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Yaslhlikta Kirilganlik: Risk Toplumu, Bakim Diizeni ve Yapisal
Belirleyiciler
Emine Elif Ayhan'

Oz

Yashlik donemi, bireylerin biyolojik degisimlerin yani sira ekonomik, toplumsal ve kurumsal kosullarla sekillenen
¢ok boyutlu kirilganliklarla karsi karsiya kaldiklari bir evredir. Yashlikta kirilganlik, yalnizca bireysel sinirlarin
degil, ayni zamanda toplumun kaynaklari nasil dagittiginin ve kurumlarin nasil islediginin bir yansimasidir.
Gelir guvencesizligi, bakim yukiinin adaletsiz paylasimi ve sosyal baglarin zayiflamasi, yasl bireylerin yagam
kalitesini dogrudan etkileyen baslica unsurlar arasinda yer alir. Dolayisiyla yashlik, bireysel bir yasam evresinden
ote, toplumsal esitsizliklerin en agik bigimde gortinir hale geldigi bir siirectir. Bu galisma, yashhkta kirilganhgi
bireysel kisitlarinin 6tesinde; risklerin toplumsal tretimi ve bakim diizenindeki yapisal esitsizlikler cergevesinde
ele almaktadir. Calisma, kirilganligi yalnizca saghk ve tibbi boyutlarla sinirli gérmeyip, toplumsal ve kurumsal
mekanizmalarla baglantili gok katmanli bir stire¢ olarak kavramsallagtirmaktadir. Literatlr taramasina dayanan
bu calisma; ekonomik kirilganhk ve yoksulluk, toplumsal cinsiyet ve bakim yiiki ve sosyal dislanma ve yalnizlik
olmak lzere Ui¢ temel ekseni incelemektedir. Bulgular, piyasa agirlikli bakim diizeninin bu eksenlerle kesiserek
kirilganhg derinlestirdigini gostermektedir. Boylece yashlkta kirilganlik, bireysel bir yasam evresinden 6&te,
toplumsal kurumlarin isleyisi ve esitsizliklerin dagilimiyla sekillenen yapisal bir olgu olarak tanimlanmaktadir.
Anahtar Kelimeler: Yaslanma e Kirilganlik e Risk toplumu e Yoksulluk e Bakim e Sosyal dislanma

Vulnerability in Old Age: Risk Society, Care Regime and Structural Determinants

Abstract

Aging is a period in which individuals face multidimensional vulnerabilities shaped by biological changes as well
as economic, social, and institutional conditions. Vulnerability in old age is a reflection not only of individual
limitations but also of how society distributes resources and how institutions function. Income insecurity,
the unequal distribution of care burdens, and the weakening of social ties are among the primary factors
that directly impact the quality of life of older individuals. Therefore, aging is more than just an individual life
stage; it is a process in which social inequalities become most clearly visible. This study examines vulnerability
in old age beyond individual limitations within the framework of the social production of risks and structural
inequalities in caregiving. The study conceptualizes vulnerability not only as limited to health and medical
dimensions but also as a multilayered process linked to social and institutional mechanisms. Drawing on a
literature review, the analysis focuses on three fundamental axes: economic vulnerability and poverty, gender
and care burden, and social exclusion and loneliness. The findings demonstrate that the market-oriented
care system intersects with these axes, deepening vulnerability. Thus, vulnerability in old age is defined as a
structural phenomenon shaped by functioning social institutions and the distribution of inequalities.
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Extended Abstract

The demographic transformation caused by population aging has become one of
the most decisive social, economic, and cultural shifts of the twenty-first century. This
phenomenon not only alters the structure of societies but also challenges the long-
established systems of welfare, care, and intergenerational solidarity. Thus, aging is
not simply a biological stage but a process embedded in social institutions, cultural
norms, and political priorities. It illuminates the ways in which inequality is distributed,
how care responsibilities are allocated, and how vulnerability is collectively managed.
Recognizing aging as a structural rather than an individual matter allows for a deeper
understanding of how risks accumulate and how resilience can be strengthened through
deliberate institutional design.

Vulnerability is a universal condition of human existence, yet it manifests differently
depending on the stage of life and the surrounding context. In later life, the combination
of declining physical capacity, fragile income security, and increasing reliance on care
services makes vulnerability especially visible. However, interpreting vulnerability solely
as a biological inevitability risks neglecting the social and institutional dimensions that
either mitigate or amplify these experiences. Societies make choices about how care is
organized, who bears responsibility for it, and what level of protection individuals receive
in moments of need. These choices reflect broader values and priorities and shape the
very meaning of aging itself. Understanding vulnerability in old age therefore requires
an analysis that links individual experiences with institutional and structural arrangements.

This study argues that vulnerability in old age cannot be fully understood without
examining the configuration of the care regime. Care is not provided in a vacuum but
within a triangle of family, state, and market. The way these three actors interact
determines not only the availability and quality of care but also the distribution of
burdens and risks across generations and social groups. The family has historically
been the primary site of elder care, often relying on unpaid labor within households.
The state intervenes to varying degrees, sometimes providing extensive public services
and at other times retreating and leaving responsibilities to private arrangements. The
market increasingly fills the gaps, offering services that are often costly and unequally
distributed. The balance among these three actors differs across societies, yet in each
case it profoundly shapes the lived reality of aging.

The family remains a critical institution in elder care, but its role is far from neutral.
Care responsibilities within families are deeply gendered, with women disproportionately
carrying the burden of providing daily assistance, emotional support, and long-term
caregiving. This invisible labor not only limits women’s participation in the labor
market during their working years but also reduces their financial independence in
later life. Women who have provided unpaid care throughout their lives often enter
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old age with lower pensions and weaker access to formal protection. When they
themselves require care, they may lack sufficient resources or support. This duality
illustrates how family-based care simultaneously reduces vulnerability for those
receiving support while increasing it for those providing it. The paradox of caregivers
becoming vulnerable care recipients underlines the structural nature of the issue.

The state plays a decisive role in either reinforcing or alleviating these vulnerabilities.
In welfare regimes with strong public investment, older people are more likely to
access affordable and high-quality services that ease the burden on families. Public
provision of home care, day centers, nursing homes, and financial support schemes
can reduce inequalities and guarantee the right to dignity in later life. Where the state
withdraws under the influence of austerity or neoliberal reforms, however, the
consequences are stark. Families are left with heavy responsibilities, while the market
commodifies care into a service accessible mainly to those with sufficient income. The
retreat of the state thus transforms vulnerability into a matter of socio-economic status,
with wealthier groups better able to secure support and poorer groups facing intensified
hardship. The role of the state is therefore not simply to supplement family care but
to create equitable structures that prevent vulnerability from being determined by
income, gender, or geography.

The market has expanded its role in elder care, particularly in contexts where state
provision is weak. Market actors provide residential facilities, home-based services,
and medicalized care. While these services can increase availability, they are often
accompanied by high costs, precarious working conditions for care workers, and
unequal access across socio-economic groups. Families with financial means may
purchase private care, but those with limited resources rely either on overstretched
family members or underfunded public systems. This dynamic illustrates how the
commodification of care transforms a social right into a consumer good. Moreover,
the market frequently depends on the labor of migrant women, creating global care
chains that reproduce inequalities both within and across societies. In this sense, the
expansion of market-based care reduces vulnerability for some while producing new
forms of precarity for others.

Beyond the care regime itself, vulnerability in old age is shaped by intersecting
structural conditions. Poverty remains one of the most decisive factors. Older individuals
with limited lifetime earnings, disrupted employment histories, or informal work
backgrounds are more likely to experience financial insecurity. Poverty not only
restricts access to adequate care but also undermines social participation, housing
stability, and overall well-being. Gender inequalities compound these effects, as women
are overrepresented in low-income groups and are more likely to live alone in later
life. Social exclusion further deepens vulnerability, with loneliness and isolation
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affecting physical and mental health outcomes. The acceleration of digitalization adds
another layer, as many older individuals are excluded from essential services and
communication channels due to a lack of digital skills or access. These intersecting
dimensions reveal that vulnerability in old age cannot be reduced to biology but must
be analyzed as a product of structural inequalities.

The originality of this study lies in its attempt to analyze vulnerability in old age
by bringing together three key structural axes that are often studied separately: economic
insecurity and poverty, gendered divisions of care, and social exclusion and loneliness.
By examining these dimensions together, the study demonstrates how they mutually
reinforce each other and create cumulative disadvantages. For example, economic
insecurity may limit access to market-based services, while gender norms may place
greater burdens on women who already face financial precarity. Social exclusion can
intensify both poverty and dependence on informal care. The intersection of these axes
shows that vulnerability is not a static condition but a dynamic process shaped by the
interaction of multiple factors over time.

