elde ettigimiz bulgular, tlkemizin hemen her bélgesinde oldugu gibi Balikesirde yasayan
Roman cocuklarin egitimlerinde de benzer sorunlarin oldugunu ortaya cikarmistir. Dezavantajli
olmalari egitimlerinin strdurdlebilirliginde hem bir neden hem de bir sonu¢ olarak degerlendirilebilir.
Ayrica 6gretmenlerin deneyimlerinden ve gdzlemlerinden yola ¢ikarak Roman ailelerin ve ¢cocuklarin
egitim konusunda yeterli biling ve farkindaliklarinin olmadidi tespit edilmigtir. Roman ailelerin sosyo-
kiltirel, ekonomik yapilari ve hayata bakis agilari bu anlamda belirleyici etkenlerdendir. Erken
evlilikler, ekonomik yetersizlikler, farkli yasam tarzlari, ¢cocuk isciligi bu etkenlerden bazilaridir.

Calismamizda okul idarecilerinin ve dgretmenlerin Roman ¢ocuklarin egitimlerinin surdurulebilirligi
konusunda cesitli ve dnemli 6neriler sunmalari, bu konuda ciddi adimlarin atiimasi gerektigini de
ortaya koymaktadir. Bunlar arasinda en fazla vurgulanan Roman ailelerin egitime bakis agilarinin
degistirimesine yonelik onerilerdir. Egitimde farkindalik ¢alismalarinin tek tarafli olarak Roman
ailelere degil, egitim ile ilgili tim kurum ve kuruluslarin personellerine de uygulanmasi gerekmektedir.
Nitekim arastirmamizda bir¢ok katiimcinin Roman ¢ocuklar ile ilgili beyanlarinda “biz” ve “onlar” gibi
degerlendirmelerde bulunmalari, dezavantajliliklar ile 6tekilestirme arasindaki bagi icsellestirerek
galisma hayatlarina tam anlamiyla entegre edemedikleri gézlemlenmistir.

Arastirmamiza katilan o6gretmenler, genel olarak Romanlarin toplumsal dislanmalari sebebiyle
egitimden uzaklastiklarini belirtmiglerdir. Katilimcilar &6zellikle egitim, sanat, 6zel gin ve hafta
kutlamalari, festivaller gibi toplumun kaynasmasini saglayan benzeri etkinliklerin Roman
mahallelerinde ya da onlarin ulasimlarinin kolay oldugu bdlgelerde dizenlenmesini; ailelerin bu
etkinliklere davet edilmesini ve boylelikle hem sosyal uyuma katki saglanacagini hem de toplumsal
entegrasyonun arttiracagi belirtmiglerdir. Bu tlr girisimler ayni zamanda Roman ¢ocuklarin
egitimlerinin sirdurulebilirliginde olumlu etki yaratacaktir.
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Yukarida belirtildigi Gzere Balikesirli Romanlarin konut durumlari g¢ocuklarin egitimlerinin
surdurilebilirliginde olumsuz etki yaratmaktadir. Cocuklarin ev iginde kendilerine ait odalarinin ya da
Ozel alanlarinin olmamasi, okula devamsizliklarinda ve akademik basarilarinin disik olmasinda
onemli bir etkendir. Bu baglamda yerel yénetimlerin Romanlarin yasadiklari bdlgelere saglamakta
olduklari hizmetleri artirmalari ve gesitlendirmeleri dnerilebilir.

Ogretmenlerin 6nerileri dogrultusunda ilgili kurum ve kuruluslarin ve yerel yoneticilerin Roman
cocuklarin egitimlerinin sirdurilebilirligine yonelik politikalar Gretmeleri son derece 6nem arz
etmektedir. Ayrica Balikesir Romanlarinin farkli bakis acilari ile tartisilacagli baska bilimsel
arastirmalar hem genel literatiriin zenginlestirimesinde hem de Ulkemizin diger boélgelerinde yasayan
Romanlarin sosyo-ekonomik ve kiltirel agilardan iyilestiimelerinde 6nemli rol oynayacaktir.

Fon

Bu calismanin gergeklestiriimesinde herhangi bir fondan faydalaniimamistir.

Not

1. Bu calismada arastirma ve yayin etigine uyulmustur.
2. Arastirma igin Etik lzin, XXX Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Etik Komisyonu'nun
18.01.2022 tarihli ve 2022/01 sayili toplantisinda alinmistir.
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0Oz

Saglik sorunlari, yetersiz sosyoekonomik kosullar, sosyal destek yoksunlugu gibi nedenlerle
bakim ihtiyacini karsilayamayan bireyler formel veya enformel bakima yodnelmektedirler.
Glndmizde, daha 6nceleri genellikle aile igerisinde verilen enformel bakima ek olarak formel
bakim sistemleri geligmistir. Tiurkiye'de nifusun yaglanmasi ve toplumsal cinsiyet rollerindeki
donusimler nedeniyle profesyonel uzun sureli bakim hizmetlerine olan ihtiyacin her gegen giin
artacagl tahmin edilmektedir. Gerek kurumsal gerekse toplum temelli uzun sireli bakim
hizmetlerinin kalitesi agisindan multidisipliner ekip ¢calismasi gereklidir. Sosyal hizmet uzmanlari
uzun dénemli bakim ekibi icerisinde yer alan meslek elemanlarindan biridir. Bu ¢calismada uzun
sureli bakim sistemleri ve sosyal hizmet uzmanlarinin bu sistemdeki rolleri dederlendirilmistir.
Tirkiye'de mevcut bakim sistemlerinde iyilestirmeler yapilmali, bakim hizmetlerinin sunumunda
cesitlilige firsat verecek yeni modeller gelistiriimeli, bakim verenlerin ihtiyaglar kargilanmali,
hizmet alanlarin haklari korunmali, sosyal hizmet uzmanlarinin mesleki becerileri
desteklenmelidir.

Anahtar kelimeler: Uzun dénemli bakim, kurumsal bakim, toplum temelli bakim, bakim
yOnetimi, sosyal hizmet

Abstract

Individuals who cannot meet their care needs due to health problems, inadequate socioeconomic
conditions, and lack of social support tend to seek formal or informal care. Today, formal care
systems have developed in addition to informal care, which was usually given within the family
before. It is estimated that the need for professional long-term care services will increase day by
day due to the aging of the population and the transformations in gender roles in Turkey.
Multidisciplinary teamwork is necessary in terms of the quality of both institutional and community-
based long-term care services. Social workers are one of the professionals in the long-term care
team. In this study, long-term care systems and the roles of social workers in this system were
evaluated. Improvements should be made in the existing maintenance systems in Turkey, new
models should be developed that will allow diversity in the delivery of care services, needs of
caregivers must be met, the rights of service users should be protected, professional skills of
social workers should be supported.

Keywords: Long term care, institutional care, community-based care, care
management, social work
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1. Girig

Bakim, en temel insani ihtiyaclardan biridir. Bakim hem saglik hem de sosyal boyutlari olan bir stregtir.
Bakim bireysel biyopsikososyal sagligini ve bireysel iyilik halini kendi kendine saglayamayacak durumda
olan gocuk, yasl, engelli, kronik hastalik sahibi gibi kimselere sunulan destek hizmetlerinin bitlini olarak
tanimlanabilir (G6kbayrak, 2009, s. 59).

Bireyin bakim ihtiyaci icerisinde olup olmadigini tespit etmek i¢in icinde bulundugu duruma dair ¢ok
yonli bir degerlendirme yapilmasi gerekmektedir. Bakima ihtiya¢c duyan bireylere yonelik farkli bakim
modellerinin gelistiriimesinde ve hizmetlerin kimlere hangi sartlar dogrultusunda sunulacagina karar
verilmesinde sosyal devlet anlayigi, refah sistemleri ve finansman 6nemli rol oynamaktadir. Bakim
hizmeti formel veya enformel olabilmektedir. Enformel bakim bireyin sosyal ¢evresi igcerisinde yer alan
aile, akraba, arkadas, komsu, bagimsiz génulliler tarafindan ev igerisinde sunulan hizmetler buttintdir.
Bakim ihtiyaci olan kisilere sosyal ¢evrelerindeki kimseler tarafindan profesyonel olmayan bakim verme
surecidir. Formel bakim ise kamu kurumlari, 6zel sektor ve sivil toplum 6rgiti gibi kurum ve kuruluslarin
denetimi altinda herhangi bir kamu kurumu ya da 6zel sektér calisani tarafindan kurumlarda saglanan
bakimi ifade etmektedir. Bununla birlikte bireyin evinde bakim profesyonelleri tarafindan veya profesyonel
olmayan ancak uzmanlarin kontrolliinde olan bakim verenler tarafindan saglanan hizmetleri icermektedir
(OECD, 2005). Formel bakim; kurumsal bakim, yari kurumsal bakim ve toplum temelli bakim hizmetlerini
kapsamaktadir. Kurumsal bakim, bakim veren kurumlar bunyesinde gerceklestirilirken toplum temelli
bakimin temel hedefi icinde bulundugu fiziki ve sosyal ¢evreden kopmadan yasamina devam etmesini
saglamaktir (Oglak, 2011, s.119).

Temel sosyal haklardan biri olan bakim, refah devletinin yurttaslarina karsi temel sorumlulugudur.
Bakim hizmetlerinin sunumu Ulkelerin benimsemis oldugu sosyal politikalar ile yakindan ilgilidir.
Tarkiye’de bakim ihtiyaci olanlara kamu kurumlari, yerel ydénetimler, 6zel kurumlar, sivil toplum érgutleri,
gonulluler tarafindan hizmet sunulmaktadir. Turkiye’de bakim hizmetlerinin sunumunda geleneksellik
surmekte oldugundan bakim agirlikh olarak aile igerisinde enformal bakim verenler tarafindan
saglanmaktadir. Ailede bakim verenler ataerkil cinsiyet rejimi ve toplumsal cinsiyet rolleri nedeniyle
genellikle tcretsiz bakim emegi sunan kadinlar olmaktadir. Ancak, gunimuizde kirdan kente gog,
kadinlarin ¢alisma hayatina katihminin artmasi, bireysellesme gibi nedenlerle formel bakima talep
artmistir. Diger yandan 6zellikle kurumsal bakim maliyetinin ylksek olmasi nedeniyle evde bakimi
destekleyici toplum temelli bakim modellerine yonelim artmistir. Nifus projeksiyonlari Turkiye'de yaslh
ndfusun artmakta oldugunu ve gelecekte de bu artisin slrecegini géstermektedir. Buna paralel olarak
yasli bakimi ihtiyacinin artmasiyla uzun dénemli bakima olan ihtiyacin da artmasi beklenmektedir. Uzun
dénemli bakim yonetiminde Ug¢ unsur énemlidir. Bunlardan birincisi, artan bakim talebi karsisinda bitce
yetersizligi ya da neoliberal maliyet etkin yonetim anlayigi dogrultusunda bakim hizmetlerine ayrilan
biitgenin sinirlandiriimasi nedeniyle arz talep dengesini korumaktir. ikincisi, bakim yénetiminin cesitli
hizmetlerin ve hizmet sunan personelin koordinasyonunu gerektirmesidir. Uglinclisii, bakim hizmetinin
insan onuruna yakisir bigimde sunulabilmesi igin kalite standartlarina uygun olmasi gerekliligidir. Sosyal
hizmet uzmanlari uzun déonemli bakim y6netiminde profesyonel bakim ekibi igerisinde meslek elemani
rollerinin yani sira ydnetici roliinde de olabilmektedirler. Bu dogrultuda sosyal hizmet uzmanlari yonetici
olarak yeni becerilere de ihtiyac duymaktadiriar.

2. Uzun Donemli Bakim

Cesitli hizmetleri kapsayan bakimin saglik boyutu kadar sosyal boyutu da énemlidir. Bakim, saglik
boyutu ile ortaya ¢ikmis ve uzun siire tibbi yoni ile ele alinmigtir. ilerleyen siiregte sosyal bakimin da
saglik bakimi kadar 6nemli oldugu ve her iki boyutun birbirinden kesin cizgilerle ayrilamayacagi
anlasiimistir. Saglik bakimi hemsire, fizyoterapist, hekim, diger saglik profesyonelleri gibi meslek
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elemanlari tarafindan sunulan tibbi bakimi kapsamaktadir (Wunderlich ve Kohler, 2001). Sosyal bakim
ise, yasam kalitesini arttirmak amaciyla bakima ihtiyaci olanlara sunulan hizmetler batunudir. Sosyal
bakimin hedefi en temelde insanlarin bagimsiz bir sekilde yasamini surdirebilmesidir. Sosyal bakimda
birey ve ailenin yani sira toplumsal refah da hedeflenmektedir (Dickinson ve dig., 2012). Bu nedenle,
sosyal bakim refah devletinin temel sorumluluklarindan biridir. Sosyal bakim toplumun sosyoekonomik
yapisinin iyilestirilmesi, ayrimciliginin énlenmesi, dezavantajli bireylerin topluma katilimi, bireylerin
sagliginin ve insan haklarinin korunmasi gibi konularda da énemli igleve sahiptir (Oglak, 2016, s. 33).

Bireyin bakim ihtiyaci igerisinde olup olmadigini tespit etmek igin bireyin iginde bulundugu duruma dair
¢ok yonlu bir degerlendirme yapilmasi gerekmektedir. Bakim gereksinimi genellikle yaslanma ile
iliskilendirilse de hastalik, dogum, kaza, engellilik, issizlik gibi sosyal riskler nedeniyle de ortaya
cikabilmektedir. Bu nedenle bakim ihtiyaci bireyin yeme icme, 6z bakim gibi ginlik yasamin rutin
aktiviteleri yerine getirememesi nedeniyle yasindan badimsiz olarak bagkalarinin bakim ve destek
vermesine ihtiya¢g duymasi durumunda ortaya c¢ikmaktadir (Agéren, 2016, s.4). Bakim ihtiyacinin
belirlenmesinde temel 8lciit islevselliktir (Tufan, 2006). Ornegdin; engelli ya da kronik hastaliga sahip her
birey bakima ihtiyagc duymamaktadir. Bu nedenle bireyin ne dl¢lde islevsel oldugundan hareketle bakim
ihtiyacina yonelik ¢cikarimlarda bulunmak mumkunddr. Bireyin islevsellik kapasitesini degerlendirmek igin
gelistirilen modeller Tablo 1’de gdriilebilir.