The findings suggest that policies addressing aging must move beyond a purely
medical or biological focus and instead engage with the structural conditions that
produce vulnerability. Strengthening social protection systems, investing in long-term
care infrastructure, and ensuring gender-sensitive policies are essential steps. Promoting
digital inclusion, combating ageism, and designing inclusive urban environments can
also mitigate social exclusion. At the same time, recognizing care as a collective
responsibility rather than an individual burden is crucial. This requires not only
expanding public services but also supporting informal caregivers through income
support, respite services, and flexible labor arrangements. Such measures would reduce
the invisible costs borne by families and create a more equitable distribution of
responsibilities across society.

Aging is not simply a personal journey marked by biological decline; it is a social
phenomenon that reflects institutional priorities, cultural values, and political choices.
Therefore, vulnerability in later life must be understood as both universal and socially
produced. By analyzing the intersections of family, state, and market within the care
regime and by highlighting the roles of poverty, gender, and social exclusion, this
study reframes vulnerability in old age as a structural condition. It argues for a shift
in perspective: from viewing older individuals as passive recipients of care to
recognizing vulnerability as a collective challenge that demands institutional responses.
Addressing this challenge requires coordinated action across all levels of society, with
a commitment to equity, dignity, and the recognition of care as a fundamental social
good. Only through such an approach can societies ensure that aging populations
experience not only longer lives but also lives of quality, security, and social inclusion.
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Yashhkta Kirillganlik ve Risk Toplumu

Kirilganlik (vulnerability) kavrami, Latince vulnus kokiinden gelir ve “yaralanabilir
olma” anlamini tasir (ten Have & Patrdo Neves, 2021). Genellikle zayiflik veya
korunmasizlikla es anlamli kullanilsa da, sosyal bilimlerde kirilganlik olduk¢a genis
ve dinamik bir igerige sahiptir. Nitekim kirilganlik, yalnizca bireyin biyolojik veya
psikolojik durumunu degil; toplumsal, ekonomik ve cevresel baglamlarla etkilesim
icinde ortaya ¢ikan, zamana ve mekana gore degisebilen, ¢cok boyutlu bir durumu
betimler ve statik bir 6zellik degil, belirli kosullar altinda goriiniir hale gelen ve baglama
gore farkli diizeylerde hissedilen bir olgu olarak ifade edilebilir. Bu anlamda kirilganlik,
bireylerin yagam siiresince karsilagabilecegi saglik, gelir, bakim veya sosyal baglardaki
zayifliklari kapsar (Gibb, 2018, s. 328).

Topluluklarin, bireylerin ve kurumlarin afetler, sosyal degisimler veya yapisal
yetersizlikler karsisinda ¢esitli kirilganlik tiirlerine maruz kalmalari miimkiindiir. Bu
kirilganliklar; fiziksel, siyasi, sosyal, ekonomik, cevresel, akademik ve tutumsal
boyutlarda ortaya ¢ikabilmektedir (Iorhen, 2021, s. 189-190).

* Fiziksel kirillganhk: Temiz su, iletisim imkanlari, etkin saglik hizmetleri, giivenlik,
ulasim ve elektrik gibi temel altyapt ve hizmetlere erisim eksikliginden
kaynaklanmaktadir.

* Siyasi kirilganhk: Vatandaglarin demokratik ve se¢im siiregleri araciligiyla siyasi
gli¢ ve temsile erisememesi durumunda ortaya ¢ikmaktadir.

* Sosyal kirilganhk: Hizli niifus artigi, yoksulluk, aclik, etnik gerilimler, diigiik
egitim seviyeleri, toplumsal cinsiyet esitsizligi, teknolojik yetersizlikler, sosyal
baglarin zayiflamasi, din farkliliklari ve diglanma gibi unsurlarin etkisiyle gelisen
bir durum olarak tanimlamaktadir.

* Ekonomik kirillganhk: Bireylerin gelir diizeyi, pazarlik giicii, fiyat seviyeleri,
enflasyon, issizlik oran1, GSYIH, GSMH ve déviz kurlari gibi gostergeler iizerinden
degerlendirilmektedir.

* Cevresel kirllganhk: Toprak erozyonu, tayfun, deprem, sel, kasirga, kuraklik,
firtina, ormansizlagsma ve yangin gibi dogal afetler ile ¢evresel tahribat sonucu
ortaya ¢ikmaktadir.

* Akademik kirillganhk: Bireylerin, gruplarin veya kurumlarin operasyonel ve rutin
sorunlar1 ¢ozmede gerekli bilgi, uzmanlik ve deneyimden yoksun olmasiyla ilgilidir.

*  Tutumsal kirillganhk: Degisime kars1 olumsuz yaklagim sergileyen, yenilik¢i
diistince gelistiremeyen ve tehditleri firsata doniistiirme yeteneginden yoksun olan
bireyler, kurumlar veya iilkeler i¢in s6z konusudur.
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Modern kirilganlik tartismalari, 6zellikle 20. yiizyilin ikinci yarisindan itibaren
refah devleti politikalari, insan haklari sylemi, afet yonetimi ve saglik hizmetleri gibi
alanlarda yogunlasarak akademik literatiirde merkezi bir konum kazanmistir. Bu
donemde kirilganlik, yalnizca bireysel risk faktorleriyle agiklanmamais; ayni zamanda
sosyal kurumlarin yetersizlikleri, yapisal esitsizliklerin yeniden iiretimi ve toplumsal
dayanigma mekanizmalarinin zayiflamasiyla iliskilendirilmistir. Martha Fineman
(2010; 2014), kirtlganligi insan yasaminin evrensel bir niteligi olarak
kavramsallastirirken, toplumsal kurumlarin bireylerin diren¢ kapasitelerini
gliclendirmekle yiikiimlii oldugunu savunmustur. Judith Butler (2004) kirilganligi
bedensel kirilganlik ve karsilikli bagimlilik baglaminda tartisarak, kirilganligin siyasal
ve etik bir boyuta sahip oldugunu ortaya koymustur. Catriona Mackenzie ve arkadaslari
(2014) ise kirilganlig iligkisel bir cergevede ele alarak, bireysel ve yapisal kirilganlik
bi¢imlerinin kesisimsel nitelik tasidigin1 vurgulamislardir. Bu yaklagimlar, kirllganlikla
basa ¢ikmanin bireysel uyum stratejilerinden cok kolektif bir sorumluluk gerektirdigini
ortaya koymaktadir.

Martha Albertson Fineman tarafindan gelistirilen Kirilganlik Teorisi, kirilganlig:
yalnizca belirli risk gruplarina 6zgii bir 6zellik olarak degil, insan yasaminin her
evresinde deneyimlenen evrensel ve kalici bir durum olarak yeniden tanimlamaktadir
(Fineman, 2010). Bu yaklasim, liberal gelenegin bireyi 6zerk, rasyonel ve kendi kendine
yeter bir 6zne olarak kurgulayan anlayigina karsi, insani kirilgan, iliskisel ve siirekli
bagimlilik iligkileri i¢inde var olan bir varlik olarak ele alir (Fineman, 2014). Kirilganlik,
biyolojik varolustan kaynaklanan bir durum olmakla birlikte toplumsal, ekonomik ve
cevresel baglam tarafindan da sekillenir ve yasam dongiisii boyunca farkli bigimlerde
goriiniir hale gelir. Dolayisiyla kirillganligi yalnizca “sorunlu” ya da “yardima muhtag”
gruplarla sinirlamak, toplumsal esitsizliklerin ve kurumsal sorumluluklarin géz ardi
edilmesine yol agar. Kirilganlhigin evrensel oldugunu kabul etmek, toplumsal kurumlarin
bireylerin direng kapasitelerini destekleyecek sekilde yeniden yapilandirilmasi i¢in
bir baslangig noktasidir. Ozellikle yaslilik, bu kuramsal gergevenin en somut bigimde
gozlemlenebilecegi yasam evresidir. Biyolojik degisimler, sosyal baglarin zayiflamasi,
gelir giivencesizligi ve bakim ihtiyacinin artmasi, evrensel kirillganligir daha goriintir
ve yogun hale getirir. Bu nedenle kirilganlik teorisi, yaslilik doneminde deneyimlenen
kirilganliklar1 yalnizca bireysel sorunlar olarak degil, kurumsal ve yapisal diizenlemeler
gerektiren toplumsal meseleler olarak ele alma zorunlulugu dogurur (Mackenzie,
Rogers, & Dodds, 2014).

Yaslilik evresinde bireyler, fiziksel kapasitenin azalmasi, kronik hastalik risklerinin
artmasi, gelir giivencesinin zayiflamasi ve bakim ihtiyacinin yiikselmesi gibi ¢ok
boyutlu zorluklarla kars1 karsiya kalmaktadir. Bu tablo, kirilganligin yalnizca dogal
bir yasam evresinin sonucu olarak goriilmemesi gerektigini; toplumsal ve kurumsal
yapilarin da bu siirecte aktif rol iistlenerek bireylerin kirilganlik deneyimlerini azaltacak
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miidahaleler gelistirmesi gerektigini ortaya koymaktadir. Bu baglamda Fineman’in
perspektifi de yashi bakimini bireysel sorumluluk alani1 olmaktan ¢ikarip, kamu
politikalarinin merkezine yerlestirilmesi gereken kolektif bir sorumluluk olarak
cercevelendirilebilir.

FEANT3

Kirilganlik tartismalari, Ulrich Beck’in gelistirdigi “risk toplumu” kavramiyla
Oonemli bir kesisim noktasina sahiptir. Beck’e (1992) gére modernlesme siireci yalnizca
refah ve ilerleme liretmekle kalmaz; ayni1 zamanda, insan faaliyetlerinden kaynaklanan
ve etkileri kiiresel 6l¢ekte hissedilen yeni risk bigimlerini de beraberinde getirir. Sosyal
giivenlik sistemlerindeki zayiflama, saglik ve bakim hizmetlerinin 6zellestirilmesi,
teknolojik doniisiimiin yaratt181 dijital dislanma ve iklim degisikliginin saglik tizerindeki
etkileri bu risklerin baslica 6rnekleri arasinda yer almaktadir. Bu riskler, toplumsal
yapida zaten mevcut olan kirilganliklar1 daha da derinlestirerek 6zellikle yash bireyler
gibi bakim ve destek ihtiyaci yliksek gruplar lizerinde daha yogun ve kalici etkiler
yaratmaktadir.

Kirilganlik tartismalarini besleyen diger onemli unsurlar ise modernlesme ve risk
kavramlar etrafinda sekillenmektedir. Ulrich Beck’in (1992) “risk toplumu” yaklasimi,
modernlesmenin yalnizca refah tiretmedigini, ayn1 zamanda yeni belirsizlikler ve riskler
yarattigini, bu risklerin ise 6zellikle kirilgan gruplar tizerinde yogunlastigini gostermektedir.
Beck’e gore modern toplumlarda riskler siifsal, toplumsal cinsiyet temelli ve kusaklararasi
esitsizlikler tizerinden dagitilmakta; yash bireyler de bu siiregte refah kaybi ve sosyal
diglanma risklerine maruz kalmaya daha agik hale gelmektedir. Benzer bi¢imde Zygmunt
Bauman (2019), “Akiskan Modernite” kavramiyla bireylerin toplumsal baglarinin
¢oziilmesini, giivencesizligin yayginlasmasini ve sosyal destek mekanizmalarinin
zayiflamasini kirllganlig1 derinlestiren siirecler olarak tanimlar. Bu sosyolojik yaklagimlar,
kirilganligin yalnizca biyolojik ya da bireysel bir durum degil, modern toplumlarin kurumsal
yapilarimin ve politik tercihlerinin bir {iriinii oldugunu ortaya koyarak, yaslilikta kirilganligt
toplumsal baglamda analiz etmenin 6nemini vurgular.

Bakim Diizeni: Aile, Devlet ve Piyasa Arasindaki Kirllganhk Dinamikleri
Yaglilikta bakim ihtiyaci, yalnizca bireysel bir konudan ziyade toplumsal refah
diizeninin en kritik alanlarindan biri olarak 6ne ¢ikmaktadir. Modern toplumlarda
bakim yiikii temel olarak aile, devlet ve piyasa olmak iizere li¢ ana aktor arasinda
paylasilmaktadir. Ancak bu paylasim hicbir zaman esit ya da dengeli degildir; aksine,
tarihsel, kiiltiirel ve ekonomik baglamlara gore yapilanir ve sekillenir. Ozellikle refah
devletlerinin doniisiimii, neoliberal politikalarin yiikselisi ve toplumsal cinsiyet
rollerindeki siireklilik, bakim diizeninde derin gerilimler yaratmaktadir. Bakim iginde
ailenin geleneksel sorumlulugu hala giicli sekilde varligini siirdiiriirken, devletin
sosyal politika kapasitesi ve 0zellikle kiiresellesmenin etkisiyle piyasadaki hizmetlerin
erisilebilirligi, yasl bireylerin yagam kalitesini dogrudan etkilemektedir.
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Son yillarda yapilan karsilastirmalar, bakim diizeninin giderek “melezlestigini”
gostermektedir; devlet finansmaninin siirl kaldigi noktalarda aileler tizerindeki bakim
yiikii agirlagmakta, bu bosluk ise piyasa aktorleri tarafindan iicretli bakim hizmetleri
araciligiyla doldurulmaktadir. Bu durum 6zellikle diisiik gelirli yash bireyler i¢in
erigim esitsizliklerini artirmakta, bakim hakkini piyasa kosullarina bagimli hale
getirmektedir. Bu noktada, bakim etigi yaklagimi, bakimin yalnizca teknik bir hizmet
degil, toplumsal adalet ve esitlik ilkeleri ¢er¢evesinde kolektif bir sorumluluk olarak
goriilmesi gerektigini vurgular. Bu bakis agis1, devletin, ailenin ve piyasanin rollerini
yeniden dengelemeyi ve bakimin etik bir hak olarak taninmasini zorunlu kilar. Dolayisiyla
yaglilikta kirilganlhigin toplumsal {iretimi, yalnizca saglik ve biyolojik siire¢lerden
degil, bakim diizeninin bu ii¢ aktdr arasindaki dengesinden dogmaktadir.

Aile Ekseni: Yagh Bakiminda Ailenin Merkezi Rolii ve Kirllganhk Uretimi

Aile, tarihsel olarak yasli bakiminin temel kurumu olarak algilanir ve uzun dénemli
bakim tartigmalarinda hem en eski hem de en yaygin aktor olarak one ¢ikar. Bir anlamda
refah rejimleri farkli modeller sunsa da, yasl bireylerin bakim ihtiyacinin ilk karsilandig:
yer genellikle bireylerin haneleridir. Bu durum ise yalnizca kiiltiirel normlarin degil,
ayni zamanda devletin bakim sorumlulugunu ne 6l¢iide iistlendiginin de bir yansimasidir
(Daly & Lewis, The Concept of Social Care and The Analysis of Contemporary Welfare
States, 2000, s. 283-284). Yagli bakiminda ailenin merkezi konumu, yalnizca toplumsal
dayanigma pratikleri a¢isindan degil, ayn1 zamanda bakimin biiyiik 6l¢iide ev i¢inde
iistlenilen bir sorumluluk olmas: nedeniyle de énemlidir. Bu sorumluluk, tarihsel ve
kiiltiirel normlar dogrultusunda ¢ogunlukla kadinlara yiikklenmekte, boylece bakim isi
aile i¢indeki isboliimiiniin esitsiz bi¢imde sekillenmesine yol agmaktadir (Kolodziej,
Reichert, & Schmitz, 2018, s. 2027-2029). Enformel bigimde siirdiiriilen bu bakim
emegi, goriinmezligi nedeniyle ¢ogu zaman kamusal destekten ve sosyal giivence
mekanizmalarindan yoksundur (Peterie & Broom, 2024). Bu durum kadinlarin iggiiciine
katilimini sinirlandirmakta, emeklilik ve sosyal gilivenlik haklarmi zayiflatmakta ve
nihayetinde hem yasli bireyler hem de bakim veren kadinlar agisindan kirilganliklari
artirmaktadir. Dolayisiyla aile, yalnizca yash bireylerin bakimini saglayan bir kurum
degil, ayn1 zamanda bakim yiikiiniin esitsiz dagilimi nedeniyle kirilganlik {ireten bir
toplumsal yapi olarak degerlendirilmelidir.