Tablo 1. Bakim ihtiyacini ve ihtiyacin Diizeyini Tespit Eden Modeller

Olciit Olarak Belirlenen Aktiviteler

uzanabilmek)

-Yikanmak, giyinmek
-Yeterli beslenmek
-Tuvalet ihtiyacini gidermek
-Vicut sicakhgini
dizenlemek

-Normal nefes alip vermek
-Guvence altinda
yasayabilmek

-Zaman ve mekani idrak
etmek

-insani iligkiler

-Cinsel iliskilerde denge
-Hayatin temel amacini
anlamak

gerceklestirmek (nefes
alip verme, dolagim
sistemi)

-Oz bakim potansiyeli
-Yeterli beslenme
-Tuvalet ihtiyacini
gidermek

-Giyinmek

-Uyumak ve dinlenmek
-Mesguliyet

-Cinsel tutum ve
davraniglar

-Guvenli yasamak
-Sosyal fonksiyonlar
saglamak

-Manevi gugler, degerler,
inanclar

-Tuvalet ihtiyacini
giderme

-Hareket yetenegi
-Algilama

-Kendini tanima

-Rol ve iligkiler
-Cinsellik ve Ureme
-Stres yoénetimi
-Uyuma ve dinlenme

° Juchli Modeli Krohwinkel Modeli Gordon Model Reaksiyon Modeli
g (Gunlik Yasam Aktiviteleri (Gunlik Yasam (Davranis Kaliplari
Modeli) Deneyimleri ve Modeli)
Aktiviteleri Modeli)
-Uyuma, uyanma -lletisim -Kendi saghgini -Fiziksel temas
-Hareket yetenegi -Hareket yetenegi algilama -lletisim kurma
(yurdyebilmek, -Hayati fonksiyonlari -Beslenme -Hareket yetenegi

-idrak, biling
-Hafiza glicu
-Hissetmek
-Konusmak, sohbet
etmek

-Ayirt edebilme
yetisi

-Deger vermek

Kaynak: Seyyar, 2004

Uzun doénemli bakimin (UDB) temel bilesenlerinden biri bakimin uzun stire devam etmesi, bir digeri
bakimin cesitli kollari olan bir sistem igerisinde verilmesidir. Avrupa Komisyonu 2012 Yaslanma
Raporunda UDB “bedensel ve/veya zihinsel engelinden dolayi gunluk iglevleri bagimsiz bir sekilde yerine
getirme yetenegi uzun bir siire boyunca sinirl olan bireylere yonelik genis yelpazeli hizmet ve yardimlarin
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dizenlenmesi ve sunulmasi” olarak tanimlanmistir (Ayhan, 2014). UDB uzun vadede gunlik yasam
aktivitelerinde bagkalarinin yardimina ihtiya¢ duyan bireyler igin bir dizi hizmeti bir araya getiren politika
konusudur. Bu nedenle, UDB yalnizca bakima ihtiyaci olan kimse ve yakinlarinin sorunu olmayip sosyal
politika ile de ilgilidir. Bakim genellikle yasli ve engelli bireylerin ihtiyaci olarak algilansa da temel saglik
hizmetleri, rehabilitasyon, sosyal bakim, evde bakim, yemek hizmetleri, barinma, mesleki faaliyetler,
ulasim, glglendirme faaliyetleri UDB c¢atisi altinda tanimlanabilir. Ddlek (2012), UDB ile iligkili
yapabilirlikleri su sekilde siralamistir:

Yirumek, banyo yapma, giyinme, beslenme, yemek hazirlama, ev temizligi yapma
Agriyla bas etme, inkontinans (idrar kagirma) ile bas etme

Guvenliksiz davranis ve yalnizlik ile bas etme

Fizyoterapi ve psikoterapi ihtiyaci

Danigmanlik ihtiyaci

Telefonlara cevap verme, doktorlarla gérisme, ulasim, ilaglarin dogru kullaniimasi
Paranin dogru kullaniimasi, hesaplarin/faturalarin 6denmesi, kisisel hijyenin saglanmasi
Mektup yazma, evde ihtiya¢ duyulan degisiklikleri yapma gibi

UDB hizmetlerinden yararlanan ilk gruplar engelliler, yaslilar ve kronik hastaliklara sahip bireylerdir.
1970’ten 6nce engellilerin ve kronik hastaliklara sahip bireylerin bakimi hane icerisinde aileleri tarafindan
saglanmigtir. Bu donemde ailenin yoksulluk gibi nedenlerle bakimi Gstlenemedi@i durumlarda geleneksel
ailenin ikame araci olarak devlet, dini ve génulli mekanizmalar devreye girmistir. Ekonomik yoksunluk
icerisinde bulunan yaslilarin bakimi icin kurulan huzurevleri ve aileleri tarafindan bakim verilmeyen
tlberkiloz hastalari icin kurulan senatoyumlar ilk UDB kurumlari olarak kabul edilmektedir (Muiser ve
Carrin, 2007). 1970’lerden sonra UDB sosyal yardim programlari ile gindeme gelmistir. UDB ginimiizde
kurumsal bakimdan uzaklagmis olup evde bakim ve toplum temelli bakim uygulamalarina yénelmigtir
(Lipszyc ve dig., 2012; Wittenberg ve dig., 1998).

Bakima ihtiyac duyan bireylere yonelik farkli bakim modellerinin gelistiriimesinde ve hizmetlerin kimlere
hangi sartlar dogrultusunda sunulacagina karar verilmesinde Ulkelerin yonetim anlayisi, sosyal devlet
anlayisi, refah sistemleri ve finansman 6nemli rol oynamaktadir. UDB kaynaklari isverenler, ¢aliganlar,
hane halklari, bireyler, sirketler, hikiimet digi kuruluslar ve hayirsever kurumlar tarafindan finanse
edilmektedir. Bakim finansman kaynaklari 6zel tasarruflar?, 6zel sigorta®, kamu destekli 6zel sigorta?,
genel vergilerle finansmani saglanan kamusal bakim givencesi ve primlerle finanse edilen sosyal
sigortadir (Yildinm, 2012). Farkh Ulkelerde uygulanan bakim finansmani yontemleri sisteminin kimleri
hedef aldigi degerlendirilerek su sekilde kategorize edilmistir: (1) primli-primsiz-karma model, (2)
evrensel/gelir testine dayali model, (3) hak temelli-sabit gelirli model.

Bu kategorilerden birincisi primli-primsiz-karma modeldir. Primli modelde bireylerin bakim ihtiyaci genel
saglik sigortasi veya UDB sigortasi kapsaminda karsilanmaktadir. Primli modelde ¢alisanlardan alinan
Ucretlerden belirli oranlarda kesinti yapilarak kaynak olusturulmaktadir. Devlet, sigorta primini
6deyemeyecek durumda olan yoksul ve igsiz yurttaglarin prim ddemelerini Ustlenebilmektedir. Bakim
ihtiyaci olan bireylere ihtiyaci ve &dedigi prim oranina gbére bakim hizmeti veya nakit yardimi
saglanmaktadir. Hollanda, Japonya, Kore, Liksemburg, Almanya primli modeli uygulayan Uulkeler
arasinda yer almaktadir. Primsiz modelde bakim ihtiyacinin finansmani tulke genelinde toplanan vergilerle
olusturulan kaynaklardir. Birey bakim ihtiyacinin derecesine ve gelirine gbére bakim hizmetinden

2 Bireylerin kendi iradeleri ile yaptiklari birikimler, kigisel mlklerin kullanimi
3 Emeklilik, hayat sigortasi gibi kisilerin kendi istegi ile satin aldi§i 6zel sigorta
4 Devlet tarafindan yapilan para yardimi, vergi tesviki gibi uygulamalar
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yararlandiriimaktadir. Primsiz modeli uygulayan Ulkeler arasinda iskandinav iilkeleri, ispanya, Avusturya,
Litvanya bulunmaktadir. Karma model ise, primli ve primsiz modelin birlikte uygulandidi sistemdir. Bakim
ihtiyaci olan bireylerin sosyal bakim masraflari ¢aliganlardan alinan Ucretlerden yapilan kesintiler ve
vergilerle karsilanmaktadir (Agoren, 2016; Seyyar, 2004).

ikinci siniflandirma evrensel sistemler ve gelir testine dayali sistemler olarak yapiimistir. UDB
hizmetleri nifusun tamamini veya blyuk bir kismini kapsayabilecegi gibi belirli bir gelir ve mal varhgi
dizeyinin altinda olanlara da verilebilir. Bitlin yurttaslari kapsayan evrensel sistemler agirlikh olarak
sosyal sigorta ile nifusun belli bir kesimini kapsayan sistemler ise genel vergi gelirleri ile finanse
edilmektedir. Evrensel sistemlere drnek olarak Almanya ve Japonya verilebilir. Almanya’da nifusun
tamamina yakini yari-kamu hastalik fonlari araciligiyla isletilen UDB icin bir sosyal sigorta programina
katiimaktadir. isveren ile galigsan ayni oranda pirim ddeyerek hastalik fonuna belirli bir katki yapmaktadir.
Bakim ihtiyaci kogullarini kargilayan her yurttas gelirinden bagimsiz olarak belirlenen UDB hizmetlerinden
faydalanabilmektedir. Japonya’da 40 yas Uzerindeki bitin vatandaslar yerel yonetimler blinyesindeki bir
sosyal sigorta programina katiimaktadir. Gelir testine® dayall sistemlere ise ingiltere ve ABD &rnek
olusturmaktadir. ABD’de bakim hizmetlerinin buyuk bir kismi eyalet ve merkezi yonetimin ortak programi
olan gelir testine dayali “Medicaid” sistemi ile saglanmaktadir. ingiltere’de Ulusal Saglik Servisi tarafindan
saglanan UDB hizmetleri yerel yonetimler tarafindan gelir testine bagh olarak verilmektedir. Karma
sistemler ise hem evrensel hem gelir testine dayanan sistemlerdir. Karma sistemlere 6rnek olusturan
Fransa’da engellilik seviyesine gore ihtiyacini karsilamak Gzere 60 yas ve Uzeri bireylere bireysel 6zerlik
6denegi adiyla UDB nakdi yardimi saglanmaktadir. Yardimdan yararlanma hakki evrensel olup yardimin
dizeyi gelir ve engellilik durumuna bagli olarak degismektedir (Merlis, 2004).

Ucuincu siniflandirma ise hak temelli/sabit gelirli programlardir. Bu siniflandirma kamuda UDB igin
ayrilan bitgenin agik uglu olup olmadigina gore yapiimaktadir. Agik uclu olarak ifade edilen hak temelli
program kapsaminda hizmetler UDB hizmetlerinden yararlanma hakkina sahip herkese
sunulabilmektedir. Sabit gelirli programlarda ise yararlanma kriterleri gelir seviyesine gore belirlenmekte
olup butcenin kisitl olmasi durumunda hizmetler sinirlanmakta veya bekleme listeleri olusturulmaktadir.
iskandinav (lkeleri hak temelli programlara ABD ise sabit gelirli programlara drnek olusturmaktadir
(Merlis, 2004).

Ulkelerin sunmus oldugu bakim hizmetlerinin finansmaninda izlenen sosyal refah devleti anlayisi etkili
olmaktadir. Neoliberal politikalari ve liberal refah rejimini benimseyen ABD ve ingiltere’de maliyet 6n
plandadir. Sosyal demokrat refah rejimlerinin benimsendigi Ulkelerde ise bireyin iyilik hali ve yasam
kalitesi oncelenmektedir. Bu Ulkelerde bakim hizmeti almak en temelde bir insan hakki olarak
gorulmektedir. Bakim hizmetlerinin bireyin itibarini koruyacak sekilde sunulabilmesi icin kalite
standartlarini kargilamasi gerekmektedir. UDB sistemlerinin olusturulmasi ve degerlendiriimesine
(6lctlmesine) yonelik birtakim hizmet standartlari geligtirilmistir. Bakim hizmetlerinde kalitenin
saglanmasinda asagida belirtilen hususlar Ayhan (2014, s. 43) tarafindan su sekilde siralanmistir:

e Bireyin ihtiyac, hak ve sorumluluklari géz éniinde bulundurmalidir

o Hizmetler kolaylikla erisilebilir olmalidir

e Profesyonellerin, hizmet alanlarin, ailelerin ve enformel bakim verenlerin kaynaklari koordine
edilmelidir

o UDB yeterli dlciide ve adil bir sekilde finanse edilmelidir

5 Bir kiginin gelir ve varliklarin degerlendirilerek UDB hizmetlerinden yararlanamayacagina karar vermede
kullanilan sartlar ifade etmektedir.
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e UDB hizmeti alanlara, sunanlara ve ydneticilerine bilgi vermek amaciyla egitim plani hazirlanmalhdir

Nufusun yaslanmasi ile birlikte UDB gelismis Ulkelerin yani sira distk ve orta gelirli Glkelerin sorunu
haline geldiginden kiresellesmistir. Gelismekte olan Ulkelerde yash nifusun yasam suresi gelismis
ulkelere gore kisa olsa da bu Ulkelerde yasli ntfusta kronik hastalik oraninin yliksek olmasi bakim yikun(
dogurmustur. Ginimiizde ortalama yasam siresinin uzamasi ve dogum oranlarinin digsmesi sonucunda
ndfusun hizla yaslanmasi UDB hizmetlerine talebin artmasina ve arz ac¢igina neden olmustur. UDB arz
aciginin temel nedeni kadin istihdaminin artmasi ile geleneksel aileden cekirdek aileye gegcistir. Bir¢ok
ulkede, UDB sorunlari geleneksel enformel kadin emegi gibi geleneksel yollarla ¢6zilmeye
calisiimaktadir. Ancak, hanede bakim rolini Ustlenen kadinlarin ¢alisma hayatina katilmasi ile birlikte
rolleri de déntismustir. Bu dogrultuda bakim ihtiyacinin daha éncesinde karsilanmakta oldugu enformel
sistemlerin islerliginde sorunlar olmus ve profesyonel bakima olan ihtiyac artmistir. Boylece, formel bakim
devreye girmistir. Formel bakim ilk dnce kurum bakimi seklinde verilirken daha sonralari kurum bakim
maliyetinin artmasi ve bakim hizmeti alan bireyin kendi yasam alanini terk etmeden bakim almay tercih
etmesi nedenleriyle toplum temelli bakim hizmetleri gindeme gelmistir (Bal, 2016).

2.1. Enformel Bakim

Bireyin enformel bakim kapasitesi sahip oldugu sosyal destek agi ile ilgilidir. Sosyal destek yoksunlugu
yasayan bireyler formel bakima daha ¢ok ihtiya¢ duymaktadirlar (Guo ve Castillo, 2011, s. 215). Enformel
bakim herhangi bir mevzuat diizenlemesine tabi degildir ve bakim verenler genellikle egitimsiz kisilerdir.
Bakim, bakim verenler tarafindan kisiye kargi bir sorumluluk ve ailevi bir gorev olarak goérulmektedir. Bu
nedenle, enformel bakim emegi Ucretsiz emektir. Toplumsal cinsiyet rolleri nedeniyle genellikle hane
icerisinde 6zel alanda konumlanan kadinlar tarafindan verilmektedir. Kadinlar tcretsiz ev igi emek isgisi
rolleri ile bakimi goénulli veya zorunlu olarak sirdirmektedirler. Bakim hizmetinin egitimsiz kisiler
tarafindan sunulmasi, gonllsiz olarak sunulmasi gibi nedenler bakimin kalitesini disurdigiinden
istismara varan boyutlara da ulasabilmektedir. Ayrica, enformel bakim verenler bakim isine daha az vakit
ayirmaktadir (Beesley, 2006). Enformel bakim, bireylerin yasamini surdirdigu ev ortaminda kalmasini
sagladigindan bakim ihtiyaci olan kisiler tarafindan daha cok tercih edilmekte olsa da profesyonellikten
uzaktir (Leichsenring, 2004). Enformel bakim ile ilgili bir sorun da bakim verenlerin dinlenmeye ihtiyac
duydugu dénemlerde bakima ihtiyaci olan bireyin bakimini tstlenecek bir mekanizmanin olmamasidir
(Chawla ve dig., 2007). Oysaki bakim verenlerin de 6z bakima ve dinlenmeye ihtiyaclari vardir.

Enformel bakim dezavantajlarina ragmen maliyeti diistik oldugundan ve bakim alanlar tarafindan daha
¢ok tercih edildiginden Ulkeler enformel bakim verenlere destek saglamak icin program ve politikalar
gelistirmektedirler (Oglak, 2007, s. 102). iskandinav Ulkelerinin bazilarinda 1980’ler itibariyle bakim
verenlere yonelik dizenlemeler yapilmistir. Danimarka’da ve Norveg¢'te bakim veren akraba ve komsulara
dizenli nakdi yardim sunulmakta, Finlandiya’da enformel bakim verenler yerel yonetimlerden ve emeklilik
Ucretlerinden sabit pay almaktadirlar. 1990l yillarda Almanya, Avusturya, Liksemburg gibi Ulkelerde
enformel bakim verenlere nakdi destek saglanmaya baslanmistir. Hollanda’da enformel bakim verenlere
psikososyal destek hizmeti verilmektedir (Chawla ve dig., 2007).

Aile Uyeleri arasi ya da kusaklar arasi iligkileri diizenleyen gelenekler toplumlarda farklilagsmaktadir.
Kulturel farkliliklar bakima iligkin tutumlara da yansimaktadir. Ornegin, bazi toplumlarda birey ileri yastaki
aile Giyelerinin bakimini Ustlenecegi yoninde bir 6greti ile yetigtirilirken bazi toplumlarda kurumsal bakim
normal karsilanmaktadir. En az bagimlilik beklentisinin oldugu veya bagimli olmayi gecerli kilan
degerlerin olmadidi toplumlarda kurum bakimi daha ¢ok kabul gérmektedir. Yetistiriime déneminde 6zerk
olmasi gerektigi ydninde toplumsallasan birey yash aile Uyelerinin bakimi konusunda sorumluluk
hissetmedigi gibi aileden destek beklentisi icinde de olmamaktadir. Ginimuzde Tirkiye’de geleneksel
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sistemle sorgulanmakta ve kultirel yapida degisimler s6z konusu olmaktadir. Diger yandan aile Uyeleri
arasinda karsilikl duygusal bag sirmekte ve aileye bagimli olmak kabul gérmektedir. Bu nedenle bakima
ihtiyaci olan bireyin kurum bakimi almasina yonelik 6n yargili bakis sirmektedir (Badgett ve Folbre, 1999,
s. 312; Kintay, 2016, s. 233). Bununla birlikte, her ne kadar gelecekte toplum temelli bakim hizmetlerinin
daha da o6nem kazanmasi beklense de kurumsal bakiminin her zaman ©&nemini koruyacagi
dusintlmektedir.

2.2. Formel Bakim

Formel bakimda UDB hizmetleri genellikle egitimli, sertifika/lisans sahibi, nitelikli profesyonel veya yari
profesyonel bakim verenlerce saglanmaktadir (Triantafillou ve dig., 2010). Formel bakim, sunulan
hizmetlerin 6zelliklerine bagh olarak kurumsal bakim (institutional care) ve toplum temelli bakim
(community based care) olmak Uzere ikiye ayrilmaktadir.

2.2.1. Kurumsal Bakim

Bakim ihtiyaci icerisinde olan bireye bakim veren olmamasi veya bakim verenin hizmeti dogru sekilde
gercgeklestirmemesi gibi nedenlerle birey kurumsal bakim kapsamina alinmaktadir. Kurumsal bakim
huzurevleri, bakim evleri, bakim yurtlari gibi kurumlarda 7 giin 24 saat kesintisiz devam etmektedir.
Bakim kurumlari bakim hizmeti alanlarin yasam alani haline geldiginden kurumsal bakim ayni kurumda
yasayan kimselerin bireysel ve ortak yasam alanlarinin toplu yasama uygun sekilde dizenlenmesini de
gerektirmektedir. Tarihsel slrecte kurumsal bakim hizmeti alan ilk grup on sekizinci ylzyilda bakim
kurumlarina yerlestiriimeye baslayan engelliler olmustur (Bettio ve Verashchagina, 2010).

Kurum bakimi hizmet alanlarin toplumdan tecrit edilmesi, insan haklari ile értismeyen yonlere sahip
olmasi, istismari arttirmasi gibi nedenlerle elestiriimektedir. Bu olumsuzluklar nedeniyle toplum temelli
bakima olan talep artmistir. Bununla birlikte, kurum bakimi yiiksek maliyetlerle liberal refah rejimlerine
yuk olusturmaya baslamasi ile glindeme gelmistir. Glinimiizde bakim ihtiyacinin artmasiyla da kurum
bakimi hizmetlerine alternatif bakim modelleri aranmaya baglanmigtir. Dusuk maliyetli ve bakim ihtiyaci
olanlarin daha ¢ok tercih ettigi toplum temelli bakim hizmetlerine talep artmistir.

Yari kurumsal bakim, kurumsal bakim ile toplum temelli bakim arasinda alternatif ¢6zim olarak
gelismistir. Yari kurumsal bakimda hem bireyin saglikli ve guvenli bir ortamda sosyal yagsama katilimi
saglanmakta hem de kurumsal bakima olan ihtiyacinin mimkin oldugunca Online gecilmesi
saglanmaktadir. Yari kurumsal bakim hizmetleri TUrkiye’de daha ¢ok giindizIi bakim olarak algilansa da
kimi Ulkelerde gece bakimi hizmetleri sunulmaktadir. Tam zamanh kurumsal bakimda birey yasam
alanindan ve sosyal ¢evresinden tamamen kopmakta ve yeni bir gevre igerisine girmektedir. Yari zamanli
gindiz-gece bakiminin en o6nemli 6zelligi, kurum bakiminin bireyi alisageldigi yasam alanindan
koparmaksizin belirli surelerle saglanmasidir (Lucas ve dig., 2002).

2.2.2. Toplum Temelli Bakim

Toplum temelli bakim saglik bakimi ve sosyal bakimin bireyin yasamini strddrdigu ortamda
veriimesidir. Ulkeler son dénemde toplum temelli bakima daha fazla énem vermeye baglamiglardir
(Oglak, 2011, s. 119). Finansal agidan toplum temelli bakimin devlete maliyeti kurum bakimindan daha
az oldugundan devlet blutgesine olumlu katki saglamaktadir. Bu nedenle Avrupa ulkeleri, ABD, Japonya,
israil gibi gelismis lkelerin ¢ogunda kurum bakimindan toplum temelli bakima yénelim olmustur.
Ornegin; Danimarka’da 1980’lerin basinda kurum bakimi yaygin iken sonralari toplum temelli bakima
olan ydnelimle birlikte yeni kurumlarin agilmasi durdurulmustur. Boylece, 1982-1996 yillari arasinda
kurum bakimindan yararlanan yaslilarin orani %20’den %12’ye digmdustur. 1982 yilinda Gayri Safi Yurtici
Haslla iginde kamusal UDB harcamalarinin payi %2.6 iken, 1994’de %2.3’e dusmustir (Gibson ve dig.,
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2003). Bununla birlikte kurumsal bakim da tamamen ortadan kalkmamis ve énemini korumaya devam
etmistir. Toplum temelli bakimin bireyin ihtiyacini karsilamada yetersiz kalmasi durumunda alternatif
olarak kurumsal bakim hizmetleri sirmektedir. Toplum temelli bakimda kaydedilen gelismelere ragmen
kurum bakiminin dnemini koruyacagi 6n gérilmektedir.

Ev hastanesi, tibbi evde bakim, duvarsiz hastane olarak da adlandirilan evde bakim (Bentur, 2001,
s.72) bireyin yasadigi ortamda profesyonel olarak verilen bir hizmet olup evde aile, arkadas, akraba gibi
bakim verenlerin sundugu hizmetlerden farklidir. Toplum temelli UDB’de doktor, hemsire, sosyal hizmet
uzmani, psikolog, fizyoterapist, ugrasi terapisti gibi farkh meslek gruplarindan meslek elemanlari yer
almaktadir. Bununla birlikte, bireyin ve ailesinin bakim siirecine katilimi da 6énemlidir (Ozer ve Santas,
2012, s. 97).

Evde bakimin saglik boyutu kronik hastaliklarin izlem ve tedavisi, terminal dénem sorunlari, fizik tedavi
ve konusma terapileri, solunum tedavileri, bazi ila¢g uygulamalari, parental beslenme gibi mevcut ya da
olasi saglik sorunlarini icermektedir (Sayan, 2004, s. 91). Evde bakimin sosyal boyutu birey ve ailesinin
fiziksel, ekonomik, duygusal, sosyal ve gevresel ydnden bitincil olarak ele alinmasini gerektirmektedir
(Karahan ve Guven, 2002, s. 157). Evde bakim kisa sureli ve uzun sureli olabilmektedir. Kisa sureli evde
bakim hizmetleri tibbi bakim agirhkhdir, hastalik sonrasi iyilesme donemini kapsamaktadir, 30 gln ile
sinirlandiriimistir. Uzun sdreli evde bakim; hem tibbi hem sosyal bakim hizmetlerini kapsamaktadir,
sosyal bakim agirliklidir, alti aydan fazla bakima gereksinim duyulmasi halinde verilen hizmetleri
kapsamaktadir (Oglak, 2007, s. 101-102).

Evde bakim ekibi icerisinde hekim, hemsire, ev ekonomisti, eczaci, sosyal hizmet uzmani, psikolog,
fizyoterapist, konusma terapisti, ugrasi terapisti gibi farkli meslek gruplari yer almaktadir (Ozer ve Santas,
2012, s. 97). Karahan ve Glven (2002, s. 158)’e gore; Turkiye’de evde bakima duyulan ihtiyacin
artmasina neden olan etmenler sunlardir:

o Gog, kentlesme gibi nedenlerle ¢ekirdek aileye donisin artmasi

e Cekirdek aileye donus ile birlikte yasanilan kigik konutlarin yashlarla birlikte yasama uygun
olmamasi

e Ailede bakim rolini 6nemli dl¢tide Ustlenen kadinlarin calisma hayatina katilmasi veya katiimak
istemesi

e Genglerin yashliga iliskin bakisinin degismesi ve kusaklararasi ¢catisma

e Yaglilarin ve ailelerinin ekonomik yetersizligi

e Yaglilarin ve ailelerin yaglilik hakkinda bilgi eksikligi

Genellikle yerel yonetimler ve sivil toplum 6rgitleri tarafindan saglanan evde yemek hizmeti de evde
bakim hizmetleri icerisinde degderlendirilebilir. Yeterli ve dengeli beslenme bagskalarinin yardimi
olmaksizin ginlik yasam aktivitelerini yerine getiremeyen bireyler agisindan oldukga 6nemlidir. Kétu
beslenme bir taraftan bakim ihtiyaci olan bireyin saglik durumunun kétiiye gitmesine neden olurken, diger
taraftan bagka saglik sorunlarinin ortaya ¢ikmasini da dogurabilmektedir. Bu ¢ercevede kamu kurumlari,
yerel ydnetimler, sivil toplum érgutleri ve génulliler tarafindan bireyin evinde Gcretsiz veya dusuk Ucretler
karsiliginda yemek hizmetleri sunulmaktadir. Evde yemek hizmeti saglik sorunlarinin ortaya ¢ikmasini
ve agirlagsmasini énlediginden saglik bakimi yukinu azaltmakla birlikte rutin yemek dagitimi sirecinde
kurulan iletisimle bireyin yalnizhk duygusunu azaltmasi ve bireyi givende hissettirmesi bakimindan
onemlidir (Oglak, 2011, s. 12).

Toplum temelli bakim hizmetlerinin sunumunda teknoloji 6zel bir yere sahiptir. Toplum temelli bakim
hizmetlerinde bilgi iletisim teknolojilerinin kullaniimasi bakim yukd ve maliyetinin azaltilmasini gindeme
getirmistir. Masraflari azaltmanin yani sira, strdirilebilir bakim saglamak ve bakim hizmetlerine erigimi
kolaylastirmak igin UDB’de bilgi iletisim teknolojilerinin kullaniimasi gerekmektedir. Ornegin; Alzheimer
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hastalarina yénelik ev glivenlik sistemleri, diyabet hastalarina yonelik 6lglim takibi gibi teknolojik Urtnler
tasarlanmig ve uretilmistir. Tarkiye’de UDB'’de bilgi iletisim teknolojileri mobil saglik hizmetlerinde ve 6zel
sektor tarafindan sunulan evde bakim hizmetlerinde kullaniimaya baslanmistir (Vural ve Ozgobek, 2017).
Bakim hizmetlerinde bilgi iletisim teknolojilerinin kullanimi sinirh olmakla birlikte 6zellikle yash bakimi
olmak lzere dismeye kargl alarm sistemleri, TV veya radyo aracilidiyla gunlik programin (ilag alim
saatleri gibi) hatirlatiimasi, kamera ile izleme hizmetlerinin sunulmasi gibi hizmetler hayata gegiriimeye
baslanmistir (Ozgobek, 2019, s. 109). UDB’de bilgi iletisim teknolojilerinin kullaniimasi; bakim ihtiyaci
icinde bulunanlarin bagkalarina bagimhligini azaltmakta, glvenligi arttirmakta, yasam Kkalitesini
arttirmakta ve topluma katilimi kolaylastirmaktadir. Bu konuda yapilan énemli ¢alismalardan biri Ankara
Valiligi ve SABEV ortakliginda hayata gegirilen ve 2010-2016 yillari arasinda hizmet veren Ankara
Yasam Destek Merkezidir. Proje kapsaminda Cankaya, Yenimahalle, Mamak, Altindag ve Kecitren
mahallelerinde ihtiyaci oldugu tespit edilen yaglilarin evlerine yerlestirilen cihazlar sayesinde durumlari
surekli kontrol altinda tutulmustur. Cihazlar kemere veya kolye seklinde boyuna takilarak digmeye
basildiginda bireyin kimlik bilgileri, kullandigi ilaglar, hastalik ge¢gmisi, ulasilabilecek yakinlari, komsulari
vb. bilgilerin cagri merkezindeki goérevililere iletiimesini saglamistir. Acil durum sinyali geldiginde saglik
ekibinin veya glvenlik ekibinin yaglinin evine gitmesi saglanmigtir (Tomanbay, 2019).

3. Turkiye’de Uzun Donemli Bakim Hizmetleri

Demografik egilimler ve istatistiksel veriler Tlrkiye'de gelecekte bakima olan ihtiyacin artacagini
gostermektedir. Tdrkiye’de c¢ocuk bagimhlik orani azalmakta yash ndfus artmaktadir. NuUfus
projeksiyonlari gelecekte yasl bakimi konusunun ciddi bir sorun olacagini goéstermektedir. Calisma
g¢agindaki kisi basina dlsen ¢ocuk ve yasli birey sayisini gosteren toplam yas bagimlilik orani 2020’de
%47,7; 2021’de %47 ,4’tir. Ekonomik olarak aktif olan kisi basina diisen ¢ocuk sayisini ifade eden ¢ocuk
bagimlilik orani 2020’de %33,7 olup 2021’e %33'e gerilerken c¢alisan kisi basina disen yaslh birey
sayisini 6lgen yasli bagimlilik orani ise 2020’de %14,1 iken 2021’de %14,3'e yukselmistir. 2021 yili Aralik
ayl sonunda Turkiye nufusu 84 milyon 680 bin 273 kisi olmustur. Nifusun % 9.7’si 65+ bireylerden
olusmaktadir (TUIK, 2021).