Kuzey Avrupa iilkelerinde (6zellikle Iskandinav refah rejimlerinde) aileye yiiklenen
bakim sorumlulugu, devletin kurumsal hizmetleriyle paylasiimakta ve desteklenmektedir.
Esping-Andersen’in (1999) “defamilialization” kavramu, aileyi bakim yiikiimliiliigiinden
biitliniiyle kurtarmaktan ¢ok, bu yiikiin kamu hizmetleri araciligtyla azaltilmasini ifade
eder. Ornegin Isve¢ ve Danimarka’da, uzun dénemli bakim sistemleri kamusal olarak
organize edilir ve profesyonel hizmetlerle desteklenir; boylece aile tiyeleri, 6zellikle
kadinlar, bakim yiikiiniin tek tasiyicisi olmaktan ¢ikarilir (Damme, Spijker, &
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Pavlopoulos, 2025). Bu modelde aile, bakimin tek saglayicisi olmaktan ziyade, devletin
sundugu hizmetlerin yaninda tamamlayici ve destekleyici bir rol iistlenir. Dolayisiyla
bakimin toplumsallastirilmasi, hem yasli bireylerin bagimsizligini artirir hem de bakim
verenlerin kirllganligini azaltir. Giliney Avrupa iilkelerinde bakimin refamilizasyonu
belirgindir (Ciziceno, 2024). Avrupa disindaki bolgelerde de bakimin orgiitlenisinde
benzer bir ¢esitlilik gézlenmektedir. Dogu Asya’da, Filial Piety (Aileye Saygi) gibi
kiiltiirel normlar nedeniyle aile bakimin temel aktorii olmaya devam etmektedir (Xiao,
ve digerleri, 2024). Latin Amerika’da bakim yiikii biiyiik 6l¢iide aileye birakilmis olsa
da, son yillarda siirli da olsa kamusal destek mekanizmalar1 gelismektedir (Gailan,
Rubio, Escaroz, & Alejandre, 2023). Afrika’da ise bakim hala biiytik 6l¢iide genis aile
aglan lizerinden siirmekte ve diger bolgelere kiyasla bu yapida degisim oldukg¢a yavas
ilerlemektedir (Agyemang, 2021). Bakimin orgiitlenisi, kiiresel dlgekte farkli
bolgelerde, kiiltiirel normlar, refah devletinin kapasitesi ve demografik doniigiimlerin
temposuna bagli olarak cesitlenmektedir. Bu ¢esitlilik, aileye yiiklenen roliin sadece
kiiltiirel degil, ayn1 zamanda kurumsal tasarimlarin sonucu oldugunu gostermektedir.
Dolayisiyla yaslt bakiminda ailenin agirligini tartismak, dogrudan refah rejimlerinin
yapisal Ozelliklerini de tartismak anlamina gelmektedir.

Diisiik dogurganlik, artan yagam beklentisi ve buna bagli olarak yasli niifus oraniin
hizla yiikselmesi, toplumlarin demografik yapisinda koklii bir doniisiim yaratmaktadir.
Bu yaglanma yoniindeki demografik degisim, aileye dayali bakim diizenekleri iizerinde
artan bir baski olusturmaktadir (King, Randolph, Floro, & Suh, 2021). Zira yasl sayis1
hizla artarken, bakim yiikiinii tistlenecek geng kusaklarin sayis1 azalmakta ve geleneksel
akrabalik aglar1 zayiflamaktadir (Jarzebski, Elmqvist, & Gasparatos, 2021). Ekonomik
acgidan bakildiginda, aile temelli bakimin maliyet paylasimi da ciddi kirilganliklar
dogurmaktadir. Uzun dénemli bakim hizmetlerinin yiiksek maliyeti cogunlukla hanelere
aktarilmakta, bu da biit¢elerin zorlanmasina yol agmaktadir (Colombo, Llena-Nozal,
Mercier, & Tjadens, 2011). Kamusal desteklerin sinirli kaldigi baglamlarda aileler,
bakim ihtiyacini karsilamak igin ya gelirlerini tiilketmekte ya da daha diisiik nitelikli
hizmetlere yonelmekte; bu durum da bakimda esitsizlikleri derinlestirmektedir
(Brodolini, Verashchagina, & Bettio, 2012). Dolayisiyla aile, yasli bakiminin
vazgecilmez bir dayanagi olmakla birlikte, ayn1 zamanda kirilganligin da iiretildigi
bir alan haline gelmektedir (Kiinemund & Rein, 1999). Bu nedenle, aileyi bakim
sisteminin tek tasiyicisi olarak gormek yerine, kamusal politikalar ve toplumsal
mekanizmalarla desteklenen bir unsur haline getirmek kritik 6nem tagimaktadir.
Enformel bakim verenlere yeterli derecede gelir destegi ve izin haklar1 saglanmadigi
siirece, yasli bakiminin aileye dayali yapist hem yasli bireyleri hem de bakim verenleri
kirilgan kilmaya devam edecektir.
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Devlet Ekseni: Kamusal Sorumluluk ve Kirillganhigin Yeniden Dagilimi

Aile—piyasa—devlet iiggeninde, yasli bakimina iligkin politikalarin kurucu ve
yonlendirici ekseni devlettir. Modern refah devletlerinin, bakim hizmetlerini aile
siirlarinin 6tesine tasiyarak toplumsal bir sorumluluk olarak iistlenmeye baslamasiyla
birlikte, bakim rejimlerinde kamusal finansman ve diizenleme boyutu gii¢c kazanmstir.
Bu doniisiimiin en belirgin 6rnekleri Iskandinav refah sistemlerinde gozlemlenmektedir.
Nitekim Isve¢ ve Danimarka’da uzun dénemli bakim hizmetleri yerel yonetimler
araciligryla saglanmakta; bakim harcamalarinin GSYH i¢indeki pay1 %3—4 seviyelerine
ulasabilmektedir (OECD, 2023, s. 228). Evde bakim, giindiiz merkezleri, bakimevleri
ve nakdi yardimlar gibi ¢esitli hizmetler araciligiyla ihtiya¢ sahiplerine destek
sunulmakta; boylece geleneksel olarak aileler iizerindeki bakim yiikii 6nemli 6l¢lide
hafifletilmektedir. Pek cok iilke hakkinda bilgi igeren OECD verileri, kamu
finansmaninin yiiksek oldugu rejimlerde uzun dénemli bakim harcamalarinin haneler
icin yoksulluga stiriikleyici bir faktor olmaktan ¢iktigini ve bakim hizmetlerinin
evrensel erisilebilirlik diizeyine yaklastigin1 gostermektedir (OECD, 2020).

Liberal refah rejimlerinde (6rnegin ABD, Birlesik Krallik ve Avustralya), yash
bakiminda devletin rolii gorece sinirlidir; hizmetlerin biiyiik bir boliimii 6zel sigortalar,
bireysel tasarruflar ve piyasa aktorleri tarafindan organize edilmektedir (Glendinning,
2012, s. 293-294;0ECD, 2020). Bu diizenek, kamusal finansmanin yetersiz kaldig:
kosullarda bakim maliyetlerini dogrudan hanelere yiiklemekte ve 6zellikle diisiik gelirli
yash bireyler acisindan nitelikli bakim hizmetlerine erisimde 6nemli esitsizlikler
iretmektedir (OECD, 2024a). Giiney Avrupa ve Latin Amerika lilkelerinde ise bakim
rejimleri farkli bir kurumsal mantik iizerine insa edilmistir. Devlet politikalar aileyi
“dogal bakim saglayicist” olarak konumlandirmakta, bu nedenle kamusal harcamalarin
diisiik seviyelerde kalmasi aile i¢i bakim sorumluluklarini artirmaktadir (Saraceno,
2016). Bu baglamda bakim yiikii, biiyiik 6l¢iide kadinlarin karsiliksiz emegi lizerinden
karsilanmakta; bu durum kadinlarin isgiiciine katilimi, sosyal giivenlik haklar1 ve
toplumsal esitlik acisindan 6nemli kirilganliklar yaratmaktadir (UN Women, 2025).

Dogu Asya iilkelerinde (6zellikle Japonya, Giiney Kore ve Cin) yasl bakiminda
devletin kurumsal rolii gorece gec gelismistir. Tarihsel olarak Konfiigyiiscii kiiltiirel
normlarin etkisiyle bakim sorumlulugu aile i¢inde kalmis; yasli ebeveynlere yonelik
hane temelli dayanisma uzun siire basat model olmustur (Ochiai, 2009, s. 62). Ancak
hizla yaslanan niifus, diigiik dogurganlik oranlar1 ve ¢ekirdek aile modelinin
yayginlagmasi, aile temelli bakim kapasitesini zayiflatmis ve kamusal miidahaleleri
zorunlu hale getirmistir. Japonya’da 2000 yilinda uygulamaya konulan Ulusal Uzun
Donemli Bakim Sigortasi (LTCI), bu doniisiimiin en 6nemli 6rnegini sunmaktadir.
Sosyal sigorta primi ve vergilerle finanse edilen LTCI sistemi, bakim maliyetini
toplumsallastirarak aile iizerindeki yiikii azaltmay1 hedeflemis, evde bakim ve kurumsal
bakim hizmetlerini kapsayarak bakimin profesyonellesmesine katki saglamistir
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(Campbell & Ikegami, 2003; Tamiya, ve digerleri, 2011). Giliney Kore de benzer sekilde
2008’de uzun donemli bakim sigortas1 uygulamasini baslatmis, 6zellikle evde bakim
hizmetlerini yayginlagtirmaya galismistir (Kwon, 2009). Cin’de ise 2010°1u y1llardan
itibaren bolgesel pilot projeler araciligiyla uzun donemli bakim sigortasi denenmekte,
biiyiik sehirlerde kamu destekli bakim merkezleri kurulmaktadir (Fang, Wang, & Song,
2020). Bunlarla birlikte, s6z konusu programlarin kapsamlarinin halen sinirli oldugu
soylenebilir. Hem Kore’de hem de Cin’de kirsal bolgelerde hizmet sunumunun
yetersizligi, bakim yiikiiniin hala 6énemli 6lciide aileler iizerinde kalmasina neden
olmaktadir (Peng, 2019). Bu durum, Dogu Asya’da devlet eksenli bakim politikalarinin
ilerleme kaydetmesine ragmen, ailelerin héalen temel bakim saglayicilar1 olarak
konumlandigini gostermektedir.