Degisen nufus yapisi karsisinda Turkiye’de sosyal politikalarin ve hizmetlerin gelistiriimesi 6nemlidir.
Bu noktada bakim politikalari ile ilgili mevcut tabloyu gdézden gegirmek faydali olacaktir. Turkiye’de UDB
ile ilgili ilkk dizenleme olan 1930 yilinda yurirlige giren Umumi Hifzisthha Kanununda evde saglik
hizmetleri hem tibbi hem sosyal boyutu ile ele alinmistir. Bu Kanunda bulasici ve salgin hastaliklarla
mucadelede hastalarin evde tecrit edilmesine yonelik uygulamalar planlanmigtir. 1961 yilinda yarurlige
giren Saglik Hizmetlerinin Sosyallestiriimesi Hakkinda Kanunun Umumi Hifzisihha Kanunundan ayrilan
yonu koruyucu saglik hizmetlerini de icermesidir. Bu hizmetlerin odagi gebelik saghgi ve bebek saghgi
izlemidir. 2011-2013 yillarini kapsayan Bakim Hizmetleri ve Stratejisi Eylem Planinda Turkiye'nin bakim
stratejisi bakima ihtiyaci olanlara bakim hizmeti verilmesi i¢in evde saglik hizmetlerinin gelistiriimesi,
kurumsal bakim hizmetlerinde eksikliklerin giderilmesi, bakim hizmetlerine yénelik egitim programlarinin
yapilmasi, bakim ve rehabilite edici destek programlarinin gelistirimesi, bakim glvence sisteminin
olusturulmasi hedefleri yer almigtir. 2013 yilinda Sosyal Guvenlik Sisteminde Bakim Guvence Modeli ve
Bakim Sigortasi Olusturulmasi Calismalari Taslak Raporunda Turkiye’de surdartlebilir mali kaynaklar
sorunu, evde ve kurumsal bakim hizmetlerinin yetersizligi, nifusun tamamini kapsayan bakim glivence
sisteminin bulunmamasi nedeniyle bakim guvence sisteminin kurgulanmasi gerekliligi vurgulanmistir.
Goruldugu Uzere tarihsel suregte bakim politikalarinda birtakim degisikliklere gidilmistir. Bu durumda
Onleyici hizmetlerin dneminin anlasiimasinin ve degisen toplumsal yapi ile ortaya ¢ikan yeni ihtiyaclarin
ve artan bakim maliyetlerinin etkili oldugu distintlmektedir.
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Turkiye'de orgutlenmis formel bakim hizmetleri kamu kurumlari, 6zel kurumlar ve sivil toplum 6érgtitleri
tarafindan sunulmaktadir. Bakim hizmetleri kamuda Saglik Bakanli@: (SB), Aile ve Sosyal Hizmetler
Bakanhgi (ASHB) ve yerel yonetimler ¢atisi altinda sunulmaktadir. Bunun yaninda 6zel kurumlar ve sivil
toplum o6rgutleri de bakim hizmetlerinin sunumunda rol almaktadir. Turkiye’de sunulan saglik hizmetleri
ve sosyal hizmetler UDB cercevesinde dederlendirilebilir. Bu hizmetler dogrudan veya dolayl olarak UDB
ile iligki icerisindedir. Tablo 4’te UDB hizmetlerinin verildigi kurum ve kuruluslar yer almaktadir. ASHB,
UDB hizmetlerin sunumunda birincil sorumlu olup kurumsal bakima déncelik vermektedir. SB ile yerel
yonetimler ise UDB'de destekleyici rol almaktadir. SB tarafindan evde saglik hizmetleri verilirken yerel
yonetimler tarafindan daha c¢ok temizlik, bakim, onarim, sosyal aktivitelere katihm gibi hizmetler
vermektedir. Yerel yonetimler aktif yasam merkezleri ve gundizli bakim merkezleri hizmetleri de
vermektedir. Sinirli sayida yerel yonetimde kurumsal bakim ve evde saglik hizmeti sunulmaktadir.

Tlrkiye'de bakim hizmeti saglanacak bireylerin belirlenmesinde gelir testi®, saglik raporu’, sosyal
inceleme raporu, kurumsal bakimdan yararlanmak igin gerekli kriterler® gibi resmi prosedirler soz
konusudur. Turkiye’deki mevcut duruma bakildiginda UDB hizmetlerinin yapilandiriimasina yonelik
birtakim hizmetlerin sunuldugu gérilmektedir. Kamu kurumlari, 6ézel kurumlar, sivil toplum érgutleri ve
ailenin yer aldigi UDB sistemlerinde énemli asama kaydedilse de UDB hizmetleri istenilen diizeyde
degildir. Sosyal hizmet uzmanlari bakim slrecinde multisipliner ekip icerisinde yer alan meslek
elemanlarindan biridir. Sosyal hizmetin bilgi temeli bakim hizmeti alan muracaatcilarin psikososyal iyilik
haline katkida bulunma bakimindan bilgi gévdesi olusturmaktadir. Sosyal hizmet uzmanlarinin
koordinasyon, vaka yonetimi gibi sahip oldugu beceriler bakim slirecinin yénetiminde gerekli becerilerdir.
Bakim hizmetlerinin bireyin itibarini ve onurunu koruyacak sekilde sunulmasinda sosyal hizmetin kisiye
saygl, biriciklik gibi ilkeleri iceren insan haklarini ve sosyal adaleti temel alan deger temelinden hareket
edilmelidir.

4. Bakim Yoneticisi Olarak Sosyal Hizmet Uzmani

Bakim yonetimi bakim ihtiyacinin karsilanmasinda kaynaklarin verimli bir sekilde kullaniimasini ifade
etmektedir. Bakim yoOnetimi surecinin adimlari 6zetle bakima ihtiyaci olan Kkisilerin belirlenmesi,
ihtiyaclarin analiz edilmesi, bu ihtiyaglara cevap vermek icin bir eylem planinin hazirlanmasi, plana
katiliminin saglanmasi igin bireylerle iletisimin strddrtlmesi ve ihtiya¢ duyulan degisikliklere uygun
sekilde yanit verilmesidir (Su ve Yeh, 2008, s. 240). Willenbring (2012, s. 247)’e gore; bakim ydnetiminin
amaclari bakim surecine katilim, bakimin surekliligi (vaka yonetimi), krize midahale, gecici veya kismi
olsa dahi hizmet alanin durumunda iyilesme, tibbi psikiyatrik ve sosyal yonlerde iyilesme, yasam
kalitesinde iyilesme, bakim ihtiyacinin artmasinin énlenmesi, ileri dizey hizmetlere duyulan ihtiyacin
azaltiimasi ve kaydedilen ilerlemenin korunmasidir. Thompson (2013, s. 104), bakim yénetiminde toplum
temelli bakimin altini gizmistir. Bakim yonetimini, kurum bakimina olan ihtiyacin dnlenmesi ve kurum
bakimindan yararlanmak yerine toplum icerisinde bu ihtiyaglarin karsilanmasini saglayacak bir bakim
hizmeti paketi sunulmasi olarak ifade etmistir.

Bakim ydnetiminde ekip ¢alismasi gereklidir. Sosyal hizmet uzmanlari bu ekip icerisinde yer alan
profesyonellerden biridir. Sosyal hizmet uzmanlari meslek elemani olarak bakim ekibinin bir pargasi
olabilecegi gibi bakim yoneticisi roliinii de Ustlenebilir. Ornegin; Kuzey Amerika’'da bakim ydnetiminin bir
sosyal hizmet uygulamasi olup olmadigi, bakim yodneticisinin muracaatgilarla dogrudan galisma yapip

8Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma Vakiflari tarafindan saglanan yagl ayligi kapsaminda miracaatgilara yardim
basvurusu sirasinda gelir testi uygulanmasi gibi.

"Ornegin; Aile Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi tarafindan saglanan engelli bakim yardimi icin Saglik
Bakanhginca belirlenen yetkili hastanelerden alinacak engelli saglhk kurulu raporunda engel orani en az %50 ve
“agir engelli” ibaresi "evet" olarak isaretlenmis olmasi gerekmektedir

8Huzurevi bakimindan yararlanmak igin belirlenmis kriterler gibi.
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yapmadidl veya yalnizca idari gorevleri yerine getiren biri mi oldugu tartismalari s6z konusudur
(O'Connor, 1988; Lamb, 1980). Bakim surecinin izlenmesi, strecin verimliliginin gézden gegirilmesi,
gerektiginde midahale edilmesi i¢in bakim veren, hekim, mali uzman gibi farkli meslek elemanlarinin
bakim silirecine dahil edilmesi ve koordinasyonu bakimindan birtakim beceriler gerekmektedir
(Thompson, 2013, s. 137).

Bakim yonetimi icerisinde sosyal hizmetin rolinde 1990’h yillar dénim noktasi olarak kabul edilebilir.
Bu dénemdeki en 6nemli gelismelerden biri ingiltere’de Ulusal Saglik Hizmeti ve Toplumsal Bakim
YasasI® (USHTBY)'nin yirirlige girmesidir. Bu yasa ulusal saglik hizmetlerinin kurulmasini saglamak,
saglik harcamalarinin finansmani hakkinda planlama yapmak, sosyal hizmetlerin sunumuna iligkin ilave
hidkimler hazirlamak gibi hedeflere sahiptir (National Health Service and Community Care Act, 1990).
Ornegin; yasa ile birlikte sosyal hizmet uygulamasinin temelinde yer alan vaka ydnetimi® bakim yénetimi
ile birlikte farkh bir formda kullaniimaya baslanmistir. Sosyal hizmetin rolu hizmet alanlarin ihtiyaclarini
karsilamaktan hizmet alanlarin ihtiyaclarini karsilamak icin profesyonelleri bir araya getirmek haline
gelmisgtir.

Dinyadaki ekonomik ve siyasi gelismeler dogrultusunda bakim yoénetiminde meydana gelen
degisimlerle birlikte sosyal hizmet uzmanlari icin geleneksel becerilerin yaninda yeni beceriler de gerekli
olmustur. Bakim yonetiminde sosyal hizmeti diger disiplinlerden ayiran ve essiz kilan geleneksel beceriler
iletisim becerileri, kigilerarasi iligskiler, miizakere, arabuluculuk, kurumlari ve prosedurleri anlamak, detayli
kayit tutmak ve rapor hazirlamaktir. Yonetim sirecindeki diger profesyoneller/hizmet saglayicilarla
iletisim kurmak icin yazili ve so6zlu iletisim becerileri gereklidir. Muracaatcilarin ihtiyag, istek ve
beklentilerini anlamak icin ise etkili dinleme becerileri Gnemli rol oynamaktadir (Dustin, 2006, s. 296-299).
Bakim yénetiminde sosyal hizmet uzmanlarinin sahip olmasi gereken beceriler icerisinde koordinasyon
becerileri 6n plandadir. Etkili bir yonetici olmak en temelde iyi organize olmayi gerektirmektedir
(Thompson 2013, s. 137). Fisher (1990, s. 239-241), bakim yonetimi surecinde sosyal hizmet
uzmanlarinin sahip olmasi gereken becerileri agsagidaki gibi agiklamistir.

- Destek agi olusturmak: Bakim slrecinde destek adi vaka yonetimi igin gereklidir. Destek agi
olusturma hem sosyal hizmet uzmanlarinin hem de yoneticilerin sorumlulugundadir.

- Hizmetlerin tanitimi: Bakim surecinde farkli hizmetlerin neyi gerektirdigine dair topluma bilgi
verilmelidir. Mduracaatgilar kendi kaderini tayin haklari dogrultusunda bilingli se¢im yapma
potansiyelini gelistirmek icin bilgilendirmelidir.

- Yasal cerceve: Bakim slrecinde miuracaatgilari korumak adina yasal mevzuata hakim
olunmalidir.

- Katilm: Bakim surecinde muracaatgilarin iginde bulundugu durum hakkinda karar alma
sureclerine katiimini kolaylastiran uygulamalar hayata gegciriimelidir. Ornegin, dil sorunu olan
muracaatcilar igin terciman destegi saglanmalidir.

®National Health Service and Community Care Act

10vaka yonetimi 1990’larin basindan bu yana kamuda sosyal hizmetleri organize etmek ve sunmak amaciyla ortaya
cikmistir. Vaka yonetimi belirli bir grup insan igin bir grup hizmetin koordinasyonudur. Vaka tarama, kapsamli
degerlendirme, bakim planlamasi, uygulama, izleme ve yeniden dederlendirme gibi asamalari icermektedir.
Amerika Vaka Ydnetimi Toplulugu (CMSA) vaka ydnetimini bireyin saglik ihtiyaclarini kargilamak; iletisim ve mevcut
kaynaklari tegvik etmek igin gereken secgenekleri ve hizmetleri degerlendiren, planlayan, uygulayan, koordine eden
ve izleyen ortak bir sureg¢ olarak tanimlamistir (Huxley, 1993, s. 376). Bireyin saglik bakimi ihtiyacini kargilamak
icin birgcok sistem bir araya gelmektedir. Vaka yonetimi gesitli ortamlarda birgok profesyonel disiplin tarafindan
uygulanmaktadir. Hizmet alanlarin yarari adina profesyonellerin uzmanhdini gergeklestirebilmesi icin vaka
yoneticilerinin is birligi yapmasi 6énemlidir. Bakim yonetiminin bir pargasi olan sosyal hizmet uzmani bakimin
surekliligi agisindan énemli bir psikososyal kaynaktir (Meeks, 2001, s. 444).
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Risk almak: Bakim surecinde risk alma ile ifade edilmek istenen yaratici risk almadir. Yaratici risk
alma miracaatginin segimine saygi duymanin bir pargasidir. Bakim yonetiminde miracaatgilarin
durumu ile ilgili yasanan ikilemlerde yasal yetkinin bulunmadigi durumlarda mudahale
edilmemelidir. Riskli uygulamalarda bir konuda mudahale edilip edilmeyecegdine karar verilmesi
icin yasal ¢ergceve maddesinde de vurgulandidi gibi yasal prosedirlere hakim olunmalidir.
Hizmetlerin koordinasyonu: Bakim yénetimi, ¢esitli hizmet kollarinin daha fazla entegrasyonunu
gerektirse de uygulamada engeller s6z konusu olabilmektedir. Yapisal engeller, gelenekler ve
yonetim yapilari farkli hizmetlere yonlendirme yapilmasini engelleyebilir. Bakim yénetimi kurumlar
ve hizmetler arasinda koordinasyonu kolaylastiran dizenlemeleri ve uygulamalari icermelidir.
Multidisipliner ¢alisma: Bakim ihtiyaci icerisinde olan muracaatgilarinin sosyal hizmet uzmani
digindaki profesyonellerin destedine de ihtiyaci olmaktadir. Bu nedenle, muracaatcilarin
ihtiyaclarina yonelik multidisipliner caligma yapilmasi gerekliliginden hareketle ydneticilerin
kurumlar arasinda koordinasyonu kolaylastiran bir gergeve olusturmalari gerekmektedir.

Dustin (2006, s. 299), ingiltere’de sosyal hizmet uzmanlarinin bakim yéneticisi rolii ile ihtiyac duydugu
yeni beceriler ve mevcut becerilerdeki degisimleri asagdidaki gibi siniflandirmigtir.

Risk degerlendirmesi: Sosyal hizmet uzmanlari mesleki uygulamalarinda rutin olarak
degerlendirme?!! yapmaktadirlar. Bakim yonetiminde risk degerlendiriimesi, hizmet sunumunun ve
dolayisiyla sosyal harcamalarinin merkezindedir. USHTBY sonrasi yeni bakim yonetiminde
degerlendirme ydéntemi olarak rutin formlar kullaniimaya baslanmistir. Bu formlar ile bakim
yonetiminde yer alan sosyal hizmet uzmanlari digindaki profesyoneller tarafindan da
maracaatgilarin ihtiyaglarinin belirlenmesi igin ayni sorularin sorulmasi saglanmigstir. Standardize
edilmig formlar, rutin degerlendirmelere sahip oldugundan masa bag!i rutin uygulamanin bir 6rnegi
haline gelmistir (Carey, 2003).

Yasal savunuculuk becerisi: Sosyal hizmet uzmanlari igin diger bir beceri muiracaatgilarin
hizmetlere erisiminin saglanmasi icin 6zel bir sistem icerisinde savunuculuktur. ingiltere’de
mulracaatgilara ydnelik kurumsal bakim ve toplum temelli bakim hizmetleri kaynak sinirhlig
nedeniyle yalnizca en savunmasiz gruplara yoéneliktir. Sinirli kaynaklar nedeniyle ayni hizmetleri
almak icin sirada bekleyen ¢ok sayida muracaatgl oldugundan muracaatgilarin hizmetler igin
gerekli kriterleri sagladiginin kanitlanmasi gerekmektedir.

Prosedurlere vakif olma: Sosyal hizmet uzmanlari mevcut hizmet modelleri ve miracaatgilarin
hangi kosullarda bu hizmetleri alabilecekleri hakkinda bilgi sahibi olmali ve bu bilgileri
muracaatcilar igin dogru zamanda kullanabilmelidirler.