Devlet ekseni, bakim politikalarinin yalnizca yasl bireylerin refahi agisindan degil,
ayn1 zamanda toplumsal cinsiyet esitligi baglaminda da kritik bir islev listlenmektedir.
Kiiresel ol¢ekte yapilan arastirmalar, kadinlarin ticretsiz bakim iginin tigte ikisinden
fazlasini karsiladigimi ve bu yiikiin kamusal destek mekanizmalar1 bulunmadiginda
kadinlarin iggiicline katilimini ciddi bi¢imde azalttigini ortaya koymaktadir (ILO,
2018). iskandinav refah rejimlerinde ise evde bakim hizmetlerinin kamusal olarak
orgiitlenmesi ve kapsamli aile izinleri sayesinde kadinlarin istihdam siirekliligi daha
yiksek seviyede korunmakta, bakim sorumluluklar1 daha adil bir bicimde
paylasilabilmektedir (Leitner, 2003, s. 357; Ellingseter, 2012, s. 446). Buna karsin,
bakim sorumlulugunun aileye veya piyasa mekanizmalarina birakildigi liberal ve
gliney Avrupa rejimlerinde kadinlar daha fazla {icretsiz bakim emegine yonelmekte,
bu durum ise daha diisiik emeklilik maaglari, is giivencesizligi ve yaslilikta artan
yoksulluk riski gibi sonuglar dogurmaktadir (Daly & Ferragina, 2018, s. 260).
Dolayistyla devletin bakim hizmetlerine yatirim yapmasi, yalnizca yash bireylerin
yasam kalitesini ylikseltmek i¢in degil, ayn1 zamanda toplumsal cinsiyet esitligini
giiclendirmek igin de vazgegilmez bir aragtir. Ozellikle enformel bakim verenlere gelir
destegi, sosyal glivenlik haklar1 ve izin diizenlemeleri saglanmadigi siirece, aile temelli
bakim diizenekleri hem yagh bireyleri hem de bakim veren kadinlar kirilgan konumda
birakmaya devam edecektir (UN Women, 2021). Ayrica bakimin yalnizca teknik bir
hizmet sunumu degil, ayn: zamanda ahlaki ve toplumsal bir sorumluluk oldugu, bakim
etigi yaklasimiyla da desteklenmektedir. Tronto’ya (1993; 2013) goére bakim, adaletin
ve esitligin temel boyutlarindan biridir ve devletin bu alandaki yiikiimliiliikleri,
toplumsal cinsiyet esitligini ve kusaklar aras1 dayanismayi giiclendirmek acisindan
etik bir zorunluluktur.

Devlet ekseni, bakim diizeninin adil, siirdiiriilebilir ve kapsayici bir yapiya
kavusmasinda belirleyici bir rol listlenmektedir. Kamu finansmanimin gii¢lii oldugu
refah rejimlerinde aile tizerindeki yiik azalmakta, bakim hizmetlerine erisim daha
evrensel bir nitelik kazanmaktadir. Ayrica, devletin diizenleyici ve denetleyici islevlerini
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etkin bicimde kullanmasi, bakim isinin piyasalasmasinin dogurdugu esitsizlikleri
siirlandirabilmektedir. Buna karsin, devletin sosyal politika kapasitesinin zayif oldugu
ya da neoliberal politikalar sonucunda geri ¢gekildigi baglamlarda bakim maliyeti biiytik
Ol¢iide hanelere ve 6zel aktorlere birakilmakta, bu durum hem yasl bireylerin refahini
hem de bakim verenlerin ekonomik ve sosyal konumunu kirilganlastirmaktadir. Bu
nedenle politika yapicilar agisindan uzun donemli bakim sistemlerinin giiclendirilmesi,
kamusal hizmetlerin yayginlastirilmasi ve enformel bakim verenlere yonelik
destekleyici mekanizmalarin gelistirilmesi, sadece bireysel refah i¢in degil ayni
zamanda toplumsal esitlik ve sosyal adalet i¢in de kritik dnemdedir.

Piyasa Ekseni: Bakimin Metalasmasi ve Erisim Esitsizlikleri

Piyasa ekseni, bakim diizeninde devlet ve ailenin yetersiz kaldigi alanlarin giderek
artan Olclide 6zel aktorler tarafindan doldurulmasini ifade etmektedir. Neoliberal
yeniden yapilanma ile bakimin bir toplumsal hak olmaktan kademeli bicimde “satin
almabilir hizmet”e doniismesini belirten ve literatiirde “piyasalasma” ve “metalagma”
olarak tartisilan siireci tetiklemistir (Lyon & Glucksmann, 2008). Liberal refah rejiminin
yaygin oldugu iilkelerde (ABD, Birlesik Krallik, Avustralya) bu egilim belirgindir ve
evde bakim ile uzun dénemli bakim alaninda piyasa temelli tedarik yaygin
kullanilmaktadir (Glendinning, 2012). Bu yapi, kamusal finansmanin gérece sinirl
oldugu baglamlarda bakim maliyetini hanelere aktarmakta ve o6zellikle diisiik gelirli
yaslilar i¢in nitelikli hizmete erisimde belirgin esitsizlikler tiretmektedir; OECD’nin
karsilagtirmal1 bulgulari, pek ¢ok iilkede uzun dénemli bakim icin cepten yapilan
6demelerin yasl bir bireyin medyan gelirinin yarisini/listiinii agabildigini ve yoksulluk
riskini yiikselttigini gostermektedir (OECD, 2024a). Giiney Avrupa ve Latin Amerika’da
ise politika mimarisi ¢ogu kez aileyi “dogal bakim saglayicisi” olarak
konumlandirdigindan, diisiik kamu harcamasi kosullarinda bakim ytikii ya aile i¢inde
karsiliksiz emekle siirdiiriilmekte ya da piyasada licretli ev-i¢i bakima (¢ogunlukla
gdcmen kadin emegine) kaymaktadir (Bettio, Simonazzi, & Villa, 2006).

Liberal refah rejimlerinde piyasalagsma, uzun dénemli bakimin metalagmasini
hizlandirmakta, bdylece bakim hizmetlerinin arz1 artarken sosyal adalette ciddi
gerilemelere yol agmaktadir. Ornegin ABD’de, 6zel bakim evlerini isleten biiyiik
zincirlerin sayisi son 20 yilda artarken, bu evlerin daha yiiksek maliyetli ve daha diisitk
personel kadrolu oldugu gosterilmistir (Harrington, ve digerleri, 2017). Ornegin
Ingiltere’de evde bakim hizmetlerinin 6zellestirilmesi sonucunda, kamu sézlesmelerini
alan firmalarin kar hedefleri nedeniyle personel yetersizligi ve hizmet kalitesi diistikligi
ortaya ¢cikmistir (Glasby & Littlechild, 2009). OECD verilerine gore uzun donemli
bakimin cepten maliyetleri, birgok iilkede yaglilarin gelirlerinin biiylik bir kismini
tiiketmekte ve haneleri yoksulluk riskiyle kars1 karstya birakmaktadir (OECD, 2023).
Latin Amerika’da 6zel bakim hizmetlerine yonelimin artmasi, bakim emeginin kadin
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ve gogmen isciler tarafindan karsilanmasini pekistirerek toplumsal cinsiyet esitsizligini
derinlestirmekte ve bakim hakkini piyasa erisimine bagimli hale getirmektedir (UN
Women, 2022).

Piyasa ekseninin en belirgin dzelliklerinden biri, bakim emeginin giderek kiiresellesen
bir isgiicii piyasasina bagimli hale gelmesidir. Bakim hizmetlerine yonelik artan talep,
gbemen kadinlarin ticretli ev i¢i bakim alaninda yogunlasmasina yol agmakta ve bu
durum literatiirde “kiiresel bakim zincirleri (global care chain)” kavramiyla
tanimlanmaktadir (Bettio, Simonazzi, & Villa, 2006; Hochschild, 2000). G6¢gmen
bakim emegi ¢ogu zaman diisiik ticretli, glivencesiz ve sosyal korumadan yoksun
kosullar altinda orgiitlenmekte, bu da hem bakim verenlerin hem de hizmet alanlarin
kirllganliklarini derinlestirmektedir (Razavi, 2011). Nitekim arastirmalar, Italya ve
Ispanya gibi iilkelerde yasli bakiminin énemli bir boliimiiniin gd¢men kadinlar
tarafindan iistlenildigini ve bu durumun hem bakim isinin etniklestirilmesine hem de
toplumsal cinsiyet esitsizliklerinin yeniden iiretilmesine yol agtigini ortaya koymaktadir
(Anderson, 2000; Lutz, 2008). Bu tablo, piyasa ekseninde bakimin yalnizca hizmetin
metalagmasiyla degil, ayn1 zamanda emek siireclerinin giivencesizlesmesi ve kiiresel
isgiicli dinamikleriyle de yakindan iliskili oldugunu gostermektedir.

Piyasa temelli bakim rejimlerinin en tartismali boyutlarindan biri, hizmet kalitesinde
ortaya ¢ikan farkliliklar ve diizenleme eksiklikleridir. Dolayisiyla, piyasa ekseni
yalnizca bakimin maliyetini gelir diizeyine bagli hale getirmekle kalmamakta, ayni
zamanda hizmetin giivenligi ve niteligi agisindan da yapisal kirilganliklar tiretmektedir.
Bu baglamda, devletin diizenleyici ve denetleyici roliinii giiglendirmesi, piyasa
aktorlerinin kar odakli pratiklerinin toplumsal esitlik ve bakim hakkini ihlal etmesini
engellemek agisindan kritik goriinmektedir.

Kirilganhg1 Derinlestiren Kosullar: Yoksulluk, Toplumsal Cinsiyet ve Sosyal
Dislanma

Yaglilikta kirilganlik, yalnizca biyolojik siireglerin dogal sonucu olarak goriilmemeli;
toplumsal esitsizlikler ve kurumsal yapilanmalarin etkisiyle derinlesen ¢cok boyutlu
bir olgu olarak ele alinmalidir. Bu baglamda kirilganlik, bireysel zafiyetlerden ziyade,
sosyal diizenin hangi degerler ve oncelikler lizerine insa edildiginin bir yansimasi
olarak diisiiniilebilir. Toplumsal kurumlar, bireylerin yasam dongiisii boyunca
karsilastiklar risklere karsi ne 6lclide destek sagliyorsa, yaslilikta deneyimlenen
kirilganlhigin diizeyi de o 6lgiide belirlenmektedir. Bu nedenle kirilganlig tartisirken
yalnizca biyolojik faktorlere degil; yoksulluk, toplumsal cinsiyet ve sosyal diglanma
gibi kesisen yapisal eksenlere odaklanmak 6nemlidir. Bu makale, kavramsal ¢ergevesini
giiclendirmek amaciyla ii¢ yapisal eksene yogunlasmaktadir. Bunlar; ekonomik
kirilganlik ve yoksulluk; toplumsal cinsiyet ve bakim yiikii; sosyal dislanma ve
yalmizliktir. Bu eksenlerin se¢ilme nedeni, literatiirde bu {i¢ boyutun yasl bireylerin
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toplumsal konumunu en ¢ok belirleyen ve esitsizlikleri en kalici hale getiren faktorler
oldugunu ortaya koymasidir.

Ekonomik Kirilganhk ve Yoksulluk

Yaglilik doneminde ekonomik kirilganlik, yoksulluk ve gelir giivencesizligi
tizerinden sekillenen en temel sorunlardan biridir. Calisma hayatinin sona ermesiyle
birlikte diizenli gelir kaynaginin azalmasi, sosyal giivenlik sistemlerindeki eksiklikler
ve emeklilik gelirlerinin yetersizligi, yashlarin kirilganlik diizeyini artirmaktadir.
Beck’in (1992, ss. 19-23) “risk toplumu” kavraminda vurguladigi gibi, modern
toplumlarda refahin degil risklerin dagilimi belirleyici hale gelmistir. Bu baglamda,
ekonomik riskler 6zellikle yash bireyleri etkileyerek onlar1 sosyal diglanma ve bakim
hizmetlerine erigim kisithihigiyla karsi karsiya birakmaktadir.

OECD’nin Is Care Affordable for Older People? (20244, s. 12) raporu, uzun dénemli
bakim hizmetlerine ihtiya¢ duyan yaslilarin bireysel harcamalarinin ortalama gelirlerinin
%70’ine kadar ¢ikabildigini gostermektedir. Bu bulgu, bakim ihtiyacinin ayn1 zamanda
ciddi bir yoksulluk riski yarattigini ortaya koymaktadir. Yine OECD’nin Society at a
Glance 2024 raporuna gore, liye lilkelerde 65 yas iistii niifusun ortalama yoksulluk
orant %15 civarindadir; bazi iilkelerde ise bu oran %3040 seviyelerine kadar
yiikselmektedir (OECD, 2024b, s. 88). Ozellikle kadin yashlarin, yasam boyu daha
diisiik ticret ve kesintili ¢alisma deneyimlerine bagli olarak erkeklere kiyasla daha
yliksek yoksulluk oranlarina sahip olduklari raporda vurgulanmaktadir.

ILO’nun World Social Protection Report 2024—26 bulgular1 da bu tabloyu destekler
niteliktedir. Rapora gore, kiiresel 6l¢ekte emeklilik cagindaki bireylerin yaklasik %20
—25’1 higbir sosyal koruma sistemine erisememektedir. Bolgesel farkliliklar da dikkat
¢ekicidir: yaglilara yonelik kamu sosyal koruma harcamalar1 Avrupa ve Orta Asya’da
GSYH’nin %10,5’1 seviyesindeyken, Afrika’da yalnizca %1,7’dir (ILO, 2024). Benzer
sekilde, Diinya Bankasi’nin Poverty and Shared Prosperity 2022 raporu, yasl
yoksullugunun 6zellikle diisiik ve orta gelirli iilkelerde saglik hizmetlerine erigim,
gida giivenligi ve barinma kosullar1 agisindan ¢ok boyutlu bir kirilganlik iirettigini
gostermektedir (World Bank, 2022). UNDP’nin Human Development Report 2023/24
raporu ise, gelir esitsizliklerinin yash yoksullugunu derinlestirdigini ve sosyal diglanma
ile dogrudan iliskili oldugunu ortaya koymaktadir (UNDP, 2024). Bu veriler, yaglhlikta
yoksullugun yalnizca bireysel bir gelir sorunu olmadigini; kiiresel 6lgekte sosyal
giivenlik sistemlerinin kapsami, mali siirdiiriilebilirligi ve esitsiz dagilimi ile dogrudan
iligkili yapisal bir kirilganlik alan1 oldugunu ortaya koymaktadir.

Tiirkiye baglaminda da yashilik donemi, ekonomik kirilganliklarin yogunlastig: bir
evre olarak 6ne gikmaktadir. TUIK (2024)’e gore, yoksulluk veya sosyal dislanma
riski altinda olan 65 yas iistii bireylerin orant %23,3 olarak tahmin edilmektedir. Bu
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oran, Tiirkiye’de yashilarin gelir giivencesinde yapisal sorunlara isaret etmektedir.
Karadeniz ve Durusoy Oztepe (2013), Tiirkiye’de emeklilik gelirlerinin yaslilarin
temel ihtiyaclarini kargilamada yetersiz kaldigini ve kirsal kesimde {icretsiz aile is¢iligi
geemisine sahip gruplarin sosyal giivenlik kapsami disinda kalarak yiiksek yoksulluk
riski tagidigini ortaya koymaktadir. Benzer bigimde Keser (2019), Tiirkiye’de yash
yoksullugunu yalnizca diisiik gelir diizeyleriyle degil, artan yasam maliyetleri ve saglik
harcamalariyla iliskilendirerek, yasl bireylerin ¢ok boyutlu bir kirilganlikla karsi
karsiya olduklarini vurgulamaktadir. Bu bigiler 15181nda, Tiirkiye’de yash yoksullugunu
bireysel bir gelir sorunu olmaktan dte, sosyal glivenlik sistemindeki agiklar, emeklilik
gelirlerinin diisiikliigii ve kamu desteklerinin sinirliligiyla beslenen yapisal bir
kirilganhk alani olarak ortaya koymaktadir.

Toplumsal Cinsiyet ve Bakim Yiikii

Yaglilik déneminde kirilganlig1 derinlestiren en belirgin eksenlerden biri de toplumsal
cinsiyet esitsizligidir. Kadinlarin hem yasam boyu isgiicii piyasasindaki dezavantajlari
hem de aile i¢i bakim ytikleri nedeniyle yaslilikta ekonomik ve sosyal acidan daha
yogun bir kirillganlik deneyimi yagamalaria neden olabilmektedir (Kittay, 2019). Bu
kirilganlik yalnizca ekonomik kaynaklarin sinirliligiyla degil, ayn1 zamanda bakimin
toplumsal organizasyonuyla da yakindan iligkilidir. Joan Tronto (1993), bakim emeginin
ahlaki ve politik bir mesele oldugunu, ancak kadinlara atfedilen “dogal sorumluluk”
algis1 nedeniyle bu emegin goriinmezlestigini ve degersizlestirildigini ileri siirer.