Bilgi teknolojilerinin kullanimi: Bakim yonetiminde teknoloji kullanimi artmaktadir. Glinimizde
yonetim sistemleri bilgi teknolojileriyle tasarlanmaktadir. Sosyal hizmet uzmanlarinin da bilgi
teknolojilerine hakim olmasi gerekmektedir. Verilerin kaydedilmesi ve saklanmasinda teknolojiden
yararlaniimalidir. Ancak bu durumda sosyal hizmet uzmanlari personel sinirliligi nedeniyle
mesleki uygulamalarinin yani sira veri girisi yapmak durumunda da kalmaktadirlar. Bazi sosyal
hizmet uzmanlari “veri giris gorevlileri” haline gelmeleri nedeniyle profesyonellikten uzaklagmigtir.
Bakim ydnetiminde teknoloji kullanimi bir yandan verimliligi arttirnrken diger yandan insani
etkilesimi ortadan kaldirmakta ve sosyal hizmet uzmanlarinin profesyonel becerilerini
engellemektedir.

Bakim ekibinde igbirligi saglamak: Bakim surecindeki yeni gelismelerle ileri diizey koordinasyon
becerileri gerekli olmustur. Uygun maliyetli bir bakim paketi olusturmak, bakimin gesitli ydnlerini
koordine etmek ve bakim paketlerini gézden gecirmek sosyal hizmet uzmanlarinin bakim
yoneticisi olarak rollerinin merkezinde bulunmaktadir. Bakim ydnetimindeki bu gereksinimler
mevcut sosyal hizmet egitiminin yonetim ve toplumla ¢alisma konusunda yeterli olup olmadigi
tartismasini gindeme getirmistir.

psikodinamik yaklagim, davranisgi yaklagim veya gorev odakli yaklasim gibi sosyal hizmetin bilgi temeli
cercevesindeki enformel degerlendirmelerdir.
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- Muhasebe ve bitce becerileri: Sosyal hizmet uzmanlari bakim yonetimi dncesinde hizmet
sunumunun finansal yonlerine dahil degil iken bakim ydnetimi ile birlikte maliyet kontrollinde de
yer almiglardir. Bu nedenle bltce yonetimi becerileri gerekli olmustur. Bu gelismelerde bakim
hizmetlerinin bir maliyetlendirme veya metalastirma surecinden gegmesi de etkili olmustur.

- Vaka ybnetimi ve bakim ybnetimi arasindaki uyusmazliklari yénetme becerisi: Sosyal hizmet
uzmanlari mesleki rolleri ile bakim yonetimindeki rolleri arasindaki gatismalari yonetme becerisine
ihtiyag duymuslardir. Ornegin; fiziksel engelli yetigkin bireylere hizmet veren ekibinin yoneticisi
sinirl kaynaklarla bakim paketlerini bir araya getirmek igin yaratici olmalidir. Profesyonel bir rol,
mesleki takdiri ve mesleki karar verme kapasitesini gerektirmektedir. Yonetilen bir rol ise aksine,
yoneticiler tarafindan belirlenen hedefleri karsilamayi gerektirir. Prosedirel ve yonetsellestiriimis
hizmet sistemleri yaraticilligin minimize edilmesine neden olmustur. Ayrica, sosyal hizmet
uzmanlari mlracaatgilar ve enformel bakim verenler ile sinirli vakit gegirdiginden savunuculuk,
danigsmanlik gibi mesleki rolleri nadiren yerine getirebilmiglerdir.

5. Sonuc Yerine

Turkiye'de mevcut bakim sistemleri bakim ihtiyacinin karsilanmasinda yetersiz kalmaktadir. Bu
nedenle mevcut bakim sistemlerinde iyilestirmeler yapilmasi, bakim hizmetlerinin sunumunda gesitlilige
firsat verecek yeni modellerin gelistiriimesi, bakim verenlerin ihtiyacglarinin karsilanmasi, hizmet alanlarin
haklarinin korunmasi, sosyal hizmet uzmanlarinin bakim surecindeki becerilerinin desteklenmesi ve
mesleki rollerinin g6z éniinde bulundurulmasi 6nem arz etmektedir.

Turkiye’de bakim ihtiyacinin formel bakim hizmetlerinin igerisindeki gériiniimi kurum bakimi seklinde
olmaktadir. Bu nedenle, formel bakim sistemleri icerisinde kurumsal bakima alternatif olarak etkin
maliyetler ve bakim ihtiyaci olan kigilerce daha fazla tercih edilmesi dogrultusunda bireyin iyilik halini
onceleyen bir anlayisla Dinya'da gittikge daha popiler olan toplum temelli bakim modelleri
geligtiriimelidir.

Bakim gereksinimi Turkiye’de genellikle ataerkil cinsiyet rejimi nedeniyle hane icerisinde Ucretsiz kadin
emegi ile karsilanmaktadir. Bunun yaninda, engelli bakim Ucreti hizmeti kapsaminda devlet destekli
sosyal yardim bakim ihtiyacini karsilamada 6n plana ¢ikan bir uygulamadir. Ancak, engelli bakim tcreti
kapsaminda bakim veren kisi yine hanedeki kadin (es, kiz cocugu gibi) olmaktadir. Bununla birlikte,
toplumsal cinsiyet rolleri kadinlara hane igerisinde bakim disinda roller de ytklemis oldugundan yogun
emek gerektiren bu sidregte bakim verenler kisisel ve bakim yorgunlugu nedeniyle ortaya ¢ikan
ihtiyaglarini karsilanmakta glgclik yasamaktadirlar. Dolayisiyla bakim verenlerin de ihtiyaglarina cevap
verebilecek hizmet modellerinin gelistiriimesi ve hayata gecirilmesi gerekmektedir.

Bakim silrecinde bakima ihtiyaci olanlarin mimkin oldugunca surece katiliminin ve memnuniyetinin
saglanmasi gerekmektedir. Dolayisiyla, hizmet alanlarin politika olusturma surecinde géruslerinin
alinmasi ve ihtiyaclarinin g6z énunde bulundurulmasi gerekmektedir. Bakim modelleri Turkiye’de agirlikli
olarak ilgili kamusal otoritelerce gelistiriimektedir. Hizmet alanlarin karar alma sureclerine entegrasyonu
icin hizmet alanlarin da yer alabilecedi mekanizmalar olusturuimalidir. Bu noktada, hizmet alanlarin
Onerilerinin ve ihtiyacglarinin ortaya cikarildigi 6zellikle sosyal hizmet arastirmasi olmak tUzere sosyal bilim
arastirmalarinin niceligi ve niteligi arttirlmalidir. Karar alma slreclerinde bilimsel kanitlardan
yararlanilmasi gerekmektedir.

Sosyal hizmet uzmanlar gerek psiko-sosyal destek profesyoneli gerekse yo6netici olarak bakim
surecinin parcasidirlar. Miracaatgilarin 6zerkliginin saglanmasi ve sayginhiginin korunmasinda sosyal
hizmet uzmanlarinin rol ve sorumluluklari bulunmaktadir. Sosyal hizmet uzmanlari bakim ile ilgili hizmet
sunumunda, mevcut hizmetlerin yeniden yapilandiriimasinda ve yeni hizmet sunumu bigimlerinin hayata
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geciriimesinde savunuculuk basta olmak Ulzere mesleki rolleri geredi muracaatgilarin yararina olacak
sekilde yer almalidirlar.

Neoliberal politikalarla birlikte bakim yénetimi sisteminde meydana gelen degdisimlerle sosyal hizmet
uzmanlari icin mevcut becerilerin yaninda yeni yonetim becerileri gerekli olmustur. Sosyal hizmet lisans
ve lisansustl egditiminin sosyal hizmet uzmanlarinin liderlik ve yo6netim becerilerini daha fazla
gelistirmesine olanak saglayacak sekilde yeniden yapilandiriimasi gerekmektedir. Sosyal hizmet
yonetimi ile ilgili uzmanlasmis, yetkinlige sahip ylksek lisans programlari acilabilir.

Bakim slrecindeki yodnetici rolleri ile birlikte dokiimantasyon igleri gibi prosedirel surecler sosyal
hizmet uzmanlarinin is yukinuan artmasina ve diger mesleki rollerinden uzaklasmasina neden olmustur.
Hizmet alanlarin iyilik hali, bakim hizmetlerinde kalitenin artmasi ve sosyal hizmet uzmanlarinin mesleki
tatmini acisindan bakim sistemi sosyal hizmet uzmanlarinin bakim strecinde uzmanliklarini daha fazla
yansitabilmesini saglayacak bicimde olmalidir. Bu dogrultuda, personel (meslek elemani, ara eleman)
kapasitesinin arttiriimasi gerekmektedir.

Fon
Bu calismanin gerceklestiriimesinde herhangi bir fondan faydalaniimamistir.

Not
1. Makalede kullanilan “APA” kavrami Amerika Psikoloji Birligi'ni temsil etmektedir.
2. Bu calisma derleme tlrlinde hazirlanmis olup etik kurul izni igin bagvuru yapiimamistir.
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Oz

Biyolojik cinsiyet, bireylerin dogustan getirdikleri biyolojik farkhliklardir. Toplumsal cinsiyet ise
toplumdaki kadin ve erkek bireylere cinsiyeti nedeniyle yuklenen rol, sorumluluk ve davranig
kaliplaridir. Toplumsal cinsiyete dayali cinsiyet rolleri, kadin ve erkek bireyleri bir davranis
kalibina sokarak birey ve toplum tzerinde kontrol mekanizmasi olusturmayi amaclamaktadir. Bu
roller bireyleri kisitlamakta, agirlikl olarak da kadinlar ve kiz ¢gocuklarina ayrimci davranilmasina
neden olmakta ve zorlayici sorumluluklar yuklemektedir. Bu beklentileri karsilamayan bireyler
siddete maruz kalabilmektedir. Toplumsal cinsiyete dayali siddet, geleneksel erkek egemen
toplumun kadin ve erkek bireylere dayattigi roller nedeniyle aile iginde erkekten kadina ve onu
takiben erkek ve kadindan kiz ve erkek gocuklara yonelmektedir. Cocuga yonelik siddet ve kotu
muamele toplumda oldukga yaygindir. Cocuga kétii muamele gocuklara uygulanan ihmal ve
istismarin  batunddir. Cocuk istismarlarinin temelinde toplumsal cinsiyete dayali siddet
yatmaktadir. Kiz ve erkek gocuklara uygulanan istismar toplumsal cinsiyete dayali ayrimcilik
iceren kaliplar Ogretilerek nesilden nesile aktariimaktadir. Cocuk istismari “fiziksel,
duygusal/psikolojik, ekonomik ve cinsel istismar” olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu ¢alismada,
toplumsal cinsiyete dayali olusan siddetin cocuk istismarinin olusumu iginde énemli bir risk faktori
oldugunun ve c¢ocuk istismarinin temel nedenlerinden oldugunun ortaya konmasi
amagclanmaktadir. Bu baglantinin farkinda olarak g¢ocuk istismarinin 6nlenebilmesine dair
uygulanacak galismalar mutlaka toplumsal cinsiyete dayali ayrimciligin ortadan kaldiriimasina
yonelik calismalarla paralel yuratulmelidir.

Anahtar kelimeler: Toplumsal cinsiyet, siddet, cocuk istismari.

Abstract

Biological sex is the biological differences that individuals are born with. Gender is the roles,
responsibilities and behavior patterns attributed to males and females in society because of their
gender. Gender-based gender roles aim to create a control mechanism over the individual and
society by putting males and females into a behavioral pattern. These roles restrict individuals,
predominantly cause discrimination against women and girls and impose coercive
responsibilities. Individuals who do not meet these expectations face violence. Gender-based
violence is directed from males to females in the family, and then from men and women to girls
and boys, due to the roles that the traditional male-dominated society imposes on women and
men. Violence and ill-treatment against children is very common in society. Child maltreatment is
the whole of neglect and abuse. Gender-based violence underlies child abuse. The abuse of girls
and boys is transmitted from generation to generation by teaching stereotypes that include
discrimination based on gender. Child abuse emerges as “physical, emotional/psychological,
economic and sexual abuse”. In this study, it is aimed to reveal that violence based on gender is
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an important risk factor in the formation of child abuse and that it is one of the main causes of
child abuse. Being aware of this connection, studies to prevent child abuse must be carried out
in parallel with studies aimed at eliminating discrimination based on gender.

Keywords: Gender, violence, child abuse.
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1. Girig

Gulc¢ kullanma, kontrol altina alma ve cezalandirma gibi amaglarla uygulanan siddet olgusu ¢aglar
boyunca glcu elinde tutandan guce erigimi engellenmis olana yonelmektedir. Glcu ortaya koyma
yéntemi olarak kullanilan siddet tim nifus gruplarina olumsuz yansimalari olan bir toplumsal sorundur.
Siddetin incinebilir gruplara olan etkileriyse daha yikici olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu gruplardan biri
olan ¢ocuklar hem siddete sahit olarak hem de siddetin hedefi olarak zarar gormektedir.

Toplumsal cinsiyete dayali siddet, geleneksel erkek egemen toplumun kadin ve erkek bireylere
dayattigi roller nedeniyle aile iginde erkekten kadina ve onu takiben erkek ve kadindan kiz ve erkek
cocuklara ydonelmektedir. Cocuga yonelik siddet ve kéti muamele toplumda oldukga yaygindir. Cocuga
koti muamele ¢ocuklara uygulanan ihmal ve istismarin batunudur. Cocuk istismari “fiziksel, duygusal
(psikolojik), ekonomik ve cinsel istismar” olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Cocuk istismarlarinin temelinde
toplumsal cinsiyete dayali siddetin yattigi, kiz ve erkek gocuklara uygulanan siddetle toplumsal cinsiyete
dayali ayrimcilidin beslenerek nesilden nesile aktarildigi gértilmektedir. Burada c¢ocuk istismarinin
kdkeninin toplumsal cinsiyete dayali ayrimciliktan geldiginin ortaya konulmasi amaciyla toplumsal
cinsiyete dayall siddet ardindan ¢ocuk istismari turlerine iligkin bir kuramsal ¢erceve cizilecektir.

2. Toplumsal cinsiyete dayal siddet

Cinsiyet; cinsiyet tirleri arasindaki farkhligini tanimlama amaciyla kullanilan biyolojik temelli bir
kavramdir. Anne karninda bebegin ultrasonla cinsiyetlerinin belirlenmesiyle bireylere cinsiyet organlarina
gOre kadin veya erkek olmak Uzere bir cinsiyet verilir. Kadin ve erkek cinsiyet dzellikleri dogustan gelen
biyolojik farkliliklardir (D6kmen, 2009). Biyolojik cinsiyet, bireyin genetik ve anatomik 6zelliklerinden
bahsederken kullanilir. Erkek ve kadin bedenindeki biyolojik farklliklara vurgu yapar (Bilton, 2008).
Bunlar irk, etnik kdken, toplum ya da kultirden etkilenmeyen farkhliklardir.

Toplumsal cinsiyet, biyolojik cinsiyetten farkli olarak kultirel temellidir. Farkh kultirlerde birbirinden
farkh bicimlerde tanimlanmis olan eril ve disil nitelikler kastedilir. Toplumsal cinsiyet, her iki cinsiyete
yuklenen toplumsal rol, sorumluluk ve davranis kaliplarina isaret eder (Bhasin, 2003; Bilton, 2008).
Buradan anlasilacagi gibi toplumsal cinsiyette biyolojik cinsiyette oldugu gibi fiziksel farkliliklarin yani sira
kadin ve erkek cinsiyetlerinden bireyler olarak toplumun bizleri nasil gérip nasil algiladigdi ve nasil
davranmamiza yonelik beklentisi olduguna iliskin degerleri, yargilari ve rolleri cer¢cevelemektedir (Ersoz,
2010). Toplumsal cinsiyete dayali rol beklentileri kadin ve erkek bireyleri bir davranis kalibina sokarak
birey ve toplum tzerinde bir kontrol mekanizmasi olusturmaktadir. Bu beklentileri karsilamayan bireyler
siddetle karsilasmaktadir.

Kadinin aile ve toplum yasaminda Ustlendigi rollere dair birgok atasézu vardir. Bu roller, kadina yonelik
cinsiyete dayali ayrimciligi besleyen ataerkil bir bakis agisi tasimaktadir. Atasdzlerinde kiz ¢ocuklarinin
egitiminde en uygun yolun fiziksel siddet oldugu, kadinlar ve kiz ¢gocuklarina yonelik olumsuz ifadelerin
sik¢a kullanildigi dikkat cekmektedir (Kigik, 2003: 213). Kadina yonelik ayrimci ve olumsuz anlamlar
iceren atasozlerine “Kiz doguran tez kocar.”, “Kizin mi var, derdin var.”, “Kiz kendi havasina birakirlarsa
ya davulcuya varir, ya zurnaciya” érnek verilebilir. Atasézlerinde erkek cocuk aile i¢in degerli gérilmekte
ve maddi gelir kaynagi olarak kabul edilmekteyken kiz ¢ocugunu aileye maddi bir yik olarak kabul
edilmektedir. Bu bakis acisini destekleyen “Oglan doguran &viinsiin, kiz doguran déviinsin.”, “Adac
yegert meyve getirsin, oglan buiytt ekmek getirsin.”, “Oglan olsun deli olsun, ekmek olsun kuru olsun.”,
“Oglandir oktur, her evde yoktur.”, “Kiz yikd, tuz yikd.”, “Kiz elin, oglan evin.” gibi birgok atasézi de
bulunmaktadir (Geng, 2018). Erkek cocuklarin ekonomik olarak ileride ailelerini destekleyecegdi gortisu
ne kadar hakimse de 6te yandan da Ulkemizde “ilk gcocuk kiz olsun bize yaglandigimizda bakar” anlayisi
ile karsilasmak da mumkindir. Atasézlerinde kadin cinsiyetinin degersizlestirimekte oldugu ve kadina
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ve kiz cocuklarina yonelik ayrimciligin, siddetin ve toplumsal cinsiyet rollerinin atas®zleri yoluyla
ogrenilerek nesilden nesile aktarildigini sdylemek mumkuinddr.

Toplumsal cinsiyet rollerinin gocukluktan itibaren 6grenilmesini besleyen bir diger kultiirel dge de gocuk
masallaridir. Masallardaki erkek kahramanlarin yogunlugu géze carpmaktadir. Nadir gorilen kadin
kahramanlarin da kadinsi 6zellikleri geri plana itilmistir. Kadinlar genellikle masallarda bir erkek kahraman
tarafindan kurtariimaya muhtag¢ ‘magdurlar’ olarak var olmaktadir. Erkek ¢ocuklari gigli ve basarih birgok
kahramanla 6zdesim kurabildiklerinden bu durum daha cesur olmalari biciminde gunlik hayata
yansimaktadir. Kiz ¢ocuklariysa yikici travmalarla kargilagsmalarina ragmen ancak madgduriyetleri
karsisinda ahlaki kusursuzluk, narinlik ve zarafetle durus sergilerler. Masallarda c¢ocuklara verilen
mesajlarla algi ve tutumlari toplumsal cinsiyet esitsizligi cocuklara aktarilarak korunmakta ve yeniden
Uretilmektedir (Alpan, 2018).

Toplumsal cinsiyete dayali ayrimcilik, cinsiyetgilik biciminde karsimiza c¢ikmaktadir. Cinsiyetgiligin
dismanca ve korumaci cinsiyetgilik olarak iki bigcimi vardir. Dismanca cinsiyetgilik, kadinin yetersiz,
erke@e gore daha zayIf, erkekten disik seviyede, erkege muhta¢ ve bagimh olarak algilanarak cinsiyet
ayrimcihdina maruz birakilmasidir. Korumaci cinsiyetgilik ise disaridan bakildiginda olumlu ve kadinin
desteklenmesi icin gerekli bir goziikse de, kadinin zayif ve erkegin himayesine muhtag oldugunu kabul
eden geleneksel kalip yargilarini ve erkek egemenligini destekleyen ve son tahlilde yine kadinin zarar
goérdugu bir cinsiyetcilik anlayisidir (Sakalli Ugurlu, 2002).

Dismanca cinsiyetciligin agik ve net bir bicimde kadini degersiz kabul ettigi icin fark edilip karsi
durulmasi dogal bir cinsiyetgilik tiriyken, korumaci cinsiyetciligin kadini destekleme maskesi altinda
kadinin erkege goére yetersiz oldugu ve baba, agabey, partner, ogul vb. bir erkek tarafindan korunup
kollanma zorunlulugu oldudu kalip yargisini i¢sellestirerek farkina varilmasi glg¢ bir bicimde toplumsal
cinsiyete dayali ayrimciligi beslemektedir. Connelly ve Heesacker (2012)'ye gore korumaci cinsiyetgi
erkeklerin, ataerkil sistemi mesrulastirdii ve bdylece cinsiyete dayali ayrimciida yonelik sucluluk
duygusundan kurtulabildigini 6éne slrer. Bu nedenle erkekler cinsiyet¢ci durumlarla karsilastiklarinda
tepkisiz kalabilmektedirler.

3. Cocuk istismari

Toplumsal cinsiyete dayali siddetten kadinlardan sonra en yogun etkilenen nufus grubu gocuklardir.
Cocuga yoénelik siddet ve kéti muamele, Dinya Saglk Orgiti (WHO) (2020)'niin tanimina gore “Bir
sorumluluk, glven veya gug iligkisini kullanarak gocugun sagligina, hayatta kalmasina, gelisimine veya
haysiyetine yonelik fiili veya olasi zararla sonuglanan ¢ocugu fiziksel, duygusal, cinsel yonden istismar
etme, ihmal etme ve ticari veya farkl bicimlerde sdmurulmesi olgulari”dir.

Gocuga koti muamele (istismar ve ihmal) riskinin fazla oldugu toplum ve topluluklarda, cinsiyete dayali
sosyal esitsizlik; ailelerin ve kurumlari destekleyici konut veya hizmetlerin yetersizligi; issizlik veya
yoksulluk, alkol ve uyusturucu maddelere rahat erisilmesi; cocuklara kbt muameleyi, cocuk pornografisi,
gocugun ticari cinsel sdmarusinu ve gocuk isciligini dnleyici politika ve programlarin yeterli olmamasi;
siddeti yucelten, fiziksel cezayl destekleyen, kati cinsiyet rollerini kabul eden veya ebeveyn-cocuk
iliskisinde gocugu degersizlestiren sosyal ve kiltlrel normlar; sosyoekonomik esitsizlikleri keskinlestiren
Ulkelerin sosyal, ekonomi, saglik ve egitim politikalarinin varligr s6z konusudur (WHO, 2020). Cinsiyete
dayall sosyal esitsizlik ve kati cinsiyet rollerinin beslendigi toplumlarda ¢ocuga yonelik siddet ve kétu
muamelenin gérilme riskinin artmis olmasi ¢ok sasirtici bir durum degildir. Toplumsal cinsiyete dayali
ayrimcilik erkek egemen yapiyi beslemesi nedeniyle erkegin tek gli¢ sahibi oldugu ve gucini kadina,
gocuga ve gucunun yettigi her bireye uygulamakta geri kalmadigi bir dizene yol a¢tigi bilinmektedir.

TUSHAD Cilt 6 Sayi 2 Y1l 2022 163 © 2017 MD Publishing Ltd



TUSHAD e-ISSN (2602-3393) Ugurlu

Dinyada kdltirel olarak tolerans dizeylerinde farkliliklar, fiziksel ceza yéntemlerinin normal
kargilanmasi, ebeveynler arasindaki sorunlar, mutsuz ve huzursuz aile ortami, Gvey ebeveynle yasama
ile cocuga bakim verenlerin biyolojik ve psikolojik saghginin bozuk olmasi ¢ocuda yonelik kot
muamelenin nedenleri arasinda sayillmaktadir. Ulkemizde ise cocuga ydnelik kdti muamele riskini,
ekonomik sorunlari olan, ¢ok cocuklu ve tek odali evlerde yasayan aile olmak, ataerki, ebeveynlerin
egitim duzeyinin dusik olmasi, gocuga ve kadina yodnelik siddetin toplumda kabul gériyor olmasi,
cinsiyete dayall ayrimcilik ve kiz ¢gocuklarin erken yasta evlendiriimesi artirmaktadir (Simsek, Ulukol ve
Bingoler, 2004).

Erkek egemen toplumlarda kiz ¢ocuklarinin haklarindan ¢ok, ailelerine yénelik rol, sorumluluk ve
gérevleri 6ne c¢ikariimaktadir. Bu anlayis nedeniyle, kiz ¢ocuklari her tirden ihmal ve istismari igeren
temel insan hakki ihlalleriyle kargi karsiya birakilimaktadir. Blyik Olguide hak kaybi yasadiklari bu yapi
icinde kiz ¢ocuklari pasifize edilerek, aile iliskileri, bakim verme ve ev igleri ile sinirli birakilmakta ve bu
durum varliklarini yitirmelerine neden olmaktadir (Ozates, 2007).

Toplumsal cinsiyete dayali rol beklentileri nedeniyle aileler erkek gocuklarini hastalandiklari veya
yaslandiklarinda kendilerine bakmaktan sorumlu bireyler olarak gérme egilimindedir. Erkek gcocuklarina
yaptiklari yatirrmin onlara geri dénecegi biciminde bir goris hakimdir. Oysaki kiz ve erkek gocuklara
yapilan egitim yatirnminin sosyal getirileri esit dizeydedir. Ailelerin kiz ¢ocuklarinin evlenip bagka bir
aileye ve eve ait olacagdi, onlardan kopacagi anlayisiyla egitimlerine yapilacak yatirrmin dogrudan fayda
getirmeyecegi anlayisi erkek cocuklarina yoénelik daha fazla egitim yatirnmi yapmalarina ve kiz gocuklarini
daha erken yasta egitimden uzaklastirmaya yonlendirmektedir (Dollar ve Gatti, 1999).

Geleneksel toplumlarda kiz ¢ocuklarinin erken yasta evlenip ailesinin yasadigi evden ayrilacag,
evlendikten sonra esi ¢alisacadi icin onun ¢alismaya gereksinimini olmadidi anlayisi hakimdir. Gurol ve
Dilli (2006), kiz cocuklarinin evlendiklerinde aileleriyle yagarken aldiklari egitimin bir faydasi olmayacagi,
egitimle 6grendigi becerilerini esinin evinde kullanamayacadi, kiz ¢ocuklarinin éncelikli olarak aile
bireylerine bakim verme ve ev ici gérevlerini yerine getirme sorumluluklarinin oldugu bakis agisinin hakim
oldugunu ifade etmektedir. Bu anlayis nedeniyle kiiclk yastan itibaren kiz cocuklari akademik bir egitim
yerine ev ici gorevlerinin dgretilmesi ve uygulanmasi dogrultusunda bir egitim verilmektedir.

Kiz cocuklarinin egditim hakkinin ihlal edilmesinin en temel nedeni toplumsal cinsiyete dayali
ayrimciliktir. Erkek egemen ailelerde kiz cocuklari geleneksel cinsiyet rollerine bagli kalinarak
yetistiriimektedir. Kiz ¢gocuklarindan beklenen en temel rol anneliktir. Bu nedenle nasilsa calismayip
cocuklarini buylyecedi icin egitim gorip bir meslek edinmesi zamana kaybi olarak gorilir. Benzer
sosyoekonomik sartlar altindaki kiz ve erkek cocuklardan, erkegdin okula goénderilip, kiz ¢ocugun
gonderiimemesinin altinda yatan temel nedeni ancak toplumsal cinsiyete dayali ayrimcilikla agiklanabilir.
Toplumsal cinsiyete dayali ayrimcilik sonucunda, kiz c¢ocuklarinin okula kaydolma oranlarinin
erkeklerden daha diisiik, okulu terk etme oranlarinin da erkeklerden daha yiiksektir (Ozates, 2007).

2006 yili itibariyle Turkiye’de okuryazar olmayan kadinlarin orani yizde 19,6'dir. Kiz cocuklarin egitime
katilmalari icin devlet ve STK'larin isbirliginde programlar yiritilmuastir. Bu programlara ragmen 2000 -
2006 yillar arasinda kadin okuryazarliginda saglanabilen artis yalnizca binde 2 olmustur (CEDAW,
2010). Egitimin ileri kademelerine dogru gidildikce kadin ve erkek arasindaki esitsizligin arttigi tespit
edilmistir. iIkdgretime devam eden kizlarin erkeklere orani 0.95 iken, bu oran ortadgretimde 0.74’e
dismektedir (UNDP, 2010).

Cocuklukta ve bebeklikte yasanan kotl muamelenin yetiskinlie kadar stregelen olumsuz sonuglari
bulunmaktadir. Bunlardan belki de en olumsuzu kétli muameleye maruz kalmis kisilerin yetiskinlikte de
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cevresindekilere bu davraniglari uyguluyor olmasidir (Tlrkgapar, 2009). Sunu demek mumkindur Ki
‘siddet siddeti dogurmaktadir’.

Cocug@a yonelik siddet ve koti muamelenin siklikla karsilasilan bir bigcimi ¢cocuk istismaridir. WHO
(2020)’ya gore, “Cocuklara bir yetiskin, toplum, devlet veya baska bir ¢cocuk tarafindan, bilingli veya
bilingsiz olarak; bedensel, duygusal, zihinsel veya sosyal gelisimlerini olumsuz etkileyen, gocugun
istismar veya siddet olarak algilamadigi veya yetiskinlerin istismar olarak kabul etmedigi davranislari da
icine alan bir davranis uygulanmasi”’na ¢ocuk istismari denir.

Cocuk istismarinin fiziksel, duygusal/psikolojik, ekonomik ve cinsel istismar olmak lzere dort cesidi
vardir. istismar cesitleri tek baslarina goriilebilmekle beraber, birlikte gériindiikleri vakalarla da sik sik
karsilasiimaktadir.

3.1 Fiziksel istismar

Fiziksel istismar, istismara ugrayanin vicudunda ¢ogunlukla gézle goérulir izler birakmasi sebebiyle
istismarin en iyi bilinen ve tanilanan tartdir. Fiziksel istismar, “bir kaza olmaksizin, fiziksel travma ya da
yaralanmalarla sonuclanan herhangi bir davranis bicimi” (WHO, 2020) olarak tanimlanir. Fiziksel
istismarla ¢ocugun vlcudunda olusan yaralar “cimdikleme, i1sirma, vurma, tekmeleme, yakma, agzi
kapatarak bogmaya tesebbls etme, siddetli bir sekilde sarsma ya da herhangi bir baska sekilde ¢cocugun
bedenine zarar verme” biciminde gerceklesmis olabilmektedir.

Cocugun viicudunda oyun oynadigi esnada kazayla meydana gelmis yaralanmalar da meydana gelmis
olabilir. Kaza ile istismar arasindaki fark olusan yaralarin yeri, yaralanmanin sikhigi, yaranin izinin bir
¢esme benziyor olmasi, farkl tarihlerde olusmus iyilesmis nedeni gerekcgelendirilemeyen yaralarin olmasi
durumunda fiziksel istismardan gtphelenilmelidir. Burada gocugun, ebeveynlerin, diger bakim verenlerin
ve olaya gahit olanlarin anlattii olay 6éykusindn birbirleriyle tutarlihgi ile gocugun vicudunda olusmus
yara ile uyumlulugu dikkat edilmelidir. Birbiriyle uyumsuz olay oruntlist ve Kklinik tablo, gocuktaki
yaralanmanin kaza degil de fiziksel istismardan olusabilmis olmasi yoninde gui¢li suphe olusturmaktadir.