Kadinlarin isgiicii piyasasina erkeklere kiyasla daha diigiik {icretlerle ve siklikla
kesintili sekilde katilmasi, yaslilikta daha diisiik emeklilik maaslariyla karsilagsmalarina
yol agmaktadir (Fraser & Gordon, 1994, s. 315-320). OECD verileri bu esitsizligi
dogrulamaktadir: Society at a Glance 2024 raporuna gére OECD iilkelerinde kadin
yaslilarin yoksulluk oran1 erkeklere kiyasla ortalama %5-10 daha yiiksektir (OECD,
2024b). ILO’nun World Social Protection Report 2024-26 bulgular1 da kadinlarin
sosyal korumaya erisiminde ciddi bir agik bulundugunu gostermektedir. Diisiik ve orta
gelirli tilkelerde kadinlarin yalnizca %40°1 emeklilik veya sosyal yardim sistemlerinden
yararlanabilmektedir (ILO, 2024).

Kadinlar yasam boyu aile i¢i bakimin asli sorumlusu olduklar: i¢in, kendi
yasliliklarinda bakim ihtiyacit dogdugunda destekten yoksun kalabilmektedirler. Bu
baglamda 6zellikle yalniz yasayan yaslh kadinlar, hem ekonomik hem de sosyal yonden
daha yiiksek kirilganlik riskine sahiptir. Toplumsal cinsiyet ekseni yaslilikta kirtlganligin
yalnizca bir alt boyutu degil, ayn1 zamanda diger kirilganlik bigimlerini tetikleyen ve
derinlestiren merkezi bir faktordiir. Kadinlarin bakim emegine dayali “goriinmez
yikleri” hem kendi emeklilik donemlerindeki ekonomik bagimsizliklarini
simirlandirmakta hem de bakim politikalarinin yetersizligi nedeniyle yaslhilikta daha
yogun bir kirilganlik deneyimi yasamalarina yol agmaktadir.
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Toplumsal cinsiyet ekseni ayni zamanda kadinlarin daha uzun yasam beklentisiyle
de dogrudan baglantilidi. WHO (2021), verilerine gore, kiiresel dlgekte kadinlar
erkeklerden ortalama bes y1l daha uzun yasamaktadir. Bu demografik fark, kadinlarin
yaslilik doneminde tek basina yasama ve ekonomik yoksunlukla kargilagsma ihtimalini
artirmaktadir. OECD (2021)’nin kadinlarin daha uzun 6miirleri nedeniyle emeklilik
donemlerinde yoksulluk riskinin erkeklere gore daha yiiksek oldugunu gostermektedir.
Ayrica yalniz yasayan yasli kadinlarin hem bakim hizmetlerine erisimde hem de sosyal
destek aglarinda erkeklere kiyasla daha dezavantajli oldugu sdylenebilir (UN Women,
2021). Bu durum, toplumsal cinsiyet esitsizliginin yalnizca aktif yasamda degil, uzun
yagam siiresi boyunca devam eden yapisal bir kirilganlik alani oldugunu géstermektedir.

Toplumsal cinsiyet esitsizlikleri, Tiirkiye’de yagh bakiminda ekonomik ve sosyal
kirilganlig1 derinlestiren temel unsurlardan biridir. Ozen’in (2020) nitel aragtirmast,
bakim isinin basat bicimde kadnlar tarafindan {istlenildigini ve bu emegin “gdriinmez”
ve diisiik degerli sayilmasi nedeniyle kurumsal desteklere erisimin sinirl kaldigini
ortaya koymaktadir. Aragtirma ayrica, licretli ve ticretsiz bakim emeginin i¢ ige gegtigi
hanelerde kadinlarin bakimin asli tastyicist oldugunu, akrabalik normlar ile bakim
hizmetlerinin kurumsal orgiitlenme diizeyinin bu igbdliimiinii pekistirdigini
vurgulamaktadir. izdes Terkoglu ve Memis’in (2022) ¢alismasi, hem ebeveynlerine
bakim verme hem de ¢ocuklarina destek saglama sorumlulugunu ayn anda {istlenen
“sandvi¢ nesil” (sandwiched generation) kadinlarin artan bakim yiikii nedeniyle
isgiicline katilim siirelerinin ve ¢aligma saatlerinin belirgin bigimde azaldigini; bu
yukiin Ucretli istihdama erisim ve dinlenme zamanlarini olumsuz etkiledigini
gdstermektedir. Benzer sekilde, Akdogan ve ilhan’in (2024) Istanbul’da yiiriittiikleri
nicel ¢aligmada ise aile i¢inde bakim verenlerin yaklasik {igte ikisinin kadin oldugu;
kadin olmanin ve diisiik ruhsal iyilik halinin daha yiiksek bakim yiikiiyle anlaml
bicimde iligkili bulundugu saptanmistir. Calisma, sosyal destek diizeyinin ve diizenli
saglik kontrollerinin bakim yiikiinii azaltici etkisini ortaya koyarak, politika diizeyinde
“bakim verenlere destek” mekanizmalarinin 6nemine dikkat ¢cekmektedir.

Sosyal Dislanma ve Yalnizhk

Yaslanma siireci yalnizca biyolojik degisimlerle degil, ayn1 zamanda toplumsal
baglarin zayiflamasiyla da sekillenir. Bu baglarin kopmasi, bireyleri sosyal iliskilerden,
kamusal alanlardan ve karar alma siireglerinden dislayarak onlar1 gériinmez hale
getirebilir. Sosyal dislanma kavrami, 1970’lerden itibaren yoksullukla sinirli bir olguyu
degil, cok boyutlu bir toplumsal marjinalligi ifade etmek lizere kullanilmaya baslanmigtir
(Silver, 1994, s. 576). Ozellikle ileri yaslarda siyasal katilim imkanlarinin azalmasi,
dijital hizmetlerden diglanma ve kentsel yasamin bireysellesmesi, yasli bireylerin
toplumun merkezinden ¢evresine itilmesine neden olmaktadir (Levitas, 2006, s. 138-
140). Yalnizlik, bu dislanmanin bireysel diizeydeki en goriiniir sonucu olarak
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disiiniilebilinir. Weiss’in (1973) yaptig1 duygusal ve sosyal yalnizlik ayrimi, yaslilikta
kirilganlig1 anlamak i¢in halen yol gdstericidir. Bu ayrim, sonraki arastirmalar
tarafindan da dogrulanmis ve yalnizligin yash bireyler agisindan ¢ok katmanli bir
deneyim oldugu ortaya konmustur (Dykstra, 2009). Yalnizlik literatiiriinde 6ne ¢ikan
caligmalar, bu deneyimin yalnizca psikolojik bir durum degil, ayn1 zamanda fiziksel
saglik ve yasam siiresi iizerinde de dogrudan etkili oldugunu gostermektedir (Holt-
Lunstad, Smith, & Layton, 2010). Bu a¢idan yalnizlik, yaslilikta kirilganligi hem 6znel
iyi olus hem de biyopsikososyal agidan derinlestiren kritik bir etmen olarak ele
almabilir.

Yaslilikta goriilen yalnizligin etkileri, psikolojik boyutla sinirlandirilmamalidir. Bu
baglamda yalnizligin; depresyon, anksiyete ve bilissel gerileme riskini artirdigini; ayni
zamanda bagisiklik sistemini zayiflatarak kardiyovaskiiler hastaliklar ve mortalite
tizerinde belirgin olumsuz etkiler yarattigin1 gdstermektedir (Cacioppo & Hawkley,
2009, s. 453). Ayrica kadinlarin erkeklere kiyasla daha uzun yagam beklentisine sahip
olmalari, onlarin 6zellikle ileri yaslarda yalniz yasama ihtimalini ylikseltmekte ve bu
da toplumsal cinsiyet ile yalnizlik arasindaki kesigsimi goriintir kilmaktadir (Victor,
Scambler, & Bond, 2009). Boylece yalnizlik, bireysel bir duygu durumunun &tesinde,
yasl bireylerin toplumsal konumlarini, sagliklarini ve refahlarin1 dogrudan belirleyen
cok katmanli bir kirillganlik alan1 olarak ortaya ¢ikmaktadir.

Sosyal dislanmay1 derinlestiren bir diger faktor ise yas¢iliktir. Yasl bireylerin hem
isglicli piyasasinda hem de saglik hizmetlerine erisimde sistematik ayrimciliga
ugradiklarini sdylenebilir (World Health Organization (WHO), 2021). Yascilik yalnizca
acik onyargilar seklinde degil, kurumlarin politika tasarimlarinda da gériiniir olmaktadir.
Ornegin, emeklilik sonrasi istihdam imkanlarinin kisitlanmasi ya da yashlarm
yeniliklere uyum saglayamayacagi yoniindeki kaliplasmis yargilar, yasl bireylerin
toplumsal merkezden diglanmasina yol agmaktadir (Ayalon & Tesch-Romer, 2018).
Bu baglamda yasecilik, kirilganlig1 yalnizca bireysel alg1 diizeyinde degil, yapisal
esitsizlikler tizerinden de pekistiren bir olgu olarak diisiiniilebilir.