Toplumdaki “Dayak cennetten ¢cikmadir.” ve “Kizini dévmeyen dizini déver.” gibi siddeti normallestiren
atasoOzleri gocugun fiziksel istismari riskini artirmaktadir (Simsek, Ulukol ve Bingdler, 2004). Siklikla
kullanilan “Annenin/babanin/égretmenin vurdugu yerde gil biter.” s6zinde de oldugu gibi siddetin,
cocuklari egitmede faydali bir yontem olarak kabul gérdigu ve i¢sellestirildigi erkek egemen toplumlarda
cocuklar fiziksel siddete siklikla maruz kalmaktadir. Siddet géren cocuk kendini savunamazken, bir
yandan haksiz gorulmekte siddeti uygulayanin davranisi da toplum tarafindan kabul gorup, takdir
edilmektedir.

Toplumda ¢ocugu disipline etme yontemi olatak sikhkla kullanilar fiziksel siddetin sonuglari yikici
olabilmekte, ailelerinden siddet gdren ¢ocuklarda uykusuzluk, uykuda idrar kagirma, bogaz agrisi vb.
semptomlarin ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir (Polat, 2007).

3.2 Duygusal/Psikolojik istismar

Duygusal ve bir diger adiyla psikolojik istismar “Sistemli bir sekilde ¢cocugun asagilanmasi ya da
gormezlikten gelinmesi gibi, saglikli duygusal gelisimini ve benlik saygisini ciddi bir bicimde etkileyen
davranis kaliplar” olarak tanimlanmaktadir (WHO, 2020). Duygusal istismar tim istismar tlrleri arasinda
en sik gorilen ancak diger istismar tirlerine nazaran en zor tanimlanabilen istismar tlridir. Duygusal
istismarin ¢gocugun gelisimini sekteye ugratacak duzeyde yogun zarar verecek etkisinin olmasinin en
onemli nedeni, duygusal istismarla, bir kereye mahsus bir s6z ya da davranistan degil tekrar eden ve
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surekliligini koruyan hakaret, yargilayici séz, kiglik gorme, tehdit, asagilama, sosyal yasamdan izole
etme veya psikolojik baskiyla kontrol etme gibi davraniglardan olugan bir 6runtiden sb6z ediyor
olmamizdir.

Duygusal istismar tim siklikla diger istismarlarla birlikte gérilmekle birlikte istismarin neden oldugu
fiziksel belirtiler ortadan kalksa da g¢ocuk Uzerindeki etkilerini ileriki yaslara kadar sirdirmektedir.
Duygusal istismar cocugun psikolojik gelisimini sekteye ugratmakta ve glvenli baglanma éniinde engel
olusturmaktadir. Duygusal istismarin belirlenmesi ve tanilanmasi fiziksel delillerle tespit edilemediginden
fiziksel ve cinsel istismara gore daha zor olmaktadir. Duygusal istismarin ve sonugclarinin tespitinde
psikiyatrist, psikolog, sosyal hizmet uzmani, hemsire ve ¢gocuk doktorlari multidisipliner ekip yaklagimiyla
istismari degerlendirmeliyiz (Dokg6z ve Tirtil, 2007).

Toplumsal cinsiyet kaynakl olarak kiz ¢ocuklarinin kontrol altinda tutulmasi amaciyla ebeveynler kiz
¢ocuklarina baskici ve kati yaklasimlar sergilemektedirler. Hayatin zorluklarina gégus geren gucli
kadinlar yetistirmenin yolu elbette kati ve baskici ebeveynlikten gecmemektedir. Baserer Berber (2021),
kati ebeveyn tutumuyla annelerin gucli kiz gocuklari yetistirmeyi gaye edindikleri ancak aksine kizlarinin
hayatin her alaninda pasif, birilerine bagimli ve itaatkar olduklarini 6ne sirmektedir.

Kiz cocuklarini erkeklerden erkek cocuklarini da kizlardan izole bir ortamda yasatmaya c¢alismak da
bir tir duygusal istismardir. Ataerkil toplumlarda kiz ve erkek gocuklarin ve genglerin okul, oyun alani,
spor ve kiltirel etkinlikler gibi ortak sosyal alanlari birlikte kullanmasi uygun goérilmemektedir. Bu
nedenle cocuklar karsi cinsi tanimadan, karsi cinste neyden hoslanip hoslanmadidiniz 6grenemeden
buyumekte ve es seciminde ve iliskiyi yirutmede zorluk yagsayabilmektedir.

Ebeveynlerin kiz ve erkek ¢ocuklarina yonelik farkl bir bakis acisi sergiledikleri gortlmektedir. Kiz
cocuklarina yonelik beklentilerinin fazla olmasi ebeveynleri tarafindan erkeklere gore gorece daha gok
kosullu sevgi gérmelerine neden olabilmektedir. Karabiyik (2012), kadinlar ve kiz ¢ocuklarindan fedakar
ve bakim verici olmalari, babaya, erkek kardese, ese yardim etmeleri, iyilik yapmalari, bagimhlik
davranislari beklendigini 6ne sirmektedir. Yagan Guder ve Giler Yildiz (2016)'Iin arastirmalarindan
edindikleri sonuclara gdére anneler erkek cocuklarina olumlu &zellikler ylklerken kiz ¢ocuklarina ise
olumsuz 6zellikler yiklemekte ve kiz gocuklarindan beklentilerinin erkek ¢ocuklarindan fazla olmaktadir.

Erkek cocuklarinin her alanda kiz ¢ocuklarindan daha 6zglr oldugu, haklara erisimde avantaj
saglandi§i, sosyal yasama kiz gocuklarindan daha fazla katildiklari bilinmektedir. Ornegin lise 6grencisi
bir kiz gocuk okul ¢ikisi arkadaslariyla disarida bir slire vakit gegirmek istediginde ailesi buna misaade
etmezken kendisinden yasca kuguk erkek kardesine bu kisitlamalar uygulanmayabilmektedir. Kiz
gocuguna eve donuds igin belli bir saat konulurken erkek cocuk ge¢ saatlere kadar evin disinda
kalabilmektedir. Ebeveynlerin kiz ve erkek gocuklari arasinda yaptidi cinsiyete dayali bu ayrim da kiz
g¢ocuklarinin psikolojik istismaridir. Kiz g¢ocuklarinin toplumundan izole edilme suretiyle psikolojik
istismara maruz kalmasinin kokeninde bir bakima da ‘namus’u koruma anlayisi yatmaktadir.

Erkek egemen toplumlarda namus kavrami hep kadinla 6zdeslestiriimistir. Kiz ¢cocuklari ailelerinden
yetigkinlikte partnerlerinden “namusumuzsun”, “namusumuza halel getirme” sdzlerini bolca isitmektedir
(Cetintas vd., 2021). Namusu korumadaki gaye kiz ¢ocuklarini yasayabilecekleri olumsuz olaylardan
korumak dedgil, bu olay sonucunda ailenin ve erkeklerin itibarini korumaktir. Namus, kiz ¢ocuklarinin
sirtina yuklenmis ¢ok buyuktlr duygusal yuktir. Kiz gocuklari bu blyidk sorumlulugun altinda yasamiari

boyunca duygusal olarak istismar edilmektedir.
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Erkek cocuklardan akrabalarina cinsel organini sergilemesinin istenmesi ve ailelerin bununla gurur
duymasi sik kargilagilan bir durumken kiz gocuklari oyun oynarken kazara i¢ gamasirlari bile gdézikse kiz
¢ocuklari bu konuda uyarilir ve dikkat etmesi konusunda tembihlenir. Bu durum erkek gocuklar igin de bir
istismardir. Toplumda kiz gocuklari da bekaretin cok degerli oldugu ve evlenene dek korunmasi gerektigi
Ogretisiyle yetigtirilir. ‘Bekaretin kaybedilmesi’'nin kimi toplumlarda rezil edilme, asagdilanma ve hor
gorilmeye hatta bazilarindaysa ‘hamus cinayetine’ maruz birakilmaya kadar gidecek agir sonugclari
oldugu ile kiz cocuklari korktuklari biyutilir (ilkkaracan ve Seral, 2003:195). Kiz ¢ocuklari bekaretlerini
her ne pahasina olursa olsun korumakla sorumludur. Erkeklerin cinselligi bu kadar deger gorirken kiz
cocuklarininkinin namus kisvesiyle bu denli bastiriimasi toplumsal cinsiyete dayali cocugun duygusal
istismarinin buyik oranda kiz cocugunun maruz kaldigi bir bigimidir.

Toplumsal cinsiyete uygun rol beklentileri cocukluktan itibaren belirleyicidir. Tarkiye’de genel olarak kiz
cocuklarina erkek gocuklardan daha ¢ok koruyucu bir ebeveynlik yaklasimi sergilenmektedir. Erkek
¢ocuklarin daima gucli olmasi beklenerek, cani yandiginda dahi “Erkek adam aglamaz.” gibi égutler
veriimesi nedeniyle erkek c¢ocuklari toplum tarafindan zayiflik olarak algilanabilecek duygu ve
dustncelerini yok saymakta davraniglarini sona erdirmektedir. Anne ve babalar erkek ¢ocuklariyla sinirli
duygusal iletisim kurmaktadirlar. Bu nedenle erkek c¢ocuklarin ihtiya¢ duyduklarinda duygusal destek
alabilecekleri bir yetiskine erisebilmekte kiz cocuklara goére daha ¢ok zorlandiklari ve duygusal yénden
ihmal edildiklerini hissetmeleri 6ne surilmektedir (Cankur vd., 2012:37).

3.3 Ekonomik istismar

WHO (2020)’nun tanimina gore ekonomik istismar “Cocugun gelisimini engelleyici, haklarini ihlal edici
islerde ya da dusuk Ucretli is glcu olarak ¢alismasi veya calistirimasidir.” Cocugun dusuk Ucretlerle,
sigortasiz, glvencesiz, riskli islerde yogun mesailerle calistiriimasi, yasama ve gelisim, egitim ve oyun
haklarinin elinden alinmasina neden olmaktadir. Ekonomik istismar ¢ocugun bircok hak ihlallerine
ugramasina neden olmakla birlikte ebeveynlerinin gdzetiminden uzak yetigkinlerle ayni ortamda calisiyor
olmasi bir ¢ok istismar tlrine de maruz kalmasina zemin hazirlamaktadir.

ILO (2017)'nun “Cocuk isgiliginin Kiiresel Tahminleri: Sonuglar ve Egilimler” raporuna gére 2012-2016
yillari arasinda ¢ocuk iscilerin %58’i ve tehlikeli islerde ¢alisan ¢ocuk isgilerin %62’si erkek cocuktur.
CGocuk isgilerin %42’sini kiz gocuklari olusturmaktadir. Bu gocuklarinsa tehlikeli islerde galisanlarinin
orani %36’dir. 15-17 yas araligindaki kiz ve erkek ¢ocuklarin tamami tehlikeli islerde calismaktadir.
Raporda gorildigi gibi ¢ocuk iscilerin ve tehlikeli islerde calisan ¢ocuklarin agirhdr erkek ¢ocuklari
olusmaktadir. 15 yas Ustiindeki ¢ocuklarda kiz ve erkek gocuklarin timunun tehlikeli islerde calistiriimasi
yas ilerledikce tehlikeli islerde ¢alisma riskinin artigina isaret ettiginden ¢ocuklarin lisede okulu birakip
¢alismaya baglamasinin hayati risklere yol agabilecegini séylemek mimkindar.

Genel olarak isgucu piyasasinda erkeklerin agirhgi kadinlara goére daha fazladir. Bu durum
ebeveynlerin erkek cocuklarinin egitimlerine yatinm yapmaya daha ¢ok 6énem vermelerine neden
olmaktadir (Elbadawy vd., 2007). Aileler kiz gcocuklarinin egitimlerine erkek ¢ocuklarina nazaran daha az
yatirim yapmaktadir. Ornegin 6zel ders, kurs vb. faaliyetlerle erkek ¢ocuklarin daha cok desteklendigi
bilinmektedir. Ayrica kiz gocuklarini mulkiyet hakkindan yoksun birakmalari ya da erkek kardesine goére
daha azi mirasa layik gorilmeleri de cocugun ekonomik istismari olarak degerlendirilebilmektedir (Dollar
ve Gatti, 1999).

Tarkiye’de toplumsal cinsiyete dayali is bolimi nedeniyle bakim sorumlulugu kadina yuklenmigtir.

Calisma yasaminda var olmaya calisan kadinin, cinsiyete dayali esitsiz is bolimU nedeniyle bir taraftan
da ev i¢i bakim yiiki ve islerin de sorumlulugunu almasi beklenmektedir (icagasioglu Coban ve Ozbesler,
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2009). Yagan Guder ve Guler Yildiz (2016)'1n arastirmasinda annelerin kiz ¢ocuklarina yonelik baslica
beklentisi ev iglerine yardimci olmalaridir.

Ozellikle egitim dizeyi disiik olan calisan kadinlar, kendileri isteyken gocuklarinin bakimini evdeki
daha buyik olan kiz cocugundan bekleme egilimindedirler. Ancak erkek ¢cocuklarindan ¢ocuk bakimi ve
ev iglerine katilmalari gibi bir beklentileri olmamaktadir. Ailedeki ¢ocuklarin, hastalarin, yash ve
engellilerin bakim sorumlulugu kadin ve kiz gocuklarindadir. Ozellikle ekonomik yoksulluk yasayan
ailelerde kimi zaman buyUk kiz c¢ocuklarina annelerinin galismasi nedeniyle kendinden kuguk
kardeslerine bakma sorumlulugu yuklenmektedir. Tlrkiye’de bu durumun kiz g¢ocuklarinin egitimden
kopariimasinda 6nemli bir etmen oldugu gézlemlenmektedir (Ozbay, 1994; CSGB, 2007).

Kentlerde galisan kadinlarin, gocuk bakim stratejileri, gocuklarina kendileri bakim verenler (%34);
anneanne ya da babaannenin bakim vermesi (%29,9); blyuk kiz gocugunun bakim vermesi (%7), tcretli
yardimci ¢aligtirma (%7,6) ve kres, anaokulu gibi kurumsal bakim hizmeti alma (%8,9) bicimindedir
(Karadeniz ve Yilmaz, 2007). Cocuklarin bakiminda agirlikh olarak kadinlarin ve kiz gocuklarinin icretsiz
ev ici emeginin sémurulmesi s6z konusudur.

3.4 Cinsel istismar

“Cocugun, erkek ya da kadin bir erigkin tarafindan cinsel gereksinim ya da isteklerinin doyumu igin
cinsel nesne olarak kullaniimasi ya da kullaniimasina g6z yumulmasi durumuna ¢ocugun cinsel istismar1”
denir. Cocukla ayni veya nakdi bir bedel karsiliginda cinsel eylem gergeklestirme ya da cinsel sémuru
icin kullandiriimasi da ¢ocugun ticari cinsel sémuristdir. Cocugun ticari cinsel sémurisu fuhus, cocuk
pornografisinin yani sira ¢cocukla cinsellik amagcli turizm ve ¢ocuk evlilikleri de cinsel amagl ¢ocuk ticareti
kapsamakta ele alinmaktadir (ECPAT, 2005).

Eger cocuk aileden bir birey ya da bireyler tarafindan cinsel amaglar i¢in kullaniliyorsa duruma ensest
denmektedir. Ensest iliskisinde babalar ile babanin yoklugunda yerine gegen Uvey baba, amca, dayi,
dede, adabey gibi kisiler en yodun istismar uygulayan gruptur. Daha nadir gérulse de kiz ile erkek kardes,
anne ile ogul, buyik anne veya baba ile torun arasinda da ensest gérilmektedir (Sahin ve Tasar 2012).

Stoltenborgh ve arkadaslari (2011)nin ve 1982 ve 2008 yillari arasinda yapilan 331 calismayi
degerlendirdikleri analizleri sonucunda gocugun cinsel istismarinin dinyadaki prevalansini %11,8 olarak
tahmin etmektedir. Erkekler icin bu oran %7,6’yken, kiz gocuklarinda %18’e ylkselmektedir. Pereda ve
arkadaslari (2009)'nin 38 bilimsel yayini sentezleyen calismalarina gére cocuga yonelik cinsel istismar
prevalansini kadinlar igin %0-53, erkekler i¢in %0-60 araligindadir. Cinsel istismara ugrayan ¢ocuklarin
bayudk kisminin kizlar oldugu goértulmektedir. Bir diger calismada erkek ¢ocuklarin da kiz ¢ocuklar kadar
sik cinsel istismara ugrasalar da bildirim oranlarinin daha dusik oldugunun tahmin edildigine
deginilmektedir (Kellogg, 2005; Kabul ve Bikmazer, 2022).

Ataerkil iligkiler ve toplumsal cinsiyet esitsizligi cinsel istismarin olusmasina ve gizlilik icerisinde uzun
yillar strdurtilmesine neden olan 6nemli faktérlerdendir. Ataerkil toplumlarda kadinlar ve kiz gcocuklarinin
itaat etmesi beklenmektedir. Kiz cocuklarin biytklerine ve erkeklere karsi gelme ve istenmedik davranisa
‘hayir’ demesinin saygisizlik olarak géruldugu bir toplum yapisindan s6z etmek mumkinddr. Kiz
cocugunun inisiyatif alma hakkinin elinden alindigi 6te yandan ‘namus’ kavraminin yalnizca kadinlarla
iliskilendirildigi bu toplum yapisinda, kiz gocugunun cinsel istismara ugramasi kendisinin sugu olarak
gorulebilmektedir. Ataerkil toplumlarda ¢ocukluktan itibaren bireylere isledigi namus kavrami yaganan
cinsel istismarlarin, cinayetlerin bile Ustinin O&rtlilmesine yol agcmaktadir. Bireylerin ig¢sellestirdigi
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namusun kirlenmis olmasi dislincesi cinsel istismarin ¢ocuk ve ailesi tarafindan saklanmasindaki en
blylk etmenlerden biri olarak karsimiza ¢gikmaktadir (Cetintas vd., 2021).

Toplum Uyelerinin cinsel istismarina ugrayan ¢ocuklara yonelik tutumu, ¢cocuklarin cinsel istismarini
aclklama motivasyonunu engelleyebilmektedir. Yerlesmis kultirel normlar cocudun cinsel istismarinin
¢ocuk tarafindan agiklanmasini ya da ¢gocuga bakim verenler tarafindan kesfinin dninde engeldir. Diger
etkileyici faktoérler de gocugun yasi, cinsiyeti ve engel durumunun varligidir (Fontes ve Plummer, 2010).

Cinsel istismari ifade etmede kargilasilan zorluk ve engeller: korku ve utan¢ duygusu, destek eksikligi,
istismari anlamlandiramama olarak siralanabilmektedir (Lemaigre vd., 2017). Cocuklar istismarcinin ve
ailesindeki buyuklerin tepkilerinden korkmalari ve onlardan g¢ekiniyor olmalari, bununla birlikte de
anlattiklarinda kendilerine guvenilip inaniimayacagi duguncesi ile istismari saklayamaya yonelebilirler.
Yetiskinlerin olumsuz tepkilerinin de gocuklarin korkularinin da buyuk élgudeki belirleyicisi toplumsal yargi
ve degderlerdir (Topgu, 2009).

Toplumsal cinsiyete dayali 6n yargilar, istismari inkar, istismarcinin sugunu hafifletme, gocugu
suglama, cocuklarin ifadesine inanmama ve istismarin ¢ocuk Uzerindeki etkilerini hafif gérme ve yok
saymaya neden olmaktadir (Tang ve Yan 2004).

Cinsel istismara ugrayan kiz ¢ocuklarinin, istismari agiklamamalari icin tehdit, baski, siddet gérmesi,
aciklasa dahi erkegi tahrik eden olarak sucglanacagi dislincesiyle istismari gizlemelerinin temel nedeni
toplumsal cinsiyete dayali algidir. Kiz ¢ocuklar toplumdaki namus baskisinin yol actigi ‘kirlenmis’ ve
‘lekelenmis’ olma algisi igerisinde, endise, suglanma korkusu, utang, baski, tehdit gibi slreglere
yasamaktadir (Kuglkkaraca ve Albayrak, 2016; Ersoy vd., 2022 ). Cocuk yasadiklari bu agir psikolojik
surecler nedeniyle istismari agiklayamamaktadir.

Cinsel istismarin ¢ocuk Uzerinde bir¢gok olumsuz sonuglari olusmaktadir. Pasli (2019) cinsel istismar
deneyimlerini inceledigi arastirmasinda ¢ocuk, geng ve annelerinden edindigi bilgilere gore cinsel istismar
sonrasi ¢ocuk ve genclerin korku/kaygi, sucluluk, givensizlik ve utang duygulari yasamakta, onlarda
cinsel davraniglar ortaya ¢cikmakta, regresyon olmakta, gebelik yagsanmakta, intihar girisimi ve psikolojik
bozukluklarin meydana gelmekte oldugunu tespit etmigtir.

Cocugdun cinsel istismari her cinsiyetten cocugun psikolojisi tizerinde olumsuz etkilere sahiptir. Ancak
erkek ¢ocuklarin cinsel istismardan psikolojik olarak daha az etkilendigine dair yanhs inaniglar vardir
(Cromer ve Goldsmith 2010). Erkek ¢ocuklarina yénelik bu yanlis inanis, maruz kaldiklari cinsel istismari
dile getirmelerinin ve istismar sonrasi psikososyal desteklere erisimlerinin 6nunde engel olugturmaktadir.
Ayrica erkek egemen bakis acisi, kadini edilgen olarak kabul ettigi igin, kadinin da cinsel istismari faili
olabilecegdi gercedini yok saymaktadir.

Erkek gocuklar, bir erkek olarak, cinsel istismara karsi koyamadiklari igin kendisini suglama, toplum
icinde damgalanma ve sosyal dislanma gibi sebeplerden istismari agiklayamamaktadir (Kiglikkaraca ve
Albayrak, 2016). Erkek cocuklar cinsel istismara maruz kaldiklarinda, ‘erkekligini kaybetti’ seklinde
degerlendirildigi icin de ugradiklari cinsel istismari gizleme egiliminde olmaktadir (McGuffey, 2008).

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklar, toplumsal cinsiyete dayali ayrimciligin neden oldugu baski
nedeniyle yasadiklari istismari gizlerken daha uzun slre istismara maruz kalmaktadir. Hébert ve
arkadaslari (2006), arastirmalarinin sonuglarina gore cinsel istismarin suresi arttikga travma sonrasi stres
bozuklugu gérilme sikliginin arttigini 6ne stirmektedirler. Goértilmektedir ki cinsel istismarin gizlenmesi
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¢ocuklarin daha uzun slire boyunca istismara maruz kalmasini ve istismardan psikolojik olarak daha fazla
zarar gérmesine yol agmaktadir.

Cinsel istismarin cocuklarin kendileri ve dinyaya iliskin bilissel ve duygusal algilarinda degisiklik
meydana getirmektedir. Cinsel istismar ¢ocuklarin benlik algilari ve duyussal kapasitelerini bozarak
travma yasamalarina neden olmaktadir. Cocugun cinsel istismar sonucunda travma yasamasinin nedeni
damgalanmasidir. Cocuk damgalanma korkusuyla cinsel istismari anlatamaz. Bdylelikle, istismarcinin
korunur ve istismarin sureden hale gelir. Cinsel istismarin 6énlenebilmesi icin ¢gocuklarin cinsel istismar
sonucu damgalanmasi ve cinsel istismarin gizli kalmasina etki eden faktorlerin ortaya gikariimasi
gerekmektedir (Ersoy vd., 2022).

Cinsel istismarin yol actigi damgalanma Oyle olumsuz etkilere sahiptir ki 6rnegin bir kiz gocugu
okulundaki 6grencilerden s6zl( taciz yasadiginda, genellikle okuldan ayrilma egilimi gdéstermezler. Ancak
cinsel bir taciz yasamis olmalari nedeniyle karsilastigi damgalanma okulu birakmasina neden
olabilmektedir. Cinsel istismar kiz ¢ocuklari igin egitim hakkina erisimin 6niinde de bir engeldir (Dollar ve
Gatti, 1999).

Cok sayida kiz cocugu kacirilarak cinsel olarak istismar edilmektedir. Kiz gocuklari ugradiklari cinsel
istismar sonucunda toplumsal baskidan kaginmak icin aileleri tarafindan zorla evlendiriimektedir. Zorla
ve erken evlilikler cinsel istismarin mesrulastiriimasidir. Bu durumda kiz g¢ocuklari, émur boyu cinsel
istismara maruz kalma riski tasimaktadir (Yucel ve Ogel, 2008). Ayrica kiz gocuklari erken yasta
gercgeklestirilen evlilikler nedeniyle gocuk yasta anne olmakta, ¢cok sayida ¢ocuga bakim vermekte
zorlanmakta, egitim hakki elinden alinmakta ve yasitlarinin katildidi cocuklara 6zgu faaliyetlerden an
mahrum birakilmaktadir (Sungurtekin Ozkan, 2013). Agikga gorilmektedir ki cinsel istismarin olugmasi,
gizlenmesi ve surdurllmesine toplumsal cinsiyete dayali ayrimcilik buylk 6l¢ide etki etmektedir.

Kiz ¢ocuklarinin cinsel istismar sonucu gebelik yasamalari sik goérilen bir durumdur. Bu gebelikler
annenin de gelisim ¢aginda olmasi nedeniyle bebek ve anne igin yogun riskler barindirmaktadir. Erken,
dusulk kiloda, kuvoz bakimi ihtiyaci olarak, engelli, kronik hastaliga sahip ve beslenme sorunlariyla ya da
Oli dogan bebek sayisi azimsanmayacak kadar ¢oktur. Annenin cinsel istismar sonucu gebelik kalmig
olmasi, istismarin evlilikle strdiriliyor olmasinin neden oldugu psikososyal sorunlar, annenin de halen
korunma gereksinimi olan bir gocuk olmasi ve ¢ocuk bakimindaki yetersizligi anneye zarar verdigi kadar
gocugunu ihmal ve istismar etme riskini de artirmaktadir (Kara Uzun ve Simsek Orhon, 2013). Cinsel
istismar sonucu kiz gcocugunun gebe kalmasi ¢ocugunun da ihmal ve istismarina yol agabilecedinden
istismarin kusaktan kusaga aktarimina yol agmaktadir.

Kiz ¢ocuklarinin ataerkil aile yapisinin dayattigi baski ortamindan bunalarak 6zgurluk istemeleri ve
erkek arkadaslarinin olmasina aileleri siddetle karsilik verebilmektedir. Ailesinden psikososyal destek
gbéremeyen Kkizlarin evden kagtiklari, istismar riskiyle karsi karsiya kalarak yasamlarini devam
ettirebilmek igin fuhusa itildikleri tespit edilmigtir (Kuntay ve Erginsoy, 2005:114).

Bir diger cocugun cinsel istismari da kadin stinneti/genital mutilasyondur. Toplumsal cinsiyete dayall
mitler ve kimi dinsel inaniglar geregi halen 29 ulkede ¢cogunlukla 5 yasin altindaki kiz gocuklarinin cinsel
organlari farkl boyutlarda zarar verilerek genital mutilasyona maruz birakilmaktadir. Genital mutilasyon
kiz ¢cocuklarinin adir yaralanmalari hatta élimlerine kadar gidebilecek enfeksiyon, agrili cinsel iligki,
infertilite vb. saglik sorunlari yasamalarina neden olan bir cinsel istismar tirtdur (UNICEF, 2013).

4. Sonugc ve Oneriler
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Kadinlara ve kiz gocuklarina yonelik uygulanan toplumsal cinsiyete dayal ayrimci tutumlarin yayginhigi
blaylk br nifus grubuna verdigi zararin yani sira hem toplumun ilerlemesinde hem de topluluklarin ve
ulusun gelisiminin énidnde engel olusturmaktadir (Dollar and Gatti, 1999). Toplumsal cinsiyete dayali
siddet kiltur ile micadele etmek ¢ocuk istismarinin da biylk 6l¢glide énlenmesine yardimci olacaktir.
Bu nedenle ¢ocuk istismarinin dnlenmesi tlkelerin politikalarinda ve planlanlamalarinda yer edinmelidir.

Toplumsal cinsiyete dayali esitliksiz rol paylasiminda kadina bigilen bakim verme roll kiz ¢ocuklariyla
paylasiimaktadir. Disunuldigunde, her mahallede ve her igyerinde erisilir olan kresler, kadinlar ve kiz
cocuklari Uzerindeki bakim yukinun kismen de olsa azaltiimasini saglayabilecek bir uygulama olarak
onerilmektedir (Sosyal Politika Forumu, 2009).

Okul 6ncesi dénemden itibaren g¢ocuklarin toplumsal cinsiyete dayali ayrimcilik ve siddetle ilgili
farkindalik kazandirilacak egitimler ve etkinliklere katilimi saglanmalidir. Cocuklarin istismardan
korunmasi igin yaslarina uygun bicimde tasarlamis ‘hayir’ diyebilme, bedenini tanima ve cinsel gelisim
konularinda egitimlere yonlendiriimeli ve bu editimlerin tekrarlanmasi koruyucu ve Onleyici bir ¢6zim
olabilecektir.

Cocugun cinsel istismarlari cogunlukla siregendir. istismarcidan, cevreden ve ailesinden gelecek
tepkiler ve damgalanmaya yonelik korku istismara ugrayan cocuklarin istismari gizlemesine neden
olmaktadir. Agikga gortlmektedir ki cinsel istismarin olugsmasi, gizlenmesi ve sirdirtilmesine toplumsal
cinsiyete dayali ayrimcilik blylk 6lglide etki etmektedir. Cocuk evlilikleri ve ¢ocuk yasta gebelik hem
¢ocuk hem de bebdgi icin bir istismar donglsulne yol agabilmektedir. Cocuk evlilikleri kiz ¢ocuklarinin
egitimden uzaklasmasina neden olmaktadir. Cinsel istismarin énlenebilmesi i¢in toplumsal cinsiyete
dayali deger yargilarinin kiz ve erkek ¢ocuklar ve aileler Gzerindeki geleneksel toplumun baskisinin
ortadan kaldiriimasi ve/veya bireylerin bu baskiya karsi yasal diizenlemeler ve destekleyici sistemlerle
korunmasi gerekmektedir.

Egitime devam etme c¢ocuklarin erkek evlendiriimesinden ve calistirimasindan koruyucu bir faktordur.
Cocuklarin egitim hayatindan kopmalarina neden olan toplumsal cinsiyete dayali yargilarin neden oldugu
risklerin ortadan kaldiriimasi igin énlemler alinmalidir.

Cocuk istismarina yonelik risklerin ortaya konmasi, koruyucu ve 6nleyici uygulamalar yuratilmesi,
istismarin isaretlerinin fark edilmesi icin multidisipliner bir calisma anlayigi giden c¢ocuk koruma
sisteminin kurulmasi énerilmektedir.

Fon

Bu ¢alismanin gergeklestiriimesinde herhangi bir fondan faydalaniimamistir.
Not

Bu ¢alismada arastirma ve yayin etigine uyulmustur.
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