Yaslhilik ile yalnizlik ve sosyal yaslanma, birbirinden bagimsiz siiregler degil,
karsilikli olarak birbirini besleyen dinamiklerdir. Yash bireylerin “toplumsal yiik” veya
“modernlesmeye uyum saglayamayan grup” olarak goriilmesi, onlarin sosyal hayattan
dislanmasina yol agmakta; bu dislanma yalmzlik deneyimlerini artirmaktadir. Ote
yandan yalniz yasayan ve sosyal baglar1 zayiflamis bireyler, yasciliga daha agik hale
gelmekte ve kendilerini daha diisiik degerli hissetmektedirler. Bu kisir dongti, yashilikta
kirilganligin yapisal ve bireysel diizeylerde nasil pekistigini gézler oniine sermektedir.
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Sonug ve Tartisma

Kirillganlig1 yalnizca bireysel bir zaaf olarak gormek, sorumlulugu kirilganin
kendisine yiikler. Oysa Martha Fineman’in vurguladigi gibi, kirilganlik insan
varolusunun evrensel bir 6zelligidir ve bu nedenle toplumsal kurumlar, bu kirtllganlikla
basa ¢ikma kapasitesini esit bicimde destekleyecek sekilde yapilandirilma sorumlulugu
tagimaktadir. Yaslilik dénemi, bu sorumlulugun en goriiniir hale geldigi evrelerden
biridir ve bakim ihtiyaci, gelir giivencesi ve sosyal baglarin korunmasi, kirilganligi
azaltmanin temel yollar1 olarak one ¢ikar. Yaglilikta karsilagilan kirilganlik, yagl bireyin
biyolojik zaafindan ziyade toplumsal olarak iiretilen yapisal bir olgu olarak ele
alinabilinir.

Yaglhlikta kirilganligin en belirgin bigimde iiretildigi alanlardan biri bakim diizenidir.
Aile, devlet ve piyasa arasindaki igbdlimii hi¢cbir zaman dengeli degildir; tarihsel ve
kiiltiirel baglamlara gore siirekli yeniden sekillenmektedir. Ailenin merkez1 rolii,
ozellikle kadinlarin karsiliksiz emegi tizerinden kurulmakta ve bu durum hem yaslilarin
bakiminit hem de bakim verenlerin kirilganligini artirmaktadir. Devletin gii¢lii oldugu
refah rejimlerinde bu yiik kamusal hizmetler ve sosyal giivenlik mekanizmalariyla
hafifietilirken, neoliberal doniigiimlerin belirgin oldugu baglamlarda maliyet giderek
hanelere ve piyasa aktorlerine aktarilmaktadir. Bu siirecte bakim, bir hak olmaktan
¢ikip satin aliabilir bir hizmet haline gelmekte; diisiik gelirli yashlar i¢in erisim
esitsizlikleri daha da derinlesmektedir. Piyasanin artan agirligi, gogmen kadin emegine
dayali hizmetlerin yayginlagmasiyla hem toplumsal cinsiyet esitsizliklerini hem de
bakimin giivencesizlesmesini goriiniir kilmaktadir. Boylece bakim diizeni, yash
kirilganliginin yalnizca bir baglami degil, ayn1 zamanda kirilganligin dogrudan
tiretildigi temel toplumsal alanlardan biri olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bu noktada, risk
toplumu yaklagiminin isaret ettigi gibi modernlesme siirecleri yeni belirsizlikler ve
esitsizlikler tiretmekte; bakim diizeni bu risklerin yogunlastigi baslica alanlardan biri
haline gelmektedir. iklim krizi, dijital boliinme ya da pandemiler gibi modern riskler,
bakim ihtiyacin1 daha da goriiniir kilarken, bu yiikiin adil bicimde paylasilmamasi
kirilganlig1 derinlestirmektedir. Burada bakim etigi perspektifi kritik bir 6nem tasir.
Bakim yalnizca 6zel alana ait bir sorumluluk degil, toplumsal adaletin merkezinde yer
alan etik ve politik bir meseledir. Dolayistyla bakim diizeninin adil, kapsayici ve
stirdiiriilebilir bicimde yeniden tasarlanmasi, yaslilikta kirilganligi azaltmanin en temel
kosulu olarak 6ne ¢ikmaktadir.

Yagslilikta kirllganlig1 derinlestiren baslica kosullar, risk toplumu yaklasiminin isaret
ettigi modern risklerin toplumsal esitsizliklerle nasil kesistigini gostermektedir.
Ekonomik yoksulluk, sosyal giivenlik sistemlerindeki yetersizlikler ve emeklilik
gelirlerinin diisiikliigil iizerinden yaslhlarin yasam kosullarini zayiflatmakta; toplumsal
cinsiyet esitsizlikleri, kadinlarin hem yasam boyu kesintili istthdam hem de bakim
yiikii nedeniyle yaslilikta daha dezavantajli konumda olmalarina yol agmaktadir. Sosyal
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dislanma ve yalnizlik ise dijitallesmenin hizlandig1 ve toplumsal baglarin zayifladigi
cagimizda giderek daha goriiniir hale gelmektedir. Bu ii¢ eksen, Beck’in ifade ettigi
iizere, modern toplumlarin irettigi risklerin esit dagilmadigini; aksine, en kirilgan
gruplar iizerinde yogunlastigini ortaya koymaktadir. Boylece yaslilik, modern risklerin
ve toplumsal esitsizliklerin birleserek ¢ok boyutlu kirillganliklar tirettigi bir yasam
evresi olarak one ¢ikmaktadir. Bulgular, bakimin bir hak olarak tanimlanmasinin ve
kamu politikalarinin bu hak ¢ercevesinde yeniden insa edilmesinin dnemine isaret
etmektedir. Politika yapicilar agisindan kritik olan, aileye dayali bakimin tek ¢6ziim
olmaktan ¢ikarilmasi, devletin finansman ve diizenleyici kapasitesinin gliclendirilmesi,
piyasa aktorlerinin ise sosyal adalet ilkeleri dogrultusunda denetlenmesidir. Ayrica
toplumsal cinsiyet esitligini gdzeten bakim politikalari, dijital kapsayicilik ve iklim
degisikligine uyum stratejileri yaslilikta kirilganligi azaltmak i¢in 6ncelikli miidahale
alanlar1 olarak 6ne ¢ikmaktadir. Gelecek arastirmalarin ise 6zellikle dijitallesme, go¢
ve kiiresel saglik krizlerinin yash kirilganlig: tizerindeki etkilerini daha ayrintili bicimde
incelemesi gerekmektedir.

Sonug olarak, yaslilikta kirilganlik yalnizca biyolojik yaslanma siire¢lerinin
kacinilmaz sonuglarindan ziyade yoksulluk, toplumsal cinsiyet esitsizlikleri, sosyal
diglanma ve aile, devlet ve piyasa arasinda kurgulanan bakim diizeni gibi yapisal
kosullarmn kesisiminde toplumsal olarak iiretilmektedir. Bu noktada yasl bireylerin
kars1 karsiya kaldiklar kirllganliklarin bireysel uyum stratejileriyle asilabilecek sinirl
sorunlar degil; toplumsal kurumlarin sorumlulugunu ve miidahalesini gerektiren yapisal
meseleler oldugunu sdylemek miimkiindiir. Beck’in risk toplumu kavramsallastirmasimin
da isaret ettigi gibi, modern riskler esitsiz bi¢imde dagilmakta ve en kirilgan gruplar
iizerinde yogunlagmaktadir. Bu baglamda yaslilik, modern toplumlarin esitsizliklerini
en agik bigimde goriiniir kilan bir yagam evresi haline gelmektedir. Dolayisiyla
yaslilikta kirtlganligin azaltilmasi, yalnizca saglik ya da sosyal hizmet politikalarinin
degil; ayn1 zamanda bakim etiginin, toplumsal cinsiyet esitliginin ve dijital kapsayicilig
6ne alan politikalarin merkezi 6nemde ele alinmasini gerektirmektedir. Tiim bu nedenle
yaslilarin karsilastigi kirilganliklar azaltmak, yalnizca bireysel uyum stratejileriyle
degil; adil, kapsayici ve siirdiiriilebilir toplumsal kurumlarin insasiyla miimkiindiir.
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Cikar Catismasi: Yazar, ¢ikar ¢atismasi bildirmemistir.
Finansal Destek: Yazar, bu galisma i¢in finansal destek almadigini beyan etmistir.
